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Balsamo de Ternura!

La ternura es la sensibilidad que permite la conexidon amorosa entre las nifias y nifios y sus
cuidadores. Esta capacidad de enternecimiento se ha desarrollado a lo largo del proceso
evolutivo, que a través de millones de ahos y ha entregado a la humanidad un corazén de
carne, capaz de mostrarse vulnerable ante el otro y acogerlo con calidez y gentileza. La nina
y el nifo que han experimentado el miramiento empatico de sus cuidadores en las expe-
riencias mas cotidianas de la vida tienen los fundamentos necesarios para forjar un vinculo
seguro, que a su vez se convierte en el sustrato sobre el cual ellos pueden florecer y contar
con la fortaleza interior para transformar el mundo que les rodea.

A pesar de la capacidad de la ternura para fortalecer vinculos seguros, la adversidad en la
familia o como resultado de la injusticia social pueden endurecer el corazén y disminuir su
sensibilidad hacia los demas. Muy a menudo en las familias encontramos experiencias tanto
de amorosidad como de adversidad donde la ternura emerge casi siempre como un acto
salvifico de la vida de las nifias y nifios. Esta ambivalencia puede manifestarse como vinculos
inseguros o ansiosos entre las nifas y nifos y sus cuidadores.

En el contexto actual, el corazén de la nifa y del niflo no solo se ve afectado por experiencias
individuales de adversidad, sino también por el dolor social derivado de profundas injusti-
cias. Este sufrimiento no solo se experimenta emocionalmente, sino que se siente fisica-
mente en cada latido del corazén. El hambre, la incertidumbre de la migracion forzada, y la
exclusion social que limita el sentido de pertenencia, ofuscan la dignidad y dejan huellas en
el desarrollo emocional y psicologico de las nifias y ninos y a la vez vulneran el tejido social.
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En este contexto de adversidad y amorosidad, emerge Balsamo de Ternura como un ca-
mino colectivo de encuentro, resignificacién, reconciliacion y trascendencia del sufrimiento
psicosocial vivido durante la nifiez. Al transitarlo nos reencontramos con la historia de nuestra
ninez plasmada en dibujo y verso desde donde discernimos sabiduria que habilita el cuidado
sensible, amoroso y respetuoso de la nifiez en la familia y comunidad.

Balsamo de Ternura reconoce que las adversidades vividas durante la nifiez tienen un caracter
transgeneracional que atraviesa comunidades y familias, a lo largo del tiempo, manifestando-
se como un trauma social. Este tipo de trauma se refiere al impacto emocional y psicolégico
que afecta a un grupo debido a experiencias dolorosas como la violencia politica, la injusticia
o la exclusién social. Al trabajar colectivamente para resignificar el dolor social vivido durante
nuestra nifiez, Balsamo de Ternura fortalece la capacidad de la comunidad para transformar
el trauma colectivo y promover la buena convivencia, la justicia y la solidaridad.

En este camino de Balsamo de Ternura, todos somos sanadores heridos, cada uno con
nuestras propias vivencias de ternura y adversidad. Al reconciliarnos con la integralidad de
nuestra historia de nifez recuperamos la sensibilidad de nuestro corazén, de donde puede

fluir amor, compasion y solidaridad.

Fraternalmente,

Asesora Regional Senior de Nifiez en Desarrollo
World Vision LACRO
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INTRODUCCION

Balsamo de Ternura es una metodologia que propone un camino compartido hacia el en-
cuentro, resignificacion y trascendencia del sufrimiento psicosocial vivido durante la nifiez.
En esta travesia, las personas participantes acogen la historia de su infancia para discernir la
sabiduria que les permita brindar un cuidado sensible, amoroso y respetuoso hacia las ninas
y los nifios del ambito familiar y comunitario.

Balsamo de Ternura reconoce que las experiencias de adversidad y ternura durante la nifiez
se desarrollaron en un contexto histérico y sociocultural particular, por lo tanto, su resignifica-
cion requiere considerar los determinantes socioeconomicos y politicos, asi como comprender
las vulnerabilidades y resistencias que moldearon la nifiez de cada participante.

Este proceso se experimenta de manera colectiva mediante grupos de apoyo mutuo donde
se fomenta la solidaridad, la reciprocidad y la creacién de un espacio seguro en el cual cada
persona comparte y aprende de las vivencias de los demas. Este enfoque colaborativo ge-
nera una fuerza social capaz de reconciliar relaciones, transformar el contexto y promover la
justicia 'y el buen convivir.

El proceso de restauracion promovido desde Balsamo de Ternura integra los principios de
la salud mental comunitaria, pues reconoce que el sufrimiento psicosocial se genera en el
seno de una comunidad y solo se puede superar mediante su transformacion. Por otro lado,
al transformar las relaciones entre las nifias y los nifios y sus cuidadores, Balsamo de Ternura
contribuye directamente a fortalecer el tejido social y a la capacidad de la comunidad de

construir condiciones sociales que sostienen la salud mental.
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La salud mental comunitaria sostiene que los factores sociales, culturales, econémicos y
ambientales tienen un impacto significativo en la salud mental de las personas. En lugar de
enfocarse Unicamente en el tratamiento de trastornos mentales individuales, la salud mental
comunitaria busca también mejorar la calidad de vida y de convivencia, y prevenir el sufri-
miento psicosocial a traves de intervenciones que aborden los determinantes sociales de la
salud, promuevan la inclusion social, fomenten la participacion comunitaria y fortalezcan los
recursos y apoyos disponibles en la comunidad.

Balsamo de Ternura aporta a la salud mental comunitaria en la medida que promueve
el discernimiento de la sabiduria inherente al cuidado, fortalece el lazo social y propicia
una mayor conciencia y capacidad para la transformacion de factores estructurales que
contribuyeron al sufrimiento psicosocial durante la nifiez. Gracias a esta metodologia se
fortalece la interconexion solidaria entre individuos y comunidades, contribuyendo de
manera significativa a la promocion de la salud mental comunitaria. Al reconocer y abordar
las causas subyacentes del sufrimiento psicosocial, no solo ofrece alivio individual, sino que
también sienta las bases para comunidades mas solidarias y justas.
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LA TERNUKA HACE POSIBLE EL LAZO
SOCIAL QUE SOSTIENE LA SALUD
MENTAL COMUNITAKIA

La ternura, como condicion humana, es indispensable para el cuidado sensible y la supervi-
vencia de las crias humanas, quienes tienen el periodo de infancia y dependencia mas largo
entre los mamiferos ® @ ®_Por lo tanto, el cerebro, el cuerpo y el corazén humano fueron
evolutivamente estructurados para proporcionar cuidados tiernos a los infantes, lo cual se
refleja en las siete emociones basicas que propone Panksepp: busqueda, deseo, cuidado,
enojo, miedo, panico y juego ®. Segun el autor:

Panksepp (2012) menciona que “cuando se activa el socioemocionar del cuidado,
las personas cuidadoras sienten el impulso de acoger a los seres amados con suaves
caricias y nutrirlas de ternura” (p. 36).

La ternura como condicién humana se experimenta corporalmente a través de una compleja
bioquimica que genera sensaciones y emociones que estructuran la base emocional del
cuidado tierno. La oxitocina y los opioides endégenos juegan un papel clave en la creacion
de un entorno quimico interno favorable para los cuidados tiernos en los mamiferos . En
particular, en el cuerpo materno, la oxitocina reduce la irritabilidad y la agresividad mientras
genera una sensacion placentera vinculada al acto del cuidado que fortalece su sentido
de seguridad y confianza en su capacidad de cuidar. Sin embargo, para que el impulso del
cuidado tierno se manifieste plenamente, es esencial que exista una cultura del cuidado
solidamente establecida y que la persona cuidadora cuente con los apoyos afectivos y
sociales necesarios.

La piel humana es un recurso esencial de ternura. Céspedes describe su importancia:

Céspedes (2018) seiala que “en cada centimetro cuadrado de piel dispondré de

500 mil receptores dispuestos a percibir sensaciones tactiles, entre las cuales habra
dos tipos de sensaciones a las que me aficionaré muy prontamente: las caricias y

el contacto piel con piel. (...) Si la piel es la puerta de entrada al aprendizaje de la
ternura, entonces la piel también es uno de los instrumentos de construccion de paz”
(pp- 32-33).
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La autoraindica que tarda menos de O.1segundos para que la sensacion de las tiernas caricias
y del cobijo piel con piel se registren a nivel central, reflejando lo indispensable que son para
que el cerebro y la mente vayan tejiendo paulatinamente el apego seguro ©@.

Aunque el cuerpo esté equipado con las condiciones bioquimicas y fisiologicas para favorecer
el tierno cuidado, este solo se desarrollara si las experiencias tempranas resultan en vincu-
los amorosos y estables entre las nifas, nifos y sus cuidadores. De esta urdimbre relacional

depende que las nifias y nifos de hoy, y los adultos de mafana, alcancen su potencial y sean

capaces de transformar el mundo que les rodea ¥ ®. El vinculo entre cuidadores e infantes,
aunqgue esencial para la existencia, se cultiva paulatinamente, a través de cada acto de cui-
dado empatico, tomando de seis a ocho meses para que el corazon del bebe reconozcay se

aferre amorosamente a las personas que le han maternado. Cuando el infante siente segu-
ridad respecto al cuidado afectuoso y amoroso de sus cuidadores, sera capaz de extender
sus brazos hacia ellos comunicando su amor y reconocimiento. Con el tiempo, tomara de la

mano a sus cuidadores para dar sus primeros pasos, buscando en ellos el apoyo necesario

para enfrentar sus miedos y encontrar consuelo en momentos de dolor. Esta conexién emo-
cional proporciona a los infantes el valor necesario para descubrir, explorar y transformar el

mundo que les rodea.

Los actos cotidianos del cuidado sensible a las necesidades fisicas, emocionales y espiritua-
les del bebé son las experiencias que forjaran el apego seguro, entendido como un vinculo
robusto y amoroso entre los infantes y sus cuidadores © . Las experiencias tempranas de
cuidado y los vinculos afectivos que se establecen en la infancia sientan las bases de la sabi-
duria relacional. Estas experiencias guian al bebé, luego al nifio y finalmente al adulto, en el
cultivo de relaciones significativas con otros miembros de su familia y comunidad. Por lo tanto,
el cuidado amoroso vivido desde la temprana infancia es lo que habilita el lazo social, condi-
cion sine qua non para una salud mental comunitaria. El ejercicio de la ciudadania y la buena
convivencia en comunidad requieren la experiencia de haber sido cuidado con empatia pues
desde ahi se movilizan los saberes y sentires para reconocer a otros y para dolerse e implicarse
con otros en el abrazo solidario que sostiene la salud mental de las personas y comunidades.

La sensibilidad de la ternura es fundamental en la construccion del apego seguro, dado que
este proceso ocurre muy tempranamente en lainfancia, cuando todavia larazon para elaborar
intelectualmente las vivencias no esta plenamente desarrollada y disponible para el infante.
Sin embargo, la infancia tiene un poderoso recurso para la construccion de los vinculos: la
sensibilidad del corazon bioldgico. El corazon de los infantes es capaz de sentir emociones
propiasy ajenasy de conectarse con el corazon de los adultos cuidadores sobre todo cuando
se encuentra inundado de amorosidad ®.

Balsamo de Ternura 1



Desde la temprana infancia, el corazén humano es una brujula de sensibilidad que guia las
conexiones humanas. Cuando siente amorosidad favorecera la conexiéon emocional, sin em-
bargo, cuando detecte peligro en el otro, en el contexto o en la relacion, se alejara con miedo
e inseguridad . El corazén dialoga de forma permanente con la mirada humana, pues es la
que genera a los infantes la experiencia de reconocimiento. En ese sentido, Ulloa propone
dos experiencias sensibles que contribuyen al apego seguro: el miramiento y la empatia @.
El miramiento es la experiencia en la cual el infante se siente visto y acogido con la alegria y
la amorosidad de sus cuidadores, como una respuesta de reciprocidad a las invitaciones de
interaccion que los infantes les presentan. Por otro lado, la empatia depende del miramiento
sensible que conecta la persona cuidadoray el infante. La empatia ocurre cuando el cuidador
consigue mirar y conectar con la vulnerabilidad propia y la del infante, y asi generar una res-
puesta delicada y contenedora . Al alcanzar un estado de serenidad, el infante transmitira su
amorosidad al cuidador, potenciando la reciprocidad de los afectos. Por lo tanto, es mediante
el miramiento y la empatia que se construye la sabiduria sensible que requiere el lazo social:
el reconocimiento y la reciprocidad.

El cuidado con ternura requiere un contexto integral que combine un entorno emocional
interno con condiciones sociales y politicas favorables. Por ello, la justicia social y el respeto
a los derechos de las nifas y los nifios son fundamentales para garantizar un ambiente que
permita su tierno cuidado y proteccion.

Cuando estos derechos son vulnerados, la ternura se ve comprometida, lo que puede llevar
a una falta de sensibilidad y empatia. Esto obstaculiza la conexion humana y fomentando el

individualismo, reduciendo nuestra capacidad para actuar con compasion, colaboracion y soli-
daridad, esenciales para una convivencia saludable y para sostener la salud mental comunitaria.

12 Balsamo de Ternura




EL FRACASO DE LA TERNURA
Y SU IMPACTO EN TODAS LAS
DIMENSIONES DE LA SALUD

Las profundas injusticias sociales que han marcado la historia de América Latina pueden
eclipsar la ternura frente a la dureza de la realidad. En este contexto, las nifias y nifios son
victimas frecuentes de la falta de cuidado y proteccién que requieren. Las injusticias sociales
y la vulneracién de sus derechos perpettan un ciclo de violencia, desconfianza y desapego,
privandolos del miramiento y la empatia que ofrece la ternura. Bajo estas condiciones, la
ternura puede llegar a fracasar y socavar el tejido mismo de la sociedad, privandola de la so-
lidaridad y la compasion necesarias para una convivencia comunitaria colaborativa y solidaria.

Cuando el derecho al tierno cuidado es negado durante la nifiez, las personas llegan a la vida
adulta con una carencia de experiencias, sentires y saberes sensibles necesarios para repro-
ducir practicas de cuidado basicas para la construccion de vinculos seguros y saludables y,
por lo tanto, con mayor posibilidad de herirse a simismas y a los demas.

El derecho al cuidado de las nifias y los nifios puede ser vulnerado tanto en las relaciones
interpersonales en el seno de la familia como por el efecto de las injusticias que derivan del
contexto socioeconémico y politico. Sin embargo, es importante reconocer que el sufrimien-
to vivido por la vulneracion del derecho al cuidado en el espacio privado de la familia esta
intrinsecamente articulado con el contexto social y politico mas amplio y que una respuesta
preventiva o de atencidn requiere abordar ambas.

Las experiencias traumaticas, como el abuso, la negligencia y la vulnerabilidad familiar, vivi-
das durante los primeros dieciocho afos de vida, vulneran el derecho al cuidado y hieren el
esquema vincular de los infantes y de las nifias y nifios, generando formas de apego evita-
tivo, ambivalente o desorganizado ™. Sin embargo, la opresion histérica, enfrentada por los
pueblos originarios fruto de la barbarica colonizacion del Abya Yala y la vivida por los pue-
blos africanos esclavizados en las Américas, asi como las injusticias sociales y econdmicas
enfrentadas por las comunidades marginalizadas y empobrecidas también generan traumas

Balsamode Ternura | 13



socioculturales que hieren los vinculos y el lazo social ™. Estos son considerados traumas
colectivos que resultan del impacto de las politicas y procesos estructurales que historica 'y
sistematicamente excluyen, marginalizan, violentan y niegan derechos a grupos socioculturales
como los descritos anteriormente. Cabe resaltar que gran parte de los estudios relacionados
al trauma no reconocen elimpacto de estructuras sociopoliticas histoéricas y contemporaneas
afectando el disefio de politicas publicas e intervenciones programaticas de salud mental a
nivel comunitario 1.

Vivencias traumaticas durante la nifez que no son acompanadas y que carecen de oportu-
nidades de reparacioén tienden a trascender en el tiempo, generando el trauma intergenera-
cional que se da cuando las heridas emocionales y psiquicas vividas por una generacion se
manifiestan en las siguientes ™, E| trauma intergeneracional puede ser experimentado de
manera personal o de forma colectiva como es el caso de las dictaduras, genocidios, conflic-
tos armados, desastres naturales, entre otros.

Las experiencias tempranas de la vida moldean la arquitectura neuroldgica y los procesos
fisiolégicos del cuerpo, y configuran los esquemas relacionales entre las nifias, los nifios y
sus cuidadores. Sin embargo, las experiencias adversas durante la ninez (EAN) dejan huellas
profundas, impactando de manera significativa estas relaciones y el tejido social de las co-
munidades.

Las EAN, que incluyen desde la violencia doméstica hasta la negligencia, dejan cicatrices
profundas que persisten a lo largo de la vida de una personay afectan la salud fisica, mental y
relacional de las personas y de toda una comunidad. Abordar las EAN no solo busca restaurar
a las personas afectadas, sino también fortalecer el tejido social y prevenir su transmision a
generaciones futuras.

En el ambito de la salud publica, las EAN se definen como 10 vivencias traumaticas que pue-
den ocurrir durante los primeros 18 anos de vida y tienen un caracter intergeneracional que
incluyen: abuso (fisico, emocional y sexual), negligencia (fisica y emocional) y vulnerabilidad
familiar (violencia de género, encarcelamiento, consumo problematico de droga o alcohol,
problemas de salud mental/intento de suicidio, abandono o encarcelamiento de cuidadores).
(Ver ilustracion 1).
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Experiencias adversas durante la ninez

1. Abuso fisico 6. Violencia de género contra la madre

2. Abuso emocional 7. Consumo problematico de droga o alcohol

3. Abuso sexual 8. Padecimiento mental o intento o materializacion suicida
4. Negligencia fisica 9. Encarcelamiento de uno de los cuidadores

5. Negligencia emocional 10. Abandono

llustracion 1: Experiencias adversas durante la nifez propuesta
por Vincent Felitti y Robert Anda (1998)

FI'SI'CO

EXPERIENCIAS
ADVERSAS DE
LA NINEZ

o Sﬁunc'\bn Familiap
Violencia
de género
Sexual

Fuente: Relationship of Childhood Abuse and Household Dysfunction to Many of the Leading Causes

of Death in Adults de Felitti, V., Anda, R., Nordenberg, D., Williamson, D., Spitz, A., Edwards, V., Koss,
M.y Marks, J. Elaboracion: propia.

Las personas adultas que experimentaron cuatro o mas EAN enfrentan un riesgo significativa-
mente mayor de desarrollar problemas de salud fisica cronicos, como cancer, padecimientos
autoinmunes, accidentes cerebrovasculares, hipertension, infarto al miocardio y diabetes.
Ademas, una una carga elevada de EAN aumenta el riesgo de padecimiento mental y su-
frimiento psicosocial. En particular el riesgo de depresién incrementa en cinco vecesy de
intento o materializacion suicida en doce ™, el riesgo de ser victima de violencia de género
incrementa cinco veces, el de embarazo durante la adolescencia se duplica, se aumentan

los problemas relacionales en el espacio laboral, ausentismo laboral, problemas financieros y
consumo problematico de drogas y alcohol (4 (),
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Acumular seis o mas EAN puede reducir en 20 afos la expectativa de vida®™. El impacto de
las EAN se manifiesta en todas las dimensiones de la salud (mental, social, espiritual y fisica),
convirtiéndolas en una causa raiz de multiples padecimientos mentales, fisicos, emocionales
y sociales. (Ver ilustracion 2).

llustracion 2: Impacto de las EAN

Depresion 4.6X
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Violencia de género 3X
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Consumismo problematico de OH 5.0
Droga 4.7
Fumador 2.2

Ausentismo laboral 2.0
Problemas laborales 2.0
Problemas financieros 2.0

Problemas socioemocionales 2.0

ESTRES TOXICO (Fisiol6gico)
Cultura Patriarcal - Injusticia Social

Fuentes: Bibliografia 14, 15 y 16. Elaboracion: propia.

Lasimplicaciones de acumular Experiencias Adversas durante la Nifiez se manifiestan desde la
primerainfancia. Durante esta etapa, los sistemas bioldgicos y psiquicos estan en un proceso
de maduracion que es especialmente vulnerable a las experiencias negativas. Este periodo
se conoce como periodo sensible del desarrollo, en el cual el cerebro y otros sistemas del
cuerpo son particularmente susceptibles a influencias externas y las experiencias humanas.

Las Experiencias Adversas durante el periodo sensible del desarrollo pueden tener unimpacto
profundo, ya que afectan la forma en que el cerebro desarrolla y organiza sus conexiones. La
poda sinaptica, un proceso natural en el que el cerebro elimina conexiones neuronales me-
nos utilizadas para fortalecer las mas importantes, puede ser alterada por estas experiencias
adversas, lo que resulta en deficiencias en el desarrollo cognitivo, emocional y social, y en
efectos duraderos sobre la salud y el bienestar.
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Las nifiasy los nifos que experimentan cuatro o mas EAN, enfrentan un mayor riesgo de pro-
blemas de salud fisica: asma (1.7-2.8 veces mas probable), alergias (2.5 veces mas probable),
padecimientos cronicos (2.3 veces mas probable) y obesidad en (2.0 veces mas probable)
en comparacion con aquellos que no reportan EAN ™. Ademas, su salud mental es particu-
larmente vulnerable a las EAN con un aumento significativo en el riesgo de: depresion (3.9
veces mas probable), intento de suicidio (1.9-2.1 veces mas probable), autolesion (1.8 veces
mas probable) y consumo de drogas antes de los 14 afos (3.7 veces mas probable), en com-
paracion con quienes no reportan EAN ™ (Ver cuadro 1).

La exposicion a tres o mas EAN antes de los de los cinco afios duplica el riesgo de que las
nifias y los nifos enfrenten dificultades tan fundamentales como el lenguaje, las habilidades
sociales y las matematicas . Ademas, la injusticia social, caracterizada por falta de acceso a
educacion de calidad y proteccién insuficiente contra la violencia puede exacerbar este ries-
go. Las EAN, pueden interferir con el desarrollo cerebral y el aprendizaje durante una etapa
critica del crecimiento, cuando las experiencias negativas pueden tener un impacto duradero
en el desarrollo infantil.

Cuadro 1: Condiciones de salud de las nihas y los ninos
correlacionadas con las EAN (15)

Asma 4 1.7-2.8
Alegrias 4 25
Dermatitis o Eczema 3 2.0
Urticaria 3 22
Padecimiento crénico 3 23
Sintomas somaticos inexplicables 3 9.3
Dolor de cabeza 4 3
Obesidad 4 2.0
Pobre salud oral 4 2.8
Aumento de infecciones 3 1.4-2.4
Menarca tardia 2 2.3
Transtorno del suefio 5 3.1
Atraso del desarrollo 3 1.9
Problemas de aprendizaje/conducta 4 326
Repetir el afo académico 4 2.8
No completar los deberes 4 4.0
Ausentismo en secundaria 4 7.2
Depresion 4 3.9
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ADHD 4 5.0

Ideacion suicida Para cada EAN adicional 1.9

Intento de suicidio Para cada EAN adicional 1.9-2.1
Autolesion Para cada EAN adicional 1.8
Alcohol antes de los 14 afios 4 6.2
Drogas antes de los 14 afios 5 9.1
Debut sexual antes de los 15 afios 4 3.7
Embarazo adolescente 4 4.2

Fuente: Aces Aware. Screen. Treat. Heal. (2020) ACE Screening clinical workflows, ACE and Toxic Stress Risk As-
sessment Algorithm, and ACE-Associated Health Conditions: For Pediatrics and Adults.

Las EAN tienen unimpacto transgeneracional significativo, afectando la salud fisica, psiquica
y emocional de las hijas e hijos de padres y madres que enfrentaron una carga elevada de EAN.
Un metanalisis de 84 estudios reveld que las hijas e hijos de padres que sufrieron maltrato
infantil tienen un riesgo tres veces mayor de maltratar a sus propios hijos en comparacion con
aquellos cuyos padres no las vivieron ®. Ademas, cada adversidad experimentada por una
madre aumenta de manera proporcional la probabilidad de que sus hijas e hijos manifiesten
un pobre estado general de salud, asma y obesidad ™. Por lo tanto, el impacto total de las
experiencias adversas durante la nifiez puede extenderse mas alla del individuo afectado, su-
brayando laimportancia de un enfoque de dos generaciones para abordar los determinantes
sociales de la salud de nifias, nifios y adolescentes.

Diferentes mecanismos han sido identificados para transmitir los impactos de las Experien-
cias Adversas durante la Nifez en las siguientes generaciones. Madres y padres que vivieron
Experiencias Adversas durante la Nifiez puedan transmitir a las hijas e hijos vulnerabilidades
a nivel de sus procesos neurologicos, endocrinolégicos, inmunologicos y metabdlicos y tam-
bién a través de la regulacion genética (cambios epigenéticos) ™. Sin embargo, estas vulne-
rabilidades fisicas y psicosociales que experimentan los descendientes de madres y padres
que vivieron adversidades también se transmiten de generacion en generacion a través de
las interacciones que los cuidadores sostienen con las hijas e hijos. Esto ocurre, por ejemplo,
mediante el aprendizaje social o a través de formas heridas de apego (ansioso, evitativo o
desorganizado). El trauma histérico y social también afecta a las madres y padres y es con-
siderado otro mecanismo importante en la transmision del impacto transgeneracional de
experiencias adversas vividas durante la nifiez.

Las EAN estan condicionadas por el contexto socioeconémico y el género. Las clases so-
ciales de menor ingreso reportan una mayor prevalencia de EAN @9, Las nifias y los nifios
que residen en comunidades empobrecidas tienen tres veces mayor riesgo de sufrir abuso
y siete veces mayor riesgo de sufrir negligencia®. Cuando se llega a acumular cuatro o mas
de estas vulneraciones, las diferencias en la prevalencia de los problemas de la salud fisica y
mental entre clases econémicas tiende a desaparecer @9,
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El género también tiene impactos diferenciados con respecto a las EAN. Las mujeres que
vivieron EAN reportan una mayor prevalencia de depresion que los varones @2, Entre las
mujeres que indican haber vivido una EAN, el 33% reporta estados de depresion; y las que
acumulan cuatro o mas EAN tienen una prevalencia de depresion de 60%. Estas prevalencias
son menores en los varones: depresion 10% en los que reportan una EAN y 33% entre los que
acumulan de cuatro a mas.

Sibien las Experiencias Adversas durante la Nifiez se identifican a nivel individual, es importan-
te reconocer el contexto en cual éstas se vivencian. Cuando las comunidades experimentan
elevadas tasas de criminalidad, desempleo, inequidades socioecondmicas, inseguridad ali-
mentaria, precarios sistemas de educacion, salud, vivienday transporte, se generan multiples
fuentes de estrés que simultdaneamente desestabilizan las familias generando un malestar
emocional y mental que tensionan las interacciones en su interior pudiendo fragilizar los vin-
culos. Por lo tanto, no sélo las Experiencias Adversas durante la Nifiez, pueden provocar el
fracaso de la ternura sino también los Contextos Comunitarios Adversos sean estos historicos,
socioculturales o socioeconémicos @2 @9,

llustracion 3: Ambientes comunitarios adversos durante la ninez

Sufrimiento psicosocial

El Par de Adversidades: Instituto de Politica Social
de la Universidad de San Diego-California (2017)

\\ N\ ’/ // P‘a.decimier.wto mental, relacional,

fisico y social.
\ \\ / g /

\\\ \ / ///
.—\ l
// \\ h Abuso, negligencia, vulnerabilidad familiar.

Desigualdades, injusticia social, pobreza,
violencia, discriminacion, conflictos, etc.

Fuente: A New Framework for Addressing Adverse Childhood and Community Experiences: The Buil-
ding Community Relisience Model de Ellis, W.R., Dietz, W.H. (2017). Elaboracion: Propia.
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El sufrimiento psiquico y fisico asociado con las EAN desencadena procesos fisioldgicos que
resultan en estrés toxico. Esta respuesta prolongaday excesiva al estrés, puede tener efectos
negativos duraderos en la salud fisica y mental 2@ A |o largo del tiempo, el estrés téxico
puede llevar a problemas de salud fisica como enfermedades cardiovasculares y metabdlicas,
asi como a trastornos emocionales como la ansiedad y la depresion, impactando de manera
significativa la calidad de vida y convivencia.

Segun el Infome de Consenso de 2019 de las Academias Nacionales de Ciencias, Ingenieria
y Medicina (Nasem, por sus siglas en inglés), el estrés toxico se define como la activacion
prolongada de los sistemas de respuesta al estrés que puede interrumpir el desarrollo de Ia
arquitectura cerebral y otros sistemas de érganos, aumentando el riesgo de enfermedades
relacionadas con el estrés y deterioro cognitivo. Para los nifos, el resultado es la interrupcion
del desarrollo de la arquitectura cerebral y otros sistemas de 6rganos, y un aumento del riesgo
de por vida de trastornos fisicos y mentales”, (Roadmap for resilience, p. 14).

La experiencia de estrés toxico activa dos importantes sistemas fisioldgicos. El primero es
el sistema simpatico-adreno-medular, que resulta en la liberacién de noradrenalina ™. A su
vez la noradrenalina activa la liberacion de adrenalina de las glandulas suprarrenales, la cual
tiene receptores en todos los érganos periféricos del cuerpo, generando una rapida activa-
cion fisioldgica de todos los sistemas. Esto provoca un aumento en la frecuencia cardiaca 'y
respiratoria, la presion arterial, y el flujo sanguineo del cerebro se redirecciona hacia la mus-
culatura corporal. Ademas, se enlentecen los procesos no esenciales como los digestivos,
inmunologicos y reproductivos, entre otros.

El segundo sistema afectado es el eje Hipotalamico-Pituitaria-Adrenal, que regula la produc-
ciéon y liberacion de cortisol, aumentando sus niveles en circulacion (@2 @9 @9 Esto resulta
en la activacion del higado, pancreas, musculatura y también los lipocitos incrementando el
nivel de glucosa en sangre para proporcionar la energia necesaria para enfrentar, huir o con-
gelarse ante una situacion estresante.

El cortisol puede impactar negativamente el desarrollo neurologico de nifas y nifos, espe-
cialmente durante la primera infancia. Este periodo es critico debido a la intensa formacion
de conexiones neuronalesy la primera poda sinaptica, que crea la base para futuras sinapsis.
Las areas del cerebro asociadas con el miedo, la ansiedad y las respuestas impulsivas pue-
den sobre producir conexiones nerviosas, mientras que las areas ejecutivas sufren el efecto
opuesto, generando un menor numero de conexiones disponibles para el pensamiento re-
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flexivo, critico y creativo, esenciales para planificar respuestas sociales y cognitivas éticas y
saludables para la vida y convivencia @®. De esta manera, el estrés toxico altera la estructura
neuroldgica del cerebro, afectando el desarrollo cognitivo, ejecutivo y socioemocional de los
ninos y nifas de hoy y de los adultos del manana.

En cuanto a los procesos inmunes e inflamatorios, el estrés crénico puede causar una sub o
sobreactivacion de ambos. Esto puede hacer con que el cuerpo sea mas susceptible ainfec-
cionesy, al mismo tiempo, mas vulnerable a desarrollar enfermedades autoinmunes, como el
asma, el eczema y las alergias. Por ejemplo, a nivel poblacional en Estados Unidos, las nifias
y ninos que han experimentado 4 o mas Experiencias Adversas tienen un riesgo 1.7 veces
mayor de desarrollar asma. Ademas, las nifas y nifos latinos residentes en el pais presentan
un riesgo 4.5 veces mayor en comparacion con aquellos que no han reportado haber vivido
adversidades @,

El estrés toxico, derivado de Experiencias Adversas Durante la nifiez, provoca una desregu-
lacion de las respuestas fisiologicas que puede tener consecuencias significativas para la
salud fisica y mental nifias y nifios y personas adultas. Esto destaca laimportancia de adoptar
modelos de atencion biopsicosocial de la salud. La implementacion de planes de cuidado y
atencion mas holisticos y sistémicos es esencial para abordar eficazmente las causas subya-
centes de los problemas cronicos de la salud y mejorar el bienestar integral de las personas
que enfrentan o enfrentaron Experiencias Adversas durante la Nifez.

Las Experiencias Adversas durante la Nifiez son solo una faceta del complejo fenémeno del
trauma social, cuyos origenes se encuentran en las dinamicas y estructuras mas amplias de
la sociedad. Este trauma representa una herida colectiva en la salud mental de una comuni-
dad, derivada de la desigualdad socioecondmica, la discriminacion sistematica y la falta de
recursos. Abordar el trauma social implica no solo atender las experiencias individuales de
adversidad, sino también enfrentar las injusticias sistémicas que afectan la salud mental de
toda la comunidad.

La exposicion persistente a fendmenos estresantes sea que deriven de las relaciones inter-
personales de la familia o de las injusticias sociales generan niveles tdxicos de estrés y de sufri-
miento psiquico que hieren el cuerpo, las emociones, la mente, las relaciones y la convivencia
en la familia y la comunidad. Por lo tanto, la salud mental comunitaria requiere comprender
las causas subyacentes del sufrimiento experimentado por las personas, asi como el trauma
social que tienen sus raices en el contexto histoérico, cultural, politico y socioecondmico.
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Las EAN, especialmente cuando no son acompanadas por la justicia restaurativa, hieren la
psique de las nifas y los nifios y se definen como un trauma psiquico.

Sin embargo, también el colectivo de la nifiez enfrenta lo que se denomina trauma social, que
se vive en un contexto histérico marcado por opresién, violencia e injusticia ¢?@® @9, Ejem-
plo de ello es el dolor emocional de la nifiez venezolana cargada de un sentido de abandono
porque sus padres fueron forzados a migrar en busqueda de oportunidades econdmicas y
laborales vitales para sostener a sus familias ©¢9; el duelo vivido por la nifiez de la tribu/etnia
Yanomani en Brasil®?, que murieron por causas prevenibles, como la destruccion; y una de las
experiencias mas traumaticas que esta enfrentando la nifiez peruana es haber perdido a su
padre, madre o cuidador por el Covid-19. En 2020, el pais tuvo la tasa mas elevada de orfan-
dad, 10.2 por cada mil nifias y niflos. Es decir, un total de 119 mil personas menores de 18 afos
que enfrentaron un duelo complejo al perder a su cuidador o cuidadora sin la posibilidad de
recibir el abrazo consolador de familiares y amigos G2,

El trauma social representa un sufrimiento compartido por un grupo sociocultural, pero es
vivido y elaborado subjetivamente de manera singular por cada nifio y nifa.

Segun Martin-Baro, el trauma psicosocial ?” se origina en la experiencia social, no en el indi-
viduo y el sufrimiento psicosocial se nutre enlarelacion e interacciones entre el sujeto
y la sociedad. Por lo tanto, el camino de sanacion del sufrimiento psicosocial requiere
lapromocion de la justicia, larestitucion de derechos y lareconstruccion del lazo social
que sostiene una convivencia fraternay solidaria” (La violencia politicay la guerra como
causas en el pais del trauma psicosocial en El Salvador, Martin-Baro, p. 78).

La condicion sine qua non para el trauma social es la opresion que se experimenta en relacio-
nes e interacciones marcadas por una asimetria de poder, tanto en la vida cotidiana como en
las macroestructuras. Esta opresion se manifiesta en la vulneracion o pérdida de conquistas
sociales en materia de derechos y politicas publicas, generando desigualdades sociales y
economicas que afectan la vida y los ecosistemas.

El reordenamiento global iniciado a finales de la década del setenta con la emergencia del
neoliberalismo y la globalizacion ha agudizado estas asimetrias de poder. Este sistema valora
el consumo, individualismo, la competencia y privatizacion de los servicios publicos, lo que
ha llevado a la precarizacion del trabajo y del cuidado, desregulacion de la economia y la va-
lorizacion del bienestar del mercado sobre el bienestar humano.
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En este modo de vida, se procura la acumulacion del poder a partir de la concentracion de
capitales econdmicos, financieros, sociales y culturales, que se logra mediante la desregula-
cion del mercado, la reduccion del estado y del gasto publico y la privatizacion de servicios.

Las nifeces de las clases econdmicas empobrecidas y las pertenecientes a los grupos so-
cioculturales histéricamente oprimidos y marginalizados han sufrido el impacto sistémico de
este reordenamiento: exclusion, empobrecimiento, incremento de inequidades sociales y
economicas, violencia, criminalidad, calentamiento global, hambre, agudizacion de las des-
igualdades de género, entre otros. A nivel psiquico, las nifias y los nifios también han enfren-
tado un cambio profundo con respecto a su identidad, pasando de sujetos de derechos a
clientes o consumidores @& (10,

En el contexto neoliberal, las relaciones se transforman en vinculos transaccionales y mer-
cantilizados y la dignidad humana se mide por la capacidad de consumir.

En el contexto neoliberal, las relaciones se transforman en vinculos transaccionales y mer-
cantilizados en tanto son referenciadas dentro de las I6gicas econémicas y las de mercado:
aplicativos para consumir relaciones afectivas, redes sociales donde laimageny popularidad
se convierten en moneda social, las terapias y asesoramiento (coaching) se ha convertido en
una industria donde se comercializan los servicios terapéuticos y de contencidon emocional,
la amistad se ha transformado en vinculos utilitaristas para fines de posicionamiento social o
beneficio econdmico .

Ademas del neoliberalismo, se suman otros cambios socioculturales que han contribuido a
la concentracion desigual del poder como por ejemplo la tecnologia y la automatizacion del
trabajo. Sin embargo, hay otros procesos socioculturales mas contemporaneos que también
generan un malestar social: cambios en la estructura familiar, cultura de la inmediatez, frag-
mentacion de la verdad y de la realidad por filtros y algoritmos o desinformacion, la polariza-
cion, la creciente movilidad geografica de las personas, la globalizacién entre muchos otros.
Bauman propone que todas estas transformaciones estan generando sociedades liquidas,
debido a que las instituciones, identidades y estructuras tradicionales que brindaban el sen-
tido de seguridad y estabilidad como empleos de por vida, relaciones duraderas e identida-
des sdlidas en la actualidad se han vuelto mas volatiles, precarias y fragiles . Por lo tanto, la
humanidad esta enfrentando una carga significativa de incertidumbres e incertidumbres que
contribuyen también a una angustia social.
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La concentraciéon de poder y los cambios rapidos y profundos que experimenta la humani-
dad afectan de manera desigual a los diferentes grupos socioculturales. Los colectivos mar-
ginalizados, oprimidos y empobrecidos enfrentan mayores desafios para transformar las las
injusticias y, por lo tanto, padecen un mayor malestar social.

Este malestar es experimentado como un sentido de soledad, incertezas, inseguridades,
abandono, angustia o indignacion, lo que acompanan las injusticias sociales y que conlleva a
un dolor social G99,

Segun Pérez, el dolor social es “la reaccion emocional subsecuente a la percepcion del
individuo de su exclusion o rechazo por parte de personas o grupos con los que desea
relacionarse, lo que produce los mismos sentimientos que el dolor fisico, generando una
experiencia emocional del dolor. Incluye experiencias de aislamiento, soledad, ostra-
cismo, pérdida, duelo, rechazo, feedback social negativo y conflicto interpersonal” ¢,

El dolor social comparte rutas neuroldgicas con el dolor fisico, sin embargo, tienen carac-
teristicas distintivas. Puede persistir, incluso después de que la situacion de origen se haya
resuelto, y por otro lado, la anticipacion del dolor social futuro puede generar esa sensacion
en el momento presente, a diferencia del dolor fisico.

Lainvestigacion muestra que las personas que cuentan con una red sélida de vinculos sociales
muestran una menor actividad en las rutas neurolégicas que median el dolor social y fisico.
Por el contrario, aquellos que carecen de dicha red tienden a mostrar una mayor activacion
en estas rutas.

Sin embargo, cuando individuos y comunidades tienen la oportunidad de expresar y reflexio-
nar sobre sus experiencias de dolor social, pueden reducir pensamientos recurrentes, y for-
talecer sus capacidades para afrontar las situaciones sociales y politicas que las generan 2,

El malestar social y el dolor colectivo tienen un impacto profundo en la salud mental de una
comunidad, erosionando la cohesion social y generan desconfianza y alienaciéon entre sus
miembros que pueden alimentar ciclos de violencia, abuso y marginacion que perpetian el
sufrimiento colectivo. Pero la sensibilidad de la ternura puede actuar como consuelo en me-
dio de este dolor social.

Para promover la salud mental comunitaria, es esencial construir comunidades mas equitativas
y solidarias, en las que la sensibilidad sea valorada y cultivada.
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DEL ENFOQUE MEDICO A LA
COMUNIDAD: REPENSANDO LA SALUD
MENTAL EN AMERICA LATINA

En América Latina, la salud mental ha sido histéricamente abordada desde un enfoque pre-
dominantemente médico, centrado en diagndsticos clinicos, tratamientos farmacoldgicos y
terapias psicologicas. Sin embargo, este paradigma ha mostrado limitaciones significativas
al no considerar las complejidades sociales, culturales y politicas que influyen en el bienestar
psicolégico de las personas. A medida que se profundiza la comprension de los determinantes
sociales de la salud mental, surge una creciente necesidad de explorar y fortalecer modelos
alternativos que promuevan la inclusion, la participacion comunitaria y el empoderamiento
de los individuos afectados por padecimientos psiquicos.

La medicalizacion de la salud mental se basa en una epistemologia bioldgica que reduce el
padecimiento mental a cambios biolégicos y diagndsticos clinicos. Este enfoque ha llevado
a la psicopatologizacién de experiencias humanas, la farmacoterapia y la institucionalizacion
de personas con padecimientos mentales

Por otro lado, la salud mental comunitaria construye su argumento epistemologico a partir
de lainteraccion entre las estructuras socioecondmicas, el sufrimiento psicosocial y el pade-
cimiento mental. Sus intervenciones se dan desde la vida y para la vida plena de las personas
y colectivos.

Del dolor y malestar social de los colectivos que sufren el impacto de las injusticias sociales
emergen padecimientos psicosociales subjetivos (angustia, la ansiedad, la depresion, el in-
tento y materializacion suicida o el consumo problematico de droga o alcohol) que desbordan
los servicios clinicos y demandan una respuesta no solo a nivel personal, sino también social
y politico: salud mental comunitaria. Esto implica una transformacion de la medicalizacion
del sufrimiento psicosocial y la construccion de nuevos modelos de cuidado y atencion de
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la salud mental.
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En América Latinay El Caribe, el padecimiento psicosocial se ha comprendido histo-
ricamente desde el modelo médico hegemonico con las siguientes caracteristicas:

Biologista. Se centra en explicar el padecimiento mental mediante cambios bioldgicos
como la alteracién de neurotransmisores, hormonas, arquitectura neuroldgica, etc. Este
enfoque influenciado por el positivismo de Auguste Comte, busca reducir el sufrimiento
humano a un objeto natural, susceptible de ser estudiado y tratado mediante metodos
médicos, por lo tanto, centrado en diagndsticos y psicofarmacos.

Como propone Galende, a partir del positivismo de Auguste Comte, los psiquiatras del
siglo XIX buscaron convertir el sujeto sufriente en objeto natural, y ubicaron su oficio entre
las especialidades de la medicina .

Sin embargo, a diferencia de la medicina, la psiquiatria al no contar con la posibilidad de
una clinica positivista basada en evidencia para la produccion del padecimiento mental, se
embarca en una tentativa de control y sometimiento del sujeto de atencién mediante su
internamiento en manicomios y disciplina fisica farmacolégica ®. Dentro de esta ldgica,
la cura consistia en alinear los comportamientos y los afectos desviados de los sujetos de
atencion hacia los considerados normales en una dada cultura y época.

Farmacoterapia. La manipulacién quimica de los niveles de neurotransmisores cere-
brales y hormonales a nivel periférico para el tratamiento de los sintomas relacionados a
un padecimiento mental.

Diagnoéstico. La definicion del padecimiento mental a partir de los sintomas estanda-
rizados y descontextualizados definidos en el Manual Diagnéstico de los Trastornos
Mentales de la Asociacion Americana de Psiquiatria, actualmente en su quinta edi-
cion (2013). Desde la epistemologia clinica, existe una gran contradiccion entre el DSM-V
y la medicina clinica, dado que esta ultima define enfermedades y padecimientos y sus
respectivos tratamientos a partir de su etimologia y no a partir de sus signos o sintomas.

Psicopatologizacion. Esta ocurre cuando experiencias, comportamientos y sentimien-
tos humanos son etiquetados como sintomas de trastornos mentales. Un ejemplo notable
es el trastorno autista que debutd en el DSM-Ill en 1980, con subtipos como el sindrome
de Asperger y el trastorno generalizado del desarrollo no especificado. Sin embargo, en
2013, el DSM-V lo reclasific6 como trastorno del espectro autista, reconociendo la di-
versidad de manifestaciones clinicas del autismo. No obstante, los movimientos sociales
que promueven la neurodiversidad, han cuestionado esta vision patoldgica, abogando
por la inlcusién y aceptacion de las diferencias neorolégicas. En este sentido, el autismo
deja de ser visto como un padecimiento y se reconoce como una forma legitima de ser,
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existir y contribuir a la comunidad, con sus propias fortalezas y desafios.

Este cambio de paradigma ha traido consigo una mayor aceptacion y empoderamiento
de las personas con autismo, fomentando entornos inclusivos y politicas que garanti-
cen la igualdad de derechos y oportunidades para todos, independientemente de su
neurotipo.

Caracter individualista. El enfoque tradicional en salud se centra en el individuo y
desmerece los procesos socioculturales y politicos que contribuyen al sufrimiento psi-
cosocial e influyen en la definicion subjetiva de la experiencia humana. El dolor queda
reducido al individuo en su espacio privado y, por lo tanto, su atencién también queda
limitada a la persona, invisibilizando las determinantes sociales de la salud mental.

Instituciones totales. Los manicomios, modelos psiquiatricos tradicionales emble-
maticos, representan un espacio donde las personas con padecimientos mentales son
privadas de sus derechos y sometidas a control y restriccion. En estos establecimientos,
los métodos de contencidn fisica y farmacoldgica son comunes, perpetuando la estig-
matizacion y discriminacion de los sujetos de atencion.

Esta vision negativa y peligrosa de las personas con padecimientos mentales justifica su
exclusion social y sometimiento. A pesar de los esfuerzos de los movimientos sociales
y politicos por su inclusion y participacion de las personas con padecimientos mentales
y sus familias, las practicas en los manicomios persisten, tanto en dispositivos abiertos
o cerrados.

Mercantilizacion de la salud mental. Se refiere al proceso mediante el cual la aten-
ciony el tratamiento de los trastornos mentales se convierten en una mercancia sujeta
a las fuerzas del mercado. Un ejemplo claro es la financiacién publica de instituciones
privadas de salud mental que puede llevar a decisiones de tratamiento influenciadas por
consideraciones econémicas en lugar de necesidades reales.

La privatizacion de servicios de salud mental puede tener efectos negativos, como una
atencion fragmentada y centrada en el lucro y no necesariamente de las necesidades de
la persona, el desvio de recursos y atencion lejos de enfoques comunitarios y preven-
tivos, basicos para abordar los determinantes sociales de la salud mental y promover la
inclusion y la recuperacion a largo plazo y, finalmente el subfinanciamiento o descuido
de servicios comunitarios criticos para el bienestar mental.
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A medida que se profundiza en la comprensién de la salud mental, surge una alternativa que
enfatiza la importancia de la salud mental comunitaria como un camino de resistencia y de
insurgencia al modelo medicalizante hegemaonico.

En contraposicion al modelo medicalizante, la salud mental comunitaria enfatiza la interco-
nexion entre las personasy su entorno social, cultural y politico, buscando fortalecer los lazos
sociales, promover la inclusion y la participacion activa de las personas en sus comunidades
y crear entornos que fomenten el bienestar emocional y psicolégico.

En este sentido, la salud mental comunitaria emerge como una respuesta colectiva y solida-
ria ante los desafios de la medicalizacién, ofreciendo un camino alternativo que promueve la
resistencia, la autonomia y la dignidad de las personas y colectivos.

La privatizacion de servicios de salud mental y el desmerecimiento de las respuestas
sociales necesarias para la recuperacion de la salud mental pueden tener varios efectos
negativos. En primer lugar, la privatizacion puede conducir a una atencién fragmentada y
centrada en el lucro, donde los servicios se ofrecen en funcién de la capacidad de pago y no
necesariamente de las necesidades de la persona. Esto puede exacerbar las desigualdades
en el acceso a la atencién, dejando a las personas de bajos ingresos o sin seguro médico sin
acceso a servicios de calidad.

La privatizacion de los servicios de salud también puede desviar recursos y atencion lejos de
enfoques comunitarios y preventivos, que son fundamentales para abordar los determinantes
sociales de la salud mental y promover lainclusion y la recuperacion a largo plazo. Los servicios
comunitarios, como el apoyo social, la vivienda asequible, el empleo y la educacion, son cri-
ticos para el bienestar mental y la reintegracion de las personas en la sociedad. Sin embargo,
cuando se prioriza la privatizacién, estos servicios pueden ser sub-financiados o descuidados,
lo que perpetua el ciclo de enfermedad mental y marginacion social.

La medicalizaciéon de la salud mental ha sido una tendencia dominante que ha influido en la
percepciony el abordaje de los trastornos psicologicos y emocionales en la sociedad contem-
poranea. Sin embargo, a medida que se profundiza la comprension de la salud mental, surge
una perspectiva alternativa que enfatiza la importancia de la salud mental comunitaria como
un camino de resistencia y de insurgencia al modelo medicalizante hegemonico.
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En contraposicion a un enfoque centrado en la medicalizacion y la individualizacion de los
problemas mentales, la salud mental comunitaria reconoce la interconexion entre las personas
y su entorno social, cultural y politico. Se trata de un enfoque que busca fortalecer los lazos
sociales, promover lainclusion y la participacion activa de las personas en sus comunidades,
y crear entornos que fomenten el bienestar emocional y psicolodgico de todos. En este sen-
tido, la salud mental comunitaria emerge como una respuesta colectiva y solidaria ante los
desafios de la medicalizacién, ofreciendo un camino alternativo que promueve la resistencia,
la autonomiay la dignidad de las personas y colectivos.

La critica al modelo medicalizante de la salud mental tiene racies en la experiencia innovadora
del psiquiatra Franco Besaglia (Italia) en 1961. Al asumir la direccion del Hospital Psiquiatrico
Provincial de Trieste, Basaglia se enfrentd a un panorama desolador: pacientes con el dete-
rioro humano, mental y fisico, y una clinica psiquiatrica incapaz de restaurar a las personas y
reinsertarlas en el seno de su familia y comunidad,

Larealidad era alarmante: pacientes ingresados, en su mayoria, contra su voluntad, olvidados
por décadas por sus familiares y comunidades y sometidos a tratamientos cruelesy al encierro.
Este escenario recordaba alos campos de concentracion nazi de la Segunda Guerra Mundial.

Ante esta situacion, Besaglia y su equipo propusieron un cambio radical en la clinica del sufri-
miento psiquico. Su enfoque se centrd en la recuperacion de la existencia, la vida en comunidad
y los derechos de los sujetos de atencion como ejes centrales del proceso terapéutico ¢”.

Este enfoque innovador buscaba superar el modelo medicalizante y repensar la salud mental
desde la perspectiva mas humana y comunitaria.
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Desinstitucionalizacion.
Cierre de los hospitales
psiquiatricos y desarrollo

de servicios de atenciony
cuidado de la salud mental en
la comunidad.

Desmedicalizacion. Trascender
del enfoque exclusivamente
meédico, clinico y patoldgico de

los padecimientos mentales y
promover una comprension del
sufrimiento psicosocial y de un
modelo de cuidado de la salud
mental que es mas integral/
holistico (incluye aspectos sociales,
psicologicos y culturales).

Rehabilitacion psicosocial.
Programas de rehabilitacion
psicosocial que generan
capacidades para que las personas
con sufrimiento psiquico se
reintegren en la comunidad y
recuperen habilidades para la vida
diaria y la autonomia.

Prevencion. Estrategias de
prevencion primaria, secundaria
y terciaria para abordar los
factores de riesgo relacionados
al sufrimiento psicosocial y
detectary tratar los problemas
de salud mental en etapas
tempranas.

Balsamo de Ternura

Atencion ambulatoria. Creaciéon de
servicios de salud mental comunitaria
que brindaran atencioén ambulatoria
para las personas con trastornos
mentales, permitiéndoles recibir
tratamiento y apoyo sin tener que
ser internados en un hospital. Esto
posibilita su vida en comunidad.

Participacion de la comunidad.
Participacion activa de la comunidad
en la planificacién y prestacion

de servicios de salud mental,
reconociendo el papel crucial de la
sociedad en el apoyo y la inclusion

y participacion de las personas

con sufrimiento psiquico en la vida
cotidiana de la comunidad.

Enfoque centrado enlos
derechos humanos. Respeto

a los derechos humanos de

las personas con sufrimiento
psicosocial, abogando por la
abolicion de practicas coercitivas
y discriminatorias en la atencion
psiquiatrica.

Integracion social. Integracion social
de las personas con padecimiento
mental, abogando por la eliminacion
de barreras y estigmas sociales que
dificultan su participacion plena

en la vida comunitaria, incluidos la
educaciony el trabajo.



Equipo multidisciplinario.
Involucra a profesionales de diversas
disciplinas, como psiquiatras,
psicologos, trabajadores sociales y
terapeutas ocupacionales, agentes
de salud, maestros de arte y musica,
entre otros.

Educacion y sensibilizacion.
Concientizacion publica sobre los
trastornos mentales, para reducir el
estigma y mejorar la comprension

y el apoyo hacia las personas con
problemas de salud mental dentro de
la sociedad.

Experiencia: proyecto transformador de Trieste en salud mental

+  Reducir la estadia hospitalaria de décadas de encierro en un manicomio a una permanen-
cia media en hospital general de entre 10 y 12 dias durante una crisis, y de tres dias para
ingresos mediante el Servicio de Diagnéstico y Tratamiento Psiquiatrico ©®.

+  Reducir el tratamiento compulsorio a menos de 10 personas de cada 100 mil de siete a 10
dias (antes era una sentencia de por vida) representando solo el 1% de todas admisiones
por padecimiento mental.

«  Destinar el 6% del presupuesto de salud mental a servicios intrahospitalarios y el 94% a
servicios en la comunidad.

Como resultado, la tasa de suicidios se redujo a la mitad en solo 20 afios.

El movimiento de Trieste tuvo unimpacto global, inspirando la adopcion de enfoques innova-
dores en salud mental en diversas partes del mundo. Su legado contribuyé significativamente
al desarrollo de la salud mental comunitaria como un paradigma para superar al modelo de
medicalizacion del sufrimiento psiquico.

La experiencia de Trieste demostro que es posible brindar una atencion de calidad, centrada
en la personay basada en la comunidad para las personas con trastornos mentales. Este mo-
delo sirvié de inspiracion para la transformacién de los sistemas de salud mental en muchos
paises de América Latina.

A diferencia de la experiencia italiana, en América Latina los movimientos sociales fueron
fundamentales para reivindicar un nuevo paradigma para el cuidado y atencion de la salud
mental. En Brasil, la experiencia del Movimiento de Trabajadores de la Salud Mental lider6 la
creacion de los Centros de Atencion Psicosocial (CAPS) en la década de 1980. Estos pro-
porcionaban servicios de salud mental en el ambito comunitario y promovian la integracion y

Balsamo de Ternura | 31



participacion social de las personas con trastornos mentales 9. En Argentina, los movimientos
de la Reforma Psiquiatrica en la década de 1970 y el Movimiento de Usuarios y Sobrevivientes
de la Psiquiatria (MUSP) mas reciente (1990) fueron vitales para la promulgacién de la Ley
Nacional de Salud Mental (Ley N° 26.657) que en 2010 establece la norma legal que legitima
y viabiliza la salud mental comunitaria “°.

Aungue se han logrado avances significativos en la salud mental comunitariay en su lucha con-
tra la medicalizacion del sufrimiento psiquico, todavia enfrentamos desafiosimportantesenla
respuesta al sufrimiento psicosocial y al trauma social arraigado en las injusticias estructurales.

La promocién de la salud mental comunitaria requiere un enfoque integral que aborde las
condiciones sociales, econdmicas y politicas que perpetian el sufrimiento en las comunida-
des. Es fundamental que los esfuerzos en salud mental comunitaria se centren también en
procesos de restauracion para empoderar a los ciudadanos y a los colectivos en la construc-
cion de comunidades justas y solidarias.

En ese sentido, Balsamo de Ternura hace un aporte vital a la salud mental comunitaria por-
que no solamente propone un camino de resignificacion del sufrimiento psiquico generado
en la niflez, sino que también moviliza los talentos y vocaciones para que contribuyan a una
transformacion social.

La salud mental comunitaria es un proceso social que responde a las determinantes del su-
frimiento psicosocial y no se reduce a un dispositivo clinico para el tratamiento ambulatorio
por lo que requiere:

« Laorganizacion social para el cuidado de la salud mental.

+  Los diagndsticos comunitarios de las injusticias sociales y de fuerzas de cuidado de la
vida vulnerable.

+  Reconstruccion de lamemoriay de la historia colectiva vinculada al sufrimiento psicosocial.

+ Fortalecimiento de las estructuras vivas y tejido social de las comunidades.

+ Participacion de la niflez y grupos vulnerables en la gestion social y politica de la comu-
nidad.

+ Apoyo a los movimientos sociales que luchan por la restitucion de derechos.

+  Procesos de restauracion del sufrimiento psicosocial en el territorio comunitario.
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La salud mental comunitaria reconoce que toda vida es vulnerable ante las injusticias sociales.
Por lo tanto, es fundamental que una comunidad ame y cuide de la vida vulnerable y acom-
pafe a las personas y colectivos a transitar por las adversidades sosteniendo un sentido de
esperanza.

La escucha, el discernimiento, el compromiso solidario y los vinculos de amor son las hebras
que tejen y sostienen la salud mental comunitaria. En este paradigma de la salud mental co-
munitaria, las personas recuperan su voz, subjetividad y experiencia. La salud mental comu-
nitaria trabaja con narrativas que describen los sentipensares de la vida con sus sufrimientos,
fuerzas y esperanzas.

Son los sujetos de atencion quienes proponen su narrativa y el sentido que dan a ella en un
contexto historico y social. Transformar la narrativa del sufrimiento no solo implica un cambio
en la percepcion individual, sino también un compromiso activo con la justicia social.

La transformacién sanadora de dichas narrativas implica incluir a los sujetos en la toma de
decisiones que afectan su vida y su existencia. Los profesionales de salud cultivan relaciones
simétricas y reciprocas con los sujetos de atencion y cuidado.

Los trabajadores sociales y agentes de salud mental comunitaria desempefian un papel
fundamental al articular y acompafar a las personas en la reivindicacion de sus derechos
vulnerados, como la educacion, la recreacion, el trabajo y la cultura. Estos derechos son fun-
damentales para la dignidad humana'y para el proceso de sanacion y el mantenimiento de la
salud mental colectiva en la comunidad.

El alcance terapéutico de la salud mental comunitaria es la gestion de una vida plenay la
realizacion existencial, y no se limita al tratamiento de un diagndstico, requiere un equipo in-
terdisciplinario que dé cuenta de la complejidad de la vida, mucho mas alla de un tratamiento
farmacoldégico y psicoterapéutico. Implica que el contexto restaurativo se da mayormente en
el tejido social del territorio comunitario y que no es suficiente que los dispositivos de salud
mental estén ubicados en la comunidad, sino que los procesos de sostenimiento y recupe-
racion de la salud mental estan encarnados, sobre todo, en los territorios y se integren a la

W

identidad comunitaria.

-

-
=

Balsamo de Ternura | 33

A7, 2



EXPERIENCIAS DE TERNURA DURANTE
LA NINEZ Y SU ROL PROMOTOR DE
LA SALUD MENTAL COMUNITAKIA

La ternura es un pilar fundamental de salud mental comunitaria, pues es la que hace posible
la sensibilidad para mirar, conmoverse y comprometerse con el otro que sufre y transformar
la injusticia social que genera el sufrimiento psicosocial. Si bien las Experiencias Adversas du-
rante la Nifiez, hieren las fibras humanas y sociales, la ternura protege el corazén impidiendo
que se endurezcay se vuelva insensible al projimo. Por lo tanto, la ternura es una fuerza que
resiste al individualismo pues descentra la mirada de uno mismo para poder ver y conectar
amorosamente con el otro “P. La ternura es lo que nos hace vulnerables al otro, a su sufri-
miento y a las injusticias que enfrentan. Sin un corazdn sensible a las miserias humanas solo
se quedan tecnicismos deshumanizantes y manipuladores.

La ternura es una condicion humana esencial para construir vinculos que sostienen las prac-
ticas de cuidado y proteccion de la vida vulnerable ® @ ® (9 Nuestro proceso evolutivo ha
desarrollado condiciones corporales para el cuidado sensible de las crias humanas. @ Como
bien describe Céspedes, en cada centimetro cuadrado de piel existen medio millon de re-
ceptores tactiles que en menos de 0.1 segundos son capaces de detectar y registrar las ca-
ricias experimentadas por los bebés @. Cuando estas caricias son consistentes en los actos
cotidianos de cuidado y proteccion, él bebe va formando las bases para construir un vinculo
seguro con su cuidador.

Aunque la ternura es una caracteristica inherente a la condicidon humana, también representa
una instancia ética que puede ser desarrollada para inspirar y guiar las interacciones humanas,
sociales y politicas M9,

Segun Ulloa, la ternura implica frenar el impulso de dominacién y apoderamiento del sujeto
infantil, reconociendo a la nifia y al nifio como una persona legitima y digna, con voz propia y
con una contribucion singular para la convivencia armoniosa. La disposicion a ser vulnerable
ante la fragilidad humana es lo que brinda resistencia frente a actos crueles, como el some-
timiento y la disciplina hacia las nifias y los nifios en sus cuerpos, pensamientos y emociones.
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Las vivencias tempranas de cuidado y proteccién, caracterizadas por la ternura, son funda-
mentales para sostener las distintas dimensiones de la salud: fisica, mental, emocional, social
y espiritual. Segun Hillis, las fortalezas familiares durante la nifiez tienen un impacto protector
significativo en la salud de las personas que también reportan EAN®2,

En particular, Hillis identifica estas siete experiencias de cuidado y proteccion de las familias
que, vividas de manera frecuente durante los primeros 18 afios de vida, protegen la salud sexual
y reproductiva de mujeres adolescentes, asi como la salud psicosocial de las mujeres adultas:
problemas laborales, elevados niveles de estrés, problemas financieros y enojo incontrolable
y problemas familiares.

Fortalezas familiares durante la ninez de Susan Hillis

+ Haber tenido cercania entre los miembros de la familia.

+ Lafamilia era una fuente de apoyo.

+  Los miembros de la familia se cuidaban mutuamente.

+ Haber contado con un adulto en la familia que brindaba cuidado y proteccién.

+ Haber contado con un miembro de la familia que generaba el sentido de ser importante
y especial.

+ Haberse sentido amado por la familia.

+ Haber tenido a alguien que le llevara al doctor cuando lo necesitaba.

llustracion 4: Fortalezas familiares durante la ninez

Proximidad Apoyo Cuidado Presencia de

familiar constante mutuo un protector
Sentido de im- Amor Atencion
portancia incondicional en salud

Fuente y elaboracion: The Protective Effect of Family Strenghs in Childhood against Adolescent
Pregnancy and Its Long Term Pshycosocial Consequences de Hillis, S., Anda, R., Dube, S., Felitti, V.,
Marchbancks, P. y Marks, J.
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Mas alla de la tipificacion de las fortalezas familiares durante la niflez, es crucial considerar el
acumulado de estas vivencias. Hillis encontrd que las mujeres que experimentaron de seis a
siete experiencias de fortalezas familiares mostraron efectos protectores en su salud sexual y
reproductiva, asi como una salud psicosocial mucho mas robusta en comparacion con aquellas
que reportaban una menor carga.

Por ejemplo, la tasa de embarazo adolescente se redujo a la mitad entre las mujeres que
reportaron de seis a siete fortalezas familiares en comparacién con aquellas que reportaron
cero o una. Este efecto protector es especialmente notable entre las mujeres que también
experimentaron EAN.

Aunque la familia no es el Unico entorno que proporciona experiencias protectoras de salud,
las vivencias de cuidado y proteccion en la comunidad también tienen unimpacto significativo.
Los estudios de Bethell y Lieberman destacan la importancia de las experiencias positivas y
las experiencias benevolentes durante la nifez integran las vivencias tempranas de cuidado
y proteccion al interior de las familias como en el seno de la comunidad @2 @4,

Ambas categorias revelan un efecto protector significativo en la salud mental de personas
adultas que también vivieron EAN, sobre todo aquellas que reportan altas cargas de dichas
experiencias mostrando que:

« Adultos que reportaron de seis a siete experiencias positivas durante la nifez tenian un
riesgo 72% menor de desarrollar depresion y pobre estado de salud mental a comparacion
de los reportaban una carga de cero a dos (12.6% vs 48.2%).

« Adultos que reportaban de cuatro a cinco experiencias positivas durante la nifiez este
riesgo era 50% menor con relacion a los que reportaban una carga de cero a dos (25.1%
vs 48.2%).

Estos factores de proteccién se mantuvieron en todos los rangos de carga de EAN.

Ademas, la capacidad de siempre movilizar el apoyo psicosocial necesario fue 3.53 mayor
para las personas que reportaron de seis a siete experiencias positivas durante la nifiez, com-
parada con las que reportaban una carga de cero a dos. De igual manera, esta proteccion se
mantenia con respecto a todas las cargas de EAN.

\ /4
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Experiencias positivas durante la nifiez de Christina Bethell

+ Haber sido capaz de hablar sobre sus sentimientos en la familia.

+ Haber contado con el apoyo familiar en momentos dificiles.

+ Haberse sentido seguro y protegido por un miembro de la familia.

+ Haber contado con dos adultos (no de la familia) que muestran genuino interés
por su vida.

+ Haber sido apoyado por los amigos.

+ Haber experimentado un sentido de pertenencia en la escuela.

+ Haber disfrutado de participar de las actividades comunitarias.

llustracion 5: Experiencias positivas durante la nifiez

Relaciones Ambiente de Experiencias Actividades
seguras apoyo de éxito recreativas

Apoyo en el Modelos a Sentido
aprendizaje sequir de pertenencia

Elaboracion: Propia

Las experiencias benevolentes de la nifiez también revelan ser un importante factor de pro-
teccioén para la salud mental de mujeres embarazadas de grupos vulnerables que han expe-
rimentado EANG®. Segun Bethell, niveles mas altos de experiencias benevolentes durante
la niflez contrarrestan los efectos de EAN con respecto al estrés prenatal y a psicopatologia
durante y postembarazo. En particular, la escala de experiencias benevolentes durante la
nifiez revela marcadores alentadores de factores que favorecen una disminucion en los sin-
tomas relacionados con el trauma y la exposicion al estrés durante el embarazo, al tiempo
que explora como las vivencias positivas de la nifiez pueden contrarrestar las consecuencias
duraderas relacionadas con las EAN.
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Experiencias benevolentes durante la nifez de Narayan y Liberman

+ Haber contado con por lo menos un cuidador con quien se sentia seguro.

+ Haber contado con por lo menos un buen amigo.

+ Las creencias traian un sentido de confort.

+ Haber disfrutado de la escuela.

+ Haber contado por lo menos con un maestro/a que se preocupara por usted.

+ Haber contado con buenos vecinos.

+ Haber contado con un adulto (que no fuera los padres ni cuidadores) que le proveia apo-
yo y orientacion.

+ Haber tenido oportunidades para la recreacion.

+ Haberse sentido comodo consigo mismo.

+ Haber tenido una rutina predecible en el hogar como por ejemplo comidas regulares y
hora de dormir regular.

llustracion 6: Experiencias benevolentes durante la ninez

Interacciones Ambientes Reconocimiento  Apoyo en mo-
positivas con estimulantes y apreciacion mentos
adultos dificiles

Participacion Fomento de Modelos de
en actividadesde  la autoexpresion comportamiento
grupo positivos

Elaboracion: Propia
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Cuadro 2: Experiencias de ternura que protegen la salud de las nifas,

Fortalezas
familiares

1. Apoyo

2, Lealtad

3. Amor

4. Cercania

5. Cuidado y proteccién
6. Cuidado de la salud
7. Se cuidan entre si

Susan Hillis
2010

Fuente: Hillis, Lieberman y Bethell.

ninos y los adultos del manana

Experiencias
benevolentes
de la nifhez

1. Cuidador de la familia
con quien te sentias
seguro.

2. Tenias por lo menos
un buen amigo.

3. Sus creencias los
alimentan.

4, Disfrutabas de la escuela.

5. Tenias un maestro que
te cuidaba.

6. Buenos vecinos.

7. Oportunidades para
recrearte.

8. Tenias un adulto que
no era tu padre que te

brindaba apoyo y consejos.

9. Te sentias a gusto
contigo mismo.

10. Rutina predicable
en el hogar.

A. Lieberman
2017

Experiencias
positivas
durante la nifiez

1. Tenias un familiar

con quien compartir

tus sentimientos.

2. Sentias que tu familia
te apoyaba para enfrentar
los problemas.

3. Disfrutabas de las
celebraciones comunitarias.
4. Tenias un sentido de
pertenencia de la escuela
/colegio.

5.Te sentias apoyado

por tus amigos.

6. Dos adultos que

(no eran tus padres)

se interesaban.

7. Te sentias seguro

y protegido en tu familia.

C. Bethell
2019

En la practica del Balsamo de Ternura se ha encontrado que las experiencias de ternura 'y

las de adversidad coexisten en el mismo entorno familiar y comunitario. Esto puede ocurrir
incluso cuando la misma persona cuidadora es la fuente de ambos tipos de experiencias, al-

ternando entre cuidado y apoyo, y vivencias de estrés o violencia.
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Esta dualidad destaca la complejidad de las relaciones familiares y de la necesidad de abor-
darlas con enfoques restaurativos en educaciény justicia. Es especialmente crucial considerar
que las EAN pueden tener un impacto transgeneracional persistente en ausencia de apoyo,
consolacion y oportunidades de restauracion (2,

Por lo tanto, la salud mental comunitaria requiere espacios y oportunidades para la resignifi-
caciony la trascendencia de estas experiencias y la sanacion.

SALUD RELACIONAL: SANAR
VINCULOS Y POTENCIAR LA VIDA
COMUNITARIA

La salud relacional se refiere al estado de bienestar que se experimenta a partir de la calidad
y la profundidad de las relaciones interpersonales que una persona establece alo largo de su
vida. En el contexto de la infancia, la salud relacional es fundamental, ya que las experiencias
tempranas de ternura y adversidad se viven en el marco de los vinculos que las nifas y los
ninos desarrollan con los adultos cuidadores.

Estos vinculos no solo influyen en el bienestar emocional y psicolégico de las nifias y los nifios,
sino que también son los cimientos para su desarrollo integral y capacidad para transformar
el mundo que les rodea ¥ ®,

Las relaciones que permiten que las nifias y los niflos alcancen todo su potencial y mantengan
su salud son aquellas que son cercanas, estables, cuidadoras, simétricas, basadas en la con-
fianza, marcadas por la empatia y la reciprocidad y que ademas facilitan un rico intercambio
con sus adultos cuidadores @, Esto implica que los adultos cuidadores estan conectados
y atentos a las sefiales que las nifas y los nifios hacen, incluso desde la temprana infancia,
para interactuar con ellos de manera afectiva. Las relaciones estables, cuidadoras y seguras
generan efectos protectores sobre los procesos fisioldgicos vinculados con el estrés toxico
encontrando que ®):

+ Inhiben el sistema hipotalamico-pituitario-adrenal promoviendo niveles mas saludables
de cortisol.

+ Fortalecen la salud cardiovascular y la reduccién de la hipertension en la medida.

+ Fortalecen el sistema inmune y reducen los procesos inflamatorios vinculados al asma e
infecciones.
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+ Promueve la liberacién de oxitocina, también promueve el vinculo seguro entre infantes
y cuidadores, contribuye a frenar la desregulacién fisioldgica vinculada al estrés téxico,
previene mortalidad celular prematura, tiene propiedades antinflamatorias y promueve
la salud del endotelio vascular.

Cuando las nifias y los niflos son acompafiados y contenidos en los momentos dificiles de
la vida, se crea un entorno emocional interno seguro y accesible. Este entorno favorece el
crecimiento fisico y proporciona un espacio para procesar saberes y experiencias de vida.

Estos saberes se convierten en recursos valiosos para afrontar desafios y transformar el mun-
do que les rodea, ya que pueden orientar la toma de decisiones de manera ética y saludable
alolargo de lavida. Por ello, la presencia de adultos amorosos y comprometidos es vital para
que su mundo interior sea emocionalmente seguro y accesible a los saberes.

Sin embargo, no todas las nifas y los nifos que no han experimentado adversidades estan
floreciendo, nitodos los que han enfrentado adversidades estan sucumbiendo enla vida. ;De
qué depende entonces la capacidad de florecer frente a las adversidades?

Segun Bethell, la salud relacional dentro de la familia es un factor crucial . Para medir este
impacto, propuso un indice de seis indicadores de resiliencia familiar:

+  Familia conversa sobre qué hacer ante los problemas.

« Familia trabaja junta para resolver nuestros problemas.

+ Familia sabe que tienen fortalezas a las que recurrir.

« Familia mantiene la esperanza incluso en tiempos dificiles.

+  Madresy padre pueden compartir ideas o hablar sobre cosas que realmente importan
con su hijo (conexion padre-hijo)

+ Madresy padres manejan las demandas diarias de criar a las nifias y los nifios (afronta-
miento de los padres).

Segun Bethell, la salud relacional en la familia juega un papel fundamental en el florecimiento
de las nifas y los nifos. Su investigacion reveld que a medida que aumenta la carga de indi-
cadores de salud relacional en la familia, mayor la probabilidad de que las nifias y los nifios
florezcan: (1) muestren interés y la curiosidad por aprender cosas nuevas, (2) persisten para
completar tareas y (3) tienen la capacidad de regular sus emociones.
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Ademas, en todos los niveles de EAN, la prevalencia de florecimiento de nifios y nifias aumentd
de manera gradual con niveles crecientes de indicadores de la salud relacional en la familia.

La salud relacional es una fuerza dinamica que modela y guia el desarrollo humano y so-
cioemocional de las nifias y los nifos y cuidadores adultos. Los vinculos seguros, el apoyo
emocional y el acompafiamiento permiten que las nifias y los nifios florezcan y transformen
su entorno, incluso en tiempos de adversidad. Al mismo tiempo, estos vinculos fortalecen a
los cuidadores, brindandoles una experiencia de amorosidad que le da sentido y proposito
a su existencia.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
PAKA LA SALUD MENTAL COMUNITRRIR

Promover politicas de justicia social y derechos humanos: garantizar condiciones que
reduzcan el estrésy el sufrimiento psicosocial causado por la vulneracion de derechos, forta-
leciendo asi el tejido social y promoviendo un entorno propicio para la ternuray para la buena
convivencia. De manera especial asegurar el derecho al cuidado de la vida vulnerable. Implica
garantizar tiempo, recursos, apoyos y espacio para cuidar en condicion de igualdad de género.

Fomentar programas educativos y comunitarios: Desarrollar programas educativos para
recuperary cultivar la conexion con la sensibilidad humana a través de las artes y de la espiri-
tualidad que fortalezcan la capacidad de las personasy colectivos para establecer y mantener
relaciones cuidado mutuo y colaboracion tanto en la familia como en la comunidad.
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Crear espacios seguros de apoyo emocional: Establecer y mantener espacios comuni-
tarios seguros donde las personas puedan expresar sus emociones, recibir apoyo emocional
y participar en actividades que fomenten el cuidado mutuo y la solidaridad. Estos espacios
pueden incluir grupos de apoyo, actividades ecoldgicas, recreativas y culturales, y servicios
de salud mental accesibles que promuevan la salud relacional de la comunidad.

Educacion Sensible y Transformadora: Es fundamental una educacién que no solo sea
formativa, sino también sensible y transformadora del trauma personal y social experimenta-
do por nifas y ninos. Se necesita una educacion con ternura, que no se limite a diagnodstico y
atencion psicopedagdgica, sino que recupere y fortalezca la capacidad sensible de conexion
emocional entre adultos y nifias y nifios en la comunidad educativa. Este enfoque debe incluir
acompahamiento de vida y contencion emocional.

Replanteamiento de la Epistemologia y Clinica Pediatrica: replantear la epistemologia
y la clinica pediatrica para asumir las recientes evidencias que revelan la complejidad de los
padecimientos de la salud fisica y mental de las nifias y niflos de hoy y de los adultos del ma-
flana. Este replanteamiento debe integrar un enfoque holistico y sistémico que considere los
impactos del trauma y las adversidades sociales en la salud y desarrollo de las nifias y ninos,
asi como la proteccion que ofrece la salud relacional.

Concientizacion y Movimientos Sociales: fomentar la concientizacion social sobre el im-
pacto de la adversidad y el sufrimiento psicosocial en la vida y en el potencial de las nifias y
niflos de hoy y de los adultos del mafana. Esto implica animar y fortalecer movimientos so-
ciales de nifas, ninos y adolescentes, incluyendo los usuarios de los servicios de salud men-
tal, que demanden y contribuyan a crear espacios comunitarios para la resignificacion de sus
experiencias en sus propios términos, utilizando medios como el juego, el arte, el deporte, el
teatroy la musica, entre otros.
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Fortalecer el Balance de Poder en Equipos Interdisciplinarios: Es crucial equilibrar el
poder entre los miembros de los equipos interdisciplinarios de salud mental comunitaria. La
complejidad etiolodgica del sufrimiento psicosocial exige la integracion de saberes y conoci-
mientos interdisciplinarios para construir, junto con el sujeto de atencién y la comunidad, un
plan de vida'y de buena convivencia social respectivamente. Esto implica redistribuir el poder
de decisidn, que actualmente retiene mayormente el psiquiatra y/o psicoélogo, entre todos los
miembros del equipo interdisciplinario, fomentando el didlogo y la construccién de consensos.

Incentivos y Subsidios para la Formacion de Psicologos Sociales: El trauma social y los
determinantes sociales de la salud requieren profesionales y animadores comunitarios con ca-
pacidades humanasy técnicas para promover procesos de restauracion a gran escala, dadala
alta prevalencia de experiencias adversas durante la nifez y ambientes comunitarios adversos.

Desarrollo de Mecanismos de Financiacion Adecuados: Es necesario desarrollar meca-
nismos de financiacién que vayan mas alla de la entrega de un paquete minimo de servicios
o atencién. La salud mental comunitaria requiere una significativa inversion en actividades
extramuros para sostener los procesos sociales que son esenciales para su éxito.
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Desarrollar una Métrica Integral de Salud Mental Comunitaria: Proponer una métrica de
salud mental comunitaria que no se limite a la epidemiologia de los padecimientos de salud
mental. Esta métrica debe integrar las experiencias de vida, la red de vinculos, y el contexto
que protegen y potencian el desarrollo de las nifias y nifios. Este enfoque es vital para la pla-
nificacion y presupuestacion de procesos y practicas extramuros, tanto restaurativas como
de promocién de la salud mental comunitaria.

Promover Redes y Servicios de Cuidado Social en las Comunidades: implementar ser-
vicios de cuidado social que aborden tanto las necesidades inmediatas como a largo plazo de
las personas cuidadoras, ninas, ninos y adolescentes. Estos servicios pueden incluir: Grupos
de apoyo mutuo, acompanamiento espiritual, espacios de recreaciony arte, apoyo educativo,
orientacion laboral, asesoramiento legal. Estos servicios contribuyen a crear un entorno de
apoyo integral, fortaleciendo el bienestar de toda la comunidad.

Movilizacion y Formacion de Voluntarios para Redes y Servicios de Cuidado: incenti-
var el voluntariado y la participacion activa de los ciudadanos en iniciativas comunitarias de
cuidado social. La participacion comunitaria fortalece el tejido social, fomenta la solidaridad
y permite una distribucion mas equitativa de las responsabilidades de cuidado. Formar y
capacitar a voluntarios en areas clave como la salud mental, el trabajo social y la mediacion
comunitaria es esencial para crear una red de apoyo efectiva y sostenible.
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Integrar la Espiritualidad y la Meditacion en la Cultura Familiar y Comunitaria: Promo-
ver practicas espirituales como la contemplacion, la meditacion, el juego y la conexidn con la
naturalezay lo sagrado en la vida familiar y comunitaria. La espiritualidad fortalece los vinculos
intra, inter y transpersonales, que no solo refuerzan la paz interior, sino también la paz social,
ambas vitales para una convivencia armoniosa.

Promover el cuidado y la atencion de la salud mental basada en vinculos fraternos y
respetuosos de la subjetividad de las nifias y nifos: trascender de una clinica distante y
meramente técnica y abrirse al vinculo fraterno como un recurso terapéutico. Implica la hu-
manizacion de los servicios y las atenciones, presupuestar y planificar tiempo no solo clinico,
sino que también ludico y recreativo para compartir la vida con las nifias y nifios.

Promover que cada niia, nino y adolescente tenga al menos dos adultos de lacomu-
nidad que se interesen genuinamente por ellos y lo acompaiien en la vida:

Promover que cada nifia, nifio y adolescente cuente con el apoyo de al menos dos adultos en
su comunidad que se comprometan a acompafarlos en la vida y contenerlos en momentos
de adversidad. Estos adultos deben ofrecer apoyo orientacion y un interés genuino en sus
vidas. Este enfoque fomenta redes de apoyo comunitario, proporcionando a las nifias, nifos
y adolescentes un sentido de pertenencia y respaldo emocional que es crucial para su creci-
miento saludable y su capacidad para transformar el mundo que les rodea.
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Balsamo de Ternura es un camino colectivo de encuentro, resignificacion y trascendencia
del sufrimiento psicosocial vivido durante la nifiez. En este andar nos reencontramos con la
historia de nuestra ninez desde donde podemos discernir sabiduria que habilita el cuidado
sensible, amoroso y respetuoso de la nifiez en la familia y comunidad.

Balsamo de Ternura acompafa a los participantes a reconciliar las vivencias de ternura 'y
adversidad de su niflez en una narrativa coherente, asi como el contexto social, econdmico y
politico donde las experimentaron. Este proceso se vive por medio de grupos de apoyo mutuo
que promueven la solidaridad y la construccion de un espacio seguro donde cada persona
comparte y aprende de las experiencias de los demas. Se busca que los participantes forta-
lezcan su capacidad de agenciay tengan la oportunidad de poner al servicio de la comunidad
su saber, talento y vocacion para el cuidado y proteccion de la nifiez.

También reconoce que las adversidades vividas durante la nifiez tienen un caracter transge-
neracional que atraviesa comunidades y familias a lo largo del tiempo. Se manifiestan como
un trauma colectivo. Este tipo de trauma se refiere al impacto emocional y psicoldgico que
afecta a un grupo debido a experiencias dolorosas, como la violencia politica, la injusticia o
la exclusion social. Al trabajar colectivamente para resignificar estas experiencias, Balsamo
de Ternura fortalece la capacidad de la comunidad para transformar el trauma colectivo y
promover un entorno de buena convivencia y solidaridad.

A personas adultas que desean trabajar y elaborar su historia de nifiez para fortalecerse como
personas y para cuidarse asimismos y a los demas, especialmente a las nifas y los niflos con
sensibilidad y sin violencia, tanto en la familia como en la comunidad.

La metodologia tiene cuatro momentos que generan el proceso de restauracion:

Conectar. Ir al encuentro de nuestras propias experiencias adversas y tiernas vi-
vidas durante la nifiez.



a) Conectar con experiencias personales. Plasmar y reflexionar sobre las experiencias
adversas y tiernas vividas durante la nifiez en un espacio de seguridad afectiva.

b) Reconocer el contexto. Entender el contexto social, cultural, econdmico y emocional en
el que ocurrieron las experiencias de la ninez.

c) Reconocer elimpacto en el presente. [dentificar como las experiencias adversas y tier-
nas de la nifiez influyen en sus sentires, pensamientos y acciones actuales.

Resignificar. Plantear un sentido renovado de las experiencias adversasy tiernas
de nuestra nifez, considerando el contexto social, politico, econémico y cultural
en el que se vivieron.

a) Reevaluar las experiencias pasadas. Examinar y replantear el significado de las expe-
riencias adversas y tiernas vividas durante la nifiez.

b) Contextualizar el significado. Integrar el contexto social, politico, econémico y cultural
en la reinterpretacion de las experiencias.

c) Aplicar lanueva perspectiva. Utilizar el sentido renovado de las experiencias para influir
en sentir, pensar y actuar actual.

Trascender. Transformar las experiencias de adversidad y ternura vividas durante
nuestra ninez en sabiduria para el cuidado cotidiano de la vida vulnerable, espe-
cialmente la vida de las nifas y los nifios de la familia y comunidad.

a) Convertir experiencias en sabiduria aplicable. Transformar las experiencias adversas
y tiernas vividas en sabiduria de vida y practicas para el cuidado de la vida vulnerable.

b) Incorporar la sabiduria en el cuidado diario. Aplicar la nueva sabiduria adquirida en
practicas de cuidado y acompafiamiento cotidiano de nifias y nifios de la familia.

c) Propiciar encuentros cotidianos y significativos. Fomentar momentos de conexion
profunda y significativa con las nifias y los nifios en el dia a dia, utilizando la sabiduria trans-
formada.

Darse en solidaridad. Poner la sabiduria de nuestra nifiez, nuestros talentos y
vocacion al servicio de la comunidad, sobre todo al cuidado comunitario de las
nifas y los ninos.

a) Contribuir con talentos y dones. Proponer actividades ludicas, recreativas, espirituales,
artisticas y ecoldgicas que promuevan el cuidado de las nifas y los nifios de la comunidad.
b) Fomentar la colaboracion comunitaria. Promover y facilitar la colaboracién entre miem-
bros de la comunidad para fortalecer el cuidado y apoyo hacia las nifias y los nifios.

c) Movilizar la comunidad. Incentivar y movilizar a los miembros de la comunidad para que
utilicen sus vocaciones y talentos en favor del cuidado y bienestar de las nifias y los nifos.
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llustracion 5: Cuatro momentos de Balsamo de Ternura

CONECTAR

Ir al encuentro de nuestras propias experien-
cias adversas y tiernas vividas durante nuestra

ninez.

TRASCENDER

Transformar las experiencias de
adversidad y ternura vividas duran-
te nuestra nifez en sabiduria para el
cuidado.

Elaboracién: propia.

50| Balsamode Ternura

RESIGNIFICAR

Plantear un sentido renovado de
las experiencias adversas y tier-
nas de nuestra nifez.

DARSE EN SOLIDARIDAD

Poner la sabiduria de nuestra nifiez,
nuestros talentos y vocacion al servi-
cio de la comunidad.



Balsamo de Ternura se implementa en un grupo de apoyo mutuo constituido por 10 a 15
personas. Debe contar, por lo menos, con dos facilitadoras o facilitadores certificada/os o
capacitada/os. Se recomienda que se implemente un encuentro por semana y que cada en-
cuentro tenga una duracion de dos a tres horas.

Siete encuentros de Balsamo de Ternura

* Encuentro 1. Entre Montafas y Valles: dibujando el relato de mi nifiez

* Encuentro 2. Cuerpos en relato: la ternura y adversidad de mi nifiez

* Encuentro 3. Raices compartidas: reconstruyendo la historia colectiva de nuestra nifez
* Encuentro 4. Renovando el pasado: redescubriendo miidentidad y vocacion

* Encuentro 5. Renaciendo desde la nifez: restauracion y reconciliacion

* Encuentro 6. Legado de ternura: el cuidado perdura de generacion en generacion

* Encuentro 7. Nuestra historia de ternura en adelante

Los encuentros de Balsamo de Ternura tienen momentos de plenaria muy importantes para
la elaboracion del grupo como un todo, sin embargo, también tienen momentos de trabajo en
pequenos grupos, por lo que es importante que el equipo facilitador rote y brinde atencién
y acompafiamiento a estos grupos.

Cada encuentro tiene cuatro actividades:

Ambientar la tematica y el propdsito del taller. En esta primera actividad siempre
se inicia invitando a las personas participantes a compartir el encuentro y la experiencia con
las nifas y los ninos de la familia. Esto es muy importante para plasmar que el proceso de res-
tauracion esta fortaleciendo las relaciones que cultiva con las nifas y los nifios de la familia.

Explorar y vivir de manera directa y activa una serie de sensaciones, emociones
y situaciones para aprender, crecer y disfrutar del momento presente de manera plena y
auténtica. Se fomenta la expresion creativa y la conexidon con uno mismo y con los demas
mediante el arte o experiencia ludica.



Es un momento para reconocer y valorar los aprendizajes, las emociones expe-
rimentadas y las conexiones realizadas durante la vivencia. Se fomenta la gratitud hacia uno
mismo, hacia los demas y hacia el proceso en si mismo. Ademas, se promueve el discerni-
miento para identificar qué aspectos de la experiencia son significativos y cémo pueden apli-
carse en la vida cotidiana para continuar creciendo y desarrollandose personal y socialmente.

Una actividad que se lleva a cabo en la casa con las nifias y los niflos

de la familia, que procura poner en practica la ternura en la vida cotidiana y en las relaciones
que cultiva.

llustracion 6: Estructura de cada encuentro

En esta primera actividad siem-
pre se inicia invitando a las per-
sonas participantes a compartir
el encuentro y la experiencia
con las nifas y los nifos de la
familia.

Vivenciar

Se fomenta la expresion creati-
vay la conexion con uno mismo
y con los demas mediante el
arte o experiencia ludica.

Apreciar

Es un momento para recono-
cer y valorar los aprendizajes,
las emociones experimentadas
y las conexiones realizadas du-
rante la vivencia. Se fomenta la
gratitud hacia uno mismo, hacia
los demas y hacia el proceso en
si mismo.

Elaboracion: propia.

Encuentro de

ternura

Una actividad que se lleva a
cabo en la casa con las ninas
y los nifios de la familia, que
procura poner en practica la
ternura en la vida cotidiana y
en las relaciones que cultiva.



Un grupo de apoyo mutuo lo integran personas que se comprometen a trabajar con su his-
toria de nifiez, compartiendo experiencias de vida, ofreciendo escucha empética y soporte
emocional y brindando contencion en momentos sensibles.

Si bien los grupos de apoyo mutuo de Balsamo de Ternura son facilitados por personas
certificadas o capacitadas, su caracteristica principal es que son las y los propios participantes
quienes se sostienen mutuamente, es decir, no cuentan con la presencia de profesionales de
la salud u otros expertos. En cambio, se basan en la solidaridad, la empatia y el intercambio
de experiencias entre los miembros del grupo.

Participar en un grupo de apoyo mutuo de Balsamo de Ternura puede proporcionar un
sentido de pertenencia, reducir el aislamiento, aumentar la autoestima y brindar esperanza al
saber que no se esta solo en la experiencia vivida. Ademas, estos grupos ofrecen un espacio
seguro para expresar emociones, recibir retroalimentacion y recibir contencion.

Participacion voluntaria. Nadie esta obligado a participar ni expresar su palabra.
Todos lo hacen de manera voluntaria y libre.

Escuchar con lasensibilidad del corazén. Todo lo que se comparta en el grupo
implica mirar a la persona que esta hablando y dedicarle toda nuestra atencion.
Es muy importante que los celulares estén apagados y guardados para no inte-
rrumpir la sesion.

No juzgar. Todo lo que se comparte en el grupo no es para ser analizado, inter-
pretado ni criticado. Se acepta con la sensibilidad del corazén.

No resolver. La intencion de Balsamo de Ternura no es resolver las problema-
ticas vividas durante la nifiez, sino aprender de ellas.

Confidencialidad. Todo lo que se comparte en Balsamo de Ternura es perso-
nal y muy valioso y, por lo tanto, es guardado en el corazén y no compartido con
nadie mas. En ese sentido las fotografias y videos solo deben ser tomados con
el permiso de las personas y del grupo.

Apoyo mutuo. Sostenernos emocionalmente para que nos sintamos en con-
fianza, seguros y a gusto en el grupo de apoyo mutuo. La cercania, la mirada
atenta y empatica, el gesto consolador son importantes maneras de apoyarnos
mutuamente.

Promover laigualdad de género. Las personas, independientemente del gé-
nero, podran participar libremente en el grupo.



Balsamo de Ternura tiene tres encuestas diagndsticas que refieren las experiencias del
pasado de cada participante, por lo tanto, ya no pueden ser cambiadas sino resignificadas.

+  Experiencias de ternura durante la nifez (ETN)
+  Experiencias adversas durante la ninez (EAN)
+  Ambientes adversos durante la nifiez (AAN)

Estas encuestas se implementan en el segundo encuentro, cuando ya existe cierta confianza
para que las/los participantes puedan reconocer y reportar anonimamente sus experiencias
de ternuray adversidad, asi como el contexto en el cual las experimentaron.

La métrica de Balsamo de Ternura también sirve como un recurso valioso para la restau-
racion de las/los participantes. Mediante el dibujo y la pintura, los participantes pueden ela-
borar sus historias de nifez desde las Montanas y Valles en el primer encuentro o desde La
Silueta en el segundo. En el tercer encuentro, cuando las personas facilitadoras presentan los
resultados de las tres encuestas de diagnostico, también tienen la oportunidad de elaborar
su historia de nifiez utilizando el contenido cuantitativo relacionado con las experiencias de
ternura, adversidad y contexto.

La sistematizacion de las respuestas de las encuestas debe ser realizada por el equipo faci-
litador antes del tercer encuentro, para disponer de los resultados de manera cuantificada y
grafica. Esto permitird una visualizacion y comprension mas clara de los datos que integran
la historia colectiva de la nifiez de las/los participantes. Es crucial manejar con sensibilidad la
presentacion de estos resultados, ya que reflejan sus vidas y sufrimientos.

En la transformacion de las relaciones que las/los participantes sostienen, sobre todo con
las nifias y los nifios de su familia y comunidad. Para eso se cuenta con la encuesta de salud
relacional, tanto de linea de base como de evaluacion.

La encuesta de linea base se implementa al final del primer encuentro
y la de evaluacion al término del séptimo encuentro. Los resultados
deben ser sistematizados y analizados para encontrar los principales
cambios relacionales reportados por las/los participantes. Los resul-
tados se convierten en insumos significativos para el proceso de res-
tauracion, ya que revelan los principales impactos del sufrimiento o la
escasez de ternura experimentados durante la niflez. Estos no deben
ser presentados simplemente como un informe estadistico, sino como




una representacion del estado actual de las relaciones que las/os participantes mantienen
en el presente. Por lo tanto, es fundamental abordar la presentacion de estos resultados con
sensibilidad y contencion, ya que reflejan aspectos profundos de la vida de los participantes.

a. Convocatoria parainteresados

Lasy los facilitadores deben llevar a cabo la convocatoria para el grupo de apoyo mutuo de
Balsamo de Ternura mediante afiches, anuncios en radio, volantes y otros medios de co-
municacion, asegurando que la invitacion sea inclusiva para hombres y mujeres. Es esencial
promover una participacion igualitaria para enriquecer el proceso con diversas perspectivas
y fortalecer suimpacto en la familia y comunidad.

« Usar testimonios de hombres. Incluir historias y testimonios de hombres que ya
participen para mostrar beneficios reales y resonantes.

« Promover beneficios directos. Resaltar cémo el grupo puede abordar temas
especificos de interés para los hombres, como el apoyo emocional y el crecimiento
personal.

- Ofrecer horarios convenientes. Programar las reuniones en horarios accesibles
para los hombres, como en la tarde o durante el fin de semana.

« Crear espacios informales. Organizar eventos informales o reuniones previas
para que los hombres se sientan mas comodos y menos intimidados al unirse al
grupo.

- Facilitar el acceso y la participacion. Asegurarse de que el proceso de inscrip-
cién y participaciéon sea simple y sin barreras, proporcionando informacion clara y
accesible.



b. Informacion y consentimiento para los participantes

La convocatoria de participantes para el grupo de apoyo mutuo de Balsamo de Ternura se
realiza con el compromiso de asegurar que cada individuo tenga la oportunidad de participar
de manera consciente y voluntaria. Antes de iniciar el proceso, se proporciona a los interesa-
dos un consentimiento informado detallado que explica claramente el propdsito del grupo de
apoyo Yy los posibles impactos de la participacion. Este consentimiento incluye informacion
sobre la naturaleza de las actividades, la confidencialidad de los datos y los derechos de los
participantes a retirarse en cualquier momento sin consecuencias negativas.

La participacion en Balsamo de Ternura es completamente voluntaria y el consentimiento
informado asegura que cada participante tenga una comprension completa y libremente
aceptada de su rol en el proceso.

c. Registro de participantes

Esimprescindible que cada participante se registre proporcionando la siguiente informacion:
+ Nombre completo
+  Correo electronico
+ Numero telefénico

El registro facilitara el seguimiento de la participacion y permitira al equipo facilitador mante-
ner contacto con las/los participantes. Durante los encuentros, el equipo facilitador, logistico
y cada uno de los participantes deben tener una identificacion visible con su nombre.

d. Identificacion del espacio de implementacion

El espacio ideal para laimplementacion de los grupos de apoyo mutuo debe cumplir con los
siguientes requisitos:

+  Amplio para permitir circulos de dialogo en plenaria y trabajos en grupo.
«  Contar con luz natural y, de preferencia, zonas verdes para el contacto con la naturaleza.
+ Disponer de paredes donde realizar el ejercicio de la silueta.

e. Acondicionamiento del espacio
El espacio debe estar adecuadamente acondicionado, incluyendo:

+ Indicacion del nombre del grupo de apoyo mutuo Balsamo de Ternuray el titulo del taller
del dia para facilitar la identificacion.



+ Visibilizaciéon de la ética de la ternura para crear un ambiente comodo y emocionalmente
seqguro para las personas participantes.

+ Asegurar disponibilidad de mesas para trabajo en pequenos grupos (maximo de cinco
personas), los mismos desde el principio para generar un circulo de confianza entre ellas
y ellos.

f Materiales

Estan definidos para cada encuentro, los mismos que deben estar previamente preparados

y disponibles.

+ Las preguntas de reflexién para pequeios grupos, asi como para plenarias, deben estar
transcritas en papeldgrafos y visibles para las/los participantes.

+ Asegurar que los materiales sean en lo posible reciclados.

g. Cuidados del equipo facilitador

Las personas facilitadoras son fundamentales para los grupos de apoyo mutuo de Balsamo
de Ternura, por lo que es crucial cuidar su bienestar emocional y espiritual. Es importante ani-
mar a las/los facilitadores a que cultiven una espiritualidad que le permita conectarse consigo
mismos y con las demas personas para reconocer sus propias necesidades de contencion y
descarga emocional.

Siempre hay que contar con una persona cofacilitadora para los encuentros, de tal manera
que una/o pueda facilitar y otra/o esta disponible para acciones de contencion. De ser posible
contar con un/a voluntario/a que apoye con los materiales y logistica, para que las personas
facilitadoras puedan estar conectadas/os con el grupo y el proceso que facilitan.




1. Informacioén general. Balsamo de Ternura es grupo de apoyo mutuo de en-
cuentro, resignificacion y transcendencia de la historia de la nuestra nifiez. En este
espacio nos reencontramos con nuestra historia de nifiez para discernir sabiduria
que habilite el cuidado sensible, amoroso y respetuoso de la nifiez en la familia y
comunidad. La participacion en este grupo de apoyo mutuo es completamente
voluntaria.

2. Objetivo del grupo de apoyo mutuo. Fortalecer y expandir la red de rela-
ciones entre nifas y nifos y sus cuidadores, a partir de (1) restaurar las heridas
generadas por la adversidad e injusticia social experimentada durante la nifez y
(2) movilizar las experiencias de ternura vividas durante la nifiez para discernir sa-
biduria que permita fortalecer las practicas de cuidado en la familiay comunidad.

3. Descripcion de las actividades. Participar en siete encuentros, uno por
semana, con una duracion de dos a tres horas cada uno. En cada encuentro se
tendra la oportunidad de trabajar su historia de nifiez mediante artes, como el
dibujo, la pintura y el collage, y del didlogo reflexivo en grupos, para compartir y
recibir apoyo emocional.

4. Confidencialidad. Toda la informacion compartida durante grupo de apo-
yo serd tratada con la maxima confidencialidad. Los datos seran utilizados solo
para fines de evaluacion del proceso y no se divulgaran a terceros sin su con-
sentimiento.

5. Riesgos y beneficios. Los riesgos de Balsamo de Ternura incluyen la posibi-
lidad de experimentar malestar emocional al recordar experiencias dificiles de la
nifiez y la vulnerabilidad al compartir en grupo. Ademas, puede haber desafios al
tener que mantener la confidencialidad y equilibrar la participacion. Estos riesgos
son mitigados al (1) contar con equipos facilitadores capacitados, no solo para
implementar este proceso, sino también para proporcionar apoyo y contencion
durante el proceso; y (2) establecer normas claras de apoyo y confidencialidad.



Los beneficios de su participacion es el bienestar de contar con una narrativa de
su niflez que pueda ser siempre una fuente de sabiduria para su autocuidado y el
cuidado de las nifas y los nifios de su familia y comunidad. El fortalecimiento del
vinculo con las nifias y los nifos de su familia y comunidad.

6.Laparticipacion es completamente voluntaria. Puede retirarse del progra-
ma en cualquier momento sin que esto afecte su relacién con el equipo facilitador
O con otras/os participantes.

7. Consentimiento. He leido y comprendido la informacién proporcionada sobre
el grupo de apoyo de Balsamo de Ternura. Entiendo su propésito, los riesgos y
beneficios, y mi derecho a participar de manera voluntaria. Doy mi consentimiento

para participar en el programa y en las actividades descritas.

Nombre del participante:
Firma del participante:
Fecha:

Nombre de la facilitadora o el facilitador:
Firma de la facilitadora o el facilitador:

Fecha:

Balsamo de Ternura

59




capiruto @

Meétrica de Balsamo de
Ternura. Un aporte a la
salud mental comunitaria




La salud mental comunitaria requiere una epidemiologia que refleje la complejidad y sub-
jetividad del sufrimiento psicosocial, proporcionando herramientas para guiar respuestas
preventivas y de cuidado en el contexto comunitario.

Sin embargo, los servicios de salud mental a menudo suelen limitarse a utilizar la Décima
Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-10/OMS) o el Manual Diagnéstico
y Estadistico de los Trastornos Mentales (DSM/AAP) que aborda la salud mental. Estos
sistemas nosograficos presentan limitaciones significativas para para integrar las expresiones
subjetivas del sufrimiento psiquico que no se ajustan a esta conceptualizacion. La intencién
inicial de universalizar y deshistorizar la categoria de enfermedad mental en los instrumentos
de la psiquiatria buscaba fortalecer la objetividad del conocimiento y permitir la comparacion
de resultados para asi establecer la salud mental como una disciplina positivista ®. Sin embar-
go, Augsburger identifica dos grandes desafios en este enfoque: la dificultad para identificar
situaciones de padecimiento que sean comparables a las entidades patologicas y, segundo,
las crisis sociales y politicas, asi como las experiencias cotidianas de las personas también
generan sufrimiento psiquico que no necesariamente se categoriza como enfermedad.

En este contexto, Balsamo de Ternura propone una comprensiéon mas holistica y contextua-
lizada del sufrimiento psicosocial dentro del ambito de la salud mental comunitaria. Esta pers-
pectiva busca trascender las limitadas categorizaciones tradicionales de enfermedad mental
y mas bien centrarse en las ETNy aquellas que la afectan negativamente, como son las EAN.

Ademas, Balsamo de Ternura destaca la importancia de considerar el contexto en el cual
las nifas y los ninos vivieron sus experiencias de ternura y adversidad, incorporando la cate-
goria de ambientes adversos durante la nifiez @. Este enfoque reconoce que el sufrimiento
psicosocial esta arraigado en un contexto histérico y se ve influenciado por factores socioe-
conomicos, politicos y culturales.

Al promover una perspectiva mas integral, Balsamo de Ternura busca ofrecer herramientas
valiosas para comprender y abordar los desafios de la salud mental comunitaria.
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El diagndstico de Balsamo de Ternura consta de tres cuestionarios: dos relacionados con
las experiencias vividas durante la nifez (ternura y adversidad), y uno que aborda el contexto
sociopolitico y cultural durante ese periodo. Los tres se enfocan en el pasado y, por ende, no
pueden ser modificados, sino transformados mediante Balsamo de Ternura.

Cada uno proporciona informacion crucial sobre las vulnerabilidades experimentadas durante
la nifiez, las cuales pueden tener un impacto significativo en la salud integral de las personas
participantes. Mediante Balsamo de Ternura se busca generar conciencia sobre la interaccion
entre las experiencias vividas durante la nifez y el contexto socioecondmico y politico de la
época, con el objetivo de integrarlas en las narrativas de vida y resignificarlas, convirtiéndolas
en sabidurias para el cuidado de las nifias y los niflos dentro de la familia y en la comunidad.

3.1.1. Cuestionario de experiencias de ternura durante la nifez (ETN)

Cuando las nifas y los niflos atraviesan EAN, las muestras de ternura y el respaldo recibidos
en el contexto de relaciones de cuidado y afecto brindan contencién y consuelo. Estas no
solo contrarrestan la activacion de la fisiologia del estrés a nivel fisico, sino que también les
proporcionan la fortaleza emocional necesaria para abordar y reinterpretar su sufrimiento y
asi recobrar la esperanza.

En Balsamo de Ternura se crea un camino para que las personas participantes puedan reco-
nectar con las experiencias de ternura vividas durante su nifiez y movilizarlas para resignificar
y trascender el sufrimiento experimentado.

La categoria ETN abarca las vivencias de cuidado, proteccion y participacion experimentadas
durante los primeros 18 anos, las cuales se han correlacionado con la reduccion del impacto
que las EAN pueden tener en la salud, tanto de las nifas y los nifios como de adultos &
®). Los indicadores que integran las ETN informan sobre vivencias de la nifiez en el contexto
familiar, con Dios (espiritualidad), asi como de la comunidad, pues la proteccién de la salud
depende del cimulo de diversas vivencias de ternura se experimentan de manera cotidiana.
El cuestionario de ETN integra los siguientes indicadores:
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Familia

+ Adulto de la familia que escucha
con atencion y brinda apoyo y
orientacion

+  Familiares promueven la igualdad
de género

+ Adulto de la familia que protege
contra la violencia

«  Familiar con quien compartir los
sentimientos

+  Un familiar que generaba el sentido
de aprecio y valia

+  Un familiar que expresaba amor
incondicional

+ Eldidlogo erala manera de resol-
ver los problemas y conflictos en la
familia

+  Participacion en la toma de deci-
siones de la familia

+  Previsibilidad en la familia

Uno mismo
+ Sentirse a gusto con uno mismo

Espiritualidad

Fe como fuente de animo y orien-
tacion

Dios como fuente de apoyo, amor
y consuelo

Comunidad

Amigo que brindaba escuchay
apoyo

Maestro y maestra que brindaban
escuchay apoyo

Comunidad educativa acogedora
Dos adultos de la comunidad que
brindan escucha, apoyo y con-
tencion

Dos adultos de la comunidad que
brindan escucha, apoyo y con-
tencion

Comunidad libre de violencia y
plena de amor

Igualdad de género en la comuni-
dad educativa

Calculo de la puntuacion. Para calcular la puntuacién de ETN, se atribuye un punto a las
respuestas afirmativas y cero puntos a las que reportan respuestas negativas.
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Cuadro 3: Interpretacion de los resultados

Nivel de Numero de ETN reporta- Implicaciones

vulnerabilidad das como positivas

Reportan suficientes expe-
Vulnerabilidad baja 7a+ riencias de ternura para miti-
gar parte delimpacto de las
adversidades vividas.

Cuenta con una cantidad
Vulnerabilidad insuficiente de experien-
moderada 5a6 cias de ternura para generar
una importante proteccion
contra la adversidad vivida
durante la niflez.

No reportan suficientes ex-
periencias de ternura para
Vulnerabilidad alta <4 mitigar el impacto de las ex-
periencias de adversidad.

Elaboracién: propia.

Prevalencia

Es importante presentar las prevalencias de los indicadores de ETN en orden decreciente,
desde las mas hasta las menos frecuentes. Esto permite reconocer las principales fortalezas
relacionales que las personas participantes les han proporcionado como las menos comu-
nes, que presentan vulnerabilidades significativas para los adultos cuidadores. Este enfoque
proporciona una vision amplia de las experiencias vividas durante la nifiez y ayuda a identificar
areas que pueden necesitar atencion adicional en el cuidado y la crianza.

Reportar la prevalencia de cada indicador de experiencia de ternura implica: prevalencia

del indicador = [(nUmero de personas que reportan el indicador positivo) / (total de parti-
cipantes)] x 100
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Cuadro 4: Ejemplo de prevalencia de ternura

ETN F-E F-GEN F-SEG F-CE

P1 Si No Si No
P2 Si No Si Si Cuadro 5: Tasa de prevalencia de ETN:
ser escuchando y apoyado en la familia (F-
P3 No No No No Yy apoy ( E)
P4 Si No Si Si -
Total participantes: P10
Total F-E (familia/escuchado): 5
P5 Si No Si No
5/10: 0.5
P6 Si No Si Si 0.5X100: 50%
P7 No No No No
P8 No No Si No
PO No No No No
P10 No No No No F-GEN Igualdad de género=0%
F-SEG Seguridad = 60%
Total 5 0 6 4 F-CE Cuidado emocional = 30%

Elaboracién: propia.

Asimismo, es posible sefialar que se puede agrupar por contexto, familia, espiritualidad/fe,
uno mismo y comunidad, permitiendo reflexionar sobre los mismos sentires de estas expe-
riencias en estos diferentes espacios.

Niveles de vulnerabilidad

+  Prevalencia de baja vulnerabilidad = [(nimero de personas que reportan una puntuacion
entre 7 a +) / (total de participantes)] x 100

+  Prevalencia de moderada vulnerabilidad = [(nUmero de personas que reportan una pun-
tuacion entre 6-5) / (total de participantes)] x 100

+ Prevalencia de alta vulnerabilidad = [(numero de personas que reportan una puntuacion
entre 0-4) /(total de participantes)] x 100
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3.1.2. Cuestionario de experiencias adversas durante la nifez (EAN)

El cuestionario de EAN indaga 10 vivencias que estan correlacionados a pobres resultados de
la salud fisica, mental y social (6). Los indicadores que integran el cuestionario son:

+ Abuso fisico

+ Abuso emocional

+ Abuso sexual

+ Negligencia fisica

* Negligencia emocional

* Violencia de género contra la madre

+ Consumo problematico de drogas o alcohol

« Padecimiento mental o intento o materializacién suicida
» Encarcelamiento de uno de los cuidadores

« Abandono

También se incluyen las expresiones de apoyos que recibieron durante su nifiez.

Calculo de la puntuacion. Para calcular la puntuacién de EAN se atribuye un punto a las
respuestas afirmativas y cero puntos a los que reportan respuestas negativas.

Cuadro 7: Interpretacion de los resultados

Nivel de Numero de EAN reporta- Implicaciones
vulnerabilidad das como positivas

No es vulnerable alas 0 No reportan ninguna de las

categorias reportadas 10 EAN.

Vulnerabilidad 1-3 Reportan experiencias que

moderada puedan correlacionar con
pobres indicadores de la
salud.

Vulnerabilidad alta 4a+ Reportan multiples adversi-
dad que sumadas vulneran
de la salud de manera signi-
ficativa.

Elaboracién: propia.
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Prevalencia

Es esencial presentar las prevalencias de los indicadores de EAN en un orden descendente,
comenzando por las mas frecuentes y terminando en las menos comunes. Esto nos permite
reconocer tanto las principales vulnerabilidades derivadas de la nifez de las personas partici-
pantes, como aquellas menos frecuentes. Este enfoque brinda una vision amplia de las expe-
riencias vividas durante lainfancia y ayuda a identificar areas que pueden requerir restauracion.

Reportar la prevalencia de cada indicador de EAN:

Prevalencia delindicador EAN = [(nUmero de personas que reportan elindicador “X" positivo)
/ (total de participantes)] x 100

Cuadro 8: Ejemplo para elaborar las prevalencias de las experiencias
adversas de la ninez

EAN AF AE AS

P1 Si Si Si
| | I Cuadro 9: Tasa de prevalencia de EAN. Abu-
P> No No No so Fisico (AF)
P3 Si Si Si .
Total participantes: P10
P4 Si Si No Total AF: 5
5/10: 0.5
P5 No Si No
! 0.5X100: 50%
P6 No No No
P7 Si Si No
P8 Si Si No
PO No Si Si
P10 No Si No AE Abuso emocional = 80%
AS Abuso sexual = 30%
Total - V 5 8 3

Elaboracion: propia.
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Niveles de vulnerabilidad

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Prevalencia no es vulnerable a las categorias estudiadas = [(nUmero de personas que

reporta una puntacion de cero para EAN) /(total de participantes)] x100

Prevalencia de moderada vulnerabilidad = [(nUmero de personas que reporta una pun-
tuacion entre 1-3) / (total de participantes)] x100
Prevalencia de alta vulnerabilidad = [(nimero de personas que reporta una puntuacion

entre 4 a +) / (total de participantes)] x100

Cuadro 10: Tasa de prevalencia de las experiencias adversas por indicador

EAN AF AE AS NF NE VF- VF- VF- VF- VF- TOTAL
ABD SM VG CP EC

P1 Si | Si| Si | No | Si Si No Si Si No 7+
P2 No | No| No | No | No| No No No No No 0
P3 Si | Si| Si | No | Si No No No No No 4+
P4 Si | Si| No | No |No| No No No No No 2+
P5 No | Si | No | No | No| No No No No No 1+
P6 No | No| No | No | No| No No No No No 0
P7 Si | Si| No | No |No| No No Si Si No 4+
P8 Si | Si| No | No | Si No No No No No 3+
P9 No | Si| Si | No | Si Si No No No No 4+
P10 No | Si | No | No | Si Si No No Si No 4+

Elaboracién: propia.

Numero de personas que reporta O EAN=2 (/ total de participantes x 100) = 20%

Numero de personas que reporta 1TEAN=1(/ total de participantes x 100) = 10%

Numero de personas que reporta 2 EAN= 1(/ total de participantes x 100) = 10%

Numero de personas que reporta 3 EAN=1(/ total de participantes x 100) = 10%

NuUmero de personas que reporta 4 EAN=4 (/ total de participantes x 100) = 40%

Numero de personas que reporta 7 EAN=1(/ total de participantes x 100) = 10%
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Analisis de vulnerabilidad

No es vulnerable para las categorias estudiadas O EAN /20%
Vulnerabilidad moderada 1-3 EAN/30%
Vulnerabilidad alta 4 o mas EAN/50%

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Calculo de personas que recibié apoyo. Es importante determinar si las personas que
experimentaron EAN recibieron apoyo. Cuando las nifias y los nifilos que enfrentaron EAN
reciben apoyo oportuno y efectivo, se reduce significativamente el riesgo de que estas ex-
periencias se convierta en una experiencia traumatica.

Tasa de apoyo = [(numero de personas positivas para EAN que reporta que recibié apoyo
durante la nifez) / (total de participantes positivos para EAN)] x100

Calculo de personas que recibio apoyo efectivo. Es esencial determinar si el apoyo reci-
bido durante la niflez para enfrentar la EAN fue efectivo.

Cuadro 11: Personas que recibieron apoyo efectivo

EAN APOYO
P1 No
Cuadro 12: Tasa de apoyo efectivo
P2 NA
P3 Si Total participantes: P10
P4 S Total apoyo efectivo: 4
4/10: 0.4
P5 No 0.4X100: 40%
P6 NA
P7 Si
P8 Si
PS No
P10 No
Total -V 4

Elaboracién: propia.
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Calculo de prevalencia de donde recibieron apoyo. Es crucial determinar dénde las
personas encuentran movilizar los apoyos para enfrentar las adversidades vividas durante
la ninez.

Tasa de apoyo en contexto= [(numero de personas con EAN que recibieron apoyo en
ese contexto) / (total de participantes con EAN que recibieron apoyo)] x100

Contexto: sistema de proteccion de la nifiez, psicologo o psiquiatra, sistema de salud,
escuela o colegio, iglesia, familia y otros.

Cuadro 13: Prevalencia de donde recibieron apoyo

DONDE

P NA Cuadro 14: Tasa de Apoyo en contexto
P2 NA

P3 Iglesia Total participantes: P10
P4 Familia Total person.as que recibieron 4

apoyo efectivo:

P5 NA Contexto: iglesia (2); familia (2)

PG NA Contexto: iglesia: 2/10: familia 2/10

P7 Familia 0.2X100: 20%
P8 Iglesia

P9 NA
P10 NA

Total -V 4

Elaboracién: propia.
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3.1.3. Cuestionario de ambientes adversos durante la ninez

Es esencial analizar no solo las experiencias de ternura y adversidad vividas durante la nifiez,
sino también el contexto en el que ocurrieron. Los determinantes sociales, culturales, eco-
némicos y politicos juegan un papel crucial en la salud mental y contribuyen al sufrimiento
psicosocial.

A diferencia del trauma individual, el trauma comunitario impacta a un grupo de personas
que comparte un entorno geografico, cultural o social. Este tipo de trauma puede surgir de
eventos como: desastres naturales, conflictos armados, violencia urbana, crisis econdmicas,
situaciones de opresion sistematica, entre otros.

Eltrauma comunitario no se limita solo a la suma de las experiencias emocionales traumaticas
individuales sino que se refiere alimpacto en una comunidad debido a eventos traumaticos o
adversidades compartidas con causas estructurales: sociales, econdmicas o politicas.

En comunidades con altos niveles de trauma comunitario, la eficacia colectiva para hacer
frente a las determinantes sociales de la salud mental puede ser baja. Por lo tanto, es esen-
cial abordar estos desafios estructurales para promover y mantener la salud mental en la
comunidad.

El cuestionario de ambientes comunitarios adversos permite conocer los desafios que las
personas participantes de Balsamo de Ternura puedan haber vivido como colectivo debido
arazones estructurales.

Indicadores que integran el cuestionario de ambientes adversos duran-
te la nifiez (AAN):

1. Crisis econdmicas o financieras
2. Pobreza

9. Crisis politicas

10. Conflicto armado o guerra

11. Violencia o represion politica
12. Violencia basada en género
13. Injusticia e impunidad

14. Discriminacion

3. Narcotrafico y crimen organizado

4. Migracién o desplazamiento forzado
5. Trabajo precario

6. Carencias de salud y servicios basicos
7. Explotacion laboral

8. Vivienda precaria

15. Crisis climaticas y naturales
16. Devastacion ecologica
17. Carencia de recursos naturales

© 0600000000000 000000000000000000000000
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Calculo de la puntuacion. Para calcular la puntuacion de ambientes adversos durante la
nifiez, se atribuye un punto a las respuestas afirmativas y cero puntos a las negativas.

Cuadro 15: Interpretacion de los resultados

Nivel de Numero de AAN reporta-
vulnerabilidad das como positivas Implicaciones

No es vulnerable a las 0 No reportan ninguna de los

categorias reportadas AAN.

Vulnerabilidad 1-3 Reportan experiencias que

moderada puedan correlacionar con
pobres indicadores de la
salud.

Vulnerabilidad alta 4a+ Reportan multiples ambien-
tes adversos que sumados
vulneran de la salud de ma-
nera significativa.

Fuente y elaboracion: propia.

Prevalencia
Reportar la prevalencia de cada indicador de ambientes adversos durante la nifiez.

Prevalencia del indicador AAN = [(nUmero de personas que reporta el indicador “X” po-
sitivo) / (total de participantes)] x 100
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Niveles de vulnerabilidad

Prevalencia no es vulnerable a las categorias estudiadas = [(nUmero de personas que
reporta una puntuacion de cero para AAN) / (total de participantes)] x 100

Prevalencia de moderada vulnerabilidad = [(nUmero de personas que reporta una pun-
tuacion entre 1-3) / (total de participantes)] x 100

Prevalencia de alta vulnerabilidad = [(nimero de personas que reporta una puntuacion
entre 4 a +) / (total de participantes)] x 100
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Analisis de vulnerabilidad

No es vulnerable a las categorias reportadas O AAN/ 0%
Vulnerabilidad moderada 1-3 AAN / 10%
Vulnerabilidad alta 4 -+ AAN / 90%

3.14. Linea de base y evaluacion cuestionario salud relacional

El propodsito fundamental de Balsamo de Ternura es movilizar la sabiduria adquirida durante
la nifiez por parte de las personas participantes para que la apliquen en sus relaciones signi-
ficativas, especialmente en los vinculos que establecen con las nifias y los nifios.

El impacto de Balsamo de Ternura se evallua principalmente en la salud relacional de las
personas participantes, es decir, en la calidad de sus relaciones interpersonales y sociales,
con énfasis en sus vinculos con las nifias y los nifos en su entorno.

Indicadores que integran el cuestionario de salud relacional

1. Conexién con uno mismo

2. Conciencia de las necesidades emocionales y activas

3. Involucra a las hijas e hijos o nifias y nifios de la familia en la toma activa de deci-
siones (relacion empoderante)

4. Acompafiamiento y consuelo con las hijas e hijos o nifias y nifios de la familia
5. Relacién cercana y fraterna con Dios

6. Consuelo y orientacion desde la fe

7. Participacion en la vida de la comunidad

8. Aporte al mejoramiento de la comunidad

9. Relacion cercana y de apoyo con las nifias y los ninos de la comunidad

10. Acompanamiento y orientacion a las nifias y ninos de la comunidad

En el cuestionario encuesta de linea de base de salud relacional, las personas participantes
identifican las dos relaciones que mas desean fortalecer mediante Balsamo de Ternura.
Ademas, cada participante expresa su principal motivacion para participar en Balsamo de
Ternura.

En el cuestionario de evaluacion de Salud Relacional, las personas participantes reportan
las relaciones que han experimentado una transformacion significativa gracias a Balsamo
de Ternura Asimismo, identifican el cambio mas importante atribuido a su participacion en
Balsamo de Ternura.
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Calculo de la puntuacion. Para calcular la puntuacion de salud relacional se atribuye un punto

a las respuestas afirmativas y cero a las negativas.

Nivel de

vulnerabilidad

Numero de indicadores de
salud relacional reporta-
das como positivas

Cuadro 19: Interpretacion de los resultados

Implicaciones

Vulnerabilidad baja 7-10 Reporta una carga impor-
tante de relaciones saluda-
bles.

Vulnerabilidad 5-6 Reporta una carga modera-

moderada da de relaciones saludables.

Vulnerabilidad alta 0-4 Reporta una carga baja de

relaciones saludables.

Elaboracién: propia.

Prevalencia

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Prevalencia del indicador de salud relacional = [(niUmero de personas que reporta el in-

dicador “X" positivo) / (total de participantes)] x 100

Para los informes de linea base y de evaluacién, se debe reportar la prevalencia de todos los
indicadores de salud relacional y presentarlos en grafica de frecuencia decreciente.
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Cuadro 20: Prevalencia de salud relacional

IRR. CON DOR CP ISU ABD SOLO SEN CONC FIN GEN NAT DIO CDF AMI UNO STRE APO

P1 No No No Si No No No No Si Si Si Si No No No Si Si Si
P2 No No No No No No No No No No No No No No No No No No
P3 No Si Si Si No No No No Si Si No Si No Si No No Si No
P4 No No No No No No No No No Si No Si No Si No Si Si No
P5 No No Si No Si Si Si Si No No Si Si No Si No Si Si No
P6 No No Si No No No No No Si No No Si No No No | No Si No
P7 No No No Si No Si Si Si No No Si Si Si Si Si No No No
P8 No No Si No No No Si No No No No Si No No No No No No
P9 No No No No Si Si Si Si No No Si Si Si Si No | No No No
P10 No No No Si No No Si Si No No Si Si No Si Si Si Si Si
Prevalen. (0] 1 4 4 2 3 5 4 3 3 5 € 2 6 2 4 7 2

Elaboracion: propia.

La prevalencia de salud relacional respecto su linea base, funciona de igual forma en
su féormula para la evaluacion.

« Irritabilidad-0% + Desconexién con la aturaleza-90%

+ Conflictos-10% * Desconexion con Dios-20%

« Dificultad para dormir-40% + Desconexién con la comunidad de fe-60%
+ Consumos problematicos-40% + Desconexién con los amigo-20%

+ [deacion suicida-20% + Desconexion con uno mismo-40%

+ Abandono de trabajo, estudios o familia-30%  + Estrés-70%

+ Soledad-30% + Carencia de apoyos-20%

+ Carencia de sentido o proposito-40%
« Dificultad de concentracién-30%

* Problemas financieros-30%

* Inequidad de género-50%

Balsamo de Ternura | 79



Niveles de vulnerabilidad

©0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 o

Baja vulnerabilidad a las categorias estudiadas = [(nUmero de personas que reporta 7-10
indicadores de salud relacional como positivos)] / (total de participantes)] x 100

©0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 o

Prevalencia de moderada vulnerabilidad= [(nUmero de personas que reporta una pun-
tuacion entre 5-6) / (total de participantes)] x 100

©0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 o

Prevalencia de alta vulnerabilidad= [(nUmero de personas que reporta una puntuacién

entre 0-4) / (total de participantes)] x 100

Cuadro 21: Prevalencia de salud relacional por indicador

IRR CON DOR CP ISU ABD SOLO SEN CONC FIN GEN NAT DIO CDF AMI UNO STRE APO PUNTOS

TOTALES
P1 No No No Si No No No No si Si Si Si No No No Si Si Si 8
P2 No No No No No No No No No No No No No No No No No No (]
P3 No Si Si Si No No No No Si Si No Si No Si No No Si No 8
P4 No No No No No No No No No Si No Si No Si No Si Si No 5
P5 No No Si No Si Si Si Si No No Si Si No Si No Si Si No 10
P6 No No Si No No No No No Si No No Si No No No No Si No 4
P7 No No No Si No Si Si Si No No Si Si Si Si Si No No No 9
P8 No No Si No No No Si No No No No Si No No No No No No 4
P9 No No No No Si Si Si Si No No Si Si Si Si No | No No No 8
P10 No No No Si No No Si Si No No Si Si No Si Si Si Si Si 10

Elaboracién: propia.

Numero de personas que reporta O SR=1(/total de participantes x 100) =10%
Numero de personas que reporta 4 SR=2 (/total de participantes x 100) = 20%
Numero de personas que reporta 5 SR=1 (/total de participantes x 100) = 10%
Numero de personas que reporta 8 SR=3 (/total de participantes x 100) = 30%
Numero de personas que reporta 9 SR=1(/total de participantes x 100) = 10%
Numero de personas que reporta 10 SR=2 (/total de participantes x 100) = 20%
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Analisis de vulnerabilidad

Vulnerabilidad baja 7-10 SR/ 60%
Vulnerabilidad moderada 5-6 SR/10%
Vulnerabilidad alta 0-4SR/30%

Para el informe de linea de base. Reportar la frecuencia de cada relacion que los parti-
cipantes desean mejorar mediante Balsamo de Ternura, ordenadas de mayor a menor
prevalencia.

Asimismo, hacer una sintesis de las principales motivaciones de participar en Balsamo de
Ternura, clasificadas por prevalencia (mas frecuentes a menos frecuentes). Esta informa-
cién permitira a las personas facilitadoras conocer las motivaciones de transformacion que
busca el grupo para poder hacer énfasis en sus necesidades especificas en los talleres de
grupo de apoyo mutuo.

Para el informe de evaluacion. Reportar la frecuencia (%) de las relaciones que han me-
jorado gracias a la participacion en Balsamo de Ternura, ordenadas de mayor a menor
prevalencia. Asimismo, hacer una sintesis del principal cambio cualitativo que las personas
participantes atribuyen a su participacion.

Elinforme de evaluacién debe comparar los niveles de vulnerabilidad en la linea base y en la

evaluacion, asi como el andlisis de los cambios en las frecuencias de cada indicador de salud
relacional.
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Cuadro 22: Diferencias de frecuencias en la tipificacion de los indicadores de salud
relacional

Frecuenciade los Linea base Evaluacion Tasade
indicadores de salud (Fecha dd/mm/aa) incremento

. (Fecha dd/mm/aa)
relacional

Conexidon con uno X g% X% X %o~ X %
mismo
NNN participan en X g% X% X %= X g%

toma de decisiones

NNN cuidado X % X% X %~ X %
emocional

Relacion con Dios/ X g% X% X %o~ X %
Divino

Orientaciony X g% X% X %o~ X %

consuelo desde la fe

Participacion en la vida X g% X% X %o~ X %
comunitaria
Aporte al mejoramien- X g% X% X %o~ X %

to de la comunidad

Acompafiamiento de X g% X% X %o~ X %
los NNA comunidad

Contencion emocio- XLB% XE% XE%— XLB%
nal de los NNA de la
comunidad

Elaboracién: propia.

Los valores positivos del cambio indican un mejoramiento, los valores negativos indican un
retroceso y los valores iguales indican que no hubo cambios.
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Cuadro 23: Diferencias de niveles de vulnerabilidad-Salud relacional

Frecuenciade los Linea base Evaluacion Tasade
indicadores de salud (Fecha dd/mm/aa) incremento

. (Fecha dd/mm/aa)
relacional

Baja vulnerabilidad X g% X % X %o X %

Moderada X g% X% X %~ X %
vulnerabilidad

Alta vulnerabilidad X g% X % X %~ X %

Elaboracién: propia.

Los valores positivos del cambio indican un mejoramiento, valores negativos indican un re-
troceso y los valores iguales indican que no ha habido cambios.

Elinforme de evaluacion también debe reportar la tasa de desercién de los participantes. El
mismo se calcula de la siguiente manera: tasa de desercion = [(nUmero de participantes
que asistio a tres 0 menos encuentros de Balsamo de Ternura)] / (total de participantes
registrado en el primer encuentro de Balsamo de Ternura)] x 100.

Es importante que el equipo facilitador pueda documentar el motivo de desercion de las
personas participantes de los grupos de apoyo mutuo, para plantear el mejoramiento de las
convocatorias y permanencia de las personas participantes a Balsamo de Ternura.

L
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3.2.

A continuacidon encontrara las herramientas de medicién de Balsamo de Ternura.

3.2.1. Experiencias de ternura durante la nifez -Adultos

Numero del participante:

eececccccccce eeccccccccccce eeccccccccccce eeccccccccccce eeccccccccccce eeccccccccccce o oo

Estimado seior o seiiora,

iSaludos! El cuestionario de experiencias de ternura durante la ninez (ETN) indaga
sobre sus vivencias de cuidado y proteccién durante sus primeros 18 anos de su
vida. Agradecemos el tiempo que dedique para completarlo. Este es un cuestionario
anénimo, confidencial y voluntario.

1. ¢Usted desea completar la encues- 3. Identifique su grupo sociocultural
tade ETN? Instrucciones de pregunta: seleccione
Instrucciones de pregunta: seleccione una respuesta
una respuesta - Pueblos originarios
-Si - Afrolatino o afrocaribefio
- No - Mestizo

—Otr0. i
2. Identifique su género
Instrucciones de pregunta: seleccione 4. Durante los primeros 18 anos de su
una respuesta vida, ¢ contaba con un adulto en la fa-
- Femenino milia que le escuchaba con atencion
- Masculino y brindaba animo y orientacion para
- Prefiere no responder lavida?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No
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5. Durante los primeros 18 afios de
su vida, ¢las interacciones familiares
promovian laigualdad de géneroy
permitian que cada miembro de la
familia se desarrollara sin imposi-
ciones basadas en estereotipos de
género?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

6. Durante sus primeros 18 ainos,
scontaba con, por lo menos, un adul-
to en la familia con quien se sentia
totalmente seguro y que tambiénle
protegia contra la violencia o maltra-
to?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

7. Durante sus primeros 18 ailos de
vida, ;tenia la confianza para com-
partir sus sentimientos mas intimos,
sus miedos y temores o sus proble-
mas con algun adulto de la familia?
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

8. Durante sus primeros 18 anos de
vida, ;contaba con un adulto en su
familia que le amaba, apreciabayle
hacia sentir especial?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

9. Durante sus primeros 18 afios, el

dialogo respetuoso era la principal
manera de resolver las diferencias o
los problemas en la familia?
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

10. Durante sus primeros 18 aios de
vida, ¢ los adultos de su familia pe-
dian su opinion y la consideraban an-
tes de tomar decisiones que afecta-
ban su vida?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

1. Durante sus primeros 18 afios de
vida, ;en su familia habia una rutina
predecible de alimentacion (sabia
que siempre existiria comidaenla
casa) y sueio (sabia que siempre
tendria una camay paz para dormir
con tranquilidad)?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

12. Durante sus primeros 18 afos de
vida, ;contaba con, por lo menos,
un/a buen/a amigo/a (que no fue-
ra de su familia) que le escuchabay
apoyaba en la vida?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

13. Durante sus primeros 18 de vida,
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contaba con un maestro o maes-
tra que le escuchaba con atenciony
le apoyaba brindado orientaciones
parasuvida?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

14. Durante sus primeros 18 ailos de
vida, ¢la escuela o colegio era para
usted una comunidad acogedo-

ra donde encontraba apoyo, amor,
aliento y amistad?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

15. Durante sus primeros 18 ainos,
ccontaba con, por lo menos, dos
adultos que no fueran de su familia
que le escuchaban con atenciony le
brindaban apoyo, consuelo y orien-
tacion enlavida?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

16. Durante sus primeros 18 aios de
su vida, ;generalmente se sentiaa
gusto consigo misma/o y se conside-
raba un/a buen/a consejero/a para
su propia vida?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

- No

Balsamo de Ternura

17. Durante sus primeros 18 ainos, ;su
fe oreligion eran una fuente de ani-
mo, consuelo y guia para su vida?
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

18. Durante sus primeros 18 afnos de
vida, ¢ Dios era para usted una fuente
de apoyo, amor, consuelo y orienta-
cion?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

19. Durante sus primeros 18 anos de
vida, ¢laiglesia era parausted una
comunidad acogedora donde encon-
traba apoyo, amor, aliento y amis-
tad?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

20. La comunidad o barrio donde vi-
Vio sus primeros 18 ainos de vida, ;es-
taba libre de violenciay era un lugar
donde podia compartir con buenas/
on vecinas/os y participar de las ce-
lebraciones comunitarias?
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

- No



P R R X R TN

21. Durante los primeros 18 afos de
su vida, ¢su escuelay colegio con-
sideraba que tantos hombres como
mujeres tenian los mismos dere-
chos, capacidades y potencialida-
des, sin ningun tipo de discrimina-
cion?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

- No

00 © 00000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000,,

Calculo de la puntuacién. De las preguntas cuatro a la 21, para cada Si se
atribuye un punto y para NO se atribuye cero puntos.

©0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 o

Analisis de resultados

Vulnerabilidad baja 7+ ETN
Vulnerabilidad moderada 5-6 ETN
Vulnerabilidad alta 0-4 ETN

0000000000000 000000000000000"°

. 0
0000000 0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 o°
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3.2.2. Cuestionario experiencias adversas durante la nifez, adultos

00 00 0000000000000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000,

Numero del participante:

Estimado seior o sefiora,

iSaludos! El cuestionario de experiencias adversas durante la ninez (EAN) es unins-
trumento que indaga sobre vivencias de abuso, negligencia y vulnerabilidad familiar
experimentadas durante los primeros 18 afios de vida. Estas se relacionan con un
aumento importante en el riesgo de padecimientos de la salud fisica, mental y social.
El siguiente es un cuestionario anénimo, confidencial y voluntario.

0000 0000000000000 000000000,

©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 0°

1. ¢Usted desea contestar la en- 4. Durante sus primeros 18 aios de

cuesta de experiencias adversas vida, ; papa, mama u otro/a adulto/a

durante la nifiez? cuidador/a con frecuencia le ofendia,

Instrucciones de pregunta: seleccione insultaba, menospreciaba, humillaba

una respuesta o actuaba de tal forma que temia que

-Si le fueran a lastimar fisicamente?

-No Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

2. Identifique su género -Si

Instrucciones de pregunta: seleccione - No

una respuesta

- Femenino 5. Durante sus primeros 18 aios de

- Masculino vida, ¢ papa, mama u otro/a adulto/a

- Prefiere no responder cuidador/a con frecuencia le pegaba,
empuraba o lanzaba cosas contra us-

3. Identifique su grupo sociocultu- ted o alguna vez le golpearon con tal

ral fuerza que le dejaron marcas o lasti-

Instrucciones de pregunta: seleccione maron?

una respuesta Instrucciones de pregunta: seleccione

- Pueblos originarios una respuesta

- Afrolatino o afrocaribefio -Si

- Mestizo -No

- Otro...
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6. Durante sus primeros 18 afos de
vida, ;algun adulto o persona cinco
anos mayor que usted intento tocar
o toco o acaricio de manera sexual
sus partes intimas o le pidio que
tocara las partes de su cuerpo de
alguna forma sexual? ;O intento
tener relaciones sexuales orales,
vaginales o anales usted?
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

7. Durante sus primeros 18 ainos de
vida, ;con frecuencia sentia que
nadie de su familia le queria, le con-
sideraba importante o especial o le
consolaba en los momentos tristes
y dolorosos de su nifiez o adoles-
cencia?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

-No

8. Su papa, mama o cuidador/a por
alguna enfermedad fisica o mental
(por ejemplo, alcoholismo, depre-
sion, adiccion a las drogas, entre
otras.) no lograba proveer una casa
limpia y segura, ropa limpia, comida
saludable o costear los gastos de su
salud o estudios?

Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

- No

9. Durante sus primeros 18 afos de
vida, ¢ perdié a su padre o madre
biologica por divorcio, enfermedad,
muerte, abandono, feminicidio, migra-
cion u otrarazon?

Instrucciones de pregunta: seleccione una
respuesta

-Si

-No

10. Durante sus primeros 18 aiios de
vida, el esposo o pareja de su mama:
ila golpeaba o la humillaba? o ¢ la pri-
vaba de recursos econémicos parala
alimentacion, vestuario o estudio? o
ilaimpedia trabajar? o ¢la asesiné?
Instrucciones de pregunta: si su respuesta
fue afirmativa a cualquiera de estas pre-
guntas, marque Si, en caso ninguna sea
afirmativa, marque NO.

-Si

- No

1. Durante sus primeros 18 aiios de
vida, ¢ su padre, madre o cuidador/a
era alcoholico o usaba drogas de ma-
nera problematica?

Instrucciones de pregunta: seleccione una
respuesta

-Si

- No

12. Durante sus primeros 18 aiios de
vida, ¢ su madre, padre u otro cuida-
dor/a sufria de depresion o de alguna
enfermedad mental o alguien en su
familia intento suicidarse?
Instrucciones de pregunta: seleccione una
respuesta

-Si

-No
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13. Durante sus primeros 18 afos de
vida, ;tu padre, madre u otro cuida-
dor/a o familiar estuvo encarcelado?
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

- No

14. En caso haya marcado Si a cual-
quiera de las preguntas anteriores,
conteste la siguiente pregunta: ;Us-
ted recibié el apoyo que necesita-
ba durante sus primeros 18 aiios de
vida para enfrentar o sanar el im-
pacto de esta adversidad?
Instrucciones de pregunta: seleccione
solo una respuesta

-Si

- No

- En ninguna de las preguntas anteriores
marqué que si.

15. ¢ Considera usted que la ayuda
recibida fue efectiva pararesolver
la situacion o adversidad que en-
frentaba?

Instrucciones de pregunta: solo para las
personas que marcaron que Si a la pre-
gunta 14.

-Si

-No
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16. Durante sus primeros 18 aios,
¢donde recibié el apoyo para hacer
frente alas adversidades vividas?
Instrucciones de pregunta: solo para las
personas que marcaron que Si a la pre-
gunta 14), seleccione todas las respues-
tas verdaderas para usted.

- Sistema de proteccion de la nifez

- Psicologo

- Psiquiatra

- Sistema de salud, centro de salud, hos-
pital, clinica, entre otros

- Centro de salud mental comunitario

- En la escuela o colegio

- Enlaiglesia

- Enla familia

- Otro (escribir)....cccccoeveciecieieeieieieenn
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Calculo de la puntuacién. De las preguntas cuatro a la 14, para cada Si se
atribuye un punto y para NO se atribuyen cero puntos.

Anilisis de vulnerabilidad
No es vulnerable para las categorias estudiadas O EAN
Vulnerabilidad moderada 1-3 EAN :
Vulnerabilidad alta 4+ EAN

3.2.3. Cuestionario ambientes adversos durante la ninez

0©® 000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000,

Numero del participante:

Estimado sefior o sefiora,

iSaludos!, El cuestionario de ambientes adversos durante la nifiez (AAN) es un ins-
trumento que indaga sobre condiciones socioecondmicas y politicas del contexto
comunitario vividos durante los primeros 18 afios de vida. Es muy importante para
definir las determinantes sociales de la salud integral. Este es un cuestionario ané-
nimo, confidencial y voluntario.

000 0 0000000000000000000000000,
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1. ¢Usted desea contestar la encues- 3. Identifique su grupo sociocultural
ta del contexto? Instrucciones de pregunta: seleccione
Instrucciones de pregunta: seleccione una respuesta
una respuesta - Pueblos originarios
-Si - Afrolatino o afrocaribefio
-No - Mestizo
- Otro...
2. Identifique su género
Instrucciones de pregunta: seleccione 4. Durante sus primeros 18 aios, ¢en
una respuesta qué tipo de entorno vivia?
- Femenino - Urbano
- Masculino - Rural

- Prefiere no responder
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5. Durante sus primeros 18 ainos,
¢hubo crisis econdomicas o financie-
ras que afectaron a su comunidad
durante su niiez (tasas elevadas de
desempleo, dolarizacion de la mo-
neda, restriccion de efectivo de los
bancos, hiperinflacion, despidos
masivos, precarizacion del trabajo,
entre otros.)?

-Si

-No

- No sabe

6. Durante sus primeros 18 ainos,
cconsidera que su comunidad tenia
escasez de recursos y enfrentaba si-
tuaciones de pobreza en la nifez?
-Si

- No

- No sabe

7. Durante sus primeros 18 aios,

éel narcotrafico o crimen organiza-
do (carteles, pandillas) afectaron
adversamente la vida de su comuni-
dad?

-Si

-No

- No sabe

8. Durante sus primeros 18 anos,
¢hubo migraciones o desplazamien-
tos forzados de padres, madres o
cuidadores en busqueda de trabajo
u oportunidades econémicas?

-Si

- No

- No sabe
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9. Durante sus primeros 18 afios, ¢las
condiciones laborales de su comuni-
dad eran precarias o explotadoras?
-Si

- No

- No sabe

10. Durante sus primeros 18 aios,
¢su comunidad carecia de servicios
basicos como atencion médicao
educacion?

- Si

- No

- No sabe

1. Durante sus primeros 18 anos, ¢las
viviendas en su comunidad eran en
Su mayoria precarias (ausencia de
agua, desagiie y/o alumbrado, haci-
namiento, material de construccién
precario, etc.)?

-Si

- No

- No sabe

12. Durante sus primeros 18 aios,
¢su comunidad vivié los impactos
a causa de dictaduras o golpes de
estado?

-Si

-No

- No sabe

13. Durante sus primeros 18 ainos, ;su
comunidad vivio los impactos de los
conflictos armados o guerras?

-Si

-No

- No sabe



14. Durante sus primeros 18 anos, ;su
comunidad experimento violencia o
represion politica?

- Si

-No

- No sabe

15. Durante sus primeros 18 anos, ;su
comunidad enfrento situaciones de
violenciabasada en género, incluyen-
do feminicidios?

-Si

-No

- No sabe

16. Durante sus primeros 18 ainos, ¢ su
comunidad enfrento situaciones de
impunidad frente aactos de violencia
(feminicidio, homicidio, etc.)?

-Si

-No

- No sabe

17. Durante sus primeros 18 aios, ;su
comunidad enfrentaba situaciones
de discriminacion racial, étnica o cul-
tural?

-Si

-No

- No sabe

ﬂ.lmu(f“'“\‘ ’
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18. Durante sus primeros 18 aios, ¢ su
comunidad enfrento crisis ecolégicas
o catastrofes naturales (sequias, inun-
daciones, aluviones, terremotos)?

- Si

- No

- No sabe

19. Durante sus primeros 18 afos, ¢su
comunidad experimenté cambios sig-
nificativos en su entorno natural, como
deforestacion, contaminaciondelagua
o pérdida de biodiversidad?

- Si

- No

- No sabe

20. Durante sus primeros 18 aios, ¢su
comunidad vivié cambios en la dispo-
nibilidad de recursos naturales claves,
como agua potable, alimentos, pescao
agricultura debido a factores ambien-
tales durante su niiez?

-Si

-No

- No sabe
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3.2.4. Cuestionario de linea base Balsamo de Ternura: salud relacional

0©® 000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000,

Nudmero del participante:

Estimado seiior o sefiora,

iSaludos! El cuestionario de salud relacional es un instrumento que indaga sobre el
estado de las relaciones y conexiones con uno mismo, con as hijas e hijos o niflas y
niflos de la familia, Dios/Fe, comunidad, nifias y niflos de la comunidad y naturaleza.
Mediante este cuestionario se obtendran insumos para la evaluacion de la contri-
bucién de Balsamo de la Ternura a su salud relacional. Este es un cuestionario
anonimo, confidencial y voluntario.

00000 0000000000000 0000000000000,

© 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 0°

1. ¢Usted desea participar de esta en-

cuesta sobre la salud relacional? Conexion consigo misma/oy guia

) ) interior
Instrucciones de pregunta: seleccione una S OO000000A0AAEEE00000000C BOO00000C
respuesta . .
S p 4. ;Se siente conectada/o consigo
-9l .
N misma/o y capaz de reconocer su
-No g -
voz y guiainterior?
. g . -Si
2. Identifique su género N
. _ -No
Instrucciones de pregunta: seleccione una
respuesta . .
P . 5. ¢Es consciente de sus emocio-
- Femenino . .
) nesy atiende a sus necesidades
- Masculino .
) afectivas?
- Prefiere no responder S
-Si
- No

3. Identifique su grupo sociocultural
Instrucciones de pregunta: seleccione una
respuesta

- Pueblos originarios

- Afrolatino o afrocaribefio

- Mestizo

- Otro...

94| Balsamo de Ternura

©o00000000000000000000000000000°



Relacion con sus hijas o hijos o nifas
y nifnos de la familia

6. ;Invita a las hijas e hijos o nifas
y nifos de su familia a participar
activamente en las decisiones que
les afectan?
-Si
- No

7. ¢Escucha ay consuela los mie-
dos, tristezas y preocupaciones de
las hijas e hijos o nifias y nifios de su
familia?

-Si

-No

Relacion con Dios

8. ¢Siente una conexion cercana,
amorosay fraterna con Diosola
Divinidad?

-Si

-No

9. ¢Encuentra consuelo y orienta-
cion en su fe?

-Si

-No

Participacion en la vida social y
ciudadana de su comunidad

10. ¢ Participa activamente en even-
tos culturales y actividades socia-
les para conectar con sus vecinas/
os?

-Si

-No

1. ¢Se involucra en actividades o ini-
ciativas comunitarias que contribu-
yen a la mejora de su comunidad?
-Si

-No

Acompaifamiento de vidade las
ninas y nifnos en la comunidad

12. ;¢ Mantiene unarelacion cercanay
de apoyo con los nifos y nifas de su
comunidad?

-Si

-No

13. ¢ Brinda acompaiamiento y con-
solacion a los nifios y nifias de su co-
munidad cuando lo necesitan?

-Si

-No

14. Marque dos relaciones que quiera
fortalecer mediante su participacion
en Balsamo de Ternura

- Relacion contigo mismo/a

- Relacién con las hijas e hijos o nifos y
nifias de la familia

- Relacion con Dios/Fe

- Relacion con tu comunidad

- Relacion con los nifos y nifas de su
comunidad

- Otros (escribir)
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15. ¢Cual es su principal motivacion para participar en el grupo de apoyo mu-
tuo de Balsamo de Ternura?

Recuerde que sus respuestas son completamente anénimas y confidenciales. {Gra-
cias por su colaboracion!

a0 P 00000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000,,_

Calculo de puntuacién. De las preguntas cuatro al 13, para cada Si se atribuye
un punto y para NO se atribuye cero puntos.

Nivel de riesgo

7-10  bajo nivel de vulnerabilidad

5-6  moderado nivel de vulnerabilidad

0-4  alta vulnerabilidad

. 0
00 000000 0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 0°
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3.2.5. Cuestionario de evaluacion de Balsamo de Ternura

Numero del participante:

Estimado seiior o sefiora,

00 0000 0000000000000 000000000000000000000000000000000000000000000000000000,

iSaludos! El cuestionario de salud relacional es un instrumento que indaga sobre el
estado de las relaciones y conexiones con uno mismo, con las hijas e hijos o nifias y
nifios de la familia, Dios/Fe, comunidad, y nifias y nifos de la comunidad. Mediante

este se tendra insumos para la evaluacion de la contribucion de Balsamo de la Ter-
nura a su salud relacional. Este es un cuestionario andnimo, confidencial y voluntario.

1. ¢Usted desea participar de esta
encuesta sobre la salud relacional?
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

-Si

- No

2. Identifique su género
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

- Femenino

- Masculino

- Prefiere no responder

3. Identifique su grupo sociocultural
Instrucciones de pregunta: seleccione
una respuesta

- Pueblos originarios

- Afrolatino o afrocaribefo

- Mestizo

- Otro...

© 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 0°

Conexion consigo misma/o y guia
interior

4. ;Se siente conectada/o consigo
misma/o y capaz de reconocer su
voz y guiainterior?
- Si
-No

5. ¢Es consciente de sus emocio-
nesy atiende a sus necesidades
afectivas?

- Si
-No
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Relacion con sus hijas o hijos o
nifas y nifnos de la familia

6. ¢Invita a las hijas e hijos o nifias
y ninos de su familia a participar
activamente en las decisiones que
les afectan?
-Si
- No

7. ¢Escucha ay consuela los mie-
dos, tristezas y preocupaciones de
las hijas e hijos o nifas y nifios de
su familia?

-Si

-No

Relacion con Dios

8. ;Siente una conexion cercana,
amorosay fraterna con Diosola
Divinidad?

- Si

-No

9. ¢Encuentra consuelo y orienta-
cion en su fe?

-Si

-No

Participacion en la vida social y
ciudadana de su comunidad

10. ¢ Participa activamente en
eventos culturales y actividades
sociales para conectar con sus ve-
cinas/os?

-Si

- No
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1. ¢Se involucra en actividades o ini-
ciativas comunitarias que contribu-
yen a la mejora de su comunidad?
-Si

-No

Acompanamiento de vida de las
nifas y ninos en la comunidad

12. ; Mantiene unarelacion cercanay
de apoyo con los nifos y nifias de su
comunidad?

-Si

-No

13. ¢ Brinda acompaiamiento y con-
solacion a los nifos y nifias de su co-
munidad cuando lo necesitan?

- Si

-No

14. Marque dos relaciones que con-
sidera que han mejorado debido asu
participacion en el grupo de apoyo
de Balsamo de la Ternura.

- Relacién consigo misma/o

- Relacién con las hijas e hijos o nifas y
nifias de la familia

- Relacion con Dios/Fe

- Relacion con su comunidad

- Relacion con los nifios y ninas de su
comunidad

- Sus relaciones no han mejorado a pesar
de su participacion en el grupo de apoyo
de Balsamo de Ternura

- Otros (Escribir)

15. Describa brevemente el cambio



mas importante que Balsamo de Ternura ha generado en su relacion
con las ninas y nifnos de su familia o comunidad (espacio maximo para
150 palabras).

Recuerde que sus respuestas son completamente anénimas y confidencia-
les. iGracias por su colaboracion!

Calculo de la puntuacién. De las preguntas cuatro a la 13, para cada Si se
atribuye un punto y para NO se atribuyen cero puntos.

Nivel de riesgo

7-10  bajo nivel de vulnerabilidad

6-5 moderado nivel de vulnerabilidad
430 altavulnerabilidad
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4.

Encuentro 1. Entre Montahas y
Valles: dibujando el relato de mi

ninez

desde la ternura y la adversidad vivida.

@ Propésito: Ir al encuentro de las vivencias de la niflez y construir sabiduria

Cuadro 24: Estructura del primer encuentro de Balsamo deTernura

Momento Tiempo Actividad

Conectar 40 minutos Presentacion
El animal que vive en mi

Vivenciar 50 minutos Historia de Guadalupe
Montanas, Valles y Piedras

Apreciar 30 minutos Simbolos de la sabiduria de vida
Encuesta de linea de base: salud re-
lacional

Encuentrode 30 minutos El animal que mora en mi

ternura en casa

Elaboracion: propia.

a) Conectar: Presentacion de la mariposa y el animal que vive en mi

Intencion de la actividad. Conocer un poco mas a quienes integran el grupo a partir de
compartir cémo son.

Materiales paralaactividad. Cinta adhesiva, plumones/marcadores, colores, una mariposa

dibujada en papel para cada participante, caja de sonido y musica de naturaleza.

Balsamo de Ternura




Desarrollo de la actividad. La persona facilitadora
entregara a cada participante una mariposa dibujada
para propiciar presentaciones entre ellasy ellos, quie-
nes las pintaran con sus colores favoritos y agragaran
su nombre y una palabra que las/os identifique. Luego
la pegaran en su corazon.

A continuacion, se invitara a caminar a todas las per-
sonas por la sala, imaginando que estan en un bosque,
acompafados de musica de fondo de la naturaleza.
Cuando la musica cese, compartira su nombre y la pa-
labra que la/o identifique con la persona mas cercana,
fomentando la confianza y apertura.

Este ejercicio se repetira hasta cuatro veces.

Una vez culminada la presentacion, cada participante recibird media hoja para que escriba
una lista de tres caracteristicas personales y dibuje un animal que le represente. Luego, pe-
gara el dibujo en su pecho y en un circulo, cada persona presentara su animal y compartira
sus caracteristicas con el grupo, cuidando que todas las personas participantes escuchen lo
que cada uno/a comparte.

Una vez concluida esta actividad la persona facilitadora preguntara ;qué les motivé a parti-
cipar en el grupo de Balsamo de Ternura?

Para concluir, la persona facilitadora compartira que Balsamo de Ternura es una oportunidad
para: “conectar con nuestra historia de nifiez, que esta escrita en nuestro cuerpo; que con-
tiene memorias afectivas, emociones, pensamientos, piel, cerebro, mente y corazén, iremos
a nuestra historia de niflez porque es un lugar que guarda mucha sabiduria y es desde donde
podremos aprender a cuidar con ternura”.

Antes de empezar se compartira los principios de la ética de los grupos de apoyo de
Balsamo de Ternura:

Nadie esta obligado a participar ni hablar. Todos lo hacen de
manera voluntaria y libremente.

Todo lo que se comparta en el grupo debe
ser escuchado con empatia. Implica mirar a la persona que esta hablando y dedicarle
toda la atencion. Es muy importante que los celulares estén apagados y guardados para
evitar interrupciones.

Todo lo que se comparta en el grupo no es para ser analizado, interpretado ni
criticado. Se acepta con la sensibilidad del corazon.
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La intencion de Balsamo de Ternura no es resolver las problematicas vi-
vidas durante la nifiez, sino aprender de ellas.
Todo lo que se comparta en Balsamo de Ternura es personal y muy
valiosoy, por lo tanto, se guarda en el corazén y no se comparte con nadie mas.
Sostenerse emocionalmente para que se sientan en confianza, seguros
y a gusto en el grupo de apoyo mutuo. La cercania, la mirada atenta y empatica, el gesto
consolador son importantes formas de apoyarse mutuamente.
Las personas independientes del género que tengan
podran participar libremente en el grupo.

Se recomienda que los principios de la ética de los grupos de apoyo de Balsamo de Ternura
estén siempre visibles en papeldgrafos en el espacio de implementacion.

b) Vivenciar: Historia de Guadalupe

Intencion de la actividad. Descubrir mediante una historia, la proteccion que ofrece la ter-
nura y el impacto que tiene la adversidad en las relaciones que cultivamos.

Materiales para la actividad. Papelégrafo, papeles y plumones/marcadores, copias de la
narrativa de Guadalupe.

Desarrollo de la actividad

La persona facilitadora propicia que las personas participantes se sienten formando un circulo.
Se comparte la historia de Guadalupe (se alcanza una copia de la historia a cada persona) y
se solicita que de manera voluntaria lo lean:
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“Guadalupe es una mujer de 40 afios, profesional, casada y tiene dos hijos.
Durante su infancia, Guadalupe crecié en un barrio vulnerable en las afueras
de la capital. A los siete anos, perdid a sumama a causa de una enfermedad
debido a que no fue atendida por el sistema de salud, pues no contaba con
los recursos economicos para su tratamiento. Su papa, un vendedor infor-
mal, nunca volvio a casarse y se dedicaba a trabajar todo el dia, el dinero no
alcanzaba para los gastos de la familia.

Con respecto a la crianza, su papa era muy estricto y severo, castigandola a
ella y a sus tres hermanos con golpes y gritos cuando se equivocaban,
Guadalupe (Lupe) sintié profundamente la ausencia de sumama y la carga
de responsabilidad que asumio desde muy nina de cuidar a sus tres herma-
nos mientras que su papa trabajaba. Lupe no siempre lograba hacer todo el
oficio de la casa y su papa le decia que ella no seria nada en la vida porque
nunca hacia nada bien.

Cuando Lupe tenia 14 anos, ademas de cuidar a sus tres hermanos, su papa
la puso a trabajar de noche como mesera en un restaurante para mejorar la
situacion econdémica de la familia.

Guadalupe tenia una tia a quien queria mucho, que se llamaba Martha, quien
vivia muy cerca de su casa. Cuando Lupe se sentia triste, buscaba su apoyo;
ella le decia que era una sobrina querida, una nina especial a quien ellaamaba
con todo su corazon. Su tia Martha le pagaba los gastos de los estudios y la
ayudaba con los deberes de la escuela y colegio. Lupe siempre recuerda que
su tia Martha le decia que ella llegaria a ser una gran profesional.

Ultimamente, Guadalupe se ha sentido muy triste, incluso, a veces, no tiene
deseos de seguir viviendo. Se enoja mucho y, con frecuencia, aunque no lo
quiera, le termina gritando a sus hijos. A veces se siente mal cuando le rega-
lan algo o cuando tiene que descansar porque cree que no lo merece. Sin
embargo, su esposo la valora mucho y la anima a que participe de los grupos
de ayuda mutua y a que dedique tiempo para Simisma y sus proyectos per-
sonales. A Lupe le gusta participar de los grupos de ayuda mutua porque se
siente acompanada de gente amable, como su tia Martha”.
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Después de compartir la historia de Guadalupe, la persona facilitadora invita a las personas
participantes a: que identifiquen las experiencias adversas, las experiencias de ternura y el
contexto en el que vivié Lupe durante su niflez y también durante su vida adulta. Las respues-
tas del grupo se registran en un pizarron o papelografo.

Tras esta narracion de la historia de Guadalupe, se explican algunas ideas importantes sobre
el proceso de restauracion.

Contexto. El contexto en la historia de la nifiez se refiere a las circunstancias, condiciones y
factores que rodean la vida de las nifias/los en una época, sociedad o entorno cultural. Esto
incluye aspectos como las condiciones socioecondmicas, politicas y culturales.

La feminizacion de los roles de cuidado tienen un impacto diferenciado en nifias y nifios en
relacion a las experiencias adversas durante la nifiez.

Para las nifias, esta dinamica perpetua expectativas de género que limitan su autonomiay las
exponen a un mayor riesgo de abuso y explotacion; para los ninos impide el aprendizaje sobre
el valor del cuidado y de proteccion de si mismos, asi como de las demas personas y afecta
su capacidad para reconocer y responder adecuadamente a situaciones de riesgo o abuso.

Experiencias adversas durante la nifiez (EAN). Estas incluyen vivencias de abuso, ne-
gligencia y violencia de género, asi como la vulnerabilidad familiar, pueden generar estrés
toxico y sufrimiento profundo durante los primeros 18 afios de vida, afectando y alterando su
desarrollo fisico, emocional, cognitivo, espiritual y social y tener consecuencias a largo plazo
en la salud y bienestar de las personas, tanto en su nifez como en la edad adulta.

Cualquier acto fisico de violencia o agresivo hacia una nifia/o, como golpes,
sacudidas, quemaduras, entre otros.
Cualquier acto verbal o no verbal que cause dano emocional, como
la humillacion o la intimidacion.
Cualquier actividad sexual con un niflo por parte de un adulto o de otro nifio
mayor, incluyendo el contacto fisico, el exhibicionismo, la explotacidén sexual, entre otros.
Falta de capacidad de los padres o cuidadores para proporcionar las
necesidades basicas de la nifia/o, como alimento, refugio, vestimenta, atencion médica,
cuidados o proteccion.
Falta de atencion a las necesidades emocionales de la nifia/o,
como la falta de afecto, apoyo emocional, estabilidad y cuidado emocional.
Cuando una nifia/o presencia violencia fisica, ver-
bal o emocional contra la madre o cuidadora mujer.
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Incluye padecimientos
mentales no tratados o intento o materializacion suicida.
. Implica vivir en
un entorno donde uno o ambos padres o cuidadores tienen consumo problematico a
sustancias como drogas o alcohol, lo que puede generar un ambiente inestable y poco
seguro para la nina/o.

Se refiere ala ruptura del vin-
culo entre la persona cuidadora y la nina/o generando estrés emocional y trastornos en
la rutina de vida.

Cuando uno de los padres o tutores es en-
carcelado, generando un impacto significativo en la estabilidad emocional, financiera y
social de la nina/o.

Es importante que la persona facilitadora guie a las personas participantes a identificar las
EAN en la historia de Guadalupe y analizar como el género pudo haber contribuido a ellas:
¢de qué forma los roles de géneroy las expectativas sociales contribuyeron a la vulnerabilidad
de Guadalupe ante experiencias adversas durante la nifiez (EAN)? y ;qué medidas pueden
tomarse para abordar estas desigualdades y promover entornos protectores para todas las
nifias y los nifos? De igual manera, ;cémo los roles de género afectaron la capacidad del papa
de Guadalupe para el cuidado y proteccion de sus hijos?

Experiencias de ternura durante la ninez (ETN). Se refieren a vivencias de cuidado,
proteccion, consuelo, afecto, reconocimiento, acompafamiento y participacion durante los
primeros 18 afos de vida. Las ETN pueden mitigar el impacto de las experiencias adversas.
Importante que se reconozca que estas ayudan a enfrentar y transitar la adversidad durante
la nifez.

Asimismo, el papel y la presencia de personas significativas y comprometidas con acompa-
Aar la vida de las/os nifias/os son los recursos mas importantes para la prevencion del trau-
ma, incluso cuando enfrenten adversidades en la familia © comunidad. Reconocer que estas
personas cuidadorasy acompafantes pueden encontrarse tanto en la familia nuclear como
extendida, asi como en la comunidad (maestros, lideres religiosos, vecinos, etc.).
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Ser protegido de todo acto de violencia e injusticia social

Ser cuidado

Contar con relaciones cercanas y de confianza

Contar con adultos que escuchen y acompafen a las/os nifias/os

Tener oportunidades de expresar su opinién en la toma de decisiones

Sentirse amado de manera incondicional

Sentirse parte de una comunidad (educativa, eclesiastica, etc.)

Contribuir al bien de su comunidad

Vivir en un contexto pacifico, solidario, cooperativo, colaborativo y justo

Las relaciones en mi familia se basaban en la igualdad y el respeto a todas y todos

Cuando estas experiencias de ternura no son parte de la vida de las/s nifias/os que
enfrentan adversidad, pueden ser mas vulnerables a:

+ Padecer problemas cronicos de la salud fisica

+ Presentar desafios relacionales en las comunidades de pertenencia (territorial,
educativa, eclesiastica, etc.)

«  Presentar un desempefio educativo inferior al promedio

+  Presentar problematicas vinculadas a la salud sexual y reproductiva (embarazo
adolescente, infecciones de transmisién sexual, etc.)

+  Presentar padecimientos de la salud mental (estado de depresion, estado de
ansiedad, intento y materializacion suicida, consumo problematico de alcohol y
drogas, etc.)

+  Sufrir violencia de género en la vida adulta

+  Contar con problemas relacionales en el trabajo y ausentismo laboral

+  Presentar problemas de orden financiero

Balsamo de Ternura |107



La feminizacion de la ternura puede tener un impacto diferenciado en la vida de las nifias y
los nifos. La sociedad impone especatitivas de género que influyen en la forma en que ellas
y ellos vivencian y expresan la ternura, donde se espera que las nifias sean tiernas, carinosas
y empaticas, se les ensefa a valorar estas cualidades y a buscar el apoyo emocional.

Sin embargo, para los nifios, la ternura se asocia a menudo con la debilidad o la falta de
masculinidad, lo que puede llevar a la supresion de sus emociones y la negacion de sus ne-
cesidades emocionales.

Esta disparidad en la aceptacion de la ternura puede influir en la forma en que nifas y nifios
buscany reciben cuidado y proteccion, asi como en su capacidad para desarrollar relaciones
saludables y expresar sus emociones de forma abierta y sin prejuicios.

Para reflexionar sobre la relacion de género y experiencias de ternura durante la nifiez, la per-
sona facilitadora plantea la siguiente pregunta: ;como creen que el género de Guadalupe,
el de su papay el de su tia Martha influyeron en las experiencias de ternura que recibié en su
ninez y adolescencia?

Después de trabajar la historia de Guadalupe, concluya esta actividad resaltando que Bal-
samo de Ternura propone un camino para reencontrarnos con las experiencias de ternura
y adversidad vividas durante la nifiez y el contexto en el cual las experimentamos, a fin de
resignificarlas y aprender de ellas, y asi cuidarnos mejor y también cuidar con mayor sensibi-
lidad a las nifas y los nifos de la familia y de la comunidad. Luego del didlogo, a continuaciéon
escuche las dudas, preguntas o consultas del grupo.

Se recomienda que los principios de la ética de los grupos de apoyo de Balsamo de Ternura
estén siempre visibles en papelégrafos en el espacio de implementacion.

b) Vivenciar: Montanas, Valles y Piedras

Cuidado emocional

+  Ambientar el espacio con una musica instrumental serena y luz tenue.

+  Respetarlos tiempos que necesitan para elaborar sus experiencias de ternura y adversidad.
+  Aplaudir después de cada relato y cuando todos hayan concluido, proponer un abrazo

colectivo de ternura. El trabajo en pequefios grupos genera un espacio de mayor intimi-
dad y confianza para compartir lo que sienten y piensan.
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« Las personas facilitadoras deben rotar por las diferentes mesas para escuchar a las per-
sonas participantes y proveer la contencién emocional que se requiera. La manera en
cémo las personas facilitadoras cuidan las emociones del grupo es unimportante ejemplo.

Desarrollo de la actividad. Una vez que las personas participantes tengan una idea mas
clara sobre las ETN y EAN, asi como el contexto en el cual las experimentaron, estaran mas
preparadas para mirarlas en su propia vida.

A continuacion, la persona facilitadora les invitara a dibujar un paisaje de montafas y valles
que simbolice las ETN y EAN durante sus primeros 18 anos.

Las montafas representaran las ETN y los valles representan las EAN, simbolizados por ico-
nos y no por palabras. Por ejemplo, una montana puede representar el amor incondicional
de un padre, simbolizado por un corazén. Un valle puede representar el bullying vivido en la
escuela, simbolizado por una carita triste. En el dibujo también deben expresar iconos refe-
rentes al contexto, por ejemplo, la discriminacion o el desempleo representados como una
“X"y “$" respectivamente.

La persona facilitadora colocara piedras pequefias de diversas formas en el centro del espacio
donde se realiza Balsamo de Ternuray, cuando hayan concluido sus dibujos de montafas y
valles, cada persona participante buscara una piedra que la simbolice y la colocara en el cen-
tro de su dibujo. La persona facilitadora hara una breve reflexion indicando que la forma de la
piedra representa los cambios que el ambiente y las experiencias que han ejercido sobre ella.

Esimportante que también se considere como el género marco las experiencias de adversidad
o de ternura durante la nifiez. Preguntar ;como difieren las EAN en términos de género y qué
factores pueden contribuir a estas disparidades? De igual manera, cémo la ternura, adversidad
y el contexto también moldean la forma de comprender quiénes somos y para qué estamos,
asi como las maneras en las que nos relacionamos con Nosotros mismos y con los demas.

Una vez concluida lareflexion, la persona facilitadora invita a las personas participantes a con-
templar su dibujo con la piedra en el centro y, luego, proponer una leccion de vida relacionada
al cuidado de las nifas y los nifos. En los pequefos grupos, cada participante compartira su
leccion de vida. No es necesario describir las montanas y valles porque es el primer en-
cuentro de todo un proceso de restauracion y puede ser que todavia no exista la confianza
para expresar las adversidades vividas.

En plenario pedir a tres personas que deseen compartir la leccion de vida vivenciada en el
ejercicio y como se sintieron durante la actividad y qué se llevan de ella.
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La persona facilitadora reafirmara que la oportunidad de elaborar sobre lo aprendido y coémo
aplicarlo en el cuidado de las nifias/os es una manera de cuidar del estado emocional de las
personas participantesy lo importante de mirar su nifnez desde distintos angulos para aprender
sobre ella, crecer y florecer en sus relaciones con las nifas/los y asi evitar replicar de manera
inconsciente sus EAN.

c) Apreciar: Simbolos de la sabiduria de vida

Intencion de la actividad. Reconocer las experiencias de ternura y de adversidad que son
parte de nuestra historia de nifiez.

Materiales para la actividad. Papeldgrafo y plumones/marcadores.

Desarrollo de la actividad. Solicitar a las personas participantes que regresen a los pe-
quenos grupos y que dialoguen para elegir un simbolo que represente las lecciones de vida
de ellasy ellos. Una vez elegido el simbolo, dibujarlo en un papelégrafo y mientras escuchan
una cancion suave (sugerencias: “Solo el amor” de Silvio Rodriguez o “Cuidame” de Pedro
Guerray Jorge Drexler).

El grupo se toma de la mano y se mece al ritmo de la musica mientras que cada persona ex-
presa el nombre de quien le cuidé durante su nifiez.

Cuestionario de linea de base Salud Relacional. La Ultima actividad de este encuentro
consiste en completar el cuestionario de linea de base de salud relacional. Explica que el cues-
tionario contiene preguntas referentes al estado de las relaciones que cultivan en la actuali-
dad. Esta encuesta se hara durante el primer encuentro y se repetira en el ultimo encuentro
para identificar como Balsamo de Ternura aporta al enternecimiento y fortalecimiento de
los vinculos que cultivamos.

d) Encuentro de ternura en la casa
El animal que mora en mi. Pedir a la nifia/o que cuida o acompaia que escriba tres caracte-

risticas de si mismo y luego dibuje un animal que lo represente. Tome un tiempo para conver-
sar y escuchar con sensibilidad a la nina/o. Recuerde llevar este dibujo al siguiente encuentro.
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Encuentro 2: Cuerpos en relato,
ternura y adversidad de mi ninez

Proposito: Proyectar la historia de la nifiez, donde confluyen la ternura, las
adversidadesy su contexto, con laintencion de revelar una narrativa que abra-
ce estas vivencias y aporte ensefianzas esenciales para el cuidado de la nifiez.

Cuado 25: Estructura del segundo encuentro de Balsamo de Ternura

Conectar 20 minutos Recortes de ternura y adversidad
Vivenciar 50 minutos La Silueta
Apreciar 20 minutos El Caracol

Encuestas ETN, EAN y contexto

Encuentro de 30 minutos Las experiencias de ternura
ternura en casa

Elaboracion: propia.

a) Conectar: Recortes de ternuray adversidad

Intencion de la actividad. Conectar con nuestra historia de nifiez a partir de imagenes de
ternura y adversidad enmarcadas en un contexto.

Materiales para la actividad. Imagenes de ternura y adversidades en la nifiez enmarcadas

en un contexto social, politico y cultural. Por ejemplo: machismo, crisis economicas, crisis
politicas, inequidad de género en las dinamicas de cuidado, organizacion comunitaria, vio-
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lencia basada en género, grupos de apoyo, economia solidaria, redes de cuidado, migracion,
desplazamiento forzado, conflictos, firma de acuerdo de paz, entre otras.

+  Pegamento, plumones/marcadores y papeldgrafos.

Previo al desarrollo de la actividad. Recibir a las personas participantes del grupo de apo-
yo enun circulo y darles la bienvenida. Solicitar a las personas participantes que compartan la
experiencia vivida en la casa con las nifias y los ninos. ;Qué aprendieron con ellas/os? ;Qué
nuevas perspectivas han desarrollado a partir del encuentro con las ninas/os?

Recuerden que Balsamo de Ternura es un camino de restauracion que busca fortalecer
nuestras capacidades para cuidar con ternura a las nifias/os y, por lo tanto, siempre se pro-
pone una actividad de encuentro con ellas/os.

A continuacion, se procede a compartir el titulo del taller y a explicar su proposito.

Desarrollo de la actividad. En cada mesa las/os participantes se encontraran imagenes
y recortes de ETN y EAN, y también imagenes que reflejen el contexto. Cada participante
selecciona algunas imagenes con las cuales se identifica.

En pequenos grupos (promedio cinco personas) comparten la razon de haber seleccionado
las imagenes especificas. Se reflexiona sobre ;coémo los roles de género marcaron la expe-
riencia de nuestra nifez? ;nos protegieron o nos generaron mayor vulnerabilidad? Cuando
todos hayan sido escuchados, se pegan todas las imagenes en un papeldgrafo y proponen
una frase que integre las reflexiones y sentires propuestos. Para concluir, cada grupo presenta
sus carteles.

b) Vivenciar: La Silueta

Intencion de la actividad. Plantear por medio de una silueta la historia de la nifiez, que abar-
ca la ternura, la adversidad y su contexto a fin de proponer una narrativa que integre estas
experiencias y ofrezca discernimientos valiosos para el cuidado de la nifiez.

Materiales para la actividad. Dos pa-
pelégrafos por participante, un marcador
por participante, cinta masking tape, caja
de sonido y musica instrumental.
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Cuidado emocional

+  Ambientar el espacio con luz tenue y musica instrumental serena de bajo volumen que
genere un espacio de confianzay paz.

+  Relajar el cuerpo y fortalecer el espiritu con la respiracion.

+ Alternar preguntas de ternura y adversidad, siempre empezando con las preguntas
que generan la serenidad para las preguntas de adversidad.

+  Brindar el tiempo necesario para que las personas dibujen con calma y serenidad.

+ La persona facilitadora debe tener un tono de voz sereno al hacer las preguntas y
guardar silencio mientras los participantes contestan.

+ La plegaria para su nifa/o interior.

+ Las palabras de afirmacion que las/os compafieras/os dejaron expresadas en las si-
luetas y el enunciar de las palabras y de lo que se llevan pues permite que elaboren
Su experiencia.

Desarrollo de la actividad. Retomar la historia de Guadalupe y los conceptos de expe-

riencias de ternura y adversidad vividos durante su niflez, asi como su contexto para indicar
que en el encuentro 2 “Cuerpos en relato: ternura y adversidad de mi nifez” se tendra la
oportunidad de contar la propia historia de nifiez mediante una silueta.

Se invita a las personas participantes a organizarse en pares, con personas de confianza. En
ese momento pegaran papelografos donde dibujaran la silueta entre uno y otro. Cada parti-
cipante tendra su propia silueta y trabajara de manera individual, sea en el suelo o pegandola
en la pared. Es importante y vital que logre conectarse con su propia silueta.

Se solicita silencio y que entreguen toda su atencion a la silueta. Es un momento para que se
conecten consigo mismas/os 'y con su historia de nifez.

La persona facilitadora explicara que hara varias preguntas referentes a la nifiez y que cada
participante las va a contestar con un dibujo dentro de la silueta. No van a emplear pala-
bras, solo dibujos.

Los dibujos deben estar dentro de la silueta, porque el cuerpo es donde la historia de nifiez
ha quedado registrada, asi como sus creencias basadas en estereotipos de género y por eso
se trabaja con su idea, que representa su cuerpo.

Se invita a realizar preguntas para la comprension de la actividad y, cuando se sientan las
personas participantes listas para empezar, se baja la intensidad de la luz y se comparte una

musica instrumental suave para crear un ambiente de tranquilidad y serenidad.

La persona facilitadora solicita que las personas participantes respiren de manera lenta y

Balsamo de Ternura | 113



suave, para generar un ritmo comodo y sentido de paz interior antes de empezar, y propone
una serie de preguntas dejando un espacio de tiempo prudente para que las personas par-
ticipantes puedan hacer sus dibujos de manera serena.

« ¢Cual era su juguete o juego favorito de nifo o nina? (siempre se inicia con
esta pregunta)

«  ¢Qué personas le expresaban ternura durante su infancia o adolescencia?
(pregunta contendora)

« ¢Qué situaciones, experiencias o personas le hacian sentir miedo durante su
infancia o adolescencia? (adversidad)

« ¢Cualerasu platillo favorito de nifia o nino y con quién lo compartia (ternura)

« ¢/Quién era estapersona que consolaba sus penas y tristezas durante su nifnez
o adolescencia? (ternura)

- ¢En qué momento de su infancia o adolescencia se sintié muy sola/o, sin los
apoyos para hacer frente a alguna situacion dificil? (adversidad)

» ¢Cuando era nino o nina, ;qué queria ser o hacer de adulta/o? (suenos)

- ¢En qué momento de su nifiez o adolescencia le hizo falta la ternura? (ad-
versidad)

- Durante su ninez o adolescencia, ;cual era este lugar donde se sentia total-
mente segura/o protegida/o? (ternura)

« Durante su nifiez o adolescencia, ;:como le disciplinaba su papa o mama?
(adversidad)

«  ¢Qué fue lo mas lindo y valioso que aprendio en su escuela? (saberes)

- ¢Como Dios o el Divino se manifestaban en su infancia o adolescencia? (es-
piritual)

« ¢Su nifiez o adolescencia ha dejado alguna cicatriz fisica, emocional o espi-
ritual? (adversidad)

« ¢Cual era este lugar favorito de la naturaleza que le abrazaba y contenia emo-
cionalmente? (ternura)

’ "& Una vez se concluya con las preguntas, se invita a las personas participantes
1177 4

a que tomen un tiempo para mirar con ternura, apreciar y conectarse con su

"““ historia de nifiez en cada uno de sus dibujos.




Seguidamente, se invita a que propongan en una palabra quién es esta nifia/o que vive en su
interior (ej.: luchadora, nifio feliz, artista, etc.) y se solicita a las personas participantes que
cologuen su mano en el corazén de la silueta que representa su nifa o nifo interior y hagan
una plegaria por ella o él.

Ensilencio, visite las demas siluetas, aprecie la historia contada por medio de los dibujos y deje
una palabra de afirmacion en la parte exterior de la silueta. La persona facilitadora debe
asegurar que cada participante reciba al menos tres palabras de afirmacion.

Para concluir esta etapa, se invita a las personas participantes a regresar a su silueta, que lea
las palabras que sus compafieras y compafieros le han entregado.

Se brinda un espacio para compartir en voz alta y de forma voluntaria las palabras recibidas.
Este momento es crucial e importante para contener la experiencia que estan viviendo.

c) Apreciar: El Caracol

Intencion de la actividad. Generar una experiencia de contencion emocional para las per-
sonas participantes.

Materiales para la actividad. Caja de sonido y musica instrumental andina.

Cuidado emocional. Mediante movimientos ritmicos y circulares que se promueven en colec-
tivo y lamusica instrumental andina que se escucha durante Balsamo de Ternura, generanla
sensacion de conexion y contencion. El abrazo colectivo que se otorgan, simboliza que todos
acogen las historias de cada participante.

Desarrollo de la actividad. Para concluir el encuentro, se reafirma que la actividad de la
silueta es una experiencia hermosa porque permite conectar con su nifia o nifo interior y dar
voz a lo que fue su experiencia de nifiez. Esta es una experiencia sensible e importante que
acoge, mece y consuela a la nifa o nino que vive en su interior.

Se invita a que todas y todos se tomen de la mano y se organicen en circulos concéntricos,
como un caracol. Se reproduce la cancion “Gracias a la vida" de Mercedes Sosa

La persona en el centro comienza a moverse al ritmo, seqguida por el circulo interno y asi su-
cesivamente. Después de dos o tres minutos de movimientos ritmicos, se contiene emocio-

nalmente con un abrazo colectivo.

Para concluir, se invita a tres participantes a compartir voluntariamente el significado que tuvo
este encuentro en su vida y qué se lleva en su corazon.
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Implementacion de las encuestas de diagnostico

Se solicita a las personas participantes completar los cuestionarios de diagnostico que sera
el principal insumo del siguiente encuentro, recordando seguir el orden establecido:

Este orden permite que la ternura provea la contencion para las adversidades y el contexto
adverso.

Los resultados de los tres cuestionarios de diagndstico y la linea base del cuestionario de
salud relacional deben ser procesados para presentarlos de manera sencilla y contenedora
en el tercer encuentro.

El cuestionario de ETN esta compuesto de 20 preguntas sobre vivencias de ternura en la
familia y la comunidad durante los primeros 18 afios de vida. Identifica factores que mitigan
elimpacto que las adversidades vividas durante la nifez pueden tener en la salud integral de
las niflos, ninos y adultos.

El cuestionario de EAN contiene 15 preguntas sobre experiencias de abuso, negligencia y
vulnerabilidad familiar vividas durante los primeros 18 afios de vida. Evalua el impacto en la
salud fisica, emocional, mental, social y relacional de las nifias, nifios y adultos, sobre todo,
cuando no recibieron los apoyos requeridos para hacerles frente, incluyendo la denunciay la
restauracion. El cuestionario de AAN es un instrumento que indaga sobre condiciones socioe-
conomicas y politicas del contexto comunitario vividas durante los primeros 18 afos de vida.

d) Encuentro de ternura en casa
Se invita a una nifa o nifio a calcar la silueta de sus manos en papel. En cada dedo de una
mano, pidales que escriban diferentes maneras en las que reciben ternura en la familia, la

escuela, laiglesia o en la comunidad.

En los dedos de la otra mano, que escriban como expresan ternura hacia otros. Conversen
sobre momentos en que les hace falta la ternura en sus vidas.

Esta actividad les permitira reflexionar sobre la importancia de la ternura y cobmo pueden

buscarla y brindarla en momentos de necesidad. Recordar traer ese dibujo para compartirlo
en el encuentro 3.
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Encuentro 3: Raices compartidas,
reconstruyendo la historia colectiva
de nuestra ninez

Propésito: Reconocer y conectarnos con la ternura y la adversidad del gru-
po, abriéndonos a acoger nuestra historia, cuiddndonos y floreciendo juntos.

Cuadro 26: Estructura del tercer encuentro de Balsamo de Ternura

Conectar 20 minutos
Vivenciar 70 minutos
Apreciar 30 minutos
Encuentro de

ternuraencasa

Elaboracion: propia.

a) Conectar: Tejer

Tejiendo

Nuestra historia colectiva

Compromiso solidario para la justicia
social de mi comunidad

Retratos de referentes de ternura

Intencion de la actividad. Identificar y reflexionar sobre nuestra historia comunitaria de

justicia y adversidad.

Materiales para la actividad. Frases que identifiquen la justicia y la adversidad social pre-
viamente escritas en cartulinas. Puede haber palabras repetidas para que cada persona
tenga (por lo menos cuatro: dos referentes a justicia social y dos referentes a adversidades),

pegamento, cinta adhesiva, plumones/marcadores, papeles y papelografos.
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Desarrollo de la actividad. Recibir a las personas participantes en un circulo e inviteles a
compartir el dibujo que las nifias y los niflos hicieron sobre sus experiencias de ternura el dia

anterior. Recordar pegarlo en la parte externa de su silueta.

En el piso del salén, se encontrara palabras que se vinculan a la justicia y la adversidad social,
mezcladas y distribuidas en la mayor cantidad de espacios posibles para garantizar la movili-
dad de las personas participantes.

Algunas de las palabras a incluir son:

Pobreza, guerra, desempleo, racismo, machismo, exclusion, dictadura, falta de oportu-
nidades, patriarcado, discriminacion, estereotipos de género, conflicto armado, violen-
cia, criminalidad, vulneracion de derechos, desastres naturales, pandemias, epidemias,
hambre, desplazamiento forzado, actos represivos, explotacién laboral, discriminacion
por género, abuso de poder, inseguridad alimentaria, trafico de personas, explotacion
infantil, estigma y discriminacién, deterioro ambiental por intereses econémicos. etc.

Trabajo digno, economia solidaria, caja de ahorro solidario, grupos de mujeres organiza-
das, acceso a salud, acceso a la educacion inclusiva e igualitaria, vivienda digna, espacios
de recreacion, acceso a servicios de salud mental, corresponsabilidad en el cuidado,
salario digno, acceso a centros de cuidado y desarrollo infantil, grupos de apoyo mu-
tuo, igualdad de género, areas verdes, jardines y bosques, grupos jovenes organizados,
valoracion del trabajo doméstico, justicia ambiental, ambientes pacificos, conexion
con el sagrado y el espiritual, perdén y reconciliacion, armonia con la naturaleza, etc.

La persona facilitadora invita a las personas participantes a identificar las experiencias de ad-
versidad social, politica, de justicia social que fueran parte de su historia de nifiez y adolescen-
cia y que anote estas palabras en la parte externa de su silueta, recordando que el contexto
también formo parte de su historia de nifiez.

Se solicita reunirse en pequefios grupos para compartir estas experiencias y reflexionar sobre

su significado en su vida cuando fue nifa, nifio o adolescente.

En grupo, pegar las palabras en un papelégrafo y proponer una frase que describa el contexto

de su nifiez. En plenario, cada grupo comparte su reflexion y su frase.
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La persona facilitadora resalta que todas las experiencias o historias de vida estan inserta-
das en un contexto social, econdmico, laboral y cultural, generando implicacionesy dejando
huellas importantes en su historia de nifez. La época y el momento histérico en el que vive la
nifiez influyen en las narrativas y sentido que se dan a nuestras experiencias de vida.

b) Vivenciar: Nuestra historia colectiva

Intencion de la actividad. Acoger y solidarizarnos con nuestras historias de ternura y de
adversidad.

Materiales para la actividad. Resultados sistematizados de los cuestionarios realizados
(ETN, EAN, AAN y salud relacional), cartulinas, pegamento, cinta adhesiva, plumones/mar-
cadores y papelografos, periddicos, revistas.

Desarrollo de la actividad. Antes de comenzar, la persona facilitadora debe haber proce-
sado los resultados de los tres cuestionarios para presentar al grupo:

+ Resultados del cuestionario de ETN. Hacer una lista de las experiencias de ternura mas
frecuentes a las menos frecuentes en corazones de cartulina de diferentes tamarios.

+  Resultados del cuestionario de EAN. Hacer una lista de las experiencias adversas mas
frecuentes a las menos frecuentes en estrellas de cartulina de diferentes tamarfios.

+  Resultados del cuestionario de AAN. Hacer una lista de las experiencias de ambientes
adversos mas frecuentes a las menos frecuentes en nubes de cartulina de diferentes
tamanos.

Recordar al grupo de apoyo mutuo que, aligual que la historia de Guadalupe, cada una de ellas
y ellos tienen una historia de ternura y adversidad vivida durante la ninez que hemos estado

compartiendo mediante las actividades Montanas y Valles y La Silueta.

En esta actividad se tendra la oportunidad de compartir la historia del grupo, una historia co-
lectiva. Se descubriran las fortalezas y vulnerabilidades colectivas y la importancia del apoyo

mutuo \‘
9(
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Se propone un conversatorio en pequeios grupos a partir de las siguientes preguntas:

A continuacién, se entrega a cada grupo un papeldgrafo con el titulo “Nuestro Pasado”: con
tres corazones (ternura), tres estrellas (adversidad) y tres nubes (contexto) en cartulina.

Solicitar al grupo que sistematice tres fortalezas de la ternura vivida durante la nifiez, tres
vulnerabilidades de la adversidad y tres vulnerabilidades del contexto respectivamente. Este
trabajo luego se comparte en plenaria.

Nuestra historia colectiva. Este momento de la actividad estéa referido a la presentacion de los
resultados del cuestionario de salud relacional-linea de base. Recordar que gran parte de la
salud en la vida adulta se forma en la nifiez y adolescencia. Destacar la importancia de que la
salud futura depende de las oportunidades para reinterpretar y aprender de nuestra historia de
ninez, esta brinda sabiduria para el cuidado colectivo y especialmente tierno de las niflas y los
nifos. De esta forma se rompen las cadenas transgeneracionales de sufrimiento psicosocial.

Se realiza un breve conversatorio en pequefos grupos:

Se presenta un segundo papeldgrafo con el titulo “Nuestro Presente”, donde se solicita a las
personas participantes que describan tres relaciones que quieren fortalecer en el presente y
dos acciones concretas para fortalecerlas. Cada grupo presenta su trabajo en plenaria.

120 Balsamo de Ternura



Esimportante que el grupo de apoyo reconozca que la capacidad de relacionarse de manera
saludable, tierna y solidaria depende de las experiencias relacionales que tuvieron durante
la nifez y adolescencia. Es importante reconocer la ternura y adversidad compartida en los
vinculos tempranos.

Destacar lo que se necesita para resignificar y sanar en la historia de nifiez. Balsamo de Ter-
nura propone un camino de conexion, resignificacion y trascendencia de la historia de nifiez.
La posibilidad de relaciones saludables con los demas y consigo mismas/os depende de sanar
y aprender de la ternura y adversidad vivida.

“Nuestro futuro”. Luego de compartir los resultados en plenaria, se organiza a las personas
participantes en grupos para que realicen un collage con materiales que estén en una caja
disponible (periddicos, revistas, papeles de colores, goma, etc.) e ilustren tres cambios so-
ciales necesarios en la comunidad para que las nifias, nifos y adolescentes experimenten mas
ternura y menos adversidad. Cada grupo presenta su collage en plenaria, resaltando signos
de justicia social que deben ser reivindicados en su comunidad.

c) Apreciar: Compromiso solidario para la justicia social de mi comunidad

La intencion de la actividad. Generar compromisos individuales para que la solidaridad
florezca en la comunidad.

Materiales paralaactividad. Papel, semilla/flor, plumones/marcadores, musica instrumen-
tal, cuchara (para mover la tierra).

Desarrollo de la actividad. Al concluir el encuentro, se enfatiza la importancia de un com-
promiso activo con la comunidad para crear un entorno mas justo y menos adverso para las
ninas y nifos.

Con este objetivo, la persona facilitadora invita a to-

das las personas participantes a reflexionar sobre su

compromiso con la comunidad a la que pertenecen
y lo escriban en un papel.

Cuando todos hayan culminado esta actividad, la
persona facilitadora entrega una semilla a cada parti-
cipante para que sea envuelta por este papel e invita
a cada participante a que siembre su semilla envuelta
€on su compromiso en una maceta* con tierra (se

*O en su defecto cualquier recipiente pequefo donde se pueda sembrar la semilla (vaso descartable,

taza, etc.).
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encontrara en el centro del espacio fisico) y a decir: “esperanza es que estas semillas germi-
nen en mas justicia y solidaridad con la nifez de sus comunidades”.

Para concluir la actividad de manera simbdlica y significativa, se invita a todas las personas
participantes a formar un circulo alrededor de la maceta con las semillas y los compromisos
escritos y se realiza un breve momento de silencio con meditacion colectiva para bendecir a
las semillas y los compromisos plantados.

Se agradece a todos lasy los participantes, reafirmando el compromiso colectivo de trabajar
hacia una comunidad mas justa y solidaria para la nifiez.

Canciones sugeridas para ambientar la actividad: “Por un mundo justo” o “Dias de amar”
de Guardabarranco.

d) Encuentro de ternura en la casa

Se busca un momento para pasar tiempo con las nifas y los nifios a su cuidado y se les pide
que dibujen retratos de personas de su comunidad (que no sean familiares) que representen
recursos valiosos para sus vidas (amigas/os, vecinas/os, maestras/os, lideres comunitarias/os,
personas de su comunidad de fe o de la comunidad educativa, etc.). El retrato debe plasmar
el apoyo o acompafiamiento recibido.
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Encuentro 4: Renovando el pasado,
4 .4 ° redescubriendo identidad y

vocacion

Propésito: Plantear un sentido renovado a nuestra historia de vida, generan-
do nuevos significados para nuestra identidad y vocacion.

Cuadro 27: Estructura del cuarto encuentro de Balsamo de Ternura

Momento Actividad
Conectar 40 minutos Lineas de expresion
Vivenciar 40 minutos La Carta
Apreciar 30 minutos Red de ternura
Encuentro de Mi Sueno
ternura en casa

Elaboracioén: propia.
a) Conectar: Lineas de expresion

Intencion de la actividad. Este encuentro busca proporcionar un espacio para resignificar
las experiencias de la nifiez construyendo un sentido renovado de su identidad y vocacion.
Se establecera una conexion entre la historia de ninez y el llamado personal o propdsito exis-
tencial facilitando el descubrimiento y desarrollo de nuevas direcciones y propdsitos en la
vida de cada una/o.
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Materiales para la actividad. Una hoja en blanco para cada participante, lapices de colores,
lapiceros, borrador, un espejo o celular, parlantes y musica instrumental.

Desarrollo de la actividad. Es importante siempre iniciar la actividad escuchando las expe-
riencias del encuentro de ternura con las nifias y nifios de la familia y comunidad. Pida que
compartan los dibujos de las personas significativas que las nifias y los nifios identificaron en
su comunidad. ;Qué reflexiones y sabidurias traen del tiempo compartido con las nifias y los
niNos?

Seinvitaluego a las personas participantes a formar pequefios grupos de cinco y se les solicita
gue usen sus celulares o espejo para mirarse a través de la camara o espejo.

Cuando estén listas y listos, solicite que se enfoquen en las lineas de expresion o cicatrices
que puedan tener en su rostro e invite a que dibujen estas lineas de expresion en la hoja
de papel en blanco. Explique que la intencion no es hacer un autorretrato, sino dibujar
las lineas de expresion, marcas y cicatrices. Luego, sobre cada linea de expresion dibujada,
escriba una palabra que le represente. Por ejemplo: risas, madurez, una caida, enojo, estrés,
preocupacion, etc.

Una vez hayan completado esta etapa, la persona facilitadora solicita a las/los participantes
transformar sus lineas de expresion, marcas y cicatrices en un nuevo dibujo (por ejemplo, en
una paloma, flor, mariposa, etc). Explica que en este momento estarian dando un sentido re-
novado a sus lineas de expresion y a una nueva version de si mismno/a como hombre o como
mujer. Por lo tanto, estarian experimentado el resignificar, o sea la posibilidad de transformar
el sentido que damos a las experiencias vividas. En este caso ya no son lineas de expresion
sino mariposas coloridas, colibries, flores o jardines.

Mientras resignifican sus lineas de expresion en un nuevo dibujo se escucha una musica ins-
trumental relajante creando un ambiente de tranquilidad.

Cuando haya concluido, cada participante es invitado a escribir una frase de resignificacion
de su dibujo, completando el siguiente enunciado:

Soy (una palabra que represente quien son hoy en el presente)
transformo mis lineas de expresion en
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Ejemplos

+  Soy un sobreviviente dispuesto a vivir con dignidad, transformo mis lineas de expresion
en un arbol frondoso.

+ Soy sensible y puedo mirar con compasion la ternura y la adversidad vivida en mi ninez,
transformo mis lineas de expresion en un corazén remendado.

+  Soy una persona vulnerable, transformo mis lineas de expresion en un jardin.

Cuando cada participante concluya el ejercicio, se solicita que puedan compartir sus dibujos
y frases con el grupo y recordarles que peguen su dibujo en la silueta.

b) Vivenciar: La Carta

Intencion de la actividad. Resignificar el impacto de la ternura y la adversidad en el sentido
de identidad y vocacion.

Materiales para la actividad. Una hoja en blanco y lapiceros para cada participante y un
borrador por grupo.

« Practicas de anclaje emocional. Escribir en un entorno tranquilo o escuchar
musica suave para ayudar a las/os participantes a conectar con sus sentimien-
tosy recuerdos de manera mas profunda. Abrazar la carta como simbolo de su
nina o nifio interior. Asegurar que cuenten con pahuelitos de papel disponible.

« Fomentar la validacion emocional. Aceptar las emociones que puedan surgir
durante la escritura o lectura de la carta, es saber que esta bien sentirse vul-
nerable o emocionado/a y que expresarlas es un acto de valentia y sanacion.
Animar y motivar a que todas las personas participen en la actividad, buscando
que tanto hombres como mujeres se involucren activamente.

« Conexion conrecursos personales. [dentificar y reflexionar sobre los recur-
sos personales que han desarrollado desde la nifiez hasta la actualidad, comola
resiliencia, la creatividad o la capacidad para el cuidado. Esto fortalece su carta
al reconocer su crecimiento personal.
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Desarrollo de laactividad. Recordar a las personas participantes que la ternuray la adversi-
dad vividas en la nifez han dejado marcas en sus historias, en sus rostros, han moldeado sobre
quiénes son (identidad) y su propdsito de vida (vocacion). Asi como resignificaron las lineas
de expresion, es posible resignificar su sentido de identidad y vocacion y propésito existencial.

Para tener la oportunidad de resignificar el aporte de la ternura y elimpacto de la adversidad
vivida en la nifez sobre el sentido de identidad y vocacion, se pide a las personas participantes
escriban una carta para su nifa o nifio interior. En esta carta se va a expresar tres momentos:

al,

En esta actividad se invita a conectar consu & y
nifia/o interior y compartirle su identidad actual. Reflexionar ﬂ
sobre quién era en su nifez, las experiencias que vivio y como

le han moldeado hasta el dia de hoy. Luego, en esa porcion

de su carta, se toma un momento para escribir a su nifa/o

interior sobre quién es ahora, qué valores le guian, cuales son

sus suenos y aspiraciones. Permitale sentir su amor y com-

prension mientras le comparte tu identidad en el presente.

Contarasu pro-
posito de vida o sentido de vocacion (vocacion). Le comparti-
ra a su nifa o nifo interior su vocacion y proposito existencial,
aquello que le impulsa y da direccion a su vida. Comparta sus
percepciones sobre esta profunda llamada interna, esa brujula
que guia sus acciones y trayectoria de vida.

Aquile contara
el aporte que hace a su comunidad, mas alla de simisma/oy
de su familia (contribucion). Suidentidad, vocaciony propo-
sito de vida no solo se define individualmente, sino que tam-
bién influye en como contribuye al bienestar y buen convivir
colectivo. Comparta como todo lo que vivio en su nifiez se
ha transformado en sabiduria para bendecir a su comunidad.
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Cuando haya concluido la carta, la persona participante la leera a su silueta, que simboliza su
nifa o nifo interior. Mientras leen su carta, se escucha una musica instrumental serena.

Cuando todas y todos hayan terminado, cada participante junto con su carta es invitada/o a
unirse en un gran circulo, y tres o cuatro seran invitados a compartir lo que se llevan de esta
experiencia. Después de escuchar, la persona facilitadora invita a que cada participante pueda
abrazar su carta como si fuera su nifia o nifio interior, expresando palabras de afecto y agra-
decimiento. Cuando hayan concluido, soliciten que peguen su carta en su silueta.

c) Apreciar: Red de ternura

La intencion de la actividad. Reconocer la contribucion Unica y singular que tiene cada
persona para el bien de su comunidad.

Materiales paralaactividad. Un ovillo de lana, caja de sonido y musica instrumental andina.

Cuidado emocional. El sentido de no estar sola o solo sino conectado con otras y otros y
haciendo una contribucion singular.

Desarrollo de la actividad. Para concluir el encuentro, se desea reconocer y celebrar que
su niflez se ha moldeado para realizar una contribucion especial y singular para el bien de Ia
comunidad y no solo para una realizacion personal.

En ese sentido, se hace un circulo con todas las personas participantes y se entrega un ovillo
a un/a participante que sera quien iniciara expresando cual es su contribucion especial para
la comunidad y luego lanzara el ovillo al siguiente que también expresara su contribucion sin-
gular, y asi sucesivamente hasta que todas y todos hayan compartido.

Alfinal, la persona facilitadora realiza una breve reflexion sobre laimportancia de pertenecer a
redes solidarias que transforman el contexto construyendo vinculos con mas ternuray menos
adversidad para las ninas, los ninos y adolescentes de hoy y de manana.

d) Encuentro de ternura enlacasa

Invite a un niRo o nifa a quien ame y cuide a compartir un momento especial. Pidale que

escriba en una hoja una meta, un suefo o un deseo importante para su comunidad, y que
identifique coémo usted puede ayudarle a alcanzarla.

Balsamo de Ternura | 127



Encuentro 5: Renaciendo desde la
° e hinez:restauracion y reconciliacion

Propésito: Experimentar la reconciliacion con la historia de nuestra nifiez,

@ reconociendo que los momentos tiernos y los adversos formaran parte de
nuestra historia de nifez y ambos contienen sabiduria para la realizacion de
nuestro proposito existencial, llamado vocacion. Reconocer que las expe-
riencias adversas no invalidan los momentos de ternura y viceversa. Ambos
aspectos coexisten y forman parte de nuestra compleja realidad.

Cuadro 28: Estructura del quinto encuentro de Balsamo de Ternura

Momento Tiempo Actividad
Conectar 30 minutos Deseo que estés bien
Vivenciar 60 minutos Reconciliaciéon-La Mariposa que vue-
la libre
Apreciar 40 minutos El fuego que restaura
Encuentro de La Mariposa quiere volar
ternura en casa

Elaboracion: propia.
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a) Conectar: Deseo que estés bien (meditacion guiada)
Intencion de la actividad. Conectar con la experiencia de reconciliacion.

Materiales para la actividad. Un papel en blanco y lapiz de color para cada participante.
Musica relajante y parlante.

Desarrollo de la actividad. Se da la bienvenida a las personas participantes en un circulo y
se escucha sobre su experiencia en el encuentro de ternura con las nifas/os.

Se presenta el quinto encuentro, indicando que se trabajara con la idea de reconciliar una
historia, tanto la ternura como adversidad vivida durante la nifiez, siendo un paso muy signi-
ficativo en el proceso de restauracion.

Se preparara el corazon con una meditacion guiada, ambientando el espacio con una musica
instrumental suave.

Invitar a cada persona que piense en alguien (hija/o, nifa/o, adulta/o, pareja, compafera/o
de trabajo) que le esté generando algunas dificultades. Cuando se dice dificultades no se
refiere a experiencias traumaticas, sino de alguien que le resulta irritante, molesto o pesado.

Una vez haya identificado a esta persona, en el papelito en blanco escribira la letra de su pri-
mer nombre y dibujara un corazon a la par. Luego doble el papelito y lo guardara.

A continuacion, se les pide que se pongan de pie y cierren
sus 0jos y que respiren de manera lenta, profunday sua-
ve en un ritmo que sea coémodo, por uno o dos minutos.

X 4

Cuando se encuentren serenos, se invitara a que imagi-

nen que la persona que les ha estado generando males- >
tar o dificultades esta ante ellos. Solicite que busquen

sentir y conectarse con el corazén de esa persona.

Todavia sintiendo la presencia y el corazon de esa per-
sona, para quienes se sientan listos, se les indica que es
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momento de enviarle buenos deseos por medio de la frase: “Deseo que seas feliz, que estés
sana/o y seguro/o, y que no tengas miedo”. Intenta imaginar el rostro de esa persona frente
a esta frase: "“Deseo que seas feliz, que estés sana/o y segura/o, y que no tengas miedo”.

Indique que, si le cuesta demasiado, empiece por enviar amor y bondad a ella o a él mismo.
Que coloque sumano sobre su propio corazon, reconozca la dificultad del momento, sabien-
do que los momentos dificiles forman parte de la vida, y que se de esa muestra de carifio
(Goldstein, 2016). Se le indica: “Empiece por decirse a usted mismo: deseo que seas feliz,
que estés sana/o y segura/o y que no tengas miedo”.

Con voz serena, indique a las personas participantes que se despidan de esa persona y que
vuelvan a enfocar toda su atencion en su respiracion, y que esta sea mas lenta, profunda y
serena, que tenga un ritmo comodo. Mantener la respiracion por uno o dos minutos, luego
abrir los 0jos e invitar a las personas participantes a sentarse y abrir un espacio de didlogo.

La persona facilitadora reflexiona sobre la experiencia de reconciliacion, sefialando que esta
permite que cada uno elija como las personas y las experiencias del pasado impactan en su
vida presente, sobre todo el sentido de quienes son (identidad) y vocacion (llamado o pro-
posito existencial). Brinda la libertad emocional para dejar ir la carga del pasado, sanar heridas
emocionales y avanzar con mayor fortaleza y sabiduria.

Al acoger todas las partes de su historia, permite ser seres humanos completos y auténti-
cos. Se libera del peso del resentimiento o la verglenza, abriendo el camino hacia una mayor
compasion hacia ellas y ellos mismas/os y hacia los demas.

b) Vivenciar: Reconciliacion-La Mariposa que vuela libre

Intencidn de la actividad. Reconciliar la ternura y la adversidad en una narrativa renovada. Al
reconciliarnos con nuestra historia, tenemos la oportunidad de transformar nuestra relacion
con el pasado. Esto conduce a un crecimiento personal significativo, permitiéndonos encon-
trar significado a las dificultades y valorar aiin mas los momentos de ternura.

Materiales para la actividad. Papeldgrafos o cartulinas para cada participante, marcadores de
colores, tijeras (dos por mesa), goma (una por mesa), revista y periodicos reciclados (cuatro

a Cinco por mesa).

Desarrollo de la actividad. La nifez es un lienzo en el que se pintan vivencias de ternura y ad-
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versidad en un contexto dado: momento historico, cultural y sociopolitico. Al igual que una
mariposa necesita de ambas alas para volar, todas y todos también necesitan reconciliar e
integrar todas las experiencias para alcanzar la plenitud y la sanaciéon emocional.

La persona facilitadora entrega una hoja en blanco e invita a que cada persona participante
dibuje una gran mariposa. Seguidamente solicita que pinten el ala izquierda con los colores
que representen la ternura vivida durante la ninez y el ala derecha con los colores que repre-
senten las adversidades vividas durante la nifiez. Mientras las personas participantes pintan
SuU mariposa, ponga una musica instrumental suave.

Una vez concluida esta actividad, en los pequefios grupos se anima a las personas participan-
tes areflexionar sobre la experiencia de reconciliacién con la integralidad de nuestra de nifiez:

Cuando haya concluido el trabajo en grupo, la persona facilitadora invita a pasar a la plenaria
con sus respectivas mariposas y propone que coloquen las mismas sobre el piso para que
puedan observarlas, contemplando la belleza de la integracion.

Asimismo, la persona facilitadora propone una breve reflexion indicando que cada color re-
presenta una parte de su historia, una experiencia que ha moldeado quienes son hoy: su
identidad, su sentido de vocacion y la manera como se relacionan con las demas personas,
especialmente con las nifas y los nifos.

Aligual que una mariposa necesita ambas alas para volar, las personas necesitan reconciliar-
se con las experiencias de ternura y adversidad para alcanzar la plenitud emocional. Invita a
abrazar cada recuerdo, cada emocion, reconociendo su papel en su transformacion. El camino
hacia la restauracién implica encontrar una fuerza y una sabiduria para construir una narrativa
integradora de su historia.

Las mariposas de multiples colores son obras de arte y a la vez testimonio de la capacidad
humana para transformar la adversidad en belleza, encontrar alas en las experiencias mas
desafiantes y asi volar hacia una version mas plena, completa, auténtica y compasiva de no-

Sotros mismos.

Se invita a que se lleven consigo mismas/os la mariposa integrada como simbolo del viaje
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personal de cada persona. Que les recuerde la importancia de aceptar y reconciliar todas las
facetas de su historia para seguir creciendo, sanando y volando hacia la vida plena.

Este proceso de integracion les brinda la fortaleza para abrazar su historia con amor y com-
pasiéon y sea como una luz que ilumine y les guie hacia un futuro lleno de posibilidades y au-
tenticidad.

La persona facilitadora termina con esta frase: “Gracias por compartir este viaje de reconci-
liacion. Que la belleza de las mariposas integradas les inspire a abrazar su historia con gratitud
y humildad mientras siguen avanzando en su camino de restauracion”.

c) Apreciar: El fuego que purifica

Laintencion de la actividad. Liberarnos de aquello que nos pesa e impide volar con liber-
tad, autenticidad solidaridad e igualdad.

Materiales para la actividad. Un lapicero y media hoja de papel de colores pasteles para
cada persona participante (este papel debe ser facil de quemar). Un recipiente donde se
pueda quemar con las medidas de seguridad necesarias, una hoja de papel. Fésforos, musica
instrumental y parlante.

Desarrollo de la actividad. Escoger un lugar seguro para encender el fuego, asegurandose
de cumplir con las regulaciones y medidas de seguridad respectivas. Colocar el recipiente
resistente al fuego en el centro.

En plenaria, se invita a las personas participantes a reflexionar sobre lo que desean dejar
atras, lo que desean puirificar o liberar y perdonar. Para que la mariposa pueda volar libre es
importante alivianar su carga.

Se entrega media hoja de color pastel a las personas participantes y son invitadas a escribir
sus pensamientos, emociones o experiencias de su nifez que representan una carga y que
desean dejar ir. Si prefieren también pueden dibujar simbolos que representen lo que desean
soltar de su historia de nifiez.

Una vez hayan completado el gjercicio, se invita a que cada participante de manera individual
y voluntaria, se acerque al recipiente resistente al fuego donde depositara su papel simboli-
zando el acto de dejar ir las cargas. Las personas que deseen participar, pueden leer en voz
alta lo que han escrito o simplemente quemar su papel, siendo este un acto de liberacion y
purificacion. Pueden elegir quemar el papel directamente o depositarlo en el recipiente para
que arda.
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Después de ese acto simbdlico de purificacién, la persona facilitadora indica que haran una
meditacion guiada de cierre y los invita a llevar toda su atencion a la respiracion, inhalando len-
ta, suave y profundamente, sintiendo como el aire llena los pulmones, exhalando lentamente
y liberando cualquier tensién o preocupacion que llevan consigo. Seguir respirando de esta
manera, consciente y tranquilamente por uno o dos minutos.

Luego, la persona facilitadora invita al grupo a que se conecten con la experiencia que acaba-
ron de compartir y observara cualquier sensacion, emocién o pensamiento que haya surgido
durante la ceremonia. La persona facilitadora expresara: “Permitanse sentir la ligereza y la
liberacion que trae consigo el acto de soltar lo que ya no necesitas. Busque sentir y apreciar
la calma que trae consigo este proceso de purificacién. Permita que la sensacion de ligereza
se expanda por todo su ser. Con gratitud por este momento de purificacion y reflexiéon, pue-
de abrir suavemente los ojos si estaban cerrados. Lleve consigo esta sensacion de claridad y
ligereza mientras avanzamos con Balsamo de Ternura“.

d) Encuentro de ternura en casa
Busque un espacio de tiempo especial con la nifa o niflo que cuida. Invitelo a dibujar la ma-

riposa y que escriba en sus alas aquello que alegra y edifica su corazén y aquello que le trae
tristeza o preocupacion. Escuchar con sensibilidad y sin juzgar todo lo que le quiere compartir.
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Encuentro 6: Legado de ternura, el
cuidado que perdura de generacion

en generacion

Propésito: Comprender como la ternura ha sido transmitida y mantenida por
generaciones. Identificar estrategias para enriquecer y fortalecer este legado

de amor y cuidado dentro de nuestra historia familiar.

Cuadro 29: Estructura del sexto encuentro de Balsamo de Ternura

Conectar 50 minutos
Vivenciar 40 minutos
Apreciar 40 minutos
Encuentro de

ternuraencasa

Elaboracién: propia.

Posologia de la férmula de Balsamo
de Ternura

Poster de la ternura que transciende
de generacion en generacion

Autorretrato

Mi férmula de ternura

a) Conectar: Deseo que estés bien (meditacion guiada)

Intencion de la actividad. Transformar la ternura en una experiencia de vida cotidiana de

las personas y comunidades.

Materiales para la actividad. Aceite de bebé, musica suave y relajante, espacio tranquilo
libre de ruido, una hoja de papel por participante y plumones de colores.
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Desarrollo de la actividad. Iniciar todos los encuentros de Balsamo de Ternura escu-
chando a las personas participantes sobre su encuentro de ternura con las nifias y los nifios.
Hay que enfatizar que una intencion de Balsamo de Ternura es fortalecer y enternecer las
relaciones cultivadas con nifas y nifios mientras resignificamos nuestra historia de nifiez.

Una vez se haya escuchado a las personas participantes, se invita a buscar una posicion co-
moda y cerrar los ojos para sentir y pensar la experiencia vivida en Balsamo de Ternura: un
largo camino de reconocimiento, aceptacion y reconciliacion con su historia de nifez y de
conexion con las historias que se han acompafnado en este proceso de restauracion.

La persona que facilita colocara un poco de aceite aromatico en la palma de cada partici-
pante. Se le invita a sentir la suavidad, textura y aroma del aceite y se solicita a las personas
participantes que brinden caricias y masajes a sus propias manos, lentamente, a sus dedos,
brazos y codos con el aceite sintiendo el efecto suavizante que es el balsamo restaurador.
Se invita a sentir como el aceite va suavizando las asperezas de la piel y brinda un relajante
aroma, generando condiciones para que se conecten con las nifias y ninos que aman, cuidan
0 acompanfan.

Seguidamente, se solicita que se organicen en parejas, que se miren con ternuray compasion
y se den el permiso mutuo para tomarse las manos mientras dicen: “Estoy aqui paraacom-
panarte”, “Me siento acompainada/o por ti”, “Construyamos un camino de restau-
racion juntas o juntos” mientras se brindan masajes en sus manos con el aceite o balsamo
restaurador.

La segunda parte de esta actividad consistira en solicitar a las personas participantes que
propongan su férmula para Balsamo de Ternura, porque para cuidar a las nifias y los nifos
es necesario empezar por cuidarse a si mismas/os.

Se entrega una hoja en blanco a cada participante don-
de anotarala palabra TERNURA de forma vertical. Lue-
go, armara un acrostico donde cada letra de la palabra
TERNURA representara uningrediente de Balsamo de
la Ternura, por ejemplo (T/Tiempo, E/Empatia, R/Ri-
sas, N/Nutrir, U/Uncién, R/Reconciliacion y A/Apoyo).

K 4

. Una vez hayan completado el acréstico con la palabra
ternura, haran la receta para el Balsamo de Ternura.
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Por ejemplo: aplicar una generosa cantidad de balsamo de ternura siempre que sea necesario
para suavizar el corazén y aliviar las penas. No tiene contraindicacionesy su eficacia depende
de la frecuencia y sinceridad en su uso.

Una vez que todas las personas participantes hayan terminado su formula, se lesinvita a orga-
nizarse en grupos de cinco personas para compartirla. Después, en estos grupos, construiran
una férmula y receta de cuidado y acompafiamiento de las nifias y niflos en la comunidad. Al
culminar, se solicita que cada grupo las comparta.

Luego reflexionaremos en las siguientes preguntas:

Concluya agradeciendo a las personas participantes por su intervencion en este proceso de
restauracién mediante Balsamo de Ternura.

b) Vivenciar: Poster de la ternura que transciende de generacion en generacion

Intencion de la actividad. Animar a que la ternura trascienda de generacién en generacion
con acciones concretas y cotidianas.

Materiales. Un pliego de cartulina para cada participante, hojas de colores, tijeras, foto fa-
miliar, marcadores, goma, revistas o periodicos usados, equipo de sonido y musica relajante.

Desarrollo de la actividad. Para brindar las orientaciones de esta actividad, se solicita que
las personas se sienten en un gran circulo y la persona facilitadora proponga la siguiente pre-
gunta al grupo de apoyo: ;Cual es la ternura que les gustaria ver transciendo de generacion
en generaciéon en su familia y/o comunidad?
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Después de escuchar a tres a cuatro participantes, se brinda las siguientes instrucciones:
“construir un cartel de la ternura que queremos ver transcender de generacion en generacion
en nuestra familia. En el centro escribira la frase que describa la ternura que va a transcender
de generacién en generacioén. Ejemplos: cuidado emocional de las personas de mi familia,
cuidado, paciencia y respeto entre todos, valorar y cuidar a cada persona de la familia”.

Cada participante identifica, por lo menos, cinco acciones concretas para poner en practica
la ternura trascendente en la familia y las anota en una pequefa hoja de papel.

Las personas participantes buscaran en revistas o periddicos imagenes o figuras que ilus-
tren cémo aplicaran esta ternura en la vida cotidiana de la familia. Se les hara recordar que
solo cuando se experimenta la ternura de dia a dia en la familia, esta lograra transcender a la
siguiente generacion.

Bajo cadaimagen oilustracion, las personas participantes van a escribir las acciones concretas
a ser realizadas en la vida cotidiana de la familia para que esta ternura trascienda de genera-
cion en generacion. Al final se solicita que compartan su cartel y cada participante se lo lleva
a casa para sequir trabajando con la familia toda la semana.

c) Apreciar: Autorretrato

Intencion de la actividad. Este espacio permitird que las personas participantes identifi-
quen la transformacion que han vivido mediante Balsamo de Ternura.

Materiales. Papel bond, colores, marcadores y lapiz.
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Desarrollo de laactividad. La persona facilitadora reparte a cada persona participante una
hoja de papel, lapiz y colores para que dibuje su propio retrato. Se tomara un momento para
reencontrarse consigo mismo. Se explica que no se busca un dibujo perfecto, sino unrostrou
algo similar que le represente y donde pueda plasmar quién es. Una vez concluido, se solicita
que formen grupos de tres y se comparten las siguientes preguntas hablando de si mismos
como si hablaran con su autorretrato:

Una vez hayan compartido, se invita a las personas a pegar su autorretrato en su siluetay se
relnen en un circulo. Se solicita que tres o cuatro personas compartan una palabra o frase
que resuma lo que se llevan del taller sobre la ternura que trasciende de generacion en ge-
neracion, por ejemplo, sentimientos, aprendizajes o ideas que les impactaron.

d) Encuentro de ternura en la casa
Se invita a la nifa o el niflo que acompafa a proponer su propia férmula y receta de ternura.

¢ Qué diferencias y similitudes encuentra con su propia férmula y receta de ternura? ;Qué
lecciones ha generado este encuentro con la nifa o el nino que cuida?
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Encuentro 7: Nuestra historia de
ternura en adelante

Propésito: Ofertar dones, saberes y capacidades para el cuidado colectivo
mediante la construccion de una experiencia que reconoce la importancia de
sanar nuestra historia de ninez para liberar compasion y solidaridad hacia la
comunidad, permitiendo ofrecer comprension y cuidados a la comunidad y
ser agentes de transformacién que contribuyen de manera mas significativa

y auténtica al buen convivir.

Cuadro 30: Estructura del séptimo encuentro de Balsamo de Ternura

Conectar 40 minutos
Vivenciar 40 minutos
Apreciar 40 minutos
Encuentro de

ternuraencasa

Elaboracién: propia.

a) Conectar: Dones de ternura

Dones de ternura

Solidaridad, la ternura colectiva

Gratitud

Mi Talento

Intencion de la actividad. Descubrir vivencialmente el sentido de resignificar nuestra his-

toria de nihez.

Materiales parala actividad. Cintas de colores de 25 cm cada una: rojo (cinco), azul (cinco),
verde (cinco), amarillo (cinco) y morado (cinco). Debe haber una cinta por participante. Una

cartulina o papelografo por grupo y marcadores de colores para cada grupo.
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Desarrollo de la actividad. Se inicia este taller con todas las personas participantes reu-
nidas en un circulo. Se brinda la bienvenida y se solicita que dos o tres participantes puedan
compartir la formula y receta que las nifias y los nifios desarrollaron en la casa.

Se reafirma la importancia de reconocer que la singularidad de cada persona en expresar la
ternura en su vida cotidiana. La ternura es una condicion humana, que trasciende el género,
permitiendo que todas las personas las expresen.

Seguidamente, la persona facilitadora presenta la intencion de seguir unidas y unidos para
cuidarse mas alla de Balsamo de la Ternura, destacando laimportancia de la solidaridad que
fortalece los lazos comunitarios, de trabajar juntos para cuidarse amorosa e igualitariamente
y, especialmente, cuidar con ternura a las nifas y los ninos.

Las personas participantes se organizan segun las diferentes vocaciones, dones y talentos
que existen en el grupo, representadas por cintas de colores especificos. Por ejemplo:

Rojo: quienes ofrecen escucha sensible y apoyo emocional de forma
igualitaria hacia hombres y mujeres.

Azul: simbolizaria a quienes brindan orientacion espiritual y consuelo.

I

para quienes promueven actividades comunitarias recreati-
vas, ecoldgicas y deportivas.

para quienes facilitan actividades creativas como arte, baile,
teatro o musica.

Morado: identificar otras vocaciones presentes en el grupo.

!

La persona facilitadora entrega una cinta a cada participante que a elegido un el color que
represente la vocacion con la cual quiere contribuir al cuidado de la comunidad mas alla de
Balsamo de Ternura.

Cuando hayan recibido su respectiva cinta, las personas con cintas del mismo color se unen
en un grupo pequefio y se les entrega una cartulina o papelégrafo donde haran un pequefio
plan de accion para poner su vocacion y talentos al servicio del cuidado de las nifias y los ni-
nos de la comunidad.
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Cuadro 31: Plan de accion para la actividad comunitaria de las ninas y los ninos
Nombre de la Un titulo creativo, divertido y que convoque la participacion
actividad de niflas y ninos de la comunidad.

;Qué vamos hacer? Describa brevemente la actividad que realizara con las ninas
<
Yy los niflos de la comunidad.

¢Cuando? Identifique el diay la hora en la que implementaran la activi-
dad.

bonde? Identifique el lugar donde se implementara la actividad.

Participantes Nombre de los participantes del grupo y sus responsabilida-

des con la actividad.
Nombre de otras personas de la comunidad que pueden
aportar a esta actividad.

Preparacion Liste todo lo que hay que hacer antes de la implementacion
de la actividad.

Agenda Prepare una agenda detallada para la implementacion de la
actividad.

Fecha parareflexion I|dentificar un diay hora para una jornada de reflexion sobre
y aprendizajes la actividad con las nifias y los nifios.
¢Volverian a implementar esta actividad con las nifas y ni-
Aos?

Elaboracién: propia.

b) Vivenciar: Solidaridad, la ternura colectiva

Intencion de la actividad. Reconocer que la ternura es también una fuerza social y politica
para el cuidado de la vida vulnerable.

Materiales para la actividad. Carteles con frases de ternura y solidaridad.

Desarrollo de la actividad. Se inicia esta actividad con algunas frases escritas en cartulinas
gue expresan la ternura colectiva: la solidaridad.
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La persona facilitadora invita a un pequefio didlogo sobre la importancia de tejer una fuerza
de ternura social y politica para el cuidado que se llama: jSolidaridad!

Esimportante reconocer que la restauracion realizada en Balsamo de Ternura es para libe-
rarse de la carga emocional y psiquica generada por las heridas de la nifiez y contar con mayor
animo y fuerzas para cuidar con sensibilidad y vigor a la familia y a la comunidad.

Cada grupo presenta su plan de accion para poner su vocacion al servicio del cuidado de la
comunidad mas alla de Balsamo de Ternuray entrega sus cintas de colores a la persona fa-
cilitadora, quien teje una trenza de solidaridad, simbolizando la fuerza de la ternura colectiva.

La persona facilitadora concluye reafirmando que la solidaridad es fundamental en la promo-
cion de acciones que fomentan el cuidado y la justicia social en las comunidades, que sanar
heridas y reconciliarse con sus historias de nifiez libera cargas emocionales que limitan, per-
mitiendo abrirse al cuidado mutuo y a la colaboraciéon para construir un modo de vivir mas
solidario y justo.

Este proceso de sanacién mediante Balsamo de Ternura capacita para reconocer y com-
prender las luchas de los demas, cultivando un sentido mas profundo de empatia y conexion
humana y social. Al liberarse de la carga del pasado, se convierten en agentes activos de
solidaridad, capaces de comprender y responder a las necesidades de los demas con com-
pasion y accion. Esta liberacion impulsa a cuidarse entre todas y todos, inspirando acciones
colectivas que buscan el cuidado y la justicia social.
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c) Apreciar: Gratitud

Laintencion delaactividad. Expresar gratitud por la experiencia de restauracion que se ha
vivido en Balsamo de Ternura y que ha fortalecido y liberado de su corazon la fuerza para
cuidar con ternura nuestra familia y comunidad.

Materiales parala actividad. Una vela central, una velita por cada participante y parlantes.

Desarrollo de la actividad. Se prepara un espacio tranquilo donde todos puedan sentarse
en un circulo alrededor del centro decorado por la vela central y se entrega una velita a cada
persona participante.

Se invita al grupo a participar de una breve meditacion o momento de respiracion profunday
consciente para centrarse y conectarse con su propio espiritu y el del grupo. Cada miembro
del grupo encendera su velita desde la vela central, representando la solidaridad comparti-
da. Mientras lo hacen, pueden expresar con una frase la gratitud por la experiencia vivida en
Balsamo de Ternura.

Una vez que todas las velitas estén encendidas, se mantiene un momento de silencio y visua-
lizacion colectiva; imaginando que cada vela representa la luz de la solidaridad que se com-
partié en el grupo de apoyo mutuo y en la comunidad y se reflexionara sobre como florecen

las nifias y los niflos cuando son cuidados con ternura de toda la comunidad.

Cerramos cantando la cancion.
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Salgo a caminar por la cintura césmica del sur
Piso en la region mas vegetal del viento y de la luz
Siento al caminar toda la piel de América en mi piel
Y anda en mi sangre un rio que libera en mi voz su caudal

Sol de Alto Perd, rostro Bolivia, estafio y soledad
Un verde Brasil, besa mi Chile, cobre y mineral
Subo desde el sur hacia la entrafia América y total
Pura raiz de un grito destinado a crecer y a estallar

Todas las voces todas, todas las manos todas
Toda la sangre puede ser cancion en el viento
Canta conmigo, canta, hermano americano
Libera tu esperanza con un grito en la voz

Todas las voces todas, todas las manos todas
Toda la sangre puede ser cancion en el viento
Canta conmigo, canta, hermano americano
Libera tu esperanza con un grito en la voz

d) Encuentro de ternura en casa
Conversar con la nifia o el nino de su casa sobre el talento que tiene, recordando que este

talento le hace Unica/o y especial. Preguntarle ;cual es su talento? Luego, invitarle a dibujarlo
y compartirlo con otras personas de su entorno jCelebre su talento!
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