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RESUMEN 

El maltrato infantil representa una problemática social crítica que afecta de manera 

significativa el desarrollo integral de los niños, especialmente en el área de las habilidades 

sociales. El objetivo de la presente investigación fue analizar el maltrato y el desempeño de 

las habilidades sociales en niños. Se desarrolló una investigación documental, de tipo 

bibliográfica y nivel descriptivo, basada en el análisis de literatura científica extraída de 

bases de datos de alto impacto como Scopus, PubMed, ProQuest, Science Direct en el 

periodo comprendido entre 2015 y 2025. Para la selección de los artículos se aplicó filtros 

de inclusión y exclusión, además del protocolo PRISMA para asegurar la calidad del 

proceso de revisión, y se utilizó una herramienta estandarizada para evaluar la rigurosidad 

metodológica de las fuentes para estudios cuantitativos el Critical Review Form-

Quantitative Studies (CRF-QS). El estudio se constituyó con 17 artículos científicos que 

cumplían con los criterios establecidos. Entre los principales hallazgos se destaca que los 

niños que han sufrido situaciones de maltrato presentan mayores dificultades en aspectos 

como la empatía, la comunicación, la resolución de conflictos y la creación de vínculos 

afectivos sanos. Además, se identificó que los efectos varían según la forma en que se haya 

producido el daño, siendo más profundos cuando existen fallas prolongadas en el cuidado y 

el afecto. También se observó elementos protectores importantes, como el 

acompañamiento emocional temprano, que pueden disminuir parcialmente los efectos 

adversos. En conclusión, se demostró que el maltrato infantil influyó en el deterioro de las 

habilidades sociales de los niños, afectando negativamente la empatía, la comunicación, la 

resolución de conflictos y la formación de vínculos afectivos. 

Palabras clave: maltrato infantil, habilidades sociales, niños/as, competencias sociales y 

experiencias adversas. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ABSTRACT  

Child abuse is a serious social problem that affects children's development, especially 

their social skills. This research examines how abuse influences the performance of social 

skills in children. The study is descriptive and bibliographic. It is based on analyzing 

scientific literature from high-impact databases, including Scopus, PubMed, ProQuest, 

and ScienceDirect, covering the period from 2015 to 2025. The research used inclusion 

and exclusion filters for article selection. It also followed the PRISMA protocol to ensure 

review quality and utilized the Critical Review Form for Quantitative Studies (CRF-QS) 

to assess methodological rigor in quantitative studies. Seventeen scientific articles met 

the criteria. Key findings show that abused children struggle more with empathy, 

communication, conflict resolution, and forming healthy emotional bonds. The impact 

depends on the form of abuse, with prolonged neglect having the deepest effects. Early 

emotional support acts as a protective factor and can partially reduce negative impacts. In 

conclusion, the study finds that child abuse leads to poorer social skills, particularly in 

empathy, communication, conflict resolution, and emotional bond formation. 

Keywords: child abuse, social skills, children, social competencies, and adverse 

experiences. 
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CAPÍTULO I. INTRODUCCION. 

De acuerdo con el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF, 2020) 

el maltrato infantil constituye una problemática compleja y de amplia incidencia a nivel 

mundial, puesto que 6 de cada 10 niños menores de 5 años sufren maltrato psicológico o 

físico en casa. Los efectos de estas experiencias adversas trascienden diversas dimensiones 

del desarrollo infantil, como un impacto particularmente significativo en las habilidades 

sociales.  

Así Gancedo-Baranda (2021) señala que la exposición a situaciones de maltrato en 

sus diversas manifestaciones (físicas, emocionales, sexuales o por negligencia) constituyen 

bases fundamentales en la estructuración de las habilidades sociales, capacidades 

indispensables para la interacción interpersonal adecuada y la capacidad de adaptarse 

funcionalmente en el entorno social.  

Un factor determinante en esta problemática reside en la concepción de las 

competencias interpersonales. Según Caballo (2017), las habilidades sociales son un 

conjunto de respuestas ante los estímulos que le generan su entorno y esto permite que el 

individuo pueda manifestar sus pensamientos, emociones y deseos, pero estas habilidades 

no son innatas, más bien son aprendidas mediante las experiencias que el individuo tiene y 

también observa de sus modelos significativos de conducta, es decir, su familia el principal 

medio de aprendizaje social. Así, resulta fundamental examinar los períodos críticos para 

su desarrollo, siendo la etapa infantil la que representa un periodo decisivo para el 

desarrollo de habilidades sociales.  

De acuerdo con Monjas (2016), durante esta etapa los niños adquieren y consolidan 

componentes sociales como: habilidades básicas de interacción social (sonreír, saludar, 

presentarse, despedirse);  habilidades para hacer amigos (iniciar juegos, cooperar con sus 

pares, compartir); habilidades conversacionales (expresar opiniones, debatir); habilidades 

relacionadas con los sentimientos y emociones (expresión y comprensión de los mismos 

ante diferentes situaciones); habilidades para afrontar y resolver problemas interpersonales 

(identificar problemas, conflictos y buscar soluciones) y las habilidades para relacionarse 

con personas adultas (cortesía, peticiones). 

Cabe resaltar igualmente la dimensión evolutiva inherente a las habilidades 

sociales. Según Lacunza y González (2019), el desarrollo de estas competencias sigue 

trayectorias evolutivas que pueden verse interrumpidas por la exposición a experiencias 

adversas, entre las cuales destaca el maltrato infantil. Dichas interrupciones en los procesos 

de desarrollo producen efectos de carácter acumulativo que, ante la ausencia de 

intervención adecuada tienden a la persistencia y al incremento de su severidad. 

La necesidad de una intervención temprana se sustenta en la relevancia que poseen 

las competencias sociales durante el desarrollo infantil aspecto ampliamente documentado 

en la literatura científica. En este sentido, Betina y Contini (2011) sostienen que dichas 
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habilidades promueven la adaptación al entorno social, el equilibrio psicológico, la 

aceptación grupal y la prevención de alteraciones conductuales. 

Aquellos niños que poseen habilidades sociales adecuadamente desarrolladas 

exhiben un rendimiento académico satisfactorio, una autopercepción favorable y, en 

consecuencia, menor prevalencia de problemas psicológicos como ansiedad y depresión. 

En contraste, las deficiencias detectadas en las habilidades sociales se vinculan a 

dificultades en el contexto académico, problemas de adaptación, exclusión social por parte 

de sus pares y, a largo plazo, manifiestan problemas de salud mental durante la 

adolescencia y/o adultez (Lacunza y González, 2019). 

En situaciones caracterizadas por maltrato, los niños desarrollan frecuentemente 

patrones de comportamientos desadaptativos como respuesta de ajuste a las condiciones de 

su entorno. Lastimosamente expresan conductas de evitación social, manifestaciones 

agresivas-pasivas o generan un apego emocional excesivo, para posterior manifestar 

emociones como miedo, inseguridad y poca o nula afectividad hacia otros. Todas estas 

conductas limitan al infante iniciar o mantener relaciones sociales saludables (Soriano, 

2015). 

Profundizando en estas consecuencias, la investigación de Moreno (2023), 

evidencia que los problemas de conducta, dificultades para establecer vínculos pueden 

llegar a afectar su capacidad para establecer relaciones íntimas y funcionales, tanto con la 

familia como en otros espacios sociales. Una de las áreas más afectadas es la confianza en 

los demás lo que genera un gran riesgo para intentar entablar y restaurar lazos debido a la 

imposibilidad de confiar, así el infante puede optar por atacar o aislarse como mecanismos 

de defensa. 

El maltrato infantil es un grave problema social y de salud pública, con una 

prevalencia del 30 % en América Latina. La investigación, realizada en el Hospital General 

del Sur de Maracaibo-Venezuela, revela una alta frecuencia de maltrato físico, disfunción 

familiar severa y pobreza extrema, que derivaron en desnutrición, baja autoestima, tristeza, 

bajo rendimiento escolar y falta de habilidades sociales. Se concluye que el maltrato hacia 

los infantes genera consecuencias significativas en las esferas biológicas, psicológica y 

social, afectando considerablemente su bienestar físico y emocional, por lo que es 

necesario implementar estrategias de intervención multidisciplinaria orientadas a la 

prevención de este fenómeno (Fernández, et al., 2020). 

El neurobiólogo Díaz-Aguado (2016) señala que los niños que están expuestos a 

maltrato presentan problemas socioemocionales y compromete sus habilidades para 

reconocer, comprender y regular sus emociones, aspectos esenciales para establecer 

interacciones sociales saludables. Estas alteraciones conllevan a una distorsión en la forma 

en que los niños maltratados procesan las interacciones sociales, debido a su experiencia 

suelen percibir hostilidad incluso en situaciones neutrales, provocando reacciones 

desadaptativas que obstaculizan la creación de relaciones sociales satisfactorias. 
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El estudio reciente de Romero-Martínez y Moya Alboil (2023) respalda de manera 

contundente la alarmante realidad de que los niños maltratados carecen de habilidades 

sociales. Específicamente, estos pequeños enfrentan desafíos en áreas cruciales como la 

empatía, asertividad y el manejo de conflictos. Estos hallazgos hacen reflexionar sobre la 

urgente necesidad de apoyar y proteger a la población infantil, brindándoles las 

herramientas necesarias para que desarrollen relaciones interpersonales óptimas.  

En el ámbito internacional, Ruiz (2020) evidencia la problemática mediante datos 

presentados por la Organización Mundial de la Salud (OMS) que 204 millones de niños, 

niñas y jóvenes europeos han sido maltratados, aproximadamente un 10 % ha sufrido 

maltrato sexual, el 23 % ha experimentado maltrato físico y el 29 % han sido víctimas de 

maltrato emocional, situaciones que han derivado en consecuencias adversas a nivel físico 

y emocional.  

Por otro parte, Lacunza (2021) argumenta que las consecuencias del maltrato sobre 

las competencias interpersonales infantiles se expresan de manera diferenciada 

dependiendo de la modalidad de maltrato experimentado. En este sentido, los niños que 

han padecido negligencia severa muestran conductas de aislamiento social y dificultades 

en el establecimiento de vínculos, aquellos sometidos a maltrato físico presentan 

principalmente déficits de autorregulación conductual y el manejo adaptativo de conflictos.    

En el contexto nacional se replica patrones observados en otros contextos, tal como 

lo documenta el Defensor del Pueblo de Ecuador (2021), quien destaca que el maltrato se 

ha institucionalizado como mecanismo de corrección en el entorno familiar, fenómeno 

acentuado por la deficiencia de iniciativas efectivas de capacitación parental. Esta situación 

crea un entorno en el que los niños que sufren maltrato desarrollan trastornos a nivel 

emocional y comportamental que afectan su capacidad para interactuar con su sociedad.  

A pesar de la sólida evidencia existente, persisten significativas lagunas de 

compresión sobre como las diversas formas de maltrato afectan concretamente las 

habilidades sociales en los niños. Ello justifica el desarrollo de una investigación 

colaborativa entre dos investigadoras, enfoque que posibilita la convergencia de distintas 

miradas sobre el objeto de estudio.  

Además, la colaboración entre las investigadoras garantiza mayor rigurosidad y 

objetividad en el análisis, al posibilitar la confrontación y validación de resultados desde 

diferentes ángulos interpretativos, aspecto que fortalece la confiabilidad de las 

conclusiones y la credibilidad científica del estudio. Además, este enfoque colaborativo no 

solo amplia el acceso a valiosos recursos técnicos, sino que también cultiva conexiones 

profesionales esenciales para la recopilación de información y la verificación de hallazgos.   

Es fundamental resaltar que esta investigación tendrá un impacto positivo en la 

población infantil. Los hallazgos del estudio ofrecerán valiosos insumos para desarrollar 

estrategias de acompañamiento que impulsen su crecimiento integral, enfocándose 
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especialmente en el fortalecimiento de sus habilidades sociales. Asimismo, las familias y 

cuidadores se beneficiarán al contar con información basada en evidencia científica que les 

permitirá reflexionar sobre sus prácticas de crianza y adoptar enfoques más positivos y 

constructivos en las diferentes actividades del infante.  

En cuanto a la viabilidad es alta, puesto que se cuenta con los recursos necesarios 

para su realización, tanto en términos humanos como técnicos, por lo tanto, esto facilita el 

acceso a una variedad de fuentes científicas confiables como: artículos académicos, libros 

especializados y publicaciones electrónicas; lo cual permite construir una investigación 

sólida y actualizada, Por todo lo expuesto, esta investigación busca responder a la 

pregunta: ¿Cómo se manifiesta el maltrato infantil y el desempeño de las habilidades 

sociales en niños?  

OBJETIVOS 

Objetivo General 

- Analizar el maltrato infantil y el desempeño de las habilidades sociales en niños. 

Objetivos específicos 

• Determinar los tipos de maltrato infantil. 

• Identificar las principales alteraciones en las habilidades sociales que presentan los 

niños con maltrato infantil. 
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CAPÍTULO II.  MARCO TEÓRICO. 

El estudio de la relación entre maltrato infantil y habilidades sociales ha sido 

abordado desde diversas perspectivas metodológicas y contextos geográficos. Por ejemplo, 

en Australia, Lum et al. (2018), en su artículo de investigación titulado, “La influencia de 

los antecedentes de maltrato y la atención fuera del hogar en el lenguaje y las habilidades 

sociales de los niños”, permitió reconocer la relación entre las experiencias de maltrato 

infantil y el desarrollo de las habilidades sociales en niños que residían con sus cuidadores 

designados por el estado. La investigación se enfocó en analizar cómo los distintos tipos de 

maltrato inciden en el desarrollo de capacidades comunicativas y habilidades para la 

interacción social. 

La población del estudio fue de 82 niños que han experimentado algún tipo de 

maltrato de entre 5 y 12 años y se utilizó instrumentos estandarizados como el Social Skills 

Improvement System Rating Scales (SSIS), escala compuesta por 83 ítems orientados a 

medir tanto comportamientos prosociales como conductas problemáticas, esto permitió 

evaluar las competencias prosociales como conductas problemáticas de los niños. Los 

hallazgos evidenciaron que los menores evaluados mostraron un desempeño notablemente 

por debajo del promedio estándar en competencias sociales, lo que indica que las vivencias 

de maltrato tienen un impacto perjudicial en su socialización (Lum et al., 2018). 

Así pues, el estudio determinó que las habilidades sociales facilitan a los niños el 

uso efectivo de la comunicación verbal para establecer y conservar relaciones de amistad, 

disminuyendo así la posibilidad de conflictos interpersonales, lo cual las convierte en 

elementos esenciales para un bienestar psicológico adecuado durante las etapas formativas 

del desarrollo (Castro, 2025). 

Por otra parte, el estudio realizado por Cerchiaro-Ceballos et al. (2021) titulado 

“Habilidades cognitivas en niños víctimas de maltrato físico”, describió las habilidades 

cognitivas de un grupo de niños en edad escolar que han sufrido maltrato físico y comparó 

su desempeño con el de niños de la misma edad que no habían sido víctimas de dicho 

maltrato. Se utilizó un diseño transversal con una muestra no probabilística por 

conveniencia compuesta por 40 niños de entre 6 y 10 años, inscritos en una institución 

educativa pública de Santa Marta-Colombia.  

De los participantes, 20 niños fueron identificados como víctimas de maltrato física 

y mostraron un desempeño levemente inferior en comparación con el grupo no maltratado, 

evidenciando que el maltrato físico puede generar alteraciones en el desarrollo cognitivo 

que posteriormente impactan en las habilidades de interacción social.  

Complementando con los hallazgos, en Colombia los autores Catama y Aponte 

(2015) realizaron una investigación titulada “Diferencias en habilidades sociales y 

asertividad en niños y adolescentes colombianos víctimas de maltrato”, que tuvo como 
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finalidad identificar las diferencias en las habilidades sociales, especialmente en la 

conducta asertiva entre niños y adolescentes maltratados y no maltratados.  

La población estuvo conformada por 43 sujetos, con edades entre los 6 a 12 años y 

se utilizó un diseño descriptivo comparativo. Los instrumentos empleados fueron la Escala 

de Asertividad (CABS) tipo II que consta de 24 ítems, la encuesta de maltrato infantil y 

factores asociados, y el cuestionario de Habilidades de Interacción Social (CHIS) 

conformada de 60 ítems, con cinco opciones de respuesta tipo Likert.  

Los resultados revelaron diferencias significativas en las habilidades sociales y un 

estilo de respuesta inhibido entre los niños maltratados y los no maltratados. Entonces se 

establece que las experiencias de maltrato físico repercuten desfavorablemente en las 

habilidades sociales efectivas y asertivas, por ejemplo, los resultados evidencian que los 

niños expuestos a maltrato físico presentan mayores dificultades en la expresión de 

conductas asertivas, además de demostrar una tendencia hacia la inhibición 

comportamental en situaciones sociales (Catama y Aponte, 2015). 

En cambio, Elkin et al. (2023) abordaron el tema del “Maltrato y la agresión en el 

hogar contra menores de edad en Babahoyo, Ecuador), examinando las diversas causas 

que originan el maltrato intrafamiliar en niños, así como analizar las consecuencias 

emocionales, sociales y psicológicas que este fenómeno genera. Además, el estudio 

permitió conocer la perspectiva de los cuidadores sobre la problemática e identificaron el 

impacto que esto conlleva en la sociedad ecuatoriana. 

Para llevar a cabo la investigación, se utilizó un cuestionario estructurado de 5 

ítems aplicados a 17 padres y cuidadores, quienes proporcionaron información acerca de 

sus experiencias y percepciones vinculadas al maltrato infantil. Los resultados mostraron 

unanimidad entre los participantes al reconocer que los conflictos en el ámbito familiar, 

especialmente cuando involucran maltrato infantil, inciden en el desarrollo de las 

habilidades sociales de los niños (Elkin et al., 2023).   

Maltrato Infantil 

Definición de Maltrato Infantil  

Fontana (1979), citado por Tovar et al. (2016), fue uno de los primeros en señalar 

que los niños podían ser víctimas no solo de maltrato físico, sino también emocional y de 

negligencia. Esto motivó el reemplazo del término “niños golpeados” por “niños 

maltratados”, evidenciando así una comprensión más amplia de la problemática.  

Según la Organización Mundial de la Salud (2020), el maltrato infantil es un 

fenómeno complejo y devastador que abarca una amplia variedad de agresiones y 

negligencias dirigidas a los infantes, esto incluye no solo el maltrato físico, sino también el 

emocional, sexual, el abandono y la explotación. Así, el enfoque subraya que el maltrato 
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no solo causa efectos adversos inmediatos, sino que también genera repercusiones 

profundas y duraderas en el bienestar integral del niño.  

En el ámbito jurídico ecuatoriano, es fundamental destacar que el Código de la 

Niñez y Adolescencia (2017) define el maltrato infantil como cualquier acción, ya sea 

activa o pasiva, que comprometa la integridad física, psicológica o sexual de los niños, esta 

normativa resulta particularmente significativa porque contempla como agresores 

potenciales a cualquier persona, independientemente del vínculo que mantenga con el 

menor, incluyendo progenitores, familiares, educadores o cuidadores 

Según un impactante informe de El Comercio (2019), el Observatorio Social del 

Ecuador, en colaboración con Word Vision, ha revelado una triste realidad: las 

experiencias de maltrato más comunes incluyen diversos tipos de castigos físicos como 

golpizas, encierros, inmersión en agua fría, expulsión del hogar y privación de alimentos. 

Además, se ha identificado una violencia psicológica que se manifiesta a través de 

descalificaciones y burlas, estas modalidades no solo son inaceptables, sino que ponen en 

grave riesgo el desarrollo integral del niño. 

A partir de la revisión de estas definiciones, se evidencia que el maltrato infantil 

representa una problemática de naturaleza compleja y multifacética, que comprende 

diversas formas de agresión hacia los menores. Es fundamental reconocer que incluso 

acciones que se “normalizan” culturalmente pueden tener consecuencias devastadoras a 

nivel físico, psicológico y emocional, lo que permite visibilizar la gravedad de esta 

problemática. 

Tipologías del Maltrato Infantil 

Existen diversas modalidades en las que se puede presentar el maltrato hacia los 

menores. De acuerdo con López et al. (1995) en su “Guía de actuación en situaciones de 

desprotección infantil”, se establecen diferentes clasificaciones que incluyen el maltrato 

físico, psicológico/emocional, negligencia, sexual, laboral y maltrato prenatal, así como 

otras categorías más especializadas como el síndrome de Munchaüsen por poderes.  

Por otro lado, English et al. (2004) clasifica el maltrato en ocho tipos: físico, sexual, 

omisión en necesidades básicas, falta de supervisión, maltrato emocional, moral/legal, 

educativo y abuso de sustancias por parte del cuidador.  

Kinard (2004), en cambio, resume las tipologías en: maltrato físico, sexual, 

negligencia y maltrato emocional, los cuales pueden variar en gravedad, duración y 

frecuencia. En esta investigación se adoptará la clasificación por Kinard (2004), respaldada 

también por la Organización Mundial de la Salud, debido a su aplicabilidad y 

reconocimiento internacional. La revisión de diversas tipologías permite una mejor 

comprensión de las distintas formas de maltrato, muchas de las cuales suelen ser 

minimizadas en diferentes contextos sociales.   
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 Maltrato Físico  

Wolfe (1991), citado por Fariña, Seijo y Novo (2000), describe el maltrato físico 

como cualquier acción intencional que provoque daño al niño, excluyendo errores o 

accidentes. Esto incluye golpes, puñetazos, patadas, mordeduras, y otros actos de maltrato 

corporal.  

Gancedo-Baranda (2021) amplía esta definición al señalar que el maltrato físico 

incluye tanto acciones intencionadas como castigos “educativos” desproporcionados, los 

cuales generan consecuencias emocionales como culpa y vergüenza. Además, la gravedad 

puede clasificarse según la necesidad de atención médica: desde lesiones leves sin 

tratamiento hasta maltratos severos que requieren hospitalización.  

Maltrato Psicológico o Emocional  

El maltrato emocional abarca manifestaciones verbales o simbólicas que dificultan 

el crecimiento psicológico del niño, como descalificaciones, humillaciones, aislamiento 

social, rechazo afectivo. Con frecuencia, este tipo de agresión permanece oculta, incluso 

para las propias víctimas, siendo alarmante que tienda a considerarse menos severa que el 

maltrato físico, cuando sus repercusiones puede resultar superiores (Sauceda y Maldonado, 

2016).    

Negligencia y Abandono  

La negligencia implica no satisfacer adecuadamente las necesidades básicas del 

menor ya sean físicas, médicas, educativas o emocionales. Arévalo et al. (2022) explican 

que esta omisión puede causar daño real o potencial, afectando su desarrollo integral. 

Además, la negligencia es una de las formas más comunes de maltrato infantil, aunque 

presenta desafíos particulares para su identificación, puesto que se basa en la ausencia de 

cuidados más que en acciones directas.  

Maltrato Sexual  

El maltrato sexual infantil es una forma severa con profundas consecuencias físicas 

y psicológicas. Núñez (2018) conceptualiza el maltrato sexual infantil como cualquier 

forma de contacto o actividad sexual entre un adulto y un menor, incluyendo la exposición 

a contenido sexual inapropiado, con o sin contacto físico directo. Según Real-López et al. 

(2023), este tipo de maltrato afecta con mayor frecuencia a niñas de entre 7 y 8 años, 

siendo comúnmente cometido por personas del entorno familiar.  

Maltrato Verbal  

El maltrato verbal es el uso intencionado de palabras para herir, humillar o denigrar 

al niño. A pesar de que suele ser aceptado culturalmente como parte de la disciplina, puede 
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generar efectos emocionales graves como baja autoestima, ansiedad y depresión 

(Ministerio de Salud Pública, 2018).  

Niveles de gravedad del maltrato infantil  

Para valorar el tipo de maltrato también se debe considerar el nivel de gravedad, así 

Ruiz (2020) refiere que existe el maltrato infantil leve, moderado y grave o severo. 

En la categoría leve, las manifestaciones de maltrato son sutiles y esporádicas, lo 

que podría parecer que no impactan de manera significativa en el desarrollo del niño. Sin 

embargo, es crucial entender que incluso estas formas más suaves de maltrato pueden tener 

efectos acumulativos y duraderos. Por ejemplo, a nivel físico, se puede confirmar que no 

hay lesiones visibles y en caso de que existieran estas no demandarían atención médica 

especializada. Respecto a la negligencia, si bien pueden estar presente, no genera 

consecuencias negativas observables en el desarrollo físico, cognitivo o en las relaciones 

sociales del menor (Bennett et al., 2023).  

El nivel moderado, se caracteriza por un incremento en la frecuencia e intensidad 

de las conductas maltratantes, generando afectaciones evidentes en el menor, pero aún 

manejables. Por ejemplo, en el maltrato físico se traduce en lesiones evidentes que 

requieren valoración o intervención médica. En el plano psicológico, las conductas de 

rechazo y amenazas se tornan más frecuentes, acompañadas de esfuerzos intencionados por 

marginar socialmente al niño (Joseph et al., 2023).  

La clasificación grave representa el estadio más alarmante de maltrato infantil, 

caracterizado por consecuencias de tal magnitud que requieren respuestas de intervención 

especializadas de carácter urgente. En la dimensión física las agresiones pueden ocasionar 

traumatismos severos que demanden internación o asistencia médica de emergencia. 

Paralelamente, cuando la agresión psicológica se expresa mediante rechazo permanente, 

amenazas de alta intensidad y aislamiento extremo, se tornaría necesaria la intervención 

psicológica e inmediata (Galaz et al., 2016). 

Factores de Riesgo Asociados al Maltrato Infantil  

El Observatorio de la Infancia en Andalucía (2020) clasifica y describe los factores de 

riesgo en tres niveles:   

Factores Individuales  

Incluyen antecedentes personales de maltrato, enfermedades mentales, consumo de 

sustancias y expectativas irreales sobre el desarrollo infantil. Los estudios indican que los 

adultos que experimentaron maltrato en su infancia presentan mayor probabilidad de 

reproducir patrones similares en sus propias prácticas parentales (Fañanás, 2021). 
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Factores Familiares  

Incluyen maltrato intrafamiliar, pobreza, falta de redes de apoyo y conflictos 

conyugales. Estos factores pueden intensificar el estrés en el hogar y, con ello, aumentar el 

riesgo de maltrato. Así pues, la estructura familiar y el entorno inmediato influyen 

directamente en la seguridad de los niños (Cevallos et al., 2022).  

Factores Socioculturales  

A nivel sociocultural, las normas culturales que aceptan o toleran el uso del 

maltrato en la educación de los niños, la desigualdad social y de género, la falta de 

concientización sobre el maltrato infantil y el acceso limitado a recursos como servicios de 

salud mental y programas de apoyo familiar, también pueden contribuir a esta situación 

(Fañanás, 2021). 

UNICEF (2025) señala que la normalización sociocultural del maltrato representa 

una barrera fundamental para su prevención efectiva. En este sentido, las sociedades que 

validan métodos correctivos violentos suelen registrar índices superiores de maltrato 

infantil, mientras que la diferencia de género puede exacerbar la exposición al riesgo de 

niños y niñas en múltiples contextos. Esto se ve agravada por la carencia de servicios de 

apoyo y recursos institucionales lo cual deja a los núcleos familiares despojados de 

mecanismos para afrontar la situación.  

Habilidades Sociales en la Infancia 

Concepto de las habilidades sociales  

Las habilidades sociales son comportamientos aprendidos que incluyen 

características conductuales, cognitivas, emocionales y afectivas. Estos se manifiestan en 

distintos contextos y facilitan la interacción interpersonal, permitiendo la expresión 

adecuada de sentimientos, criterios, actitudes y necesidades, al mismo tiempo que se 

respeta la forma de comportarse de los demás (Salavera y Usán, 2021).  

Así mismo, Guzmán (2018) menciona que las habilidades sociales son conductas 

que los individuos adoptan para desenvolverse positivamente en actividades grupales y 

establecer relaciones agradables con personas de diferentes edades. Aquí la comprensión 

emocional y la flexibilidad que tengan para acoplarse a todo tipo de entorno permite crear 

bases sólidas para un desarrollo pleno, pero cuando existe una alteración en las mismas 

utilizan el aislamiento como un mecanismo de defensa ante un posible rechazo afectando 

el bienestar general de la persona.  

Durante los primeros años de vida los niños adoptan la capacidad de relacionarse 

socialmente a través de la observación e imitación de aquellas personas que considera un 

referente importante en su vida por lo general suelen ser las madres, padres o cuidadores a 



 

 

 

 

26 

 

quienes toman como ejemplo para replicar la manera de socializar y establecer relaciones 

con su entorno (Rodríguez, 2023).  

De igual forma la facilidad de ajustarse a múltiples escenarios, creación de vínculos 

seguros y la compresión emocional garantiza buenas capacidades sociales. Es importante 

destacar que estas competencias no se aprenden de forma inmediata ni definitiva, sino que 

se fortalecen progresivamente a través del tiempo y la práctica constante (Ibarra, 2020). 

Tipos de habilidades sociales  

Las habilidades sociales pueden clasificarse de varias formas, dependiendo del 

enfoque que se adopte y de los diferentes autores que brindan información muy relevante 

dentro de este tema tan significativo en el desarrollo y la vida de la persona.   

El autor Unobravo (2023), presenta una clasificación que se compone en dos 

grandes grupos: las habilidades sociales básicas (saludar, despedirse, escuchar e iniciar una 

conversación) aspectos básicos que se utilizan para mantener comunicación con los demás 

y las habilidades sociales complejas (la empatía, asertividad y resolución de conflictos) que 

requieren mayor control en el manejo de sus emociones y comportamientos. NeuronUP 

(2024) refuerza esta división añadiendo que cada categoría es importante para el 

establecimiento de relaciones interpersonales y mantener un equilibrio personal.  

Habilidades sociales simples 

Son las destrezas que se utilizan mayormente en situaciones cotidianas. Estas 

resultan esenciales para convivir en sociedad y constituyen el fundamento para adquirir 

capacidades sociales más avanzadas, Unobravo (2023) cita las siguientes: 

• Escucha activa: No se trata solo de oír, sino de atender con atención, interés y 

empatía a quien habla. Esto permite establecer una comunicación genuina y 

efectiva (Corrales et al., 2017). 

• Iniciar y mantener conversaciones: Tener la capacidad de comenzar una charla y 

sostenerla con respeto es crucial para relacionarse. Aunque no siempre es fácil, es 

una habilidad muy útil (Román, 2022). 

• Formular preguntas adecuadas: Saber cómo preguntar, de forma clara y asertiva, 

permite establecer diálogos productivos y mejorar la comprensión mutua (Rebaque 

et al., 2019). 

• Expresar gratitud: Dar las gracias demuestra reconocimiento y aprecio. Es una 

acción sencilla pero muy importante para fortalecer los vínculos con otras personas 

(Corrales et al., 2017). 

• Saber presentarse y presentar a otros: Tener la habilidad de presentarse uno 

mismo o a los demás, de manera apropiada según el contexto (familiar, social, 

académico o laboral), es una competencia muy útil (Román, 2022). 
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• Organizar encuentros o reuniones: Poder acordar y coordinar futuras citas o 

actividades con otras personas es una habilidad clave para mantener relaciones 

personales y profesionales (Rebaque et al., 2019). 

Este tipo de habilidades sociales es el punto de inicio para cualquier forma de 

comunicación de un individuo. A pesar de que parezca sencillo son parte fundamental en la 

interacción humana, abriendo paso a competencias sociales más complejas. Esto permite 

que los niños construyan su propia identidad social y se abran paso a nuevos entornos.  

Habilidades sociales complejas 

Implican un mayor nivel de reflexión, experiencia y conciencia emocional. Se 

desarrollan con el tiempo y son necesarias para resolver situaciones que exigen más 

implicación personal y madurez emocional, NeuronUP (2024) menciona las siguientes:  

 

• Empatía e inteligencia emocional: Comprender cómo se sienten los demás, 

reconocer las propias emociones y actuar con sensibilidad son aspectos 

fundamentales para establecer relaciones saludables y responsables. Saber 

reconocer sus errores y pedir disculpas (Corrales et al., 2017). 

• Asertividad: Capacidad de expresar emociones, pensamiento o necesidades de 

manera eficaz sin restar importancia a la opinión de otras personas respetando los 

derechos de ambos (Bernal-Álava et al.,2022). 

• Resolver problemas, negociar y tomar decisiones: Reconocer un conflicto, saber 

manejarlo hasta encontrar diferentes opciones que sean favorables para ambas 

partes seleccionando la mejor (Rebaque et al., 2019). 

• Pedir ayuda cuando es necesario: Reconocer las limitaciones y saber cuándo 

recurrir a otros es un signo de madurez. Pedir apoyo de forma clara y respetuosa es 

parte de una buena interacción social (Román, 2022). 

• Persuasión positiva: Influir en las decisiones de los demás sin manipularlos, 

usando argumentos sólidos y apelando a la comprensión, es una habilidad que 

requiere empatía y habilidad comunicativa (Bernal-Álava et al.,2022). 

• Autoafirmación: Capacidad que tiene el individuo para expresar con libertad sus 

pensamientos, creencias y valores haciendo respetar cuando es necesario sin faltar 

el respeto ni violentar a los demás mostrando confianza en sí mismo NeuronUP 

(2024). 

Las habilidades sociales básicas y complejas tienen la misma importancia en el 

desarrollo del individuo ninguna puede reemplazar a la otra puesto que se complementan a 

lo largo del tiempo. Es importante resaltar lo esencial que se vuelven los aspectos sociales 

desde los más sencillos a los más complejos para un buen funcionamiento integral por lo 

que se sugiere fortalecerlos.  

Autores como Cordero et al. (2021) se suman al refuerzo de esta clasificación 

mencionando que las habilidades sociales básicas están ligadas a la capacidad de escuchar, 

iniciar conversaciones así también a la comprensión y comunicación de señales del 

entorno. En cuanto a las habilidades sociales complejas se encuentra el manejo de la 

agresividad, creación de vínculos positivos y el cumplimiento de órdenes.  
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Desarrollo evolutivo de las habilidades sociales  

Las habilidades sociales constituyen un conjunto de competencias que permiten al 

individuo interactuar de manera efectiva con su entorno social, estableciendo relaciones 

interpersonales satisfactorias y adaptándose a las demandas del contexto, de modo que 

estas habilidades son el conjunto de respuestas conductuales que un individuo despliega en 

contextos interpersonales para comunicar sus sentimientos, pensamientos o perspectivas de 

forma adecuada al contexto, preservando al mismo tiempo el respeto por tales 

manifestaciones de otros (Vagos et al., 2015). 

De acuerdo con Liu et al. (2021), desde el momento en que nace, un niño inicia un 

fascinante viaje de desarrollo de habilidades. Este proceso evolutivo no es lineal, sino que 

se enriquece y se vuelve más complejo a medida que avanza su maduración cognitiva, 

emocional y relacional. Así pues, la primera etapa que comprende desde el nacimiento 

hasta los dos años es crucial, puesto que durante este tiempo se establece sus competencias 

sociales iniciando las primeras conexiones afectivas con sus cuidadores principales, lo que 

sentará las bases para relaciones saludables en el futuro. 

Eklund et al. (2021) sostiene que la naturaleza del apego inicial ejerce una 

influencia sustancial sobre la habilidad del niño para establecer vínculos sociales 

subsecuentes. En los meses iniciales de existencia, el bebé desarrolla capacidades pre 

sociales esenciales tales como el reconocimiento de caras, la imitación de gestos 

expresivos y la sincronización interactiva con el cuidador primario. 

En el período de seis a doce meses, aparece la sonrisa social diferenciada y la 

habilidad para discriminar entre personas conocidas y desconocidas, mientras el infante 

inicia el uso deliberado de recursos comunicativos no verbales como gestos, sonidos y 

expresiones faciales, para transmitir necesidades y estados emocionales. Posteriormente, 

durante el segundo año de vida, surgen las primeras formas de juego social que progresan 

hacia interacciones lúdicas más elaboradas (Wellman, 2018). 

Durante la fase preescolar inicial, que abarca de los dos a los cuatro años, los niños 

construyen competencias básicas para modular sus emociones e inician la comprensión de 

convenciones sociales fundamentales. Según Piaget (1975), aunque los niños en esta etapa 

aún presentan pensamientos egocéntricos, gradualmente desarrollan la capacidad de 

considerar perspectivas diferentes a la propia, proceso fundamental para el desarrollo de la 

empatía. 

De igual forma, el juego se convierte en el vehículo principal para el aprendizaje 

social, evolucionando del juego paralelo hacia el juego asociativo. Según Yogman et al. 

(2018) aparecen las primeras manifestaciones de comportamiento prosocial, como 

compartir ocasionalmente y ofrecer consuelo básico a otros niños en situaciones de 

malestar, por ende, comienzan a desarrollar habilidades de comunicación verbal más 
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sofisticadas, utilizando el lenguaje no solo para satisfacer sus necesidades propias sino 

también para iniciar y mantener interacciones sociales simples.  

De acuerdo con Zhang et al. (2024) la etapa preescolar tardía, comprendida entre 

los cuatro y seis años, constituye un momento fundamental en la evolución de las 

competencias sociales infantiles, los menores adquieren durante este periodo mayores 

habilidades de auto regulación emocional y conductual, lo que optimiza su participación en 

actividades colectivas organizadas.  

El juego cooperativo se establece como la forma predominante de interacción 

social, caracterizándose por la presencia de objetivos comunes, distribución de roles y 

coordinación de esfuerzos entre los participantes, en la cual desarrollan habilidades de 

negociación básica y resolución de conflictos simples, aunque aún requieren considerable 

apoyo adulto para manejar situaciones sociales complejas (Flores et al., 2024). 

Asimismo, Liu et al. (2021) refieren que, en la etapa de los seis a ocho años, el 

ingreso a la educación formal marca un hito significativo en el desarrollo de las habilidades 

sociales, debido a que los niños deben adaptarse a un contexto social más complejo y 

estructurado y esto permite desarrollar habilidades específicas para funcionar 

efectivamente en grupos grandes, incluyendo la capacidad de seguir reglas grupales, 

esperar turnos y participar en actividades colaborativas prolongadas. 

La influencia del grupo de pares se incrementa significativamente, convirtiéndose 

en un factor importante para el desarrollo de la identidad social y la autoestima, además, 

desarrollan mayor competencia en la lectura de señales sociales no verbales y en la 

interpretación de las intenciones de otros, lo que les permite navegar más efectivamente las 

complejidades de las interacciones grupales. Las habilidades de comunicación se adaptan 

al estilo comunicativo según el contexto y el interlocutor (Liu et al., 2021). 

Entre los ocho y diez años, correspondiente a la etapa escolar intermedia, los 

infantes desarrollan competencias sociales más avanzadas que les permite forjar y sostener 

vínculos interpersonales más complejos y estables. Durante esta fase, se consolida 

notablemente la habilidad de adopción de perspectiva social, capacidad que según 

(Osterhaus et al., 2021) permite a los niños no solo captar los estados cognitivos y 

afectivos individuales, sino también comprender las dinámicas grupales y también sus 

reglas. 

Los infantes desarrollan habilidades superiores de regulación afectiva, demostrando 

su asombrosa capacidad para controlar impulsos y expresar sus emociones de manera 

adecuada en diferentes contextos sociales, por ejemplo, aprender a respetar, negociar y 

mediar de manera efectiva en situaciones de desacuerdo. De igual modo, (Pérez y Filella, 

2019), destacan una creciente sensibilización ante los fenómenos de inclusión y exclusión 

social, evidenciando su firme compromiso con valores fundamentales como la justicia y la 

equidad en las dinámicas grupales. 
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Además, Durlak et al. (2015) han demostrado de manera contundente que, en la 

preadolescencia, que abarca desde los diez hasta los doce años, se producen cambios 

significativos que influyen en el desarrollo de las habilidades sociales y en la forma que 

establecen relaciones interpersonales. Ellos, ya desarrollan una compresión más profunda 

de las normas sociales complejas y expectativas culturales. Esto les permite adaptar su 

comportamiento de manera efectiva y también los prepara para convertirse en miembros 

empáticos y responsables de la sociedad. 

Pérez y Filella (2019) señalan que este período emerge capacidades más complejas 

de cognición social, tales como la compresión de ironía, sarcasmo y otras formas de 

comunicación social. Adicionalmente, los vínculos de amistad se profundizan y se tornan 

más íntimos, distinguiéndose por mayor confianza recíproca, compartir información 

confidencial, apoyo afectivo mutuo y aparecen las primeras manifestaciones de atracción 

romántica y social hacia el género opuesto pero caracterizadas de timidez.  

Componentes de las habilidades sociales   

A lo largo de la vida, el ser humano experimenta un proceso continuo de 

aprendizaje y desarrollo en el que interactúan factores biológicos, psicológicos hasta 

sociales y como seres en interacción, es fundamental desarrollar un conjunto de 

habilidades que permitan establecer vínculos saludables y efectivos con el entorno. En este 

sentido, Flores et al. (2016) plantean que las habilidades sociales están constituidas por tres 

tipos principales de componentes: conductuales, cognitivos y fisiológicos. 

Componentes conductuales: abarcan los gestos de la cara incluida la sonrisa, 

postura del cuerpo, dirección de la mirada, la ubicación y espacio que establece con otras 

personas. De igual forma está presente la comunicación verbal siendo la modulación, 

fluidez e intensidad de la voz con la que comunica. Además, incluye la forma de 

expresarse y de la coherencia del mensaje que se pretende trasmitir para el establecimiento 

de buenas relaciones interpersonales (Almeida et al., 2025). 

Componentes cognitivos: se encuentran ligados con los procesos mentales que 

permiten interpretar y responder en diferentes contextos sociales. Incluye los deseos, 

creencias, capacidad para entender emociones propias y de los demás, por último, saber 

razonar antes de actuar acomodándose a los diferentes entornos (Grasso-Imig, 2021). 

Componentes fisiológicos: son respuestas automáticas del cuerpo, provocando la 

aceleración del ritmo cardiaco, falta de aire o sudoración en las manos, esto puede suceder 

cuando el individuo se encuentra en un entorno social amenazante o al afrontar situaciones 

interpersonales incómodas (Cedeño et al., 2022). 

Sumándose a este estudio, autores como Pedrosa y García (2017) revelan que los 

componentes de las habilidades sociales también se pueden clasificar en tres: cognitivas, 

emocionales e instrumentales. Todos estos cumplen funciones específicas en la creación de 
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relaciones interpersonales estables con personas de todas las edades, permitiendo así el 

mantenimiento de un entorno saludable para un buen desarrollo.  

Cognitivas: están estrechamente ligadas con los procesos mentales que ayudan al 

razonamiento y comprensión. Mediante este el individuo tiene la capacidad de reconocer 

cómo debe actuar dependiendo del entorno en el que se encuentre, identificar sus propios 

sentimientos, necesidades y gustos así también de los demás, saber solucionar conflictos de 

manera coherente, por último, reconocer cuando comete un error y saber remediarlo 

(Almeida et al., 2025). 

Emocionales: es la habilidad de expresar sus emociones, como tristeza, felicidad o 

enojo, dependiendo en la situación que se encuentre, de igual forma mostrar empatía hacia 

los problemas de los demás permite establecer una conexión emocional con las personas de 

su entorno (Pedrosa y García, 2017). 

Instrumentales: se refiere a la comunicación verbal y no verbal que se utiliza para 

mantener conversaciones fluidas y establecer vínculos con la sociedad. Ambos permiten 

que la persona pueda generar respuestas lógicas, debatir su punto de vista sin la necesidad 

de recurrir a las agresiones. Es importante también tomar en cuenta que el tono de voz, la 

postura, las expresiones y el contacto visual trasmite más información permitiendo que la 

comunicación sea efectiva (Grasso-Imig, 2021). 

Estos dos puntos de vista de los autores no están aislados, pues ambos muestran la 

importancia de entender que las habilidades sociales incluyen aspectos de la parte 

conductual, emocional, cognitiva y fisiológica, cada una cumpliendo un papel importante 

dentro de la adherencia del individuo en la sociedad.  

Dificultades específicas en las habilidades sociales   

Algunas de las consecuencias sociales más comunes del castigo físico y el maltrato 

psicológico incluyen sentimientos de inferioridad y falta de valía. Los infantes afectados 

pueden volverse tímidos y temerosos, o, por el contrario, mostrar conductas hiperactivas 

como una forma de buscar la atención de los demás. El maltrato dificulta su capacidad para 

encontrar formas pacíficas y dialogadas de resolver conflictos, lo que los lleva a considerar 

al maltrato como una opción válida para enfrentar problemas, replicando este modelo en 

sus propias interacciones (UNICEF, 2020).  

Problemas en la regulación emocional  

La desregulación emocional en las habilidades sociales ocurre cuando la capacidad 

de reconocer y gestionar emociones es limitada, provocando variaciones inadecuadas en el 

humor. Los niños que han sido víctimas de maltrato desarrollan limitadas capacidades para 

comprender y controlar lo que sienten impidiendo la adherencia en los contextos sociales y 

sus exigencias (Naranjo et al., 2025).  

A consecuencia, los infantes reaccionan de manera impulsiva, muestra un estado de 

ánimo excesivo o presentan problemas para gestionar las reacciones emocionales como la 
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tristeza o el enfado dependiendo por la situación que este atravesando, debido a la falta de 

estrategias de afrontamiento. La acumulación progresiva de estas experiencias emocionales 

mal gestionadas desencadena respuestas desadaptativas como ansiedad o conductas 

agresivas, que se cronifican y tienen el potencial de evolucionar hacia conductas graves o 

al desarrollo de trastornos psicológicos (Largo, 2023).  

Déficit en habilidades de comunicación  

El maltrato infantil, ya sea negligencia, maltrato físico, sexual, emocional o 

institucionalización, llega a afectar de manera significativa el desarrollo de las habilidades 

comunicativas y lingüísticas. No se evidencia que un tipo específico de maltrato cause más 

daño, puesto que todos ellos están asociados con retrasos o alteraciones en el lenguaje 

comprensivo y expresivo, además del habla y las competencias en lectura y escritura, que 

suelen estar más afectadas en comparación con niños que no han sido víctimas de maltrato 

(Pérez y Filella, 2019).  

Cuando ocurre en los primeros años de vida, las consecuencias en la comunicación 

y el lenguaje tienden a ser más graves. En caso de que no exista una atención específica e 

individualizada, las dificultades comunicativas persisten y los menores no logran alcanzar 

el nivel de desarrollo de sus pares (Palazón-Carrión y Sala-Roca, 2020).  

Dificultades en la resolución de conflictos  

Cuando una persona sufre maltrato su organismo genera una respuesta de estrés. Se 

da como respuesta natural para hacer frente a los eventos difíciles para poder adherirse al 

conflicto como mecanismo de defensa y salir adelante. Pero cuando el maltrato al que ha 

sido expuesto es recurrente y grave, el estrés se mantiene a lo largo del tiempo causando 

malestar, esto a su vez impide que el cerebro funcione normalmente y el área que llega a 

tener mayores afectaciones son las que se encargan de tomas decisiones, resolver 

conflictos y mantener un equilibrio en los sentimientos y comportamiento (Ensenada, 

2021).  

Alteraciones en la empatía y perspectiva social  

Cuando los niños son víctimas de algún tipo de maltrato, presentan alteraciones en 

su desarrollo emocional y cognitivo que se manifiestan como barreras en la adquisición de 

habilidades sociales complejas, afectando especialmente su capacidad para comprender y 

compartir los sentimientos de las personas de su entorno. Es así como Bravo et al. (2024) 

revela que las consecuencias pueden ser más graves dependiendo la duración y el tipo de 

maltrato que ha sufrido. Un ejemplo de esto es que los infantes víctimas de maltrato, 

utilizan menos la parte emocional y habla poco sobre lo que piensa afectando directamente 

en la empatía.  

Además, existen evidencias de que el maltrato afecta la capacidad para reconocer y 

comprender las emociones en los demás, un aspecto fundamental de la empatía cognitiva. 
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En algunos casos, como ocurre con la negligencia emocional, estas dificultades pueden ser 

aún más marcadas, aunque también pueden variar según el tipo específico de emoción que 

se esté evaluando (Berzenski y Yates, 2022).  

El maltrato físico puede generar diversas secuelas emocionales y sociales, en los 

niños se encuentran la pérdida de confianza y desinterés afectivo hacia sus figuras 

parentales, en contraste, hay confianza desmedida hacia personas extrañas. También 

pueden mostrarse apáticos, temerosos, excesivamente tímidos, con escaso interés por 

interactuar o jugar con sus pares, y con dificultades para resolver conflictos. En algunos 

casos, adoptan comportamientos poco comunes para su edad, asumiendo responsabilidades 

no acordes a su edad, mostrando así una madurez anticipada (Bravo et al., 2024).  
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CAPÍTULO III. METODOLOGIA. 

Tipo de investigación.  

La presente investigación es de carácter bibliográfico y se sustenta en una revisión 

exhaustiva de diversas fuentes de información, tales como libros especializados, artículos 

científicos, tesis de posgrado e informes de organismos internacionales (Gómez-Luna et 

al., 2014). 

El objetivo principal de esta revisión es analizar el maltrato infantil y el desempeño 

en las habilidades sociales en niños, con el propósito de brindar sustento teórico al 

contenido del trabajo. Para la obtención de los resultados se tomó como base la consulta de 

artículos científicos recientes y relevantes, los cuales aportaron elementos esenciales para 

el análisis y la discusión del fenómeno estudiado. Así también, se prestó mayor atención el 

aporte de investigaciones precedentes relacionadas con el contenido examinado, 

priorizando aquellos trabajos que indagan los efectos del maltrato infantil y el desempeño 

de las habilidades sociales en los niños.    

Nivel de investigación  

La presente investigación se enmarca en el nivel descriptivo, debido a que tiene 

como objetivo examinar y caracterizar la información proveniente de estudios previos 

sobre el maltrato infantil y el desarrollo de las habilidades sociales en niños. Este tipo de 

estudio no implica la manipulación de variables ni busca establecer relaciones causales, 

sino que se enfoca en describir las características, manifestaciones y particularidades de 

ambas variables (Hernández-Sampieri et al., 2014).  

A través de este enfoque, se pretende ofrecer una visión detallada y fundamentada 

que contribuya a la comprensión de las variables antes mencionadas, desde una perspectiva 

teórica y documental.  

Estrategia de Búsqueda  

En cuanto a la estrategia de búsqueda, se recurrió a bases de datos académicas 

reconocidas y especializadas, como Scopus, PubMed, ProQuest, Science Direct y otras 

bases específicas del área de la psicología. Se emplearon términos de búsqueda en español 

e inglés, tales como: "maltrato infantil", "habilidades sociales", "desarrollo social en 

niños", "consecuencias del maltrato", “child maltreatment”, “social skills”, “social 

development in children” and “consequences of child maltreatment".  

Asimismo, fue necesario emplear operadores booleanos (AND, OR) para combinar 

adecuadamente los términos y optimizar la recuperación de información relevante. Para 

garantizar la actualidad de los datos, se seleccionaron exclusivamente artículos publicados 

en los últimos diez años.  
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Extracción de datos   

Para la extracción de datos, las investigadoras trabajaron de manera conjunta 

durante todo el proceso, con el objetivo de apoyarse mutuamente y minimizar posibles 

errores al momento de revisar, seleccionar y descargar los artículos pertinentes. Esta labor 

colaborativa garantizó un mayor control en la aplicación de los criterios de inclusión y 

exclusión definidos para el estudio.  

El procedimiento seguido se basó en un flujograma (ver Figura 1), que detalló las 

etapas realizadas durante el proceso de revisión. En primera instancia, se realizó la 

depuración de artículos duplicados, especialmente aquellos detectados por semejanza de 

títulos dentro de bases de datos como Scopus. Posteriormente, se efectuó una evaluación 

preliminar de los títulos y resúmenes de las publicaciones. Aquellos artículos cuyo 

resumen no aportaba datos suficientes o no se ajustaba a los criterios de inclusión 

definidos, fueron descartados del análisis.  

Cuando los resúmenes no propiciaban información concluyente sobre la pertinencia 

del artículo para el estudio, se efectúo la revisión exhaustiva del texto íntegro a fin de 

tomar una decisión basada en criterios sólidos y aptos. De igual forma, se excluyeron los 

estudios que, tras una lectura más detallada, no abordaban de manera directa los efectos del 

maltrato infantil y el desarrollo de habilidades sociales.  

Todo el proceso fue documentado cuidadosamente para asegurar la transparencia y 

replicabilidad del estudio, cumpliendo con los estándares de rigurosidad metodológica. 
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Selección de los estudios  

Tabla 1. 

Criterios de selección de los documentos científicos  

- Documentos científicos divulgados entre los años 2015-2025.  

- Documentos de acceso gratuito  

- Estudios con metodología cuantitativa como artículos 

científicos. 

- Idioma inglés y español  

- Base de indexación: Scopus, Web of Science, ProQuest, 

PubMed, Dialnet y ScienceDirect 

- Estudios realizados a población infantil  

- Documentos completos  

 

Tabla 2. 

Criterios de exclusión de los documentos científicos  

- Estudios mixtos o cualitativos  

- Estudios realizados tanto en población adolescente  

- Estudios relacionados a otras áreas de salud. 
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Identificación de estudios vía base de datos y registros 

 

Figura 1. 

Diagrama de flujo PRISMA  
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Registros identificados desde Base 

de datos: Web of Science Core 

Collection (n=50), Proquest (n=43), 

Scopus (n=90), Pub Med (n=161) y 

Sciencie direct (n=5) 

 

Total: 349 

 

Registros eliminados antes de su 

revisión: 

 

-Registros duplicados eliminados 

Scopus (n=2), Proquest (n=19) 

-Registros eliminados por otros 

motivos (n=0) 

Registros revisados 

 

 (n =328) 

Registros excluidos 

-Se eliminaron por títulos que no guardaban 

relación directa con el maltrato infantil ni 

con habilidades sociales.  Web of Science 

(n= 24), Scopus (n =73), Proquest (n=15), 

Pub Med (n=119) Total: 231 

-Se eliminaron por lectura del resumen los 

estudios. 

Web of Science (n= 24), Scopus (n =9), 

Proquest (n=8), Pub Med (n=27)   Sciencie 

direct (n=3)     Total:71 

-Se eliminaron documentos de paga. 

Web of Science (n= 1), Scopus (n =2), Pub 

Med (n=3) Sciencie direct (n=1), Proquest 

(n=1) Total: 8 

Registros revisados 

 

 (n =18) 

Criterio= Se excluyeron estudios 

que no cumplieron con los criterios 

establecidos tras la aplicación de la 

escala de evaluación metodológica. 

 

Pub Med (n=1) 

Estudios incluidos en la 

revisión  

 

(n =17) 
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Evaluación de la calidad 

La escala utilizada para la valoración de la calidad metodológica de los estudios y 

el baremo evaluativo, en este caso es el Instrumento destinado al Análisis Crítico de 

Investigaciones Cuantitativas: Critical Review Form-Quantitative Studies (CRF-QS) 

planteada por los autores Law et al. (1998), conformada por 8 criterios y 19 ítems, 

otorgando el valor de un punto en caso de cumplir con el aspecto a evaluar. Al obtener la 

puntuación total, categorizada en 5 puntos de corte: pobre, aceptable, buena, muy buena y 

excelente. 

A continuación, se expone los criterios e ítems que estructuran la escala de calidad 

metodológica 

Tabla 3. 

Criterios basados en el CRF-QS para determinar la calidad metodológica 

Criterios No ítems    Elementos a valorar 

Finalidad del estudio  1 Objetivos precisos, concisos, medibles y alcanzables 

Literatura  2 Relevante para el estudio  

Diseño  
3 Adecuación al tipo de estudio  

4 No presencia de sesgos 

Muestra 

5 Descripción de la muestra 

6 Justificación del tamaño de la muestra  

7 Consentimiento informado 

Medición 
8 Validez de las medidas 

9 Fiabilidad de las medidas 

Intervención  

10 Descripción de la intervención  

11 Evitar contaminación  

12 Evitar co-intervención 

Resultados 

13 Exposición estadística de los resultados  

14 Método de análisis estadístico  

15 Abandonos 

 16 Importancia de los resultados para la clínica 

Conclusión e implicación 

clínica de los resultados 

17 Conclusiones coherentes  

18 
Informe de la implicación clínica de los resultados 

obtenidos  

 19 Limitaciones del estudio 

Fuente: Los criterios e ítems fueron redactados de acuerdo con lo planteado por Law et al. 

(1998). 

La categorización se establece acorde a la siguiente valoración:  

▪ Pobre calidad metodológica ≤ 11 criterios 
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▪ Aceptable calidad metodológica entre 12 y 13 criterios 

▪ Buena calidad metodológica entre 14 y 15 criterios 

▪ Muy buena calidad metodológica entre 16 y17 criterios 

▪ Excelente calidad metodológica ≥ 18 criterios 
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Tabla 4. 

Evaluación de la calidad metodológica de los documentos científicos 

Puntuación CRF-QS 

 

N°  Título 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 Total Categoría 

1 The influence of maltreatment 

history and out-of-homecare on 

children’s language and social skills. 

 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 17 Muy 

buena 

2 Resilience in young children 

involved with child protective 

services  

1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 17 Muy 

buena 

3 Identifying maltreatment subgroups 

with patterns of maltreatment 

subtype and chronicity: A latent 

class analysis approach 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 17 Muy 

buena 

4 Suggestibility in neglected children: 

The influence of intelligence, 

language, and social skills 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 16 Muy 

buena 

5 Maltreated children use more 

grammatical negations 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 16 Muy 

buena 

6 Child maltreatment and psycho-

social impairments among child 

laborers in rural Bangladesh 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 17 Muy 

buena 

7 The impact of patterns of trauma 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 14 Buena 
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exposure among low-income 

children with and without histories 

of child maltreatment. 

calidad 

8 Maltrato físico e inteligencia 

emocional en niños y niñas de una 

institución educativa, Huancavelica. 

1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 14 Buena 

calidad 

9 Prevalence of child maltreatment 

and its association with parenting 

style: a population study in Hong 

Kong. 

1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 15 Muy 

buena 

calidad 

10 Investigating the impact of Out-of-

Home Care on early childhood 

development. 

1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 16 Muy 

buena 

calidad 

11 El maltrato infantil y su relación con 

el pensamiento lógico matemático y 

habilidades sociales de los niños del 

3° ciclo de primaria en la Institución 

Educativa Robert Letourneau, Los 

Olivos-2018. 

1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 15 Buena 

calidad 

12 Consecuencias del maltrato infantil 

en un hospital de Maracaibo-

Venezuela 

1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 15 Buena 

calidad 

13 The development of empathy in 

child maltreatment contexts. 

1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 16 Muy 

buena 

calidad 

14 Adverse experiences in early 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 15 Buena 
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childhood and kindergarten 

outcomes. 

calidad 

15 Relación entre el maltrato materno 

infantil y los problemas emocionales 

y conductuales de los niños: el 

funcionamiento reflexivo de los 

padres y el papel del apoyo social. 

1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 15 Buena 

calidad 

16 Desarrollo del lenguaje en niños y 

niñas que vivencian el maltrato 

infantil. 

1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 16 Muy 

buena 

calidad 

17 Exposure to early childhood 

maltreatment and its effect over time 

on social cognition. 

1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 16 Muy 

buena 

calidad 
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Consideraciones éticas  

En el presente trabajo de investigación fueron considerados los principios éticos 

relacionados con el manejo de información de carácter científico, como es el respeto a la 

propiedad intelectual por medio de la correcta citación de fuentes bibliográficas; 

finalmente, la documentación recopilada fue utilizada exclusivamente acorde a las 

finalidades del estudio. 

Del mismo modo, se respetaron los principios éticos de honestidad académica, 

transparencia metodológica y rigor científico a lo largo del proceso de revisión y análisis 

de la literatura. La selección de material bibliográfico se realizó aplicando criterios de 

pertinencia, contemporaneidad y solidez científica, evitando cualquier manipulación o 

deformación de la información contenida en los documentos revisados 

Al tratarse de una investigación de naturaleza exclusivamente documental que no 

involucró la participación directa de seres humanos, no resulto necesaria la aplicación de 

protocolos referentes a consentimiento informado, confidencialidad o resguardo de 

identidad. No obstante, se mantuvo en todo momento un compromiso ético con la 

integridad científica y el uso responsable del conocimiento disponible. 
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CAPÍTULO IV. RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

Para el análisis de los resultados se empleó la técnica de triangulación, la cual 

permitió contrastar y sintetizar los hallazgos de los artículos seleccionados mediante la 

metodología PRISMA. Esta técnica facilitó la identificación de convergencias y 

divergencias entre los diferentes estudios, fortaleciendo la validez de los hallazgos a través 

de la comparación sistemática de múltiples fuentes de evidencia (Page et al., 2021). 

La triangulación de resultados se llevó a cabo a través de la comparación de los 

diferentes artículos que conforman parte de esta revisión sistemática, facilitando la 

identificación de las variables de estudio como son el maltrato infantil y desempeño de las 

habilidades sociales en los niños. Los trabajos fueron contrastados en función de su 

población de estudio, instrumentos de evaluación, procesos estadísticos y hallazgos 

relevantes. 

La tabla 5 responde al primer objetivo, que consistió en determinar los tipos de 

maltrato infantil identificados en la literatura científica. 
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Tabla 5. 

Tipos de maltrato infantil 

No. Título/Autores/año  Población o muestra  Instrumentos de 

evaluación  

Proceso estadístico Resultados principales 

1 Prevalence of Child 

Maltreatment and 

Its Association with 

Parenting Style: A 

Population Study in 

Hong Kong (Lo et 

al., 2019). 

De 10,274 invitaciones 

enviadas, se reclutaron 

padres de 7585 niños de 

entre 6 y 10 años, que 

cursaban de primero a 

tercero de primaria en 

Hong Kong. La muestra 

se obtuvo mediante un 

muestreo aleatorio 

estratificado en 84 

escuelas primarias 

regulares, distribuidas en 

los cinco principales 

distritos de la ciudad. 

 

-Escala de Tácticas de 

Conflicto entre Padres e 

Hijos (CTS-PC): mide 

maltrato físico, 

psicológico, negligencia, 

maltrato sexual y 

disciplina. Validada en 

Hong Kong, es fiable para 

identificar maltrato 

infantil. 

-El Cuestionario de estilos 

y dimensiones de crianza 

(PSDQ). 

-Regresión de Poisson 

con estimación 

robusta para calcular 

la razón de 

prevalencia del 

maltrato. 

-Paquete estadístico R 

(Un lenguaje y 

entorno para 

computación 

estadística, versión 

3.1.1) 

La prevalencia anual de maltrato 

infantil en Hong Kong fue: 63,9 % 

físico leve, 23,4 % físico severo, 

84,1 % psicológico y 23,2 % 

negligencia. Maltrato físico y 

psicológico fue más común en niños 

y negligencia, en niñas. El maltrato 

físico y psicológico disminuyó con 

la edad, mientras que la negligencia 

aumentó. 

2 Exposure to early 

childhood 

maltreatment and 

its effect over time 

on social cognition 

(Crawford et al., 

2020). 

Se estudiaron 4,438 niños 

que no tenían hermanos 

gemelos y cuyas mamás o 

cuidadoras respondieron 

preguntas sobre cómo 

entienden y se relacionan 

con los demás, en tres 

momentos: a los 7,5, 10,5 

y 14 años, por lo tanto, 

Cuestionarios de desarrollo 

y evaluación de maltrato 

infantil  

 

-Estudio Longitudinal 

del Enfoque de 

Modelado del Curso 

de Vida Estructurado 

(SLCMA). 

-Regresión lineal, 

Modelos de 

Ecuaciones 

Estructurales. 

Según el estudio, 1,182 niños que 

representa el 27 % del total 

sufrieron alguna forma de maltrato. 

El 17,4 % de ellos enfrentó maltrato 

físico o emocional (golpes, insultos 

o humillaciones), mientras que el 

13,3 % sufrió de maltrato sexual, 

experiencias severas que 

amenazaron su seguridad y 
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corresponde al muestreo 

no probabilístico por 

conveniencia. 

 

-Paquete estadístico 

Modelado de 

Ecuaciones 

Estructurales (SEM). 

bienestar. Además, un 5 % de estos 

niños sufrieron ambos tipos de 

maltrato al mismo tiempo, lo que 

puede tener consecuencias aún más 

serias en su desarrollo emocional y 

social. 

 

3 Identifying 

maltreatment 

subgroups with 

patterns of 

maltreatment 

subtype and 

chronicity: A latent 

class analysis 

approach 

(Warmingham et 

al., 2019). 

La muestra no 

probabilística por 

conveniencia incluyó 348 

niños maltratados y 326 

niños no maltratados de 

10 a 12 años. 

-El Sistema de 

Clasificación de Maltrato 

(MCS). 

-Formulario de Informe del 

-Sistema de Evaluación de 

Maltrato Infantil de 

Rochester (ROMAS) 

evaluó múltiples dominios 

del funcionamiento 

adaptativo. 

 

-El análisis de clases 

latentes (ACV) sirve 

para comprender y 

describir 

poblaciones 

heterogéneas que es 

ideal para abordar la 

heterogeneidad del 

subtipo de maltrato y 

la cronicidad. 

-Paquete estadístico 

Mplus versión 1.4 

 

Se identificaron cuatro clases de 

maltrato infantil: no maltratados (48 

%), maltrato grave (16 %), grave 

multi subtipo (30 %) y tipo único (6 

%). Los niños con maltrato grave y 

múltiples subtipos presentan el peor 

funcionamiento adaptativo, 

mostrando mayores problemas 

conductuales, emocionales y de 

desregulación. La cronicidad y 

multiplicidad del maltrato, más que 

su mera presencia, son los factores 

críticos que predicen peores 

resultados en el desarrollo infantil. 

 

4 The impact of 

patterns of trauma 

exposure among 

low-income 

children with and 

without histories of 

child maltreatment   

Participaron 585 niños de 

entre 8 y 12 años, todos 

ellos asistentes a un 

programa de 

investigación de 

campamento de verano en 

el norte del estado de 

-Exposición de los niños al 

maltrato comunitaria 

(CMVL) diseñado para 

evaluar la presencia de 

maltrato comunitaria y 

doméstica en los 

participantes. 

-El Análisis de Clase 

Latente (ACV) 

identificó tres patrones 

diferenciales de 

exposición al trauma 

en los niños: 1) 

maltrato y pérdida 

El estudio destaca que el 60,1 % de 

los niños maltratados había sufrido 

múltiples tipos de maltrato. La más 

frecuente es la negligencia (71,8 %), 

seguida del maltrato emocional 

(58,9 %), el abuso físico (27,2 %) y 

el maltrato sexual (8,5 %). Estos 
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(Rosen et al., 2018). 

 

  

Nueva York, por lo tanto, 

la muestra es no 

probabilística por 

conveniencia. 

-Escala de tácticas de 

conflicto. 

 

comunitaria; 2) trauma 

generalizado; y 3) 

trauma leve. 

-Análisis de 

covariables. Análisis 

de varianza 

bidireccional. 

-Paquete estadístico 

Mplus versión 7.0 

 

datos evidencian que el maltrato 

infantil raramente se presenta de 

forma aislada; las diferentes formas 

de maltrato tienden a superponerse, 

agravando significativamente las 

repercusiones negativas en las 

esferas emocional, conductual y 

social de los infantes. 

 

5 Maltrato físico e 

inteligencia 

emocional en niños 

y niñas de una 

institución 

educativa, 

Huancavelica 

(Huamán-Albites et 

al., 2020). 

Población constituida por 

83 niños y niñas de 5° y 

6° grado, posterior a una 

selección no 

probabilística se 

conformó una muestra de 

48 niños de 10 a 13 años. 

-Entrevista estructurada 

- Evaluación emocional de 

Madeleine Lauphan y 

Nelly Ugariz. 

 

-Coeficiente de 

correlación de 

Sperman. 

-Paquete estadístico 

PASW Statistics 

versión 20.0 actual 

IBM SPSS Statistics. 

El maltrato físico surgió como el 

tipo más común y afectó al 34 % de 

los participantes. Entre las formas 

especificas destaca los golpes con 

correa (29 %) y las bofetadas (20 

%). En cuanto a la intensidad del 

maltrato, el 50 % de los casos 

fueron clasificados como graves, el 

31 % moderado y el 24 % fueron 

clasificados como leves. El impacto 

psicológico es significativo puesto 

que el 38 % de los niños que sufren 

de maltrato físico se sienten 

sumidos en la tristeza.  

 

6 El maltrato infantil 

y su relación con el 

pensamiento lógico 

matemático y 

Población no 

probabilística censal 

conformada por 100 

estudiantes de tercer ciclo 

-Ficha de observación de 

maltrato infantil. 

 

-Regresión logística 

multinomial 

-Paquete estadístico 

Statistical 

Los datos revelan que la mayoría de 

los niños 57 % perciben niveles 

leves de maltrato, mientras que un 

29 % experimenta niveles medios de 



 

 

 

 

48 

 

habilidades sociales 

de los niños del 3° 

ciclo de primaria en 

la Institución 

Educativa Robert 

Letourneau, Los 

Olivos-2018 

(Oyanguren, 2018). 

de primaria. Package for the Social 

Sciences - SPSS 

versión 15 

maltrato y el 14 % perciben un nivel 

de maltrato grave. Aunque la 

mayoría de los niños tienen una 

percepción baja de maltrato, existe 

un grupo significativo que 

experimenta niveles medios y altos, 

lo cual afecta negativamente en su 

desarrollo del pensamiento lógico 

matemático y sus habilidades 

sociales. 

 

7 Consecuencias del 

maltrato infantil en 

un hospital de 

Maracaibo-

Venezuela 

(Fernández et al., 

2020). 

 

Se analizaron 110 niños 

de 5 a 11 años que 

consultaron por maltrato 

infantil en un hospital de 

Maracaibo, Venezuela, 

entre 2010 y 2016. La 

muestra fue no 

probabilística e 

intencional, excluyendo 

menores de 5 años y 

casos con padres que no 

participaron. 

 

-Se utilizó un instrumento 

basado en la Ley 

LOPNNA para clasificar 

maltrato físico, 

psicológico, negligencia y 

maltrato sexual, con alta 

confiabilidad 

-Consecuencias 

psicológicas: Se aplicó el 

Test del Dibujo de la 

Figura Humana 

 

-Análisis descriptivo 

con distribución 

numérica, porcentual, 

desviación estándar y 

prueba t de Student. 

-Paquete estadístico 

SPSS 

versión 18.0 

El maltrato infantil en América 

Latina tiene alta prevalencia, 

afectando a más del 30 % de los 

niños. En este estudio, el 34,5 % 

sufrió maltrato físico, 30 % 

psicológico, 26,4 % por omisión y 

9,1 % sexual, desencadenando 

consecuencias psicológicas, como 

baja autoestima (25,9 %), 

agresividad (25,9 %), tristeza 

(17,2 %) y síntomas disociativos 

(6,9 %).  

 

8 Child maltreatment 

and psycho-social 

impairments among 

child laborers in 

rural Bangladesh 

100 padres de niños 

trabajadores (10 a 17 

años) en zonas rurales de 

Bangladesh.  

Muestreo por bola de 

-El cuestionario 

International Child Abuse 

Screening Tool Parent 

(ICAST-P): mide el grado 

de maltrato físico, 

-Análisis factorial 

exploratorio (EFA) y 

confirmatorio (CFA). 

-Regresión lineal 

multivariable  

La estimación de la prevalencia 

muestra que los niños trabajadores 

sufren altos niveles de maltrato: 

entre un 60 % a 72 % padecen 

negligencia a nivel médico, 
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(Ahad et al., 2024). 

 

nieve. psicológico y negligencia. -Paquete estadístico 

SPSS versión 26 y 

Stata versión 16.1 

alimentario y de supervisión; entre 

un 42 % a 54 % experimentan 

maltrato físico debido a lesiones 

laborales y un 76 % sufre maltrato 

psicológico; además el 83 % de los 

padres también fueron maltratados 

en su niñez, lo que refuerza un ciclo 

intergeneracional.  
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Discusión 

Los resultados obtenidos a través de la triangulación PRISMA revelan la 

complejidad y magnitud del maltrato infantil como fenómeno multifacético que trasciende 

fronteras geográficas y contextos socioeconómicos. La evidencia analizada demuestra que 

el maltrato infantil constituye un problema de salud pública global con patrones 

consistentes en su manifestación y consecuencias. 

La investigación evidencia una prevalencia alarmante del maltrato infantil a nivel 

internacional. Siendo así, que el maltrato emocional emerge como la forma de maltrato 

infantil más generalizada, a pesar de ser menos evidente que el maltrato físico. Esta 

tendencia se confirma en el estudio de Lo et al. (2019) realizado en Hong Kong, donde el 

84,1 % de los casos correspondió a maltrato psicológico, mientras que el 63,9 % involucró 

maltrato físico leve.  

De manera consistente, la investigación de Ahad et al. (2024) en Bangladesh se 

evidencia que el 76 % de los niños trabajadores eran victimas principalmente de maltrato 

psicológico, por encima de otras modalidades de maltrato. Ambos estudios evidencian que, 

aunque su naturaleza sea menos visible, el maltrato emocional sigue siendo la 

manifestación más común de maltrato contra los niños. 

Existen marcadas diferencias en las tasas de maltrato según el género del infante. 

Según, Lo et al., 2019), los niños sometidos a más maltrato físico y psicológico, mientras 

que las niñas son principalmente víctimas de abandono. Estas diferencias sugieren la 

posible influencia de construcciones sociales de género y normas culturales que 

determinan los patrones de victimización específicos de cada género.  

Un aporte significativo de Warmingham et al. (2019) proviene del análisis de los 

patrones de maltrato infantil, donde se estableció que la cronicidad y la acumulación de 

diferentes formas de abuso son más influyentes que la presencia aislada del maltrato. La 

clasificación identificó que las categorías de maltrato severo (16 %) y grave con múltiples 

subtipos (30 %) ocasionan los impactos más profundos en la adaptación de los niños.  

 

La investigación de Rosen et al. (2018) señala que los niños han sido víctimas de 

negligencia el 71,8 % siendo esta la más utilizada, posterior el 58,9 % maltrato emocional, 

el 27,2 % abuso físico y el 8,5 % abuso sexual. Además, se destacó que la mayoría de ellos 

(60,1 %) habían experimentado múltiples formas de maltrato al mismo tiempo.  

La importancia de este descubrimiento es contundente: evidencia que los niños rara 

vez son víctimas de un único tipo de maltrato. En realidad, a menudo enfrentan múltiples 

formas de abuso de manera simultánea, lo que agrava el riesgo de sufrir daños severos en 

sus emociones, comportamiento y relaciones sociales. Esto subraya la urgencia de abordar 

el problema de manera integral y actuar para proteger a nuestros niños. 
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El maltrato infantil no solo deja cicatrices en el cuerpo, sino que sus efectos 

profundos y devastadores afectan de manera alarmante el desarrollo cognitivo y emocional 

de los niños. Es crucial reconocer esta realidad para poder actuar, pero se debe conocer que 

el 27 % de los niños encuestados sufrió algún tipo de maltrato, lo que generó efectos 

duraderos en el desarrollo de las habilidades sociales. Adicional, un 5 % de niños padeció 

de múltiples formas de maltrato, lo que perjudica su desarrollo socioemocional.  

Los hallazgos de Huamán-Albites et al. (2020) en el contexto peruano confirma una 

alarmante tendencia: el maltrato físico se ha convertido en la forma más común de 

maltrato, afectando a un 34 % de la población infantil. Las consecuencias emocionales son 

devastadoras, puesto que el 38 % de niños han padecido de este tipo de maltrato reportan 

sentimientos de tristeza. Así, existe una conexión impactante, porque el 50 % de las 

víctimas han sufrido maltrato físico severo.  

La investigación venezolana de Fernández et al. (2020) presentó evidencias 

irrefutables sobre las persecuciones psicológicas que el maltrato infantil puede presentar en 

los niños. Por ejemplo, el 34,5 % ha sufrido maltrato físico y un 30 % maltrato psicológico, 

pero se debe recalcar también el 25,9 % de los niños presentó problemas de autoestima y 

comportamientos agresivos, mientras que un 17 % experimentaron profundos sentimientos 

de tristeza y un 6,9 % mostró manifestaciones disociativas. Estos hallazgos revelan de 

manera contundente que el maltrato infantil no solo afecta a los niños en el presente, sino 

que también establecen patrones de desregulación emocional que amenazan su desarrollo 

saludable a lo largo de su vida.  

Los resultados de Oyanguren (2018) en Perú revelan que, aunque la mayoría de los 

niños (57 %) perciben niveles bajos de maltrato, existe un grupo significativo (43 %) que 

experimenta niveles medios y altos, afectando negativamente su desarrollo del 

pensamiento lógico matemático y sus habilidades sociales. Este hallazgo subraya la 

importancia de la detección temprana y la intervención preventiva antes de que el maltrato 

alcance niveles severos. 
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Tabla 6. 

Principales alteraciones en las habilidades sociales que presentan los niños con maltrato infantil. 

No. Título/Autores/año Población o muestra Instrumentos de 

evaluación 

Proceso estadístico Resultados principales 

1 The influence of 

maltreatment history 

and out-of-homecare 

on children’s 

language and social 

skills. (Lum et al., 

2018). 

Los participantes en 

este estudio fueron 82 

niños maltratados de 

entre 5 y 12 años. 

Todos los niños 

tenían al menos un 

caso comprobado de 

maltrato físico, 

maltrato sexual, 

maltrato emocional o 

negligencia 

-Escala de Calificación del 

Sistema de Mejora de las 

Habilidades sociales 

(SSIS). 

-Registros gubernamentales 

para buscar el historial de 

maltrato y de acogimiento 

fuera del hogar  

-Correlaciones 

bivariadas para 

examinar las 

asociaciones entre el 

maltrato y las 

habilidades sociales. 

-Paquete estadístico 

es software R, en su 

versión 3.5.0. 

Los niños víctimas de maltrato 

mostraban déficit en las habilidades de 

lenguaje y sociales encontrándose por 

debajo de la media a comparación de los 

otros niños con la misma edad. Los 

resultados revelaron que el maltrato 

genera mayores alteraciones en la parte 

social mientras que el lenguaje es 

escaso, por otra parte, el cuidado fuera 

del núcleo familiar influyo más en el 

déficit del desarrollo del lenguaje. Tras 

la verificación del índice compuesto de 

habilidades sociales del SSIS-RS 

presento resultados sorprendentes en 

donde las habilidades sociales son 

mejores en niños que han sufrido 

violencia emocional cuando tienen 

menor edad, es decir, cuando son más 

pequeños. 

 

 

2 Resilience in young 

children involved 

with child protective 

Muestra longitudinal 

representativa a nivel 

nacional de 5,501 

-Sistema de Evaluación de 

Habilidades Sociales 

(SSRS). 

Regresión Logística 

Múltiple para la 

variable dependiente 

Se evidencia que, en niños víctimas de 

maltrato infantil, la estimulación 

cognitiva continua durante la primera 
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services (Sattler 

y Fuente, 2018). 

niños americanos de 

0 a 14 años 

participantes en 

servicios de 

protección infantil 

desde 1999, posterior 

se restringió la 

muestra a niños 

menores de 12, 

resultando en una 

muestra analítica 

final de 1,193 niños 

que habían sufrido 

maltrato antes de 

ingresar a la escuela. 

-Prueba Breve de 

Inteligencia Kaufman (K-

BIT) que evalúa la 

resiliencia cognitiva en 

niños desde 4 años. 

-Subescalas de regulación 

emocional que evalúa el 

temperamento fácil y 

autorregulación. 

- Bayley Infant 

Neurodevelopmental 

Screener (BINS) evalúa el 

riesgo del neurodesarrollo 

infantil  

categórica binaria 

(resiliente vs no 

resiliente) 

-Paquete estadístico 

se realizaron con 

Stata 14 (StataCorp, 

2015) 

infancia aumenta significativamente su 

resiliencia al ingresar a la escuela, 

compensando las alteraciones en 

habilidades sociales características del 

maltrato. En los infantes que han sufrido 

maltrato infantil generalmente se ve 

afectadas  cuatro habilidades: la 

capacidad de controlar emociones  y 

manejo de conflictos provocando que le 

dificulte resolver inconvenientes con 

otras personas y brindan respuestas 

exageradas que genera conflicto; 

capacidad de establecer vínculos 

seguros por lo que genera que tengan 

dificultad en establecer relaciones 

sociales poco saludables; en la 

comunicación asertiva los menores 

presentan dificultades para expresar lo 

que sienten o necesitan como resultado 

son muy dóciles o agresivos;  por último 

la empatía contextual; tienen problemas 

para entender información de su 

contexto, ponerse en el lugar y entender 

el punto de vista de otras personas sin 

agredir.  

 

3 Suggestibility in 

neglected children: 

The influence of 

Muestra conformada 

por 75 niños de entre 

5 a 12 años, que 

En el estudio 1 se utilizó: 

Gudjonsson Suggestibility 

Scale (GSS-2), evalúa la 

-Correlaciones de 

Pearson para 

investigar la 

Las habilidades sociales actúan como un 

escudo protector fundamental en niños 

maltratados, donde específicamente las 
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intelligence, 

language, and social 

skills (Benedan et al., 

2018). 

 

 

habían sufrido 

negligencia por parte 

de uno o ambos 

padres biológicos. 

 

 

susceptibilidad de los niños 

a la sugestión y su 

capacidad de memoria libre 

identificando el testimonio 

infantil.  

En el estudio 2: se utilizó: 

-Prueba del lenguaje 

narrativo (TNL) que midió 

la compresión y producción 

narrativa 

-Escala de calificación del 

Sistema de Mejora de 

Habilidades Sociales 

(SSIS) que evaluó las 

habilidades sociales y 

comportamentales 

problemáticas del niño. 

-Registro de servicios de 

protección infantil. 

relación entre la 

edad y las 

puntuaciones del 

GSS-2.  

-Análisis de 

covarianza 

(ANCOVA) para 

investigar 

diferencias entre 

niños desatendidos y 

no en rendimiento 

de recuerdo libre y 

susceptibilidad. 

-Correlaciones 

parciales para 

investigar la 

relación entre 

susceptibilidad y 

recuerdo libre.  

- Paquete estadístico 

se realizó utilizando 

Stata 14. 

 

competencias de comunicación efectiva, 

la confianza para expresarse y las 

habilidades interpersonales sólidas les 

otorgan mayor resistencia contra 

preguntas capciosas y situaciones 

manipuladoras. Estas habilidades 

sociales fortalecidas les permiten 

mantener sus propias perspectivas, 

resistir influencias externas durante 

interrogatorios o presión social, y evitar 

ser confundidos por preguntas 

engañosas, demostrando que el 

desarrollo de estas competencias 

sociales no solo mejora su bienestar 

general, sino que también funciona 

como mecanismo de protección contra 

la manipulación. 

 

4 The development of 

empathy in child 

maltreatment 

contexts (Berzenski y 

Yates, 2022). 

 

250 niños (6-8años) 

50 % niñas y 50 % 

niños y sus 

cuidadores 

principales. La 

muestra fue étnica y 

-Se utilizo la Bateria 

MacArthur Story STEM.  

-Se aplico el inventario de 

emociones de Kusche.  

- A los padres o cuidadores 

se le aplicó el Medida de 

- Correlaciones de 

Pearson para 

investigar la 

relación entre 

variables. 

-Para pronosticar la 

El maltrato emocional y la negligencia 

que han vivido los niños en la edad de 

ocho años está fuertemente ligada a una 

limitada comprensión emocional con 

otros, por otro lado, los que han sufrido 

agresiones físicas y maltrato en los 
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económicamente 

diversa: latinos, 

negros, blancos, 

asiáticos y 

multirraciales. 

 

Empatía de Griffith 

(GEM). 

 

empatía en niños de 

ocho años 

dependiendo el tipo 

de maltrato se 

utilizó la regresión 

lineal. 

-El paquete 

estadístico utilizado 

es el software Stata 

14. 

 

hogares muestran mayor sensibilidad y 

comprensión con las personas de su 

entorno.  La manera en que el menor 

capta una imagen negativa de su madre 

y mantiene una visión positiva de sí 

mismo influye si el maltrato sufrido 

afectará o no la empatía, es decir, que 

depende de la manera en que interpreta 

sus relaciones para saber de qué manera 

el maltrato influye en su desarrollo 

emocional.  

5 Adverse experiences 

in early childhood 

and kindergarten 

outcomes (Jimenez et 

al., 2016). 

 

Participaron 1,007 

niños, a muestra 

incluyó solo con 

datos de ACEs 

reportados por 

cuidadores a los 5 

años. 

 

-Escala de Tácticas de 

Conflicto entre Padres e 

Hijos (CTS-PC), que 

evalúa tres tipos de 

maltrato infantil: agresión 

psicológica, agresión física 

y negligencia. 

-Preguntas directas a la 

madre sobre si hubo 

contacto con los Servicios 

de Protección Infantil 

(CPS) por maltrato físico, 

sexual o negligencia desde 

el nacimiento del niño. 

-Regresión logística, 

tanto sin ajustar 

como ajustada por 

posibles factores de 

confusión. 

- Paquete estadístico 

Stata 13 (Stata Corp, 

College Station, 

TX) 

Tener tres o más eventos adversos se 

asoció con dificultades sociales que se 

expresaron a través de conductas 

agresivas físicas y verbales hacia pares y 

adultos, comportamientos disruptivos en 

el aula que interfieren con la dinámica 

grupal, y conductas de oposición 

desafiante caracterizadas por la negativa 

a seguir instrucciones y desafío a la 

autoridad. Estos hallazgos evidencian 

que la acumulación de experiencias 

adversas compromete significativamente 

el desarrollo social, afectando 

específicamente la autorregulación 

emocional, la resolución pacífica de 

conflictos y el seguimiento de normas 

sociales. 
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6 Investigating the 

impact of Out-of-

Home Care on early 

childhood 

development (Lanais 

et al., 2024). 

 

 

La muestra del 

estudio estuvo 

compuesta por 

74,751 niños nacidos 

entre 2003 y 2014 en 

Australia Meridional, 

quienes contaban con 

un registro válido en 

el Censo Australiano 

de Desarrollo 

Temprano (AEDC). 

De este grupo, se 

seleccionó una 

submuestra de 2,011 

niños que habían sido 

objeto de al menos 

una investigación 

fundamentada por 

maltrato antes del 

registro del AEDC. 

-Versión australiana del 

Instrumento de Desarrollo 

Temprano (AvEDI) para 

recopilar información sobre 

la preparación escolar para 

el desarrollo en 5 dominios: 

salud física y bienestar, 

competencia social, 

madurez emocional, 

lenguaje-habilidades 

cognitivas y habilidades de 

comunicación y 

conocimientos generales. 

-Análisis de 

regresión logística 

multivariada para 

evaluar los riesgos 

ajustados de 

vulnerabilidad del 

desarrollo en niños 

con maltrato 

confirmado (CM) 

comparando 

aquellos que 

ingresaron al 

sistema de cuidado 

fuera del hogar 

(OoHC) versus 

aquellos que 

permanecieron en 

casa. 

- Paquete estadístico 

se utilizó el software 

Stata 18.0 

(StataCorp., 2023). 

Aquellos niños víctimas de maltrato que 

fueron llevados a otro entorno para su 

cuidado muestran dificultades 

significativas en la interacción positiva 

con la sociedad y en la autorregulación 

emocional a diferencia de los niños 

violentados que permanecieron en su 

hogar. Los resultados mostraron que al 

ser alejados de casa genera una 

disminución en el control y manejo de 

las emociones, les dificulta establecer 

vínculos sociales saludables y la 

habilidad para integrarse a grupos 

sociales es escasa. A consecuencia de 

esta separación empiezan aparecer 

nuevas barreras que impiden el 

desarrollo de habilidades significativas 

para socializar. Al presentar mayor 

vulnerabilidad es necesario la 

intervención de un equipo especializado 

que refuerce las áreas afectadas 

permitiendo crear relaciones estables, 

capacidad de autorregulación y 

adaptarse a nuevos entornos sociales.    

 

7 Maltreated Children 

Use More 

Grammatical 

Participaron 64 niños 

de entre 2 y 5,5 años, 

todos asistentes a un 

-Sesiones de juego 

terapéutico entre pares. 

-Medidas contra el 

-Sistema de 

intercambio de datos 

del lenguaje infantil 

El uso excesivo de negaciones 

gramaticales en niños maltratados 

compromete sus habilidades de 
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Negations (Knolle et 

al., 2018). 

mismo programa 

preescolar. La mitad 

había sido 

identificada como 

maltratada (12 niñas 

y 20 niños), y la otra 

mitad como no 

maltratada (17 niñas 

y 15 niños). 

maltrato: clasificación de 

maltrato (MCS)  

(CHILDES) 

-Codes for the 

human analisis of 

transcripts (CHAT) 

-ANOVA 

unidireccional 

-Pruebas post-hoc 

de Bonferroni 

-Correlación de 

Pearson  

- Paquete estadístico 

se utilizó el software 

SPSS (Released 

2007. SPSS for 

Windows, Version 

16.0. Chicago, SPSS 

Inc.). 

 

comunicación social y competencias 

interpersonales. Este patrón lingüístico 

negativo puede crear barreras en sus 

habilidades sociales, dificultando la 

formación de conexiones positivas con 

otros y afectando cómo son percibidos 

por pares y adultos. Las habilidades de 

expresión social se ven limitadas cuando 

la comunicación refleja una perspectiva 

negativa del mundo, obstaculizando el 

desarrollo de relaciones interpersonales 

saludables y limitando su adaptación 

social. Además, este estilo comunicativo 

puede dificultar la expresión y recepción 

de empatía, creando un ciclo que 

refuerza el aislamiento social y 

compromete sus habilidades empáticas. 

 

 

8 Desarrollo del 

lenguaje en niños y 

niñas que vivencian 

el maltrato infantil 

(Barría et al., 2016). 

Participaron 31 niños 

y niñas que 

pertenecen al 

programa 

gubernamental 

dirigido a la 

protección de la 

Infancia  

-Instrumentos de 

Evaluación de los 

Trastornos Específicos del 

Lenguaje en Edad Escolar 

(IDTEL). 

-Pauta de recogida de 

información. 

 

 

-Correlación de 

Pearson 

-Regresión lineal 

- Paquete estadístico 

se utilizó el SPSS 

Statistics Base es 

software de análisis 

estadístico (2012) 

El resultado principal del artículo revela 

una correlación significativa al 0,01 

correspondiente al 99 % de correlación 

entre el maltrato infantil y las 

dificultades comunicativas. Este estudio 

revela que las áreas que mostraron más 

afectación fueron primero la 

morfológica, seguida por el nivel 

fonológico y finalmente el semántico, 

esto ratifica que el maltrato que sufren 
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los niños crea obstáculos en la 

comunicación. Afecta directamente en 

la interacción con personas de la misma 

edad o de otras, limita su capacidad para 

manifestar sin miedos, realizar 

actividades en conjunto y formar nuevas 

amistades.             

                            

9 Relación entre el 

maltrato materno 

infantil y los 

problemas 

emocionales y 

conductuales de los 

niños: el 

funcionamiento 

reflexivo de los 

padres y el papel del 

apoyo social 

(Dehghan y Reza, 

2025). 

Participaron 222 

madres de niños con 

edades de 4 a 6 años 

con problemas 

emocionales o de 

conducta, se 

evaluaron en clínicas 

psicológicas en 

Shiraz, Irán, de 

marzo a junio del 

2024. 

- Cuestionarios de maltrato 

infantil (CTQ) contiene 28 

ítems: se encarga de 

evaluar el abuso emocional, 

sexual, físico y la 

negligencia emocional y 

física en la niñez. 

 

- Se aplico el Cuestionario 

de fortalezas y dificultades 

(SDQ): permite la 

evaluación de síntomas 

emocionales, dificultades 

en la conducta, 

hiperactividad, relaciones 

con compañeros y conducta 

prosocial. 

-Se aplicó prueba de 

normalidad y 

correlaciones de 

Pearson. Los efectos 

mediadores se 

evaluaron con 

bootstrap (1000 

muestras) e 

intervalos de 

confianza del 95 %. 

-Paquete estadístico 

software R, en su 

versión 3.5.0. 

El maltrato infantil influye en el 

desarrollo de alteraciones significativas 

en las habilidades sociales esto se 

evidenció tras la evaluación mediante la 

aplicación de cuestionarios para los 

cuidadores, mientras que las habilidades 

sociales se midieron con un cuestionario 

llamado Social Communication Disorder 

Checklist en donde las puntuaciones más 

altas indicaban mayores dificultades 

sociales. Los resultados muestran que 

los infantes que han sufrido maltrato 

suelen sentir emociones más negativas, 

no puede realizar actividades en grupo 

por falta de concentración y tienen 

comportamientos inadecuados que no 

permite establecer relaciones amistosas 

con sus pares por lo que tiende a aislarse 

mostrando menos interés por interactuar. 

Los resultados revelan que existe un 

déficit significativo en la regulación 
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emocional provocando limitaciones al 

momento de convivir con otras personas 

puesto que les dificulta crear nuevas 

relaciones, manejar su emoción, mostrar 

conductas adecuadas dependiendo del 

entorno en el que se encuentre y 

colaborar en equipo. 
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Discusión 

Los hallazgos obtenidos en este estudio confirman la existencia de alteraciones 

significativas en las habilidades sociales de niños que han experimentado maltrato infantil, 

resultados que se alinean con la evidencia científica previa que ha documentado 

consistentemente el impacto negativo del maltrato en el desarrollo socioemocional de los 

menores. 

En primer lugar, se ha evidenciado que los niños maltratados presentan habilidades 

sociales por debajo de los parámetros normativos para su edad, un patrón que concuerda 

con los hallazgos de Lum et al. (2018), quienes demostraron que el maltrato que sufren los 

menores provoca una mayor afectación de las habilidades sociales en comparación al 

desarrollo del lenguaje. Este análisis resulta especialmente importante, debido a que 

sugiere que el desempeño en el área social se vea mayormente vulnerable cuando el infante 

se encuentra en un entorno rodeado de maltrato, a consecuencia del vínculo deficiente en 

los modelos relacionales y afectivos.   

Es importante destacar el aporte de Sattler y Fuente (2018), quienes demuestran que 

la  consecuencia del maltrato que sufren los menores se ven afectadas cuatro habilidades 

sociales fundamentales como son: la capacidad de generar vínculos seguros, generando 

relaciones de apego inestables; la regulación emocional y manejo de conflictos, 

provocando que se genere respuestas exageradas y problemas para resolver situaciones 

conflictivas con los demás; las habilidades de comunicación asertiva, los niños pueden 

mostrarse sumisos o agresivos debido a que no pueden expresar lo que necesitan; por 

último la falta de empatía, causa dificultad  para entender y respetar lo que sienten o 

piensan los demás. 

A sí mismo, Berzenski y Yates (2022), revelan que se genera diferente impacto en 

el infante dependiendo del tipo de maltrato al que ha sido expuesto. Aquellos niños que 

experimentaron maltrato emocional y negligencia presentan mayor déficit en mostrar 

empatía, por otro lado, los niños que han sufrido de maltrato físico son irónicamente un 

poco más empáticos. Por lo que los autores sugieren que ante los diferentes tipos de 

maltrato los infantes generan variadas adaptaciones a modo de supervivencia ante los 

diferentes entornos en los que se encuentran vulnerables. 

Sin embargo, se ha constatado que al existir una recurrente estimulación cognitiva a 

lo largo de la primera infancia ayuda a incrementar su resiliencia y disminuye los efectos 

que se pueden llegar a generarse tras vivir eventos traumáticos, siendo capaces de 

adaptarse de manera positiva al iniciar su vida estudiantil.  

En esta misma línea un hallazgo valioso es la importancia de mantener habilidades 

sociales solidas. Autores como Benedan et al. (2018) demuestra que las habilidades 

sociales cumplen un rol importante en la vida de un niño que ha sido víctima de maltrato 

pues actúa como un escudo protector donde la capacidad de comunicación asertiva, la 
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seguridad para expresarse y las habilidades interpersonales sólidas les permite sostener sus 

propias perspectivas ante influencias externas y evitar ser manipulados. 

Otras investigaciones de igual manera revelan que al estar afectadas las habilidades 

sociales da como resultado un déficit en cómo se comporta y comunica con los demás. El 

uso excesivo de negaciones gramaticales en los infantes víctimas de maltrato compromete 

sus habilidades de comunicación social y competencias interpersonales Knolle et al. 

(2018). Es así como los niños que han sufrido agresiones verbales no solo presentan 

alteraciones en las competencias sociales básicas, sino que también se ve afectado la 

manera en la que se comunican evidenciando que han sido víctimas de experiencias 

traumáticas.  

Este modo de comunicación genera obstáculos en sus destrezas sociales, 

dificultando la creación de vínculos positivos con niños de su misma edad y adultos. La 

habilidad de interacción con otros se ve limitada debido a la comunicación hostil que ha 

vivido, esto genera que estén más expuestos a desarrollar relaciones interpersonales 

conflictivas y tener poca capacidad de vincularse a la vida social. De igual forma este estilo 

comunicativo da paso a que el niño no pueda expresar lo que siente y le cueste entender las 

emociones de los demás optando por el aislamiento.  

Es preocupante corroborar que todas las experiencias hostiles vividas afectan 

directamente en el funcionamiento social del infante limitando la capacidad de vincularse 

con los demás. Autores como Jiménez et al. (2016) permiten conocer que los niños que han 

sido víctimas de tres o más eventos adversos están vulnerables y presentan inconvenientes 

sociales mostrándose agresivos hacia personas de todas las edades, alteran el orden en el 

aula por realizar conductas inadecuadas, se niegan a seguir reglas y tienden a desobedecer 

a la autoridad.  

Estos resultados sostienen que a mayor número de situaciones adversas al que ha 

sido expuesto el niño, mayor es la alteración que presenta en su desarrollo social 

reflejándose en su baja capacidad de gestionar sus propias emociones en lugar de 

reprimirlas, el no seguir las normas impuestas por la sociedad y la dificultad para resolver 

problemas de manera adecuada.  

Es fundamental resaltar la importancia que tiene el contexto en el que se va a 

desarrollar el niño luego de ser separado del entorno hostil en que vivía. Los hallazgos de 

Lanais et al. (2024) muestran que sorprendentemente los niños que fueron separados del 

contexto donde sufrieron maltrato presentaban mayor dificultad para vincularse con los 

demás y escasa capacidad de manejo de sus emociones a diferencia de los que siguieron en 

su entorno familiar. 

Estos niños a pesar de ser alejados del contexto en el que se encuentra su agresor 

muestran limitaciones al momento de establecer relaciones con lo demás impidiendo la 

integración grupal por falta de competencias sociales. A la vez la separación del núcleo 
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familiar que se pensaría que es lo mejor para la estabilidad del infante, da paso a que se 

desarrolle nuevos retos en las habilidades sociales, pero requieren mayor atención por parte 

de profesionales especializados para trabajar en la capacidad de formar vínculos positivos 

y al saber regular sus emociones ante los conflictos que se le puede presentar brindando 

una solución eficaz.  

Los resultados de Barría et al. (2016) corroboran que existe una asociación 

relevante entre el maltrato infantil y problemas de comunicación generando barreras en los 

menores para expresarse de manera eficaz y generar relaciones interpersonales saludables.  

De este modo los hallazgos de los diferentes autores confirman que los niños que han sido 

expuestos a entornos de maltrato suelen presentar alteraciones en las habilidades sociales 

que pueden causar un retraso en el desarrollo pleno del niño.  

La evidencia disponible respalda la necesidad de proporcionar atención temprana y 

continua en hogares y comunidades, subrayando la importancia de promover el desarrollo 

de las habilidades sociales durante los primeros años de vida. Dichas habilidades permiten 

a los niños desarrollar empatía, trabajar en equipo, resolver problemas de manera efectiva 

y adaptarse a distintos entornos sociales, competencias fundamentales para su vida futura, 

puesto que los seres humanos son, por naturaleza, seres sociales. 

No obstante, es importante reconocer que luego de finalizar con la triangulación de 

estos estudios se revela la necesidad de investigación adicional que examine los 

mecanismos específicos a través de los cuales diferentes tipos de maltrato afectan el 

desarrollo del desempeño de las habilidades sociales.  

Aunque los estudios incluidos proporcionan evidencia sólida sobre la prevalencia y 

las consecuencias del maltrato en el funcionamiento de las habilidades social de los niños, 

se requiere más investigación longitudinal para comprender mejor las trayectorias de 

desarrollo de estas habilidades y los factores que promueven la resistencia en el ámbito 

socioemocional. Además, los estudios muestran instrumentos con diferentes formas de 

medición, tanto para las habilidades sociales como para el maltrato, pero resultaría valioso 

que se utilice la misma herramienta de evaluación así los resultados serían más fáciles de 

comparar y con resultados precisos para futuras investigaciones.  

En el futuro las investigaciones también deberían centrarse en cómo influye la parte 

cultural y los entornos en el que se rodean los niños que han sido víctimas de maltrato y 

cómo estos aspectos determinan el modo en el que se desarrolla las habilidades sociales. 
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CAPÍTULO V.  CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

CONCLUSIONES 

Con base en el análisis realizado, se pueden establecer las siguientes conclusiones: 

• Respecto al primer objetivo específico planteado de determinar los tipos de maltrato 

infantil, la revisión sistemática identificó de manera consistente cuatro tipos principales 

que se manifiestan universalmente: maltrato psicológico, maltrato físico, negligencia y 

maltrato sexual. Esta tipología, validada a través de múltiples contextos geográficos y 

culturales, establece una jerarquización clara basada en prevalencia, donde el maltrato 

físico emerge como el más frecuente, seguido de la negligencia, maltrato psicológico y 

el maltrato sexual. Adicionalmente, para comprender de forma integral estos tipos de 

maltrato es necesario considerar el nivel de gravedad en el que se presentan. En este 

sentido, la literatura distingue tres categorías: leve, moderado y grave o crónico. 

• En cuanto al segundo objetivo, el maltrato infantil afecta gravemente las habilidades 

sociales de los niños, limitando su capacidad de entender a otros, comunicarse bien y 

crear lazos afectivos sanos. Existe una notable afectación en las destrezas sociales de 

los niños que han sido víctimas de maltrato, a diferencia de los demás su 

comportamiento se vuelve agresivo con sus pares y adultos, le cuesta respetar las 

normas de la sociedad y se encuentran a la defensiva en todo momento como forma de 

comunicar los traumas que han vivido. El maltrato emocional y la falta de cuidado 

afectivo afecta principalmente la capacidad de sentir empatía y resolver problemas 

básicos del diario vivir. Todos estos aspectos crean barreras que afectan de manera 

integral el desarrollo infantil.  

RECOMENDACIONES  

• Es importante contar con muestras representativas e instrumentos psicométricos 

validados para la obtención de resultados confiables, comparables y para todo tipo de 

población asegurando la calidad científica de los estudios.  

• Los estudios enfocados en las alteraciones de las habilidades sociales en niños son muy 

escasas a pesar de que es la edad en la que se forman las mismas. Es fundamental que 

se desarrollen más investigaciones de como aparecen estos efectos para diseñar 

alternativas que ayuden a la sociedad sobre todo a la población infantil. 

• En la actualidad, existen mayor número de estudios de tipo cualitativo que si bien son 

importantes y brindan información valiosa, presentan ciertas limitaciones al no contar 

con instrumentos psicométricos que brinden mayor confiabilidad y validez. Es 

importante incentivar a la realización de investigaciones cuantitativas que brinden 

resultados estadísticos con bases sólidas.  

• Se recomienda a las futuras investigaciones que integren las diferentes esferas: social, 

familiar, escolar y comunitario, pues el análisis individual es importante, pero al 

investigar los diferentes contextos permite tener una visión más amplia de la influencia 

en el origen y persistencia del fenómeno.  
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