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1- CONCEPTUALIZACIÓN DEL DESARROLLO AFECTIVO
a) Conceptos asociados

· Afectividad( Incluye los diferentes estados afectivos o emociones que experimenta el ser humano, y que pueden ser placenteros o desagradables.

· Emociones( Procede del latín, y su significado es “agitar”. La emoción es un estado de agitación fisiológica que aparece como respuesta a un estímulo externo. Así pues, es una reacción puntual que va aumentando de intensidad, hasta que alcanza un punto de climax y luego disminuye hasta desaparecer. Existen muchos tipos de emociones, pero la reacción física que producen son muy similares, y suele constar de:

· Aceleración del ritmo cardiaco

· Aceleración de la respiración

· Tensión muscular

· Aumento de la temperatura

Las emociones tienen una importante función social en la que, las dos cuestiones mas importantes a tener en cuenta serán la expresión adecuada y autocontrol de las mismas por un lado, y el desarrollo de la comprensión de las emociones ajenas y la empatía por el otro.

· Sentimientos( A menudo se confunden con las emociones y, de hecho, están íntimamente ligados, aunque existen diferencias. Podríamos decir que el sentimiento es la emoción pensada, y tiene una intensidad menor y una mayor duración en el tiempo. Por ejemplo, una atracción sexual inicial, una vez pensada y racionalizada se puede transformar en un sentimiento de amor. 
· Importancia de los afectos en la conducta( Los sentimientos y emociones influyen en la conducta de las personas y mucho. No somos seres totalmente racionales debido a ellos. La vida sin sentimientos sería mucho menos desorganizada y caótica pero, probablemente también, menos divertida.

b) Desarrollo afectivo
Es un proceso mediante el cual, la persona, adquiere la capacidad de experimentar y manifestar los estados afectivos ( emociones y sentimientos), a través de conductas externas que le permitan incorporarse y sobrevivir en un medio ( social), que le permita cubrir todas sus necesidades básicas ( fisiológicas, cognitivas, sociales y afectivas).

Vemos pues, como el desarrollo afectivo está íntimamente ligado al desarrollo social, de manera que uno no se entiende sin el otro.

c) El desarrollo afectivo en el desarrollo general del niño
Como vimos en el tema de introducción, el desarrollo del niño es un todo integral que no se puede separar, en el cual los ámbitos se influyen unos a otros e interactúan continuamente. Así pues, el desarrollo afectivo influirá y será influido en los otros ámbitos del desarrollo. 

En concreto, el desarrollo afectivo actúa de MOTOR para los restantes tipos de desarrollo. La necesidad de ser amado y valorado por las figuras principales de apego ( padres, educadores…) harán que el niño se esfuerce en adquirir capacidades de todos los ámbitos del desarrollo, por ejemplo
· Desarrollo motor( El niño intenta andar porque busca la aprobación de sus padres

· Desarrollo social( El niño aprende a cumplir las normas sociales por miedo a perder el afecto de sus padres.

· Desarrollo cognitivo( Por un lado, la aprobación de los demás motiva al niño a avanzar en su desarrollo mental, por otro lado, un mayor desarrollo cognitivo hace que en el niño se presenten nuevos intereses y afectos.

· Desarrollo moral( Como veremos en su momento, el comienzo de todo desarrollo moral está motivado por el mantenimiento del afecto de las figuras de apego

· etc

2- TEORIAS EXPLICATIVAS DE LA AFECTIVIDAD INFANTIL
A) Posición de Erikson
Erikson pertenece a la escuela psicoanalítica. Plantea el desarrollo afectivo como una constante que dura toda la existencia de la persona y que atraviesa ocho fases. En cada fase, la persona tiene que realizar una tarea específica a través de la cual adquirirá una serie de capacidades.
En cada una de estas fases se producirá una CRISIS de tipo psicosocial, cuya superación hará que se avance en el desarrollo de las capacidades afectivas. Estas crisis serán representadas por dos pares opuestos que representan la resolución negativa o positiva de la crisis. Un buen desarrollo afectivo a lo largo de la vida representa la superación de estas ocho crisis, de las cuales , a nosotros, nos interesan principalmente, las cuatro primeras.
· FASE 1-  SENTIMIENTO DE CONFIANZA

En esta fase se producirá una crisis entre dos conceptos opuestos “ confianza vs desconfianza”. Erikson fija su superación alrededor del año y medio de vida.

El éxito en esta fase supondrá que el niño adquiera un doble sentido de seguridad y confianza:

· confianza y seguridad en sus propios recursos

· confianza y seguridad en el entorno que le rodea

En esta edad el niño depende exclusivamente de los adultos ( padres, educadores). Será básico para el niño sentir que puede confiar en ellos. Erikson opina que es más importante la intensidad de las actitudes del adulto hacia el niño que el tiempo que se dedique a ello.

· FASE 2- SENTIMIENTO DE AUTONOMIA

En esta fase, los dos conceptos opuestos que entran en crisis serán “ autonomía vs vergüenza o duda”. Esta crisis se suele superar entre el primer y el tercer año.
El éxito en esta fase supondrá que el niño se de cuenta de que es una entidad independiente del adulto y que puede tomar decisiones por si mismo. 

La superación positiva de esta crisis supondrá un sentimiento de orgullo en el sentido de que “ lo he hecho yo solito”.  

La no superación de esta crisis supondrá sentimientos de vergüenza y duda sobre sus capacidades. Esto ocurrirá cuando se le exija continuamente la realización de cosas que están por encima de sus capacidades.

Para alcanzar el éxito en esta fase, Erikson nos dice que es necesario que el niño tenga:

· Un gran sentimiento de confianza en si mismo( Mientras no lo tenga, no se lanzará a explorar el ambiente y seguirá dependiendo de los demás.

· Posibilidad de elección( El niño deberá tener posibilidad de elegir entre distintas opciones. Muchas veces, el juego, será el entorno ideal para ello.

Asi pues, deberíamos apoyar estas iniciativas de independencia del niño y animarla, por un lado, pero sin exigirle capacidades que aún no tiene. Un excesivo control y sobreprotección del niño le llevará al extremo de la duda y la vergüenza.
· FASE 3- SENTIMIENTO DE INICIATIVA

Esta fase, que se desarrolla entre los tres y los seis años va mas allá de la mera autonomía. Al sentimiento de autonomía se le añade una intencionalidad de hacer las cosas, un sentido de planificación de lo que voy a hacer.

El contínuo de esta fase es “iniciativa vs culpa”. Si se apoya al niño en sus iniciativas, se le explica que el fracaso nos enseña y se le quita importancia al fracaso, tendremos un adulto con iniciativa propia.

Si se le critica continuamente por sus iniciativas, se intenta mantener continuamente el control sobre el, se le echa en cara sus fracasos, se generará un sentimiento de culpa y, en el futuro, tendremos un adulto manipulable y se dedicará a buscar a líderes a los que seguir.

· FASE 4- SENTIMIENTO DE INDUSTRIOSIDAD

Esta fase corresponde con el inicio de la primaria y se extiende hasta la adolescencia. El continuo en esta fase será “industriosidad vs inferioridad”. En esta etapa el niño, cada vez mas, elabora proyectos y los lleva a cabo. El como sea juzgado, sobre todo por sus profesores, llevará consigo el desarrollo de una personalidad aplicada o industriosa frente a un complejo de inferioridad que hará que la persona sea carente de iniciativa y poco productiva, como adulto.

Hasta aquí las fases que nos interesan, pero Erikson propone cuatro fases más que abarcarían toda la vida de la persona. Simplemente las nombraré

· Adolescencia( Identidad vs Difusión del Rol
· Adultez joven( Intimidad vs aislamiento

· Adultez( Generatividad vs estancamiento

· Vejez( Entereza vs Desesperación

b) Teoría de Wallon
Wallon es un autor de la misma escuela que Piaget, aunque anterior y menos conocido que él. Se caracteriza porque piensa que:

· Las relaciones humanas moldean a la persona

· Hay que tener en cuenta todas las relaciones sociales, no solo a los padres

· La afectividad tiene un papel fundamental en el desarrollo de la persona y  constituye , en si misma, un sistema de expresión anterior y paralelo al lenguaje

Wallon plantea seis etapas en el desarrollo afectivo donde lo importante no es la cronología sino el tipo de relaciones que la persona establece con el medio humano que le rodea

1- ESTADIO DE LA IMPULSIVIDAD MOTRIZ

De cero a seis meses. El niño realiza gestos espontáneos, movimientos descoordinados y descargas musculares bruscas relacionadas con la satisfacción de sus necesidades básicas.
La comunicación afectiva con los padres tienen como objetivo cubrir esas necesidades

.

2- ESTADIO EMOCIONAL
Entre los seis meses y el año. El objetivo de las comunicaciones afectivas con los padres ya no es únicamente la satisfacción de necesidades básicas sino que además, busca su presencia por lo que ellos representan emocionalmente. La sola presencia de los padres constituye ya una necesidad emocional del niño, más allá de que necesite que sus necesidades fisiológicas sean satisfechas o no

3- ESTADIO SENSORIOMOTOR

Hasta los dos o tres años. Es una etapa de exploración del entorno que coincide con las reacciones circulares descritas por Piaget. El niño va más allá de las relaciones con las personas y establece relaciones con los objetos. Estas relaciones pueden ser incluso de apego ( osito de peluche)

4- ESTADIO DEL PERSONALISMO

Va de los tres a los seis años, y es importantísimo en el desarrollo de la personalidad del niño, ya que en él se fundamentarán las bases de la posterior personalidad del niño. Este estadio se caracteriza por una necesidad de atención y afecto por parte del niño, que es una especie de “aspiradora” afectiva. Esta necesidad de afecto condicionará su comportamiento. Existen tres periodos claros:

A-PERIODO DE OPOSICIÓN

El niño se opone a todo. La palabra “no” siempre está en su boca. Es la llamada Crisis del personalismo. No es otra cosa que un intento de afianzar la propia personalidad. En muchos casos la convivencia se complica ya que el niño trata de imponer sus deseos a base de rabietas.

Es importante hacerle comprender que con esa actitud no va a conseguir mas atención ni mas afecto, ni mucho menos, va a conseguir lo que quiere. Sería muy interesante reforzar conductas contradictorias a las descritas, es decir, que el niño consiga cosas cuando las pida de manera razonada y sin rabietas, mientras que no consiga nada cuando no lo haga adecuadamente.

B- PERIODO DE GRACIA
Una vez el niño se da cuenta de que con la oposición contínua no consigue la atención de los padres y demás adultos significativos cambia de estrategia. Es la etapa de las “monadas”. El niño trata de ser continuamente el centro de atención de la gente con gracias.

El adulto debe discriminar, y prestar atención y afecto a las conductas adecuadas y no hacerlo a las inadecuadas

C- PERIODO DE IMITACIÓN Y ADQUISICIÓN DE ROLES
En torno a los cinco o seis años el niño se da cuenta de que solo obtiene resultados ( el afecto de los demás) cuando realiza determinadas conductas que los padres consideran adecuadas. Comienza aquí un periodo en el que el niño se dedicará a imitar conductas que realizan sus padres y demás adultos que admira.

Evidentemente, existen más etapas, pero no afectan a nuestro rango de edad. En la teoría de Wallon se ve claramente como la afectividad actúa de motor del resto del desarrollo.

3- CARACTERÍSTICAS DE LA AFECTIVIDAD INFANTIL

a) cero a dos años

· afectos básicos( Son aquellas que no precisan de un concepto de sí mismo para sentirse ( emociones autoconscientes) , aparecen durante los primeros dos años de vida, y cada vez van definiéndose un poco más.

· Excitación( Es la emoción que siente el niño al nacer. El niño viene de un lugar donde todas sus necesidades eran automáticamente satisfechas. De repente, se encuentra en un sitio donde tiene que luchar por obtener oxígeno, donde siente hambre, sed, frío. Esto le hace sentir una sensación de excitación generalizada que , poco a poco, se irá diferenciando en emociones positivas y negativas ( angustia y deleite). De estas dos principales emociones surgirán todas las demás emociones básicas de las que destacaremos las siguientes

· Alegría y afectos asociados( Estado de satisfacción ante una situación dada que nos gratifica, este afecto lleva asociados otros similares como:

· Placer( Satisfacción interna de comodidad física y psíquica

· Gozo( Afecto que nos causan las cosas, animales o personas que nos gustan

· Felicidad( Afecto de satisfacción al estar con personas, animales o cosas que nos causan placer o gozo.

· Cólera- Ira( Afecto que manifiesta indignación manifestando malestar con una situación. Suele utilizarse más a menudo por parte del niño si descubre que con ella obtienen la atención del adulto o aquello que el niño quiere

· Sorpresa( Afecto muy similar a la alegría que ocurre cuando algo que causa gozo aparece inesperadamente ( por ejemplo, el rostro de la madre aparece y desaparece)

· Tristeza( Afecto de incomodidad interior con cierta duración e intensidad. Aparece en situaciones donde no se cubren las necesidades físicas y psicológicas del niño. Produce manifestaciones de decaimiento, abatimiento, mirada perdida, ojos y labios caidos…
· Temor-miedo( Afecto que incita a rehusar cosas que se consideran dañinas o peligrosas. Se presenta en situaciones concretas y de manera repentina aunque algunos de los estímulos que lo provocan pueden ser innatos ( ruidos fuertes). Los miedos más estudiados en niños pequeños son:

· Ansiedad ante extraños( Miedo ante personas que el niño no conoce. Aparece a partir del octavo mes, su aparición depende mucho del propio niño, de la situación y de la forma en que el extraño se acerca al niño

· Ansiedad de separación( Aparece cuando la persona con la que el niño tiene establecido un lazo de apego se ausenta. El niño muestra conductas como lloros y agarrarse a esa persona

· Contención de las emociones y autorregulación emocional
Desde bien pequeño el niño debe aprender a contener sus emociones y regularlas, ya que unas emociones demasiado intensas pueden resultar sumamente molestas, no solo para el entorno, sino para el mismo niño. Básicamente, para ello se utilizan dos estrategias distintas

· Manipular el estímulo que causa la emoción( Si el niño está incómodo porque la luz le da a los ojos, cerrándolos o girando la cabeza puede manipular un impulso que le causará ira. Evidentemente, a medida que el desarrollo motor del niño aumenta, aumentará también su capacidad para manipular estos estímulos

· Expresar de manera adecuada la emoción( Contener la emoción no es lo mismo que reprimirla. Reprimir las emociones puede causar problemas de equilibrio físico y psíquico ( por ejemplo, una úlcera). Sin embargo, las emociones se pueden expresar de maneras adecuadas o inadecuadas, y para ello deberemos tener en cuenta dos factores:

· La manera adecuada o inadecuada de expresar una emoción depende mucho de la cultura en la que nos encontremos

· El lenguaje facilita mucho la función de regulación de la emoción al permitirnos expresarla verbalmente

b) 2 A 6 años

· Emociones autoconscientes

Son emociones de rango superior que suponen una racionalización de las emociones en base a la idea del si mismo, del yo. Estas emociones incluyen la valoración de uno mismo y se relacionan con la conducta moral. Se verán más profusamente en el tema del desarrollo moral. Pero de momento nombraremos entre las principales las siguientes:

· Vergüenza

· Orgullo

· Culpabilidad

· Envidia

· Relaciones fraternales: los celos( Aparecen cuando se tienen hermanos una vez el niño es capaz de experimentar emociones autoconscientes

· Celos( Es el temor que el niño tiene a que aquello que posee ( desde objetos hasta atención afectiva) le pueda ser arrebatado por su hermano. Si no se superan, los celos pueden convertirse en envidia

· Envidia( El niño teme que su status se vea reducido por el de otro

· Afectividad ambivalente( Los celos entre hermanos se caracterizan por una afectividad ambivalente, se trata de una relación amor-odio que se manifiesta con conductas que van desde caricias a agresiones

· Factores que afectan a los celos( Son múltiples. En ellos inciden desde la actitud de los padres hasta la propia personalidad del niño. Sin embargo se han estudiado varios parámetros

· El orden dentro de la familia( Los estudios son en muchas ocasiones contradictorios, pero la mayoría parecen indicar que la posición de primogénito es bastante propensa a los celos

· El sexo( Los celos entre hermanos del mismo sexo aparecen con mas frecuencia que entre hermanos de sexo distinto. 

· Diferencia de edad( Los niños con poca diferencia de edad no suelen tener celos ya que ambos suelen recibir cuidados similares. Cuando la diferencia es muy grande tampoco suele ocurrir ya que el mayor puede tener apoyos afectivos fuera del núcleo familiar que mitigan el efecto.

· Resolución de los celos( Los celos se resuelven cuando se genera apego entre los hermanos y se crea un subsistema especial dentro del sistema familiar. Esta relación de apego entre hermanos se expresa con las siguientes conductas:

· Se prestan cuidados similares a los que les prestan sus padres
· Se ayudan unos a otros fuera del contexto familiar

· La figura del hermano mitiga la angustia de separación de la figura de apego

4- EL VINCULO DEL APEGO
a) Concepto y funciones del apego

· Apego( Lazo afectivo que se establece entre el niño y sus cuidadores principales caracterizado por conductas tendentes a conseguir una proximidad con el objeto de apego y a mantener esta proximidad. Estas conductas de apego suelen ser abrazos, besos, seguimiento, lloros ante la ausencia…..

· Funciones del apego:

· Buscar la supervivencia( El niño trata de estar cerca de aquellas personas que garantizan la cobertura de sus necesidades básicas
· Adquirir seguridad( La figura de apego es fuente de seguridad. La presencia de la figura de apego sirve al niño para adquirir confianza y explorar el entorno

· Encontrar estimulación( La figura de apego es fuente de estimulación que ayudará al desarrollo del niño.

· Importancia del Apego( A través de la investigación de splitz en instituciones y hospicios sabemos que el apego es tan importante para el niño que puede llegar incluso a morir aún teniendo sus necesidades cubiertas. Es clásico el caso del conocido como “hospitalismo”,  la llamada depresión anaclítica, en el cual se detectó como niños pequeños perfectamente cuidados desde el punto de vista sanitario enfermaban e incluso morían, cayendo en una depresión grave que se caracterizaba por un rictus facial similar a la cara de tristeza que se usa en las máscaras de teatro, y a la cual no se encontraba explicación, hasta que se averiguó que la causa era la falta de apego
· Factores que influyen en la mejor o peor constitución del vínculo de apego( Siguiendo a Splitz podemos decir que estos factores son los siguientes:

· Actitud del cuidador( La mayor o menor sensibilidad del cuidador/a es una variable clave para que el niño establezca un apego seguro. Esta sensibilidad la entendemos como la capacidad para darse cuenta de las señales del niño y responder adecuadamente a las mismas
· Características del niño( Un carácter difícil y muy exigente por parte del niño puede condicionar la respuesta de los cuidadores y por tanto, poner en riesgo la aparición de un vínculo de apego seguro

· Sincronía de la relación( establecer una relación sincrónica, en la que las expresiones afectivas del dúo cuidador-niño están coordinadas es básico para que aparezca un apego seguro

· Contexto familiar( La participación de todos los miembros de la unidad familiar en el cuidado del niño, y los apoyos externos que la familia tenga influyen en el éxito del proceso.

· Contexto cultural( En determinadas culturas, como la nuestra, separarse de la figura de apego es más habitual que otras. En Japón, por ejemplo, separarse de la figura de apego es mucho más traumático porque los niños no están acostumbrados desde pequeños ( escuela infantil )

· El apego de los propios padres( Existen investigaciones que relacionan la calidad del apego que los padres tuvieron con sus propios padres, con la calidad del apego que tendrán con sus hijos.

b) Tipos de apego: La situación extraña

· La situación extraña de Mary Answorth
Se trata de un experimento realizado por Mary Ainsworth con objeto de conocer los distintos tipos de apego que se podían dar en los niños pequeños. El experimento consistía en distintos pasos:

1- El experimentador, extraño al niño, acompaña a la madre y al niño a una sala con juegos y sale de la habitación

2- La madre se sienta y el niño se pone a jugar y a explorar el entorno. Se observa hasta que punto el niño utiliza a la madre como base segura para la exploración

3- El extraño entra, se sienta y conversa con la madre. Se observa la reacción del niño ante un extraño en presencia de la madre

4- La madre sale de la habitación. El extraño se queda, juega con el niño, y lo consuela si es necesario. En este episodio se observa si el niño muestra ansiedad de separación y como reacciona el niño ante el extraño

5- La madre regresa y saluda a su hijo. Lo consuela si es necesario. El extraño sale de la habitación. Se observa la conducta del niño en el reencuentro con su madre.

6- La madre se va y el niño queda solo. Se observa la ansiedad de separación

7- El extraño regresa y consuela al niño. Se observa si el niño acepta ser consolado por el niño

8- Vuelve la madre y saluda y consuela al niño. Se observa la conducta ante el reencuentro

En base a este experimento, ainsworth determinó que existían 4 tipos de apego

· Apego seguro

· Exploran y juegan sin miedo en presencia de la madre

· Se muestran ansiosos si la madre desaparece y la buscan

· Se muestran inquietos ante el extraño

· Muestran alegría y conductas de búsqueda cuando vuelve la madre

· Apego inseguro evasivo

· No hacen demasiado caso a la madre cuando está

· No lloran ni se intranquilizan ante su marcha

· No se muestran inquietos ante el extraño

· Cuando regresa la madre muestra indiferencia

· Apego inseguro de oposición

· En presencia de la madre, buscan su proximidad y no explora el entorno ni juega

· Cuando la madre sale, muestran su enfado

· Se muestran inquietos ante el extraño

· Cuando vuelve la madre muestran conductas ambivalentes, al mismo tiempo que busca su contacto, la rechazan. Se muestran enfadados y no pueden ser consolados fácilmente

· Apego inseguro desorganizado
Muestran conductas caóticas, inseguras de desorientación. Tienen conductas inesperadas, como por ejemplo, alejarse de la madre y acercarse al extraño

c) Teoría Etológica de Bolwby sobre el Apego

Bolwby, psicoanalista de formación etológica, estableció una teoría sobre la formación normal del apego en los niños. Bolwby defendía que el apego se definía en cuatro fases:
1- Fase de pre-apego ( 0- 6 semanas)

El bebé tiene preferencia por los estímulos humanos, y en especial por el rostro. El niño prefiere interactuar con personas pero sin diferenciar figuras concretas.  No se puede hablar de apego, pues aunque reconocen a la madre, se quedan tranquilos si reciben los cuidados que requieren, sea quien sea el que se los preste.

2- Fase de formación del apego ( 6 semanas- 6/8 meses)
El bebé muestra una preferencia clara por sus cuidadores habituales e interactúa de manera privilegiada con ellos, pero no rechaza a los desconocidos. Esta interacción privilegiada se demuestra con conductas como la sonrisa y las vocalizaciones cuando el cuidador está presente. También se producen lloros cuando la figura de apego desaparece y estos lloros desaparecen con facilidad si es la figura de apego quien lo cuida. A esto se llama llanto diferencial e interrupción diferencial del llanto

3- Fase del apego bien definido ( hasta 18 meses)

El niño muestra ansiedad de separación cuando la figura de apego se aleja. Al mismo tiempo, aparece el miedo a los extraños. Es frecuente que los niños lloren ante la presencia de un extraño y busquen refugio en la figura de apego

Cuando la madre desaparece, el niño tiene conductas de búsqueda, pues ya ha adquirido lo que Piaget llama permanencia del objeto, es decir, sabe que la madre sigue existiendo aunque no la vea

4- Fase de formación de una relación recíproca

El niño ya ha adquirido la capacidad de hacerse representaciones mentales del entorno ( piaget). Así pues, se hace una representación mental del vínculo de apego establecido y tiene una serie de expectativas sobre su disponibilidad en momentos de estrés. El niño ya puede entender la relación y esta comienza a ser menos asimétrica evolucionando hacia las relaciones más adultas ( amor, cariño, amistad)
5- DESARROLLO DEL CONCEPTO DE SI MISMO
a) de Cero a dos años

Seguiremos a Allport, quién plantea un desarrollo en cinco etapas, 

1- Primera etapa. Desarrollo del autoconcepto corporal

El “si mismo” corporal puede ser definido como la idea que el niño tiene de su propio cuerpo. Su desarrollo está íntimamente ligado al desarrollo del esquema corporal que vimos el año pasado en DCM

Durante el primera año el niño va adquiriendo el “si mismo” corporal. Poco a poco va diferenciando su cuerpo del resto de objetos que le rodean. Los principales hitos serían los siguientes

· ¾ meses( reconoce sus manos

· 5/6 meses( reconoce los dedos de sus pies

· 1 año( Identifica perfectamente su cuerpo en un espejo.

2- Segunda etapa. Desarrollo del autoconcepto

Podemos definir el autoconcepto, como la idea que el niño tiene de “si mismo”, tanto de su parte “física”, como de su parte “ espiritual”

El niño adquiere el resto de su autoconcepto, ampliando el “si mismo corporal” a aquellas cualidades no observables ( bueno, malo, valiente, cariñoso…). La aparición del lenguaje potencia mucho este desarrollo, especialmente al identificarse con su nombre

b) de Dos a seis años

3- Tercera etapa. Desarrollo de la autoestima (3-4 años)
· Autoconcepto a los tres años

A esta edad el niño tiene un concepto claro de si mismo. Habla de sí mismo con orgullo y sabe definirse aunque con varias limitaciones:

· Se describe desde atributos personales externos o desde las actividades que realizan. “ Yo soy una niña que juega a la pelota”, o “yo soy un niño alto”.

· Se definen a sí mismos en términos globales y vagos, como soy bueno, o soy vago.

· Se definen en base a relaciones sociales que mantienen “ soy el amigo de pablo”

· Autoestima

Podemos entender autoestima como el sentimiento que el niño tiene hacia su propio autoconcepto. En palabras llanas, hasta que punto se quieren a si mismo.

Está demostrado que la autoestima que el niño tenga dependerá de las actitudes que el niño perciba de los “otros significativos”, es decir, de aquellas personas que son importantes al niño: sus padres, su educadora….

Se ha demostrado que las actitudes de los padres con niños con alta autoestima son

· Son firmes y dan claves claras de lo que esperan del niño

· Son padres democráticos que incitan al niño a que exprese sus afectos y argumentan con razones lo que quieren del niño, al mismo tiempo que animan al niño a argumentar su postura con razones

· Son padres afectivos, que expresan de manera regular su cariño por el niño

· Importancia de la autoestima

La autoestima del niño es importantísima para su desarrollo posterior. La educadora debe conocer cual es el nivel de autoestima del niño por si hay que intervenir en esté ámbito.

Cuando el nivel de autoestima del niño es alto, sus características son las siguientes:

· Creen en ciertos valores, saben defenderlos y son capaces de cambiarlos si le demuestran que están equivocados

· Confían en su propio juicio y no suelen culpabilizarse

· Cereen en sus capacidades para resolver problemas y no se dejan vencer por las dificultades, aprendiendo de sus fracasos

· Se sienten como son: ni se supervaloran, ni se subvaloran

· No se dejan manipular, aunque son capaces de colaborar con otros si consideran que deben hacerlo

· Son capaces de disfrutar de las cosas

· Expresan sus sentimientos de la forma y en el momento adecuado

En cambio, cuando el nivel de autoestima es bajo nos encontramos con lo siguiente:

· Autocrítica exagerada

· Hipersensibilidad

· Perfeccionismo 

· Agresividad

· Indecisión

· Deseo excesivo de complacer

· Culpabilidad

· Tendencias depresivas

4- Cuarta etapa. Extensión de si mismo

A partir de los cuatro años el niño extiende la idea de si mismo hacia aquellos objetos que posee. Es la etapa del “esto el mío”. Mientras solo sea una etapa es algo natural y sano, aunque difícilmente entendible por los padres.
5- Quinta etapa. Autoimagen global

Con cinco y seis años el niño comienza a verse con el criterio de un adulto. Su autoimagen comienza a parecerse a la de un adulto y se verá en función de cómo le vean los otros significativos.
6- TRASTORNOS DEL DESARROLLO AFECTIVO

· Conflicto( Momento en el cual el desarrollo afectivo se tambalea por la aparición de nuevas situaciones que el niño no puede comprender ni interpretar. Cuando el niño supera positivamente el conflicto se produce un salto en el desarrollo afectivo del niño, incorporando nuevas capacidades a su repertorio, sin embargo, cuando los conflictos se reprimen o permanecen sin resolver pueden generar trastornos afectivos a largo plazo que pueden ser difíciles de resolver en el futuro.

A- PRINCIPALES TRASTORNOS AFECTIVOS EN NUESTRO RANGO DE EDAD

a) Conflictos relacionados con la formación del apego
· Conflictos relacionados con la formación del apego( Son situaciones que pueden ser normales en el proceso de formación del apego, pero que si no se resuelven positivamente, pueden generar en trastornos a largo plazo. Destacamos los siguientes

· Inseguridad mientras se crea el apego seguro( Debería remitir cuando comprueba que las pautas de seguimiento al adulto funcionan

· Miedo a los extraños( debería ser superado cuando interioriza el apego seguro y no teme al abandono

· Miedo a la separación( Desaparece cuando el niño genera vínculos de apego alternativos al principal, por ejemplo con la educadora

· Trastornos asociados( Si los conflictos no se resuelven positivamente pueden ocurrir los siguientes trastornos:

· Apego inseguro( Ya hemos visto antes sus tipos y en que consisten

· Deprivación afectiva( En los casos mas extremos, la ausencia de vínculos afectivos puede conllevar la grave depresión del niño, trastornos graves de conducta e incluso la muerte, en casos muy extremos como los estudiados en los estudios de Splitz
b) Conflictos derivados de la rivalidad por la figura de apego

· Deseo de participar en la intimidad de los padres( el niño se da cuenta de que los padres tienen entre sí una relación privilegiada diferente de la que tienen con él. Ve amenazada la relación con la figura de apego por la relación de sus padres entre sí, siente inseguridad y miedo a perder su relación de apego. Puede manifestar conductas regresivas para llamar la atención. Si la relación afectiva de ambos padres con el niño y entre ellos es positiva, el conflicto se superará con un sentimiento de mayor independencia del niño y con la imitación hacia el adulto. 
· Trastornos asociados( Cuando la relación entre los padres, o de uno de los padres hacia el niño es mala, puede ocurrir que las conductas del niño sean alentadas por uno de los padres. En ese caso se puede generar inseguridad e infantilismo así como celos patológicos

c) Conflictos derivados de la rivalidad entre hermanos

· Celos entre hermanos( surge cuando el niño debe compartir la atención de los padres con un hermano, especialmente cuando ya ha superado los dos años y los padres comienzan a hacerle exigencias de control que no hacen al hermano pequeño. Se supera cuando el niño se va sintiendo más independiente, más competente y más seguro, así como cuando establece vínculos afectivos con los hermanos. Tener otros vínculos de apego es positivo para superar este conflicto
· Trastornos asociados( Cuando no se le valora lo que hace, se le exige demasiado para sus capacidades, o el trato de los padres es preferencial hacia uno de los hermanos los celos pueden transformarse en envidia patológica. El niño puede transformarse en un ser envidioso, tímido e incluso agresivo.

d) Conflictos derivados de la negatividad y rebeldía

· Conflicto negativista( Surge como reacción natural a los intentos de control de los padres y el desarrollo del autoconcepto del niño que le hace buscar ser independiente. Se supera cuando el niño adquiere un mayor autocontrol sobre su conducta y se hace más consciente de sus limitaciones. El niño acabará interiorizando las normas impuestas por los padres. Es importante la actitud democrática de los padres en este conflicto

· Trastornos asociados( Si la actitud de los padres es autoritaria o negligente, es decir, si se le deja al niño hacer todo lo que quiere, o se le presiona en exceso, podemos encontrarnos con problemas de agresividad o timidez patológicas en el futuro

B. PAPEL DEL EDUCADOR ANTE ESTOS PROBLEMAS
· Sensibilidad ante las demandas del niño:

· Interpretar adecuadamente sus demandas

· Seleccionar las respuestas adecuadas

· Responder con flexibilidad-firmeza ante sus demandas en función del conflicto

· Potenciar el desarrollo de varios vínculos de apego para el niño. Especialmente para aquellas situaciones en las que el niño está separado de su figura de apego principal y se necesita compensar esta pérdida. Planificar los periodos de adaptación

· Coordinarse con las familias( De manera que las intervenciones vayan siempre coordinadas y en la misma dirección

· Con respecto a los celos con hermanos o iguales:

· No ceder a las demandas de exclusividad

· No realizar comparaciones entre los niños

· Establecer momentos de encuentro entre todos los componentes del grupo familiar

· Asesorar a los padres sobre las actitudes a asumir con respecto a los niños

· Actitudes a mantener en todos los conflictos

· Actitud de afecto hacia el niño

· Presión adecuada a las capacidades del niño

· Tener confianza en nuestra capacidad educativa

