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RESUMEN: El suerio infantil y sus trastornos son un aspecto sujeto en la actua-
lidad a una extraiia polémica. Existen dos intervenciones posibles para este proble-
ma, siendo cada una de ellas totalmente diferente a la otra. Esta situacion produce
gran confusion en la prdctica y también enfrentamientos entre ambas perspectivas.
Cada una de esas modalidades implica un paradigma diferente que siempre ha exis-
tido en nuestra cultura desde la antigua Grecia. Este trabajo vuelve al reconoci-
miento del paradigma que sustenta cada intervencion buscando un posible nuevo
espacio de integracion.
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ABSTRACT: Children's Sleep disorders are a important problem for many peo-
ple in this moment. We must to take part to give solution to this problem, which has
some controversial aspects at the present time. Two possible therapies for this problem
exist. Each one of the interventions is completely different from the other. This situa-
tion produces great confusion and also confrontations among them, and also among
the people who follows them. Each one of those modalities implies a different para-
digm that it has always existed in our culture since the ancient Greece. To return to the
paradigm is the objective of this work looking for a new integration perspective.
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El suefio infantil, es un aspecto sujeto en la actualidad a una
extrafia polémica. Este elemento de la experiencia humana tiene
todos los ingredientes para convertirse en el centro de una lucha de
paradigmas: es un aspecto natural y sujeto al aprendizaje, siendo
ademds vital para la supervivencia. Ambos extremos lo sitian con la
potencialidad suficiente para considerarlo en exclusiva en alguno
desde ambos lados; fundamentalmente naturaleza o fundamental-
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mente aprendizaje. Por otro lado el suefio infantil es capaz de alterar
suficientemente la vida familiar como para convertirse en un pro-
blema, ligado a aspectos puramente practicos y cotidianos. También
es un tema abonado para que los padres se hagan las grandes pre-
guntas: ;Qué estoy haciendo mal? ;Estaré haciendo lo correcto?,
(Es normal lo que estd sucediendo?

En este contexto, los padres escuchardn dos explicaciones y dos
intervenciones posibles para solucionar este problema, ambas son
radicalmente diferentes y mantienen posiciones absolutamente
opuestas. Las “dos soluciones” surgen de dos diferentes paradigmas,
de manera que desde lo mds esencial de sus prerrequisitos parecen
condenados a no encontrarse. Lo que se detecta son dos diferentes
teorias de conocimiento, y dos concepciones en las antipodas sobre
lo que es el ser humano. Ese ser humano que luego hay que educar,
o hay que ayudar, o hay que ensefiar a dormir.

En dos corrientes de pensamiento que se remontan a la antigiie-
dad, surgiendo de las penumbras del pensamiento griego, deslizdn-
dose hasta los tiempos presentes y, atravesando toda la historia de la
cultura occidental se pueden situar en la actualidad las dos formas
alternativas de intervencidn para conseguir que los nifios pequefios
duerman. Unir estos dos temas tan lejanos, del pensamiento griego
a la cuna de un nifio en el presente, puede resultar dificil de com-
prender. Sin embargo el pensamiento que animo6 a los griegos y a
toda nuestra cultura ha estado escindida en dos modelos, dos formas
alternativas de ver el mundo, y por tanto de comportarse ante el. En
cualquiera de nuestros comportamientos cotidianos, en nuestros
aprendizajes, en nuestras creencias, en nuestras emociones y en lo
que consideramos correcto, estd influyendo sin nosotros saberlo esa
extrafia palabra que llamamos paradigma, teoria de conocimiento,
esquema formal que va indicando las expectativas con las que nos
manejamos frente al mundo.

A veces los estudiantes de psicologia, pedagogia y de otras disci-
plinas con vocacion de ser aplicadas y resolutivas, no comprenden
el por qué de partir de postulados filoséficos de pensamiento, o de
epistemologia general. En palabras de V. Verdu (en internet, revista
teina, sobre el juego) la clase de formacion que recibe ahora el ciu-
dadano, es una formacion muy pragmdtica, donde desaparece la
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filosofia y la historia, donde se reduce la idea de proceso y el ejer-
cicio de la reflexion. Existe una generacion emergente de jovenes
hijos de una cultura que prima lo superficial y operativo, que no
comprenderian por qué para hablar del suefio infantil, hay que remi-
tirse a teorias de conocimiento o a paradigmas filoséficos. Para
ellos, estos conceptos carecen de significado y también les es ajena
la unién que existe entre el pensamiento tedrico mds abstracto y los
procedimientos prdcticos. No hay actitud ante la vida, ni resolucion
de un problema que no tenga por detrds la asuncion de algun para-
digma como modo de pensamiento. Comprender que existen al
menos dos diferentes modos conceptuales, identificarlos en su deno-
minacion, entender que han estado desde siglos ahi animando dife-
rentes ideas fundamentales para nuestro desarrollo, y observar como
entran en conflicto en los temas mds concretos, puede ser el unico
modo para obtener la solucion que signifique dialogo abierto y
abierta colaboracion entre ellos. La vocacidon ultima ha de ser la de
encontrar un paradigma nico, con sus respectivos modos concretos
y empiricos, que no contradiga otros principios tedricos, ni tampoco
a la realidad. Ese es el objetivo que persigue este articulo.

La finalidad mds general de este trabajo es presentar los dos
modos de de intervencion en el suefio infantil actualmente existen-
tes en estrecha relacion al paradigma al que corresponden ambos
modos de posicionarse ante la realidad. Analizar los elementos
opuestos que se manejan, observar las discrepancias y buscar una
comprension y una posible integracién de perspectivas, es el cami-
no que este trabajo pretende perseguir.

1. LOS PARADIGMAS EN LA PSICOLOGIA DEL
DESARROLLO, DOS MODOS DIFERENTES DE
PLANTEAMIENTO

Siempre ha habido en nuestra cultura al menos dos modos apa-
rentemente irreconciliables de pensar sobre la realidad. Las discu-
siones y enfrentamientos entre los representantes de los dos modos
de intervencidn para que los nifios duerman, no son tan diferentes a
las discusiones que en el dgora griega mantenian los diferentes
representantes de las distintas escuelas filosoficas. El organicismo y

115

Universidad Pontificia de Salamanca



M. Pilar Quiroga Méndez

el mecanicismo aparecen ya en el pensamiento griego, sus principios
fueron formulados en su filosofia y se prolongan a través de todo el
pensamiento occidental. En la antigliedad Sdcrates, Platén y
Aristételes impusieron sus postulados a los de Demdcrito y Epicuro;
proponiendo una teoria del conocimiento capaz de describir el orden
de la naturaleza hasta el siglo XVII. A partir de entonces Descartes
y Newton pusieron las bases para el afianzamiento del mecanicismo,
cuyos postulados encajaban perfectamente con los adelantos técni-
cos y cientificos de la revolucion industrial. La revolucién cientifi-
ca del siglo XX sitda al mecanicismo como la corriente dominante
del pensamiento actual, y aunque la teoria cuantica ha demostrado
sus limitaciones, y los hallazgos de la biologia nos sefialan elemen-
tos de autorregulacion ligados al finalismo organicista, necesitaria-
mos un modelo explicativo que permitiera conjuntar diversos aspec-
tos del mecanicismo y del finalismo, en una nueva sintesis que nos
permitiera un nuevo paradigma integrador.

Desde el mecanicismo, la realidad o una parte de ella, puede ser
comprendida y explicada apelando a los principios exclusivos de la
materia y del movimiento local. Causas mecdnicas explicativas de
una realidad que se concibe en términos de causalidad organizada en
una estructura, en la cual el mismo funcionamiento de la naturaleza
es compatible con el de una maquina. La concepcion mecanicista de
la realidad se enfrenta a la formulacion organicista que concibe
como el universo puede ser asimilado a un organismo en el que el
todo es diferente y superior a la suma de las partes. Es un sistema
que no es acumulativo, sino que se define en su distinta cualidad y
en sus diferentes componentes, de donde toman su significacion y su
sentido. El organicismo pretende un cierto finalismo y unas leyes
implicitas a la naturaleza tomada esta en forma de macrocosmos
organizador, susceptible de ser aplicados sus principios a cualquiera
de los elementos que la conforman.
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2. PARADIGMAS EN EL ESTUDIO DEL DESARROLLO
HUMANO

En Psicologia Evolutiva los distintos paradigmas ofrecen un con-
cepto del cambio que responde a visiones generales acerca del
mundo y del hombre. Mecanicismo y organicismo, aportan concep-
tos que resultan irreductibles entre si, porque suponen concepciones
radicalmente diferentes acerca del hombre y del desarrollo humano.
Este es el punto de partida desde el que hemos de comenzar a enten-
der la discrepancia que se crea en los asuntos prdcticos, y las posi-
ciones encontrados en forma de guerras de escuelas, y enfrenta-
miento de paradigmas. Partir de estos postulados es definir desde un
marco mds global actitudes, pricticas y conceptos que corresponden
al tratamiento del suefio infantil, con el fin de buscar una integracion
aplicada

2.1. Modelo mecanicista en el estudio del desarrollo humano

El modelo mecanicista presenta un sistema muy bdsico, similar al
funcionamiento de una mdquina. Esa mdquina, metdfora del des-
arrollo humano, se mueve de acuerdo con ciertas leyes que funcio-
nan como causa eficiente de los correspondientes comportamientos
del desarrollo. Cada una de las piezas de esta maquina tiene su fun-
cion, pudiéndose predeterminar el funcionamiento a partir del fun-
cionamiento de cada una de sus partes. Las causas pues, son inme-
diatas y permiten predecir comportamientos, asi como subsanar los
errores por medio de los ajustes correspondientes, siempre deriva-
dos de estas causas eficientes.

Asimismo, desde este modelo mecanicista es posible establecer
causalidades sin tener en cuenta ningtin tipo de finalismo, ni cues-
tionamientos sobre el origen, o las causas tultimas. Tampoco los prin-
cipios internos son necesarios para conocer el funcionamiento
humano, ni tampoco el de la naturaleza. En filosofia, derivado de las
escuelas de la antigua Grecia, Epicuro y Demdcrito; los anteceden-
tes mds cercanos los encontramos en las escuelas del empirismo
inglés que influye directamente en la psicologia, en las corrientes del
conductismo, neoconductismo y de todas las teorias ambientalistas
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que parten de los principios del aprendizaje como aplicacién del
modelo estimulo respuesta. Para ellos, el organismo seria pasivo en
la construccion de lo real, y todo el conocimiento vendria de este
aprendizaje. El organismo es reactivo, sin conocimientos previos, y
no va a imponerse a la realidad en nada excepto en lo que la reali-
dad se le ha impuesto. De forma que tanto los estimulos fisicos,
sociales como los elementos del ambiente van a desempefiar un
papel esencial en el cambio, la evolucion y el desarrollo humano.
Por esa razon no existen mecanismos internos, no hay conocimien-
to intrinseco al sistema, no hay finalismo, y todo lo preponderante
para el desarrollo habrd que situarlo sin excepciones fuera del indi-
viduo.

Coll (1979), citado por Marchesi (Marchesi, 1983), sefiala algu-
nos principios compartidos por las teorias mecanicistas, unos
supuestos bdsicos que estdn en la base de todas ellas: 1. Lo impor-
tante es lo visible y externo, es decir, la conducta observable. 2. El
aprendizaje queda reducido a una sustitucion progresiva de estimu-
los y respuestas. 3. Es mds importante lo mds pequefio y molecular
que lo amplio y molar. 4. Esto lleva a definir la personalidad como
cadena o jerarquia de reflejos y hdbitos. 5. Consideran que los pro-
cesos observados en el andlisis de las conductas animales son coin-
cidentes con las unidades bdsicas del comportamiento humano. 6.
Suponen que las primeras impresiones exteriores sobre el organismo
son las mds importantes: “las ideas simples y originarias constituyen
la base de la vida mental posterior y en este sentido la condicionan
fuertemente”. 7. No admiten mds variable y conceptos en psicologia
que aquellos que puedan ser definidos operativamente, es decir, que
se puedan reducir a datos observables.

Todos estos aspectos desembocan en la definicion del desarrollo
que se establece en funcidn a la acumulacion de conductas observa-
bles. Una teoria de desarrollo no seria mds que una descripcion de
ese proceso (Bijou, 1961), cualquier otra inferencia o explicacién
carece de sentido segtin estos pardmetros. L.os cambios son el resul-
tado observable de la aplicacién de un programa de refuerzo. La
unica diferencia entre una teoria de aprendizaje y una de desarrollo
es que la segunda tendrd en cuenta un periodo de aprendizaje mas
largo.
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2.2. Modelo organicista en el estudio del desarrollo humano

Si la metdfora o la representacion del modelo mecanicista es una
madquina, la del modelo organicista seria cualquier organismo vivo,
activo y organizado. El objeto de estudio ha de ser analizado en su
complejidad y en sus principios de organizacion ya dada. El estudio
de cada una de las partes del organismo o del objeto a investigar, no
nos dard informacidén sobre el todo, ya que este no es la suma de las
partes que lo conforman sino un otro organizado segtin principios
que es necesario investigar en sus aspectos de cualidad y de canti-
dad. El origen en la filosoffa parte de los postulados platonicos,
sigue en Leibnitz, y continda en las escuelas asociacionistas centro-
europeas; en sus referentes psicoldgicos se encuadraria la teoria de
la gestalt y las hipdtesis piagetianas.

El desarrollo se plantea de forma alternativa al modelo anterior:
existe una estructura que va cambiando conforme a un esquema en
buena parte ligado a la naturaleza, y en respuesta a un mundo cir-
cundante, frente al cual se comporta como un organismo activo. El
cambio sucede en etapas, ocurriendo cambios cualitativos entre las
diferentes fases de desarrollo. Este cambio estd orientado como pro-
ceso por su dindmica interna en permanente interaccion con la rea-
lidad, una realidad a la que el sujeto sujeta sus propuestas y sus
intenciones. El desarrollo y el cambio no se pueden explicar, segin
este modelo solamente en funcion de causas externas. Habrd que
contemplar causas internas, externas y de interaccion entre ambas
para poder acceder a la comprension del proceso y del funciona-
miento de cada organismo. Asimismo el cambio también se dard en
la interaccion de los diferentes procesos internos. Cada cambio
puede suponer aspectos cualitativos, cada etapa supone una dimen-
sion estructural, que no se pueden explicar por mera acumulacion de
comportamientos. Mds bien serdn estos los que toman su sentido de
las estructuras mds globales que los conforman y en los que estdn
inmersos. En cada una de las etapas aparecen nuevos elementos no
reductibles a los anteriores. Estos atributos se constituyen en una
integracion jerdrquica en un organismo que se va creando en des-
plegamiento de sus funciones e interactuando con lo real. A su vez,
esta complejidad creciente de caracteristicas cualitativas vendrd
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indicada por una finalidad a la cual el organismo tiende de forma
espontdnea. La integracion jerdrquica perseguiria una identidad que
pugna por emerger con una causalidad final determinada. El mode-
lo organicista estd en la base de la mayor parte de las teorias de des-
arrollo, desde el psicoandlisis, hasta la teoria de Piaget o los postu-
lados de Bowlby.

Estas posiciones son comentadas por los principales tedricos de
la psicologia y también por los mds importantes tedricos del desarro-
llo. Sobre las diferentes visiones paradigmadticas aplicadas a la psico-
logia evolutiva tenemos las importantes aportaciones de Baltes.

“Existen tres paradigmas, principales (cosmovisiones) en psicologia evo-
lutiva: mecanicismo, organicismo y contextual-dialéctico. La metdfora bdsi-
ca en el mecanicismo es la maquina, que conduce a enfocar la atencion sobre
el cambio reactivo cuantitativo, la causa material y eficiente y la posibilidad
de prediccién. El conductismo basado en la dualidad estimulo-respuesta
refleja la filosoffa del mecanicismo. La metdfora bdsica en el organicismo es
el proceso activo y no principios estdticos y reactivos. El organicismo enfo-
ca su atencion, en cuanto a principios causales, sobre la causa formal y final
y, en cuanto a la naturaleza del cambio, sobre propiedades estructurales-cua-
litativas, emergentes. La metdfora bdsica de la dialéctica estd sometida a dis-
cusion, pero corresponde al concepto de contradiccion y a las leyes dialécti-
cas con €l asociadas. Sin embargo, parece centrarse, sobre todo, en la
interaccién dindmica, la causacién mutua simultdnea, la preocupacién tanto
por el cambio ontogenético como por el histdrico y una ausencia de deter-
minismo absoluto. (...).Todo modelo, desde el mds especifico al mds gene-
ral, es utilizado para ayudar a la comprensién. Proporciona un modo de con-
siderar al universo, o a un segmento del mismo, que lo haga mds facilmente
comprensible. Al mismo tiempo, sin embargo, el modelo puede interferir con
la comprensién de otros puntos de vista; ya que su modo de ver estd predis-
puesto en cierto sentido, hace parecer con frecuencia irracionales o incluso
subversivos otros puntos de vista. (Baltes, Reese, Nesselroade 1981)

Este esquema, presentado por los autores de la psicologia del
ciclo vital nos indica los riesgos de no poseer un paradigma que
englobe las diferentes aportaciones. Asi surgen discusiones y enfren-
tamientos entre los que sostienen unos u otros modos de entender la
realidad. Sobre el proceso de desarrollo humano y sobre todo el
ambito de la psicologia y la pedagogia general planea el riesgo de
escision en funcion a la adscripcidon militante a alguna de estas teo-
rias. En la prictica las posiciones se enfrentan.
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Asfi, las posiciones de PIAGET, CHOMSKY Y los psicélogos marxistas
(derivadas todas ellas del modelo de organismo activo) son juzgadas como
peligrosamente vagas e imprecisas por los conductistas americanos, cuya
posicién, a su vez (derivada del modelo de organismo reactivo), es conside-
rada como una peligrosa y estéril simplificacién excesiva de las otras posi-
ciones. Las primeras no pueden ver las simplicidades, segtin la tltima, y ésta
no puede ver las complejidades, segtn las primeras. Ambos modos de consi-
deracidén son tan sélo parcialmente correctos, ya que el primer grupo busca
complejidades y el ultimo simplificaciones. Ambos pueden ser cientificos
pero los dos estdn equivocados cuando creen que su “propio modo” de ver
las cosas es la Unica posicion correcta”. (Baltes, Reese, Nesselroade 1981)

En temas mds concretos, que signifiquen intervenciones clinicas
o terapéuticas, cambia el modo de intervencién en relacion estrecha
con el a priori del que partamos. Si pensamos en una estructura
mecdnica implementaremos modos de intervencion bajo el conoci-
miento de la estructura y el mecanismo de esa mdquina. Si hablamos
de organicismo, respetaremos el propio proceso implicito que con-
lleva el drea que debemos intervenir amolddndonos a su propio pro-
ceso mejordndolo en funcién a su realidad. Lo que se pone en juego
es cudl es la imagen de nifio que tenemos: ~partimos de un nifio que
ha venido al mundo como una tabla rasa, y por ello tendrd que
aprenderlo todo con nuestra ayuda, o partimos de otro que trae una
serie de conocimientos implicitos en su propia naturaleza, que
hemos de respetar si queremos que aprenda. Partimos, como sefiala
Pinker (Pinker 2003), de que los padres tienen en sus manos el des-
tino de sus hijos convirtiéndose en “mdquinas parentales” veinticua-
tro horas al dia, o mds bien pensamos que los nifios tienden a crecer
bien desde su propia naturaleza. Hay que estimular el cerebro o dejar
que el propio cerebro pida su estimulacion; creemos con Chomsky,
que los nifios cultivan el lenguaje, o tendemos a pensar que lo apren-
den. Ante cada una de estas posiciones se desarrollan esquemas pre-
vios que hacen que valoremos de una manera u otra las diferentes
realidades, y que sean distintas las formas de intervenir, cuidar y
educar. Sean cuales sean estas realidades, observamos posiciones
encontradas. Sobre la educacion de los nifios, sobre el aprendizaje,
sobre la enfermedad, sobre la sociologia, sobre las grandes teorias
de la personalidad infantil, y también por supuesto sobre como se
produce el desarrollo humano, el cambio o la evolucion. Uno de los
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temas donde podemos observar esta escision con claridad es en la
concepcidn sobre el suefio infantil.

3. DOS VISIONES SOBRE EL MUNDO DEL SUENO INFANTIL

El punto de partida en las concepciones sobre el suefio infantil
surgen de las siguientes dos afirmaciones contrapuestas: Los nifios
no saben dormir, hay que ensefiarles, (Estivill, 2005), mantiene el
modelo mecanicista. Los nifios ya saben, solo hay que entender
como lo hacen, es el mensaje desde el modelo organicista.

Ambos postulados sostienen desde el principio estas dos posicio-
nes. Desde el primero, el nifio se concibe un ser que ha de aprenderlo
todo, puesto que se presenta como una tabla rasa se sitia la respon-
sabilidad de ese aprendizaje en los padres. Ellos son los primeros
responsables de que el proceso se de conforme a los principios de las
escuelas ambientalistas: todo lo que quieras conseguir, puedes
alcanzarlo, basta con que apliques el modo correcto de hacerlo. De
esta manera queda fuera cualquier consideracion anterior, sobre las
caracteristicas del suefio o sobre las finalidades de este. En el mode-
lo mecanicista no se tiene en cuenta este extremo, puesto que inde-
pendientemente de la estructura y la cualidad del suefio, lo mds
importante es el aprendizaje, lo que podemos hacer con el. Aqui el
sujeto humano se sitia como principio clave para modificar una
estructura natural que ni siquiera se contempla, ni se cree necesario
explicar o introducir: “todos los padres suefian con tener un bebé
que duerma de un tirdn...si le ensefidis lo tendréis”. (Estivill, 2005).
A partir de este punto la cuestién es como y qué ensefiar desde un
modelo en el que el aprendizaje serd una sustitucion progresiva de
estimulos y respuestas.

En el segundo modelo el punto de partida es completamente dife-
rente, el suefio es una funcién natural que tiene su propio proceso y
no hay que aprenderla, puesto que viene dada desde el nacimiento
como funcién vital que es: El nifio duerme antes de nacer (...), no
tiene que aprender a dormir (...) nace sabiendo (Jové, 2006). Hasta
este punto el nifio sabe, que se sefiala como el sueiio del feto es inde-
pendiente del suefio de la madre, tiene sus propios ciclos y su propia
estructura. Esta es la prueba definitiva de que los nifios nacen

122

Universidad Pontificia de Salamanca



El suefio infantil, un caso prdctico de paradigma aplicado

sabiendo dormir, puesto que ya lo hacen correcta e independiente-
mente antes de nacer. Por esa razon se dedica mucho esfuerzo a la
comprension de cual es el modo en que los nifios duermen, cuales
son las caracteristicas del suefio infantil, en la idea de que hay una
sabiduria natural en ese proceso, y un conocimiento no aprendido
que es necesario investigar. Este trabajo de andlisis e investigacion
no es contemplado en absoluto por el otro modelo, puesto que ade-
mds, no acepta principios de causalidad interna, ni aspectos finalis-
tas o molares. El modelo organicista cuenta con que el organismo
tiene sus principios, “dormir es una necesidad basica, por ello la
naturaleza ya se encarga de que sepamos hacer estas cosas desde el
mismo instante que vemos la luz” (Jové, 2006). La naturaleza indi-
ca una estructura y una funcion, por eso, el primer paso serd com-
prender cémo es el suefio de los nifios, cudles son los patrones del
suefio infantil.

En el modelo mecanicista existe una desconfianza fundamental
en el organismo humano, en su capacidad para regular sus propias
funciones, tanto el hambre como el suefio y las demds funciones
fisiologicas; para estos autores todo debe de ser aprendido, siendo
esta la mejor forma de asegurarnos que estd bien hecho: “comer es
un hdbito que se aprende, pues lo mismo es vdlido para el
suefio...evidentemente todos los bebes duermen, pero no todos
saben hacerlo bien (...), la diferencia entre uno que duerme mal y
uno bien es lo que ha aprendido” (Estivill, 2005).

En el modelo organicista hay una radical confianza en el proceso
natural, y una confianza en que la evolucion se conseguird con éxito:
“El suefio es un proceso evolutivo, Todo nifio sano, aunque presen-
te despertares frecuentes...va a dormir correctamente algun dia”
(Jové, 2006). Hay una confianza fundamental, que en el modelo
anterior se define al contrario, es fdcil no aprender a dormir, no
todos lo consiguen y cuando esto sucede tendrd consecuencias para
la vida adulta.

Los caminos de los dos paradigmas se separan ya en esta prime-
ra fase. Los organicistas tienden a investigar el proceso, los mecani-
cistas buscardn los principios de aprendizaje que ayuden a conseguir
el objetivo. Los organicistas buscardn encontrando elementos pro-
pios de la naturaleza, hallando lo que es necesario seguir para un
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bienestar que ya estd predefinido en el nifio, y en su forma de dor-
mir: “todo nifio sano nace sabiendo dormir y tarde o temprano, ago-
tard todas las etapas evolutivas del suefio hasta conseguirlas” (Jové,
2005). Este postulado abre un profundo estudio sobre las caracteris-
ticas del suefio infantil, afirmando que los principios de aprendizaje
no serdn suficientes, ni siquiera necesarios para que los nifios apren-
dan algo que ya saben. Si conocemos como evoluciona el suefio
infantil y actuamos en consecuencia, propiciaremos que los nifios
desarrollen este proceso y minimizaremos la aparicion de proble-
mas. Por tanto, muchos de los problemas definidos por el otro mode-
lo quedan aqui redefinidos como componentes normales del dormir
en cuanto se investiguen los componentes del suefio. Hay algunos
aspectos de los que el modelo organicista parte, una vez ha estudia-
do las caracteristicas del suefio infantil: El nifio pequefio tiene una
estructura de suefio muy diferente al adulto, el ciclo de suefio es de
50 minutos, frente a los 90-120 del adulto, estos ciclos tienen breves
despertares en el medio hasta completar los 3, 4, 6 5 ciclos. Ademads
las ondas cerebrales son diferentes, asi como también lo son en el
anciano, esto es asi independientemente del aprendizaje que le que-
ramos imponer.

El suefio, es ademds un proceso que va ligado al crecimiento y a
las necesidades impuestas por este. La funcion del suefio y sus
caracteristicas cobran sentido en union con todo el resto del indivi-
duo humano y sus necesidades. De nuevo es el paradigma del orga-
nismo como una unidad mayor que la suma de sus partes la que toma
el control de la trasformacidn. Asi se entiende que el suefio infantil
tiene un formato perfectamente compatible con el resto de las nece-
sidades de desarrollo; desde la perspectiva mecanicista, en la que es
mads importante lo mds pequefio y molecular que lo amplio y molar,
no se puede observar este proceso. El modelo organicista represen-
tado en el texto de Jové, va indicando cual es el sentido del suefio
infantil, “la mayoria de las necesidades en cada periodo de nuestra
vida son ayudadas o auspiciadas por el suefio, como nuestras nece-
sidades cambian el suefio también”. De la misma forma el cambio
en el suefio, va permitiendo la asuncion de otro tipo de necesidades,
como la amplitud de los periodos de alimentacion o la posibilidad de
que los nifios sean estimulados durante mds tiempo. Como ya sefia-
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lamos en la descripcion del modelo organicista existe una estructu-
ra que va cambiando conforme a un esquema en buena parte ligado
a la naturaleza, y en respuesta a un mundo circundante frente al cual
el nifio se comporta como un organismo activo. En la primera fase
de la vida, el suefio presenta unas caracteristicas que son absoluta-
mente compatibles con su desarrollo: “Si los bebes tuvieran el
mismo tipo de suefio que los adultos seria peligroso, necesitan
comer cada poco para evitar hipoglucemias y desarrollarse” (Jové,
20006). Por eso es imposible extraer el suefio infantil, y tratarlo como
si fuera un aspecto ajeno al resto del individuo, el suefio cumple
necesidades del organismo, y responde a este todo organizado.

En cada fase evolutiva Jové va indicando como el suefio ayuda a
crecer en consonancia con el proceso de desarrollo. Para el mecani-
cismo, como ya indicamos, no existe ni una estructura u organiza-
cion de los atributos de la conducta, ni una concepcion finalista del
desarrollo ni cambio discontinuo o cualitativo. Por consiguiente, la
nocion de estadio o etapa no tiene cabida en el mismo, el estudio de
las etapas del suefio les es por tanto, ajeno. Sin embrago cuando
estudiamos estas etapas en el suefio infantil encontramos elementos
que es importante sefialar. Durante los primeros meses el suefio es:
Bifdsico, solo dos fases y de una duracion de 50, 60 minutos, estd
duracién es corta, pero necesaria para evitar hipoglucemias. Se
denomina también: Ultradiano, no diferencia noche de dia, no dife-
renciar es una forma de asegurarse su alimentacion todo el tiempo;
y Polisecuencial, se reparte en secuencias a lo largo de todo el dia, y
con mayor cantidad de fases REM, lo que permite que no existan
despertares entre fases asegurando una buena regeneracion cerebral.
Teniendo en cuenta que las primeras necesidades del bebé seran ali-
mentacion, desarrollar la mente, madurar y ejercitar la succion, el
suefio cumple perfectamente con estas premisas.

En las siguientes fases de crecimiento, se repetird este esquema
funcional. De los 4 a los 7 meses el suefio cambia mds y se hace mds
predecible, se vuelve circadiano, el nifio comienza a adaptarse al los
ciclos de noche y dia. Polifésico, ya puede unir las diferentes fases
de sueifio; lo que significan irremediablemente despertares al termi-
nar cada ciclo de suefio. Es un suefio mds inestable, porque van sur-
giendo las fases que al suefio anterior les faltaba y el bebe se estd
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adaptando a ellas, lo cual significard alteracion en los patrones del
suefio y muy posibles despertares nocturnos. A estos cambios se
unen otros, como la alimentacién y el periodo de incorporacion de
la madre al trabajo, que pueden ocasionar tension e irregularidades
en el suefio, aun en el caso que estuviera anteriormente bien regula-
do. Hasta los dos afios el suefio pasard por dos diferentes fases: una
etapa de construccion, 0-7 meses, en la que se van incorporando las
cinco fases propias del suefio adulto; y una etapa de maduracion 8
meses-6 afios, en la que se reducen las horas de suefio y los desper-
tares nocturnos. En esta fase aparecerd la angustia de separacion,
que se observa en el miedo de los nifios a dormir, y la inquietud que
se observa en despertares crecientes en la segunda parte de la noche
vinculada esta a focos de ansiedad diurna, tragar, andar, descubrir el
medio, la denticidn, control de esfinteres, etc. Este aspecto es total-
mente natural, Jover afirma que estd mds acusado en nuestra cultura
puesto que es una de las pocas en las que los nifios duermen solos.
Definir todos estos aspectos, significa profundizar y tomar como
normal componentes que cuando solamente consideramos la con-
ducta aparente nos pueden parecer problemadticos.

La perspectiva diferente hace cambiar incluso la epidemiologia
del trastorno. Mientras el modelo organicista ha estudiado las fases,
los ciclos y la estructura del suefio infantil, asi como su funcion de
cubrir necesidades; desde el modelo mecanicista se establece la epi-
demiologia del trastorno desde la mera presencia del comporta-
miento: “el 35 por ciento de los nifios menores de cinco afios tienen
problemas de insomnio”(Estivill, 2005). Para Jové, estos datos
entran en contradiccién con la definicién del suefio infantil. Segtin
esto las dificultades para conciliar el suefio y los despertares fre-
cuentes son normales hasta mds de los tres afios. Jové afirma que si
esto no fuera lo normal, estarfamos sin duda ante la mayor epidemia
de los dltimos afios, afirmando también que la mayor parte de los
nifios tienen problemas para dormir de igual forma que el 40% de
ellos tiene problemas para andar a los doce meses. Efectivamente, si
solamente el 18% de los nifios duermen durante toda la noche duran-
te el primer afio de vida, entonces quizds se estd haciendo de lo nor-
mal un problema, quizds, como sugiere la autora, no se pueda un
nifio recuperar de un problema que no existe.
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Los modelos organicistas utilizan para sus investigaciones dise-
flos e informacién transcultural, desde la hipotesis de que somos
parte de un sistema inscrito en la naturaleza, es razonable pensar que
€S0S mecanismos sean comunes a la mayor parte de sus miembros.
Es posible entonces investigar cuales son los comportamientos de la
especie, y acceder a la riqueza del conocimiento heredado cultural-
mente. Por otra parte acudir al andlisis de un mismo fendmeno en
otras culturas, nos ofrece conocimiento sobre la capacidad de nues-
tras pautas de crianza para respetar los ciclos de la naturaleza, y nos
reconcilia con saberes ancestrales. En el tema del suefio infantil
cuando se acude a modelos transculturales nos encontramos con
aspectos interesantes que seguramente se pierden de vista si solo
observamos nuestro modo de comportamiento occidental actual.

El dato epidemioldgico que manejamos en el apartado anterior, la
cantidad de nifios con problemas de suefio, contemplado desde el
organicismo como normal, y desde el mecanicismo como enorme-
mente prevalente; se ve de diferente forma desde el estudio compa-
rado de las diferentes culturas, en las que este trastorno es practica-
mente inexistente. Somos la unica sociedad en la que los nifios
duermen solos desde temprana edad, en otras sociedades los nifios
estdn siempre cerca de sus padres o de otros miembros de la familia.
En nuestra cultura se ha prohibido a los padres dormir con los hijos
“las amenazas son apocalipticas, si una sola vez le consientes dor-
mir en tu cama no querrd salir nunca mds, como si alguno quisiera
dormir con tus padres a los trece afios (Jové, 2006). Se tiende a con-
denar lo que siempre ha sido natural a la especie, el resultado es que
no hay problemas de insomnio infantil en otras culturas, mientras
que en la nuestra es un problema en aumento: “se ha querido regla-
mentar la vida de los nifios con criterios de disciplina y eficiencia
industrial: alimentacion cientificamente calculada, horarios fijos,
poco contacto humano. El sistema funciona bien con pollos y cone-
jos (Jové 2006). Si existen culturas donde el insomnio infantil préac-
ticamente no existe, quizds seria buena idea conocer cuales son sus
procedimientos de crianza.

Algunos de estos procedimientos son compartidos por la mayoria
de las culturas no occidentales y corresponden a la mayor parte de la
poblacion mundial: La lactancia materna a demanda y el colecho
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compartir la misma cama. Esta ultima prdctica, mejora el suefio
infantil minimizando los riesgos de muerte subita. En Gran Bretaia,
500 nifios al afio mueren de SMS, Sunderland escribe (Sunderland,
2006), “En China, donde el colecho es algo comun, la muerte por
SMS es tan rara que incluso no tiene nombre”. El colecho ayuda al
bebé a pasar de una fase a otra del suefio porque sincroniza la respi-
racion con la de su madre, favorece que la madre pueda seguir dur-
miendo mientras alimenta a su hijo de noche, y ayuda a la regula-
cién de la temperatura corporal. De tal forma estas practicas son
beneficiosas que se recomiendan como alternativas saludables para
la intervencion en los problemas de suefio infantil. La presencia de
los nifios cerca del cuerpo de la madre se ha dado en todas las cul-
turas: “puede que en algin museo encuentre biberones etruscos,
chupetes fenicios, o pafiales romanos (...), lo que no encontrard
nunca es un cochecito para pasear a los nifios (y eso que la rueda es
un invento arcaico). A nadie se le ocurrié desplazar a un nifio lejos
del cuerpo de su madre”(Jové, 2006). La ultima de las claves para
mejorar el suefio es al actitud absolutamente responsiva ante las
necesidades del bebé y atender rdpidamente su llanto, exactamente
lo contrario de las recomendaciones que se hacen desde las escuelas
mecanicistas para el aprendizaje del suefio. Bergman, pediatra sud-
africano resume en pocos temas las variaciones que hemos realiza-
do respecto al cuidado infantil en una perspectiva transcultural: Una
cosa comtin a todos estos pueblos es el hecho de que los recién naci-
dos y los bebés siempre son llevados encima, duermen pegados a su
madre, la alimentacion es una respuesta inmediata a su llanto,
maman cada 1 6 2 horas, y la lactancia prosigue hasta los dos
anos. Durante los udltimos 100 afios, este modelo milenario (el cui-
dado atento y el ser llevado encima) se ha modificado y, en el nuevo
modelo, se acuesta a la criatura aparte (se la separa) con toda tran-
quilidad; separada de su madre, se ignora su llanto; cada cuatro
horas se acude para alimentarla (el padre o la madre va al nido), con
una leche industrial (hecha a partir de la leche de otra especie), y
muy pronto se introducen otros sustitutos. Lozott, estima que estas
modificacidnes alteran el comienzo de la relacion madre-hijo, que
puede significar o ir en muchos casos mds alld de los limites de
adaptabilidad del bebé.
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Toda esta linea de investigacion no existe en el modelo mecani-
cista, puesto que no contempla ninguno de estos elementos en su
teorfa. Mientras, los modelos mecanicistas se ocupan en investigar
sobre los modelos de aprendizaje para conseguir el objetivo de que
el nifio duerma.

4. DOS RESPUESTAS DIFERENTES, DOS MODELOS DE
INTERVENCION

Desde el modelo mecanicista y en la idea de que es necesario que
el nifio aprenda a dormir, se impone programar este aprendizaje.
Desde el modelo organicista hay que observar como estamos
haciendo para interferir en la funcién natural con el objetivo de
devolverles a los nifios la posibilidad de que ellos hagan lo que ya
saben hacer. Las diferencias en los modelos de intervencion no pue-
den ser mayores.

El diagndstico inicial dirige la intervencion desde el modelo
mecanicista: “lo que ocurre es que vuestro hijo no ha aprendido a
dormir” (Estivill, 2005). Ensefiarle a dormir implicara estrategias
basadas en los modelos de aprendizaje. La primera es no tomar parte
activa en el dormirse del nifio, los nifios han de aprender a dormir
solos, por sus propios medios, sin la ayuda de sus padres ni la de
nadie. Ademds no cambiar los estimulos, es necesario que el nifio
asocie estimulos, siempre los mismos con el dormir, y como hdbito
trasmitirle la seguridad para que entienda que “quedarse en la cuni-
ta solo, y conciliar el suefio por si mismo es lo mds natural del
mundo” (Estivill, 2005). Las recomendaciones de no amamantar sin
estar seguros de que tiene hambre, las de ayudar a diferenciar el dia
de la noche, y dormir en lugares separados de sus padres, indican
exactamente lo contrario de lo que hemos visto propone el modelo
anterior. Todos esto persigue que el nifio pueda dormir solo *“;Qué
significa esto en un recién nacido?, que intentéis que concilie el
suefio por sus propios medios, no en vuestros brazos, ni en vuestra
compaiiia (...), en la medida de lo posible evitarlo, haciendo ruido,
sopldndole o ddndole un toquecito en la nariz, cosquilleando sus
pies, cambiando de pafial, (Estivill, 2005). A los tres meses comien-
za el momento de inculcar el habito del suefio, para ello con actitud
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de seguridad, se proporciona al nifio una serie de elementos que per-
manezcan toda la noche con el, en la idea de que “recordemos que
el nifio llora porque la situacién con que se encuentra cuando se des-
pierta en medio de la noche no es la misma que existia cuando se
durmid”. Establecer una rutina con unos pasos a seguir: bafio, rato
agradable, y dejarle solo en la habitacion usando palabras de despe-
dida que al pequefio le resulten familiares, no levantarse al primer
gemido sino darle la oportunidad si se despierta que se vuelva a dor-
mir el solo. A partir de los seis meses, si se el nifio no tiene 11-12
horas de suefio sin interrupciones, hay que reeducar el habito de
suefio. Segtin estos autores “a partir de los 6-7 meses los nifios deben
de: acostarse sin llorar y con alegria, conciliar el suefio por si mis-
mos, dormir entre 11 y 12 horas de un tirdn, y hacerlo en su cuna y
sin luz” (Estivill. 2005). Estos elementos orientardn el diagndstico
hacia trastornos del suefio. En el caso de que esto no suceda la prin-
cipal razén que se maneja es que haya una deficiente adquisicién del
habito del suefio. Los pasos para readquirirlo o entrenarlo por pri-
mera vez, serian de nuevo los mismos que los definidos anterior-
mente: 1. Crear un rito alrededor de la accion de acostarse, 2. Salir
de la habitacion antes de que el nifio se duerma, 3. Si el nifio llora
deben de entrar a pequefios intervalos de tiempo para darle confian-
za, sin hacer nada para que se duerma o se calle.

Desde el modelo organicista la intervencion se define en términos
opuestos. Una vez que conocemos las caracteristicas del suefio del
bebé y sus funciones, se desmitifica el diagnostico, sefialando como
perfectamente normal que los nifios no duerman de un tiréon durante
toda la noche en los primeros afios de su vida. Se critica ademds este
a priori de lo que tiene que saber hacer los nifios, afirmando que no se
sefiala ninguna base de investigacidon para estos postulados, con el
agravante de que cuando no se consiguen (sin haber sido probados),
tenemos a un nifio con una enfermedad o trastorno. A continuacion se
recomienda una evaluacién individual que oriente de la existencia o
no de un problema. Para tomar esta decision se analizan diversas posi-
bilidades: evitar errores en la interpretacion, un bebe nunca llorara por
fastidiar o por crear problemas a sus padres, determinar que son pro-
blemas de suefio y que no lo son, observar si existe falta de sincronia
entre las necesidades del nifio y las de los padres, y por ultimo infor-
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marse bien de cuales son las caracteristicas normales del suefio infan-
til, para no hacer de lo normal un problema (Jover, 2006).

Los modos de intervencion que propugna el organicismo parten
de que la creencia de que el suefio es un proceso evolutivo, que ten-
derd a producirse correctamente, por tanto es mejor intervenir lo
menos posible. También se sefialan en segundo lugar intervenciones
naturalistas, que tienden a seguir las pautas de otras culturas donde
el insomnio infantil no existe. Como ya hemos visto anteriormente
estas serdn: la lactancia a demanda, el colecho y la actitud responsi-
va ante el bebe. Algunas otras técnicas serian registros de suefio,
ajustes de ciclo de suefio, ser consecuentes, revisar el horario, eva-
luar los despertares y atenderlo rdpido si se despierta de noche.

Si desde un modelo la recomendacion es dejar llorar en unas pau-
tas, y no atender; en la otra es exactamente lo contrario, no sola-
mente atender sino si es posible dormir junto a el. Frente a “debe de
saber dormir solo”, la posibilidad de dormir el primer afio acompa-
nado; frente a las técnicas para que aprenda, las técnicas que le per-
miten hacer lo que ya sabe. Frente a la gran batalla, el suefio tran-
quilo y acompafiado.

S. CONSECUENCIAS Y RESULTADOS

Para la escuela mecanicista lo nefasto es no haber aprendido a
dormir. A largo plazo es una situacidn que tiende a mantenerse, si no
se ha aprendido a dormir a los 5 afios se puede padecer insomnio de
por vida, si esa situacidn se prolonga hacia la adolescencia; es lla-
mativo de todos modos que no incluya ninguna referencia biblio-
grafica para estas alarmantes afirmaciones. No dormir implica, falta
de descanso, provocando inquietud e inestabilidad, lloros frecuen-
tes, cansancio que excita en vez de aplacar, dependencia de sus
padres, “a medio y a largo plazo esto puede convertirla en una nifia
timida e insegura, con dificultades para relacionarse con los demads
e incluso provocar el gran temido fracaso escolar” (Estivill, 2005).
Ademads afirma que un nifio “estresado”, no tiene las mismas defen-
sas, la hormona del crecimiento se segrega mientras dormimos, por
lo cual la falta de suefio en nifios puede conducir a disminuir el cre-
cimiento. Ademads los padres viven bajo una gran tensidn y cansan-
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cio, sentimientos de culpa, frustracion, acusaciones, sensacién de
impotencia y de fracaso.

Lo terrible, para la escuela organicista es pensar que hay que
aprender a dormir, y mucho peor si es por medio de métodos de
adiestramiento. Para Jové, cualquier intento que altere la perfecta
sincronia entre suefio y necesidades del bebe no puede comportar
nada bueno. Alterar es situar las necesidades de dormir, seguin deci-
sién de los padres por encima de las necesidades que de forma natu-
ral estd demandando el nifio, sean estas necesidades, de hambre,
miedo, o soledad. Ademds es una barbaridad, porque durante los pri-
meros cinco afios de vida entre el 15 y el 39% de los nifios no duer-
men bien, segtin sefiala Jové, citando a Lozoff (1985), con lo cual se
estd creando un problema donde no existe. En relacion a la segrega-
cion de hormona del crecimiento esta sucede en la fase profunda del
suefio y los nifios que duermen menos o con dificultades alcanzan de
igual manera esta fase. Sin embargo si sefiala que es la superabun-
dancia de hormonas de estrés la que puede afectar a la inhibicién de
la hormona del crecimiento (Taylor, 2002) afiadiendo el enorme
estrés que ocasionan los métodos de adiestramiento. Otro riesgo es
el de despersonalizar a los nifios, es un método para todos y ademads
define el problema antes de observar al nifio. El riesgo de hacer creer
a los padres que los nifios tienen toda la culpa de lo que pasa, y ade-
mds tienen la intencién de seguir molestdndoles, si no se les ensefian
otro tipo de comportamientos es una atribucion muy negativa ade-
mads de erronea, ya que no se ajusta a las caracteristicas de la perso-
nalidad infantil, mucho mds primaria. Lo mds importante como cri-
tica al anterior modelo es la aceptacién y la justificacion que hacen
de estar provocando un shock neuroemocional a los nifios, con las
consecuencias de una desregulacion cerebral por exceso en la pro-
duccion de cortisol, el cortisol que es la hormona segregada durante
un episodio traumadtico, afecta a la hormona del crecimiento y des-
regula la funcion de otros neurotrasmisores como la serotonina.
Estos autores creen que las técnicas de adiestramiento producen un
trauma, un shock que tendréd consecuencias para el desarrollo infan-
til, dejar llorar a los nifios tiene en si mismo muchos riesgos, tal y
como nos sefiala el sentido comun y nuestra propia fisiologia que se
altera al escuchar el llanto infantil.
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— El primero de los riesgos es el de equivocarse en el diagndsti-
co, y que realmente al nifio si le ocurra algo. Los nifios siem-
pre lloran porque les ocurre algo, porque algo les produce
malestar, sea ese malestar por suefio, miedo, hambre, o falta de
contacto fisico. Son los padres los que han de evaluar la razon
del lloro, pero se pueden equivocar y puede haber un proceso
subyacente al llanto que los padres estén ignorando.

— El cuerpo del recién nacido estd disefiado para tener en el rega-
zo materno todo cuanto necesita: alimento, calor, apego. Por
esa razon no tiene nocion de espera, ya que tiene a su alcance
todo cuando necesita. El bebé criado en el cuerpo a cuerpo con
la madre y como consecuencia desconoce la sensacion de nece-
sidad, de hambre, frio, soledad, reduce muy significativamen-
te su llanto. Negar esta realidad es desconocer las pautas de
crianza mads utilizadas por la raza humana durante siglos.

— Cuando una criatura llora y no se le atiende, llora con mds y
mds desesperacion porque estd sufriendo y el sufrimiento,
1gual que las ldgrimas no se pueden fingir, independientemen-
te de la razon que las provoque. Es bueno evitar este sufri-
miento si estd en nuestra mano. Pensar que ese sufrimiento es
bueno, porque asi aprenderd, solo va a ocasionar que aumentan
los niveles de cortisol en sangre y a la larga este exceso de cor-
tisol es contraproducente, porque ademds de inhibir el creci-
miento, también deprime la funcién inmune, a corto plazo pro-
vocando con facilidad el vémito involuntario, por eso Jové cita
a Estivill horrorizandose de la interpretacion que da este autor
del vomito infantil en un episodio de estrés: ““; qué otros trucos
utilizard?, puede ser que vomite. No os asustéis, no le pasa
nada, los nifios saben provocarse el vomito con facilidad ;qué
haréis? Sulfuraros por dentro pero manteneros impasibles por
fuera, limpiad el desaguisado, cambiadle las sdbanas y el pija-
ma y continuad con el programa de actos, como si nada hubie-
ra sucedido”(Estivill, 1995).

— Ademds de este riesgo neuroquimico los nifios estdn apren-
diendo que no pueden influir sobre lo que les ocurre, que sus
necesidades no van a ser satisfechas, que son insignificantes,
ademds de manipuladores. Sin embargo lo bebés no intentan
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manipular a sus padres, no saben lo que es una lucha de poder,
solamente lloran por satisfacer sus necesidades, y no pueden
acordar con los padres cuales pueden ser. Ademads también esta
aprendiendo que no puede contar con ellos cuando esté inquie-
to o alterado, despertando sentimientos de indefension, impo-
tencia y miedo. En este sentido sefiala Jové que los nifios en
realidad, en los métodos de adiestramiento dejan de llorar por
agotamiento, y no repiten el llanto por indefension aprendida,
que no deja de ser el modo conductual de explicar la depresion.
Por todo ello, los padres han de aprender a tener expectativas
realistas respecto al suefio de sus hijos, y que existen otras
alternativas mds respetuosas con las necesidades fisioldgicas y
emocionales de los nifios.

Estas meditaciones sitdan las dos escuelas en un absoluto desen-
tendimiento respecto a toda la temdtica del suefio infantil. No existe
ni un aspecto en el que las posiciones se encuentren. Ademds exis-
ten connotaciones éticas, desde los dos planteamientos. Si desde el
planteamiento del aprendizaje no es ético utilizar ningin otro medio
para dormir a los nifios puesto que este funciona. Desde el plantea-
miento organicista, es una falta de ética tratar asi a seres humanos,
ademds de acumular los costes correspondientes a este tratamiento
que para ellos supone una forma de tortura encubierta y de falta de
respeto a los derechos de los nifios como seres humanos, lo cual lo
hace del todo inviable. Un conocido pediatra francés M Odent, afir-
ma “Cuando un recién nacido aprende que es inutil gritar, ... estd
sufriendo su primera experiencia de sumision”.

Hay una gran movilizacion en contra de los métodos de adiestra-
miento para dormir a los nifios. En la actualidad el método basado
en el modelo mecanicista ha sido mucho mds difundido, pero
comienza una rebelidn por parte de otros profesionales y de muchos
padres para reivindicar unos modos de intervencion alternativos. En
todas las plataformas se apela a a responsabilidad de los padres con
la peticion “para dormir a tu bebe no lo dejes durmiendo solo”. Por
otro lado, los modos mecanicistas han tenido una importante difu-
sién presentdndose como las unicas alternativas posibles, para solu-
cionar esta problemdtica. Ambas posturas, y desde estos postulados
hoy se muestran irreconciliables.
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6. ESPACIO DE INTEGRACION

Es innegable que no vivimos en una sociedad primitiva, y es
imposible poder comportarse como se hacia en ella, por mucho que
para algunos aspectos pueda ser lo aconsejable. Traducir las précti-
cas de crianza a esta sociedad puede hacernos cometer algunos erro-
res, y crearnos ciertas expectativas o remordimientos al ver que no
es posible hacer lo que parece que podria ser indicado. Observar que
es lo que ha sido correcto en otras culturas, si puede servirnos para
intentar apartarnos lo menos posible de précticas de crianza que han
demostrado su utilidad durante siglos, llegando a consensos sobre la
posibilidad de que las practiquemos en un mundo, donde evidente-
mente las mujeres no se pueden dedicar exclusivamente al cuidado
de sus hijos, y han de adaptar su vida natural a este mundo artificial
del que no parece posible salir.

Hoy es una préctica necesaria el estudio y andlisis de los proce-
sos todo lo que sea posible antes de intervenir sobre ellos, sean los
del suefio, capacidades cognitivas, retrasos del desarrollo o cual-
quiera de las dreas de intervencion psicoldgica. Invertir la energia en
definir, describir y explicar los patrones y las sus caracteristicas del
suefio infantil antes de realizar ninguna intervencion, responde a una
posicién innegable e indiscutible en el mundo de la ciencia. Pero no
solamente es necesario este trabajo de investigacion del proceso y
comparacion transcultural, también es imprescindible hacer una eva-
luacidn personal del trastorno para tomar decisiones sobre su existen-
cia, y sobre el posible modo de intervencion. Partir de una estadistica
general, ni aun en el caso de que sea cierta podria ser recomendable.
En cada problema clinico es imprescindible un estudio de caso unico
que nos indique la intervencidn correcta y adaptada a cada caso.
Definir a priori que la mayoria de los problemas de suefio son pro-
blemas de aprendizaje sin aportar ningun estudio, es cuanto menos
arriesgado, y no aceptable en un dmbito serio de investigacion.

Situarse ante ambos métodos, e informarse sobre ellos, parece
una alternativa necesaria. El primero tiene menos costes en tiempo,
pero pueden aparecer costes psiquicos y ademds presentimos una
estrategia en contra de la naturaleza; el segundo método puede ser
mads trabajoso, y puede dejarnos sin estrategias concretas. Parece
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que por las caracteristicas de ambos, y siempre que se pudieran ajus-
tar las intervenciones organicistas tendrian menos costes para el
niflo, aunque probablemente mds requerimientos de cambio de vida,
o incluso de mentalidad para los padres. Al final el problema es de
las dos partes de la familia, y las ventajas e inconvenientes también
han de ser para ambos. Sin olvidar, que es el nifio el que puede fle-
xibilizar menos su comportamiento, y que es también el mds vulne-
rable y el que menos opciones tiene de complacernos.

Dado que es imprescindible una evaluacion que tenga en cuenta
factores de estructura de suefio general, y la realidad individual del
nifio, asi como de la familia; la recomendacién seria evaluar en pri-
mer lugar si este es un problema de aprendizaje para este nifio en
particular o no lo es. Si deducimos que lo es, apliquense métodos de
adiestramiento, si no lo es, establézcanse métodos de intervencion
naturales en la medida de lo posible. También podemos comenzar
con los métodos que aunque sean mds costosos pueden ser mds tran-
quilizadores para el nifio, con el principio de no dafiar, continuando
hacia el segundo método en el caso de que estos no funcionen o en
el caso de que descubramos que efectivamente y sin ninguna duda
es un caso de necesidad de aprendizaje, o cuando este método es el
que nos ahorré mds costes, y podamos asumir los dafios. Atn asf ten-
driamos que partir de la ideologia, pensamientos o conceptos de los
que parten los padres. Existen padres que nunca utilizarian métodos
de adiestramiento con sus hijos independientemente de las publica-
ciones sobre el tema; la crueldad y lo contrapuesto a los métodos
naturales que predican les producen aversion. Otros padres nunca
utilizardn métodos naturales, el hecho de dormir con sus hijos, o de
tenerlos durante tiempo encima no se lo puede permitir o no les
parece que sea compatible con su propia vision del mundo y de ellos
mismos, ellos nunca utilizardn estas pricticas. Existen padres, por
ultimo que no estdn tan concienciados de una postura o de otra, y
que recomiendo se informen de ambas para observar donde se quie-
ren situar. Dentro de ellos estdn también padres agotados y desespe-
rados que deben igualmente informarse o acudir a alguna consulta
profesional una vez que conocen cual es la tendencia que les parece
funcionard mejor en su familia. Ya hemos dicho que la fuerza del
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paradigma es la diferente cosmovisidon que se establece en las con-
cepciones sobre las cosas y los procedimientos.

Los organicistas, y los mecanicistas, los partidarios de los méto-
dos de adiestramiento, o de los métodos naturales, son en realidad
como ya hemos sefialado, Platén y Epicuro discutiendo en el dgora
griega. La diferencia es que ellos discutian sobre teorias de conoci-
miento, y lo sabian. Discutian sobre modos de entender el mundo,
con toda la amplitud y con toda la posibilidad de aplicarlos a miles
de cuestiones de la realidad. Nosotros discutimos sobre modelos que
nos parecen de pura aplicacion, perdiendo de esa manera la posibi-
lidad de pensar en abstracciones y creyendo que somos mds evolu-
cionados, cuando en realidad debemos de ser menos, en cuanto
hemos pasado del pensamiento abstracto (pensamiento de mds de 11
afios) griego, al pensamiento concreto (4 afios). Sin embargo, pode-
mos observar que las lineas de la discusion son en realidad las mis-
mas, ellos tenfan la ventaja de poder aplicar estas diferencias a dis-
tintos temas, e incluso podrian cambiar de postura cambiando el
postulado, esto parece enormemente practico por la flexibilidad y las
grandes posibilidades de adaptacion que implica. Nosotros refirién-
donos a cosas tan concretas (sin filosofias, ni tonterias de esas), esta-
mos pensando lo mismo pero a un nivel mucho menos evoluciona-
do, incomparablemente mds concreto, gracias al cual cerramos el
paso a la flexibilizacion o a ponerse, casi como un juego sofista,
también en el otro lado.

Cambiar de posicion, saber que estamos hablando desde teorias
de conocimiento o paradigmas, nos da la fuerza del pensar abstrac-
to, del pensar mds elevado y mds genuinamente humano sin quedar-
nos sujetos y confinados a la mds neta realidad, frente a la cual solo
nos quedan las luchas de cifras, o las cifras de ventas de una deter-
minada publicacion u otra. Estar a favor de una u otra teorfa sin
reconocerse como una tendencia del pensamiento, nos lleva fécil-
mente a entender estas cuestiones en términos de convencimiento
personal, lo cual lleva al enfrentamiento y a la oposicion entre per-
sonas introduciendo mds confusion en un asunto que aparentemente
parece solo prictico. ;Por razén de los pensamientos diferentes entre
paradigmas ocurren los enfrentamientos? No, ya no son pensamien-
tos, se han convertido en creencias, a veces de una radicalidad tan
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extrema que sorprende. Pensando desde el paradigma podemos
encontrar las raices de lo mds real, podemos juntar los paradigmas,
o separarlos, podemos adaptarnos mejor, porque al fin y al cabo solo
hablamos desde una teoria de conocimiento, por mucho que nos
parezca que es una realidad innegable. La realidad es lo que hemos
de solucionar, el reto que tenemos que construir para hacer de nues-
tras intervenciones formas de resolucion buenas para el que sufre y
admitidas por todos nosotros. Estd pendiente la superacion de la
antigua dicotomia entre mecanicismo y finalismo, en una nueva sin-
tesis que se formulard seguramente en un plano puramente cientifi-
co. Pero no surgird probablemente en el laboratorio, sino en la cabe-
za que pueda ordenar jerdrquicamente como postula la sinergética
un nuevo orden de realidad, si esa sintesis fuera viable, la revolucion
cientifica, y lo puramente natural apareceria bajo una nueva luz.

Para ello es mejor partir de todos los postulados que podamos
aprehender, todos los que provienen del técnico mecanicismo y del
natural organicismo. Estd pendiente la busqueda de un nuevo para-
digma integrador, lo mejor es situarse en esa realidad sin ceder a la
tentacion de los postulados extremos que solo indican la enorme
debilidad de las posiciones y de sus representantes.
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