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Las etapas tempranas del desarrollo entendidas como infancia, niñez y ado-
lescencia, constituyen momentos especialmente significativos en la evolución 
biográfica del ser humano. Durante estas etapas se adquieren gran parte de 
los recursos físicos, cognitivos, emocionales y sociales para alcanzar bienestar, 
calidad de vida y funcionalidad social. Muchas de las herramientas cognitivas, 
neurológicas y de regulación emocional aún se encuentran en evolución, por lo 
que se depende en gran medida del medio y figuras protectoras para la adapta-
ción, salud y sobrevivencia (Vega-Arce y Núñez-Ulloa, 2017 y Behn, et. al, 2020). 

La lucha por construir entornos saludables para niñez y adolescencia inicia al 
visibilizar las múltiples vulneraciones de derechos y las formas de violencia a 
las que se ven expuestos. Las vivencias de situaciones adversas y acontecimien-
tos especialmente estresantes constituyen la vulneración de necesidades uni-
versales y son variables que ponen en riesgo la salud física, psicológica, social 
y relacional de la infancia, niñez y adolescencia. Kalmakis y Chandler (2014), 
definen estas situaciones como “experiencias perjudiciales, crónicas o recurren-
tes, angustiantes, con efectos acumulativos, de diferente gravedad y consecuen-
cias para la salud” (p.1490). De acuerdo a la Organización Mundial de la Salud 
(2018), son consideradas como “algunas de las fuentes de estrés más intensas y 
frecuentes que pueden sufrir los niños en sus primeros años de vida” e incluyen 
múltiples tipos de maltrato, negligencia, violencia entre cuidadores, el abuso de 
alcohol y sustancias por parte de cuidadores, y la violencia entre iguales, comu-
nitaria y colectiva. (Giráldez, 2003 y Vega-Arce y Núñez-Ulloa, 2017).

Los estudios que abordan las Experiencias Adversas en la Infancia (EAI o ACE 
por sus siglas en inglés), mencionan que cuanto mayor sea el número de expe-
riencias adversas vividas, mayor será la probabilidad de consecuencias negativas 
en la persona. El estrés que de forma general es un mecanismo adaptativo, al 
ser producto de estas vivencias adversas relacionadas se vuelve crónico y tóxico, 
lo cual puede llegar a la alteración del desarrollo temprano del cerebro y com-
prometer el funcionamiento de los sistemas nervioso e inmunitario. La literatura 
científica plantea que cuando las EAI suman más de 3 se configuran una serie 
de problemáticas que afectan el desarrollo de la niñez, en sus dimensiones físi-
ca, cognitiva, socioemocional y escolar. Por tanto, se vuelve necesario derivar a 
un abordaje o tratamiento para paliar los efectos negativos de estas vivencias. 
(Bright, Knapp, Hinojosa, 2015, Burke, Hellman, Scott, 2011, Shonkoff, Boyce y 
McEwen, 2009, Kelly-Irving, Mabile y Grosclaude 2013 y Chartier Walker y Nai-
mark, 2010 citados en Vega-Arce y Núñez-Ulloa, 2017; Martínez y García 2011; 
Bucci, et al., 2015; Organización Mundial de la Salud, 2018).

Esta problemática tiene el potencial de ser intergeneracional, ya que padres o 
cuidadores que han vivenciados 4 o más EAI tienden a tener dificultades en el 
abordaje sensible y responsivo ante las demandas y necesidades de la niñez 
(Bucci, et al., 2015; Behn, et. al., 2020). El estudio de las experiencias adversas se 
realizó por primera vez por Felitti et al. (1998). A partir de este, se han realizado 
diferentes estudios en distintos países, poblaciones y a diferentes escalas.

En el estudio original realizado por Felitti, (et. al, 1998), se identificó a través de 
un cuestionario, con una muestra de 20,000 participantes adultos de Estados 
Unidos, que las experiencias adversas infantiles (ACE, por sus siglas en inglés) 
afectan significativamente la adultez con consecuencias negativas en la salud 
física y mental. Desde entonces se han realizado diversas versiones y adapta-
ciones del Cuestionario sobre Experiencias Adversas en la Infancia - Adverse 
Childhood Experiences Questionnaire (ACE-Q).

Lucía Isabel Romero Avelar,  
Leslie Arelí Gómez  
Calderón, Esmeralda 
Valdivieso Mora, Mercedes 
Rodríguez de Burgos, 
Leonor Guadalupe Escobar 
Merino, Kevin Fogelbach 
Figueroa, Gabriela Jimena 
Cabrera Gonzáles

Experiencias Adversas en la 
Infancia: de la vida privada 
a la intervención pública

Investigaciones UCA  
2021 - 2022  
Memoria bienal  
Año 2, Vol. 2  
Agosto 2023  
p (138-143)  
e-ISSN: 2789-4061



140 INVESTIGACIONES UCA MEMORIA BIENAL 2021-2022

La presente investigación centra su mirada en los centros de acogimiento que 
albergan adolescentes, quienes han experimentado la vivencia de situaciones 
adversas en su infancia y por ello están bajo medida de protección guberna-
mental. Está compuesta por 3 componentes de estudio: 

a. necesidades, 

b. experiencias adversas en la infancia y 

c. abordaje multidisciplinar. 

Para fines del presente resumen se presentan los resultados obtenidos ante el 
objetivo específico número dos:  Describir las experiencias adversas que com-
ponen la realidad de los y las adolescentes institucionalizadas en los centros de 
acogimiento. Se ha utilizado un diseño de métodos paralelos convergentes. El 
cual tiene como principal característica la recolección de información cuantita-
tiva y cualitativa de manera simultánea, para analizar estos conjuntos de infor-
mación por separado con sus respectivos enfoques de análisis. (Schoonenboom 
y Johnson, 2017; Shorten y Smith, 2017; Creswell y Plano Clark, 2018; Wisdom 
y Creswell, 2013).

Se contó con la participación de adolescentes que se encuentran en condición 
de acogimiento institucional en el periodo de ejecución del proyecto de investi-
gación. Siendo un total de 41 participantes: 21 mujeres, 6 madres adolescentes 
y 14 hombres. Para el análisis de datos se contó con un total de 39 boletas vá-
lidas y 27 entrevistas. 

Como instrumentos se utilizaron: 

a. Cuestionario Internacional sobre Experiencias Adversas en la Infancia 
desarrollado por la OMS en el 2018, traducido al español, adaptado al contexto 
salvadoreño y adecuado a las características de la adolescencia participante. El 
cuestionario cuenta con 23 categorías que incluye diferentes formas de mal-
trato, violencia, abuso, trabajo infantil, uniones tempranas, condición de calle y 
familiares con enfermedades mentales o intentos suicidas; 

b. Guion de entrevista a profundidad con un total de 39 preguntas sobre 
emociones, situaciones de peligro, necesidades, estrategias de supervivencia y 
habilidades de autonomía. Como parte de la adecuación de instrumentos para 
la población de estudio, se construyó una metodología de aplicación basada 
en principios lúdicos, se vio necesaria para responder de mejor manera a las 
necesidades de los y las adolescentes con discapacidad y/o con diagnósticos 
psiquiátricos. 

Los hallazgos relacionados a las experiencias adversas demuestran que cada 
caso no responde a una única vulneración de derechos, sino que adolescen-
tes han experimentado acumulativas situaciones que ponen en riesgo su sa-
lud física, emocional y psicológica. El análisis del Cuestionario de Experiencias 
Adversas en la Infancia adaptado al Contexto Salvadoreño ha identificado que 
el promedio de ACE que ha vivido la adolescencia participante ha sido de 12 
situaciones adversas desde su nacimiento hasta la actualidad.

El mínimo de Experiencias Adversas que los y las adolescentes expresan ha-
ber vivido fue de 5 y el máximo 18 Experiencias Adversas. Al realizar el análisis 
por sexo los adolescentes hombres han vivido en promedio 13.50 (DE=3.29) 
experiencias adversas y las adolescentes mujeres 11.56 (DE=3.13) experiencias 
adversas. 
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Del total de experiencias adversas las que fueron experimentadas por más del 
75% de los y las adolescentes fueron: institucionalización (100%), separación 
o fallecimiento de padre o madre (82.1%), bullying (79.5%), abuso emocional 
(76.9%). Es decir que estas experiencias adversas fueron experimentadas por lo 
menos por 3 de cada 4 adolescentes. Asimismo, las experiencias adversas re-
portadas por más del 50% de los y las adolescentes fueron: abuso físico (74.4%), 
violencia colectiva (74.4%), violencia comunitaria (71.8%), abuso sexual (66.7%), 
trabajo peligroso (66.7%), negligencia emocional (64.1%), peleas físicas (64.1%), 
negligencia física (53.8%). Por tanto, estas Experiencias Adversas reportadas en 
el percentil 50 o más fueron experimentadas por 2 de cada cuatro participantes.

Utilizando la prueba Chi cuadrado X2 se identificó que el sexo se encuentra 
significativamente asociado en tres Experiencias Adversas: 

a) violencia colectiva (X2 (2), =39), p=0.48), 

b) peleas físicas (X2 (1), =39), p=0.005) y 

c) expulsión del sistema educativo (X2 (1), =39), p=0.18). Se encontraron di-
ferencias significativas en el índice reportado de Violencia colectiva (t(36.99)= 
2.38, p=0.23) en donde en promedio los adolescentes hombre (M=9.29, DE=2.67) 
experimentaron más violencia colectiva que las adolescentes mujeres (M=6.40, 
DE=4.89). 

Los 39 participantes comparten la vivencia de institucionalización, mencionan 
que muchas veces les cuesta comprender las razones que les tienen dentro de 
los centros y esto les hace sentir constantemente desesperación por el encierro 
e incertidumbre. La sensación de abandono familiar es muy fuerte, añoran los 
espacios de visitas o llamadas familiares para poder sentirlos cerca. Mencionan 
que han sufrido abusos emocionales, específicamente humillaciones, malos 
tratos, violaciones, o intentos de abusos o tocamientos. Las figuras que ejercen 
este tipo de violencia han sido sus figuras de vinculación primaria, sus padres, 
madres, abuelas, padrastros o tíos. Estas situaciones los han llevado a irse a vivir 
en la calle.

Los y las adolescentes mencionan que han experimentado múltiples situacio-
nes de abandono y negligencia en sus familias, quienes les han dejado en situa-
ción de encierro dentro de sus casas durante días y sin comida. Lo cual les ha 
implicado buscar la manera de salir a la calle, dedicarse a la mendicidad o al 
trabajo peligroso para poder adquirir dinero para comprar comida. Como parte 
de otras experiencias adversas los y las adolescentes han estado expuestos al 
uso, consumo y/o abuso de sustancias como alcohol u otras drogas. De tal ma-
nera que llegan a generar una dependencia a la sustancia, les es difícil dejarlas 
y experimentan síndrome de abstinencia una vez entran a los centros, donde 
experimentan el proceso de desintoxicación.

Otro de los hallazgos identificados ha sido la cantidad de veces que la adoles-
cencia ha estado expuesta a situaciones de violencia, no sólo directa, sino tam-
bién han observado actos de violencia hacía otras personas como sus familia-
res, vecinos o personas cercanas. Han sido testigos principalmente de violencia 
intrafamiliar, violencia en la comunidad y violencia colectiva. Mencionan haber 
visto violaciones sexuales, abusos físicos, asaltos a mano armada, peleas físicas 
en entornos comunitarios, persecuciones entre grupos, policías y militares, des-
trucción de viviendas, extorsiones y homicidios. En mayor medida quienes se 
han visto obligados a vivir en condición de calle han experimentado la expe-
riencia adversa de trabajar en actividades que ponen en riesgo su vida y desde 
edades muy tempranas. Algunos adolescentes han trabajado en los pequeños 
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negocios familiares, apoyando en la preparación de alimentos, en las ventas 
ambulantes o en puestos del mercado. En sus discursos han mencionado que 
la ganancia rondaba entre $1 y $2 dólares por una jornada completa de 8 horas.

Al analizar los datos se ha identificado que 3 de cada 4 adolescentes experi-
mentan la separación o fallecimiento de uno de sus padres, bullying por parte 
de otros adolescentes y abuso emocional. Además, 2 de 4 adolescentes repor-
tan haber sufrido abuso físico y sexual, negligencia emocional y física, violencia 
en el ámbito colectivo y comunitario, trabajo infantil peligroso y peleas físicas. 
Sumando a esto que todas las personas experimentan la experiencia adversa de 
la institucionalización al momento de llevar a cabo la investigación.

En los discursos de adolescentes se identifica la manera en la que han dado 
respuesta a ciertas experiencias adversas como el abandono y el encierro en 
sus casas sin alimento, desde sus recursos personales han visto las experiencias 
adversas de vivir en calle y trabajo infantil peligroso como una manera de res-
ponder a sus vulneraciones de derechos. Sin embargo, es en estos escenarios 
donde se encuentran con fácil acceso a alcohol, drogas, riesgos ante la violencia 
sexual, embarazo adolescente e ingreso a grupos delictivos.

La investigación permite un acercamiento al entorno privado de la niñez y ado-
lescencia salvadoreña, al encontrarse en entornos que vulneran sus derechos, el 
estado cumple su obligación de darle una intervención pública y tutelarles bajo 
el sistema de protección. La estancia en centros de acogimiento se vuelve una 
oportunidad para restituir y acompañar las situaciones adversas experimenta-
das. Para ello es necesario conocer las múltiples vivencias y comprender las 
implicaciones que han tenido en la vida de la niñez y adolescencia, para así, 
unificar esfuerzos en mejorar la calidad de vida y paliar las consecuencias de la 
violencia en El Salvador. 
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