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El ruido de fondo

Dicen que el deshielo de los glaciares se estd acelerando. El océano se esta llenando
de icebergs que navegan hacia nuestras costas. El crepitar de ese deshielo nos llega
como ruido de fondo. Tal vez los Trastornos del Comportamiento en la Infancia y la
Adolescencia sean uno de esos grandes icebergs. ;Qué es lo que vemos cuando miramos
hacia ¢1?. ;Qué hay debajo de su punta, tan radiante y visible?. ;Qué es ese sordo eco

que escuchamos?.

Consideremos a priori la importancia de no identificar lo que las cosas aparentan
con lo que las cosas son, ni el nombre de un objeto con el objeto en cuestion. Nombrar
es una forma de determinar la realidad a través de una categorizacion de la misma. Esto
es también aplicable a los Trastornos del Comportamiento en la Adolescencia, categoria
diagndstica con la que denominamos un problema, pero que no deberemos confundir

con el problema en si mismo.

Las cifras sobre la prevalencia de los Trastornos del Comportamiento en la
Adolescencia nos abruman. También los datos que manejamos cotidianamente sobre el
tema son preocupantes; Hablamos con los maestros, con los padres, con los técnicos de
los juzgados de menores, con los mismos adolescentes, y todo parece indicarnos que
algo estd pasando en la adolescencia, que termina por situar a muchos de nuestros

jovenes en la esfera de la psicopatologia infanto-juvenil.

Segtin la Organizacion Mundial de la Salud:

1- “Entre el 10% y el 20% de los menores en todo el mundo presenta uno o mas

problemas mentales o del comportamiento”



2- “En el ano 2020 los trastornos neuropsiquiatricos podrian elevarse en un 50%
internacionalmente y ser una de las cinco causas mas comunes de morbilidad,

mortalidad e incapacidad en menores (O.M.S. )"

También ya en 1995 el Nacional Advisory Mental Helth Council, en los Estados
Unidos avisaba de que: “Cada vez es mas frecuente que se describan patrones de
personalidad duraderos que hacen su aparicion al final de la edad preescolar. Estos
incluyen patrones de agresividad, estrategias de afrontamiento inflexibles y apego
inseguro que llevan a conductas persistentes en la infancia y a caracteristicas
relacionadas con trastornos subsecuentes, tales como depresion, abuso de sustancias y

comportamiento antisocial y criminal”

La violencia como punta del iceberg

En toda la problematica de la adolescencia, que a fuerza de adelantar su inicio cada
vez mas acaba por irrumpir en la misma infancia, destaca actualmente la gran presencia

de violencia explicita como un elemento muy llamativo.

Se trata de violencia hacia los demas; agresiones en el contexto familiar, acoso
escolar, enfrentamientos entre bandas, grabaciones ilegales, etc., y también de violencia
hacia uno mismo; consumo de drogas, autolesiones, problematicas de alimentacién
como la anorexia y la bulimia, incluso también accidentes de trafico en circunstancias

que podriamos denominar “suicidas”.

El componente patologico de sadismo y/o masoquismo dominante en estos actos,

que cada vez tienen mayor presencia en los medios de comunicacién, causa gran

" Fuente: Organizacion Mundial de la Salud (http://www.who.int/whr2001/2001/main/sp/pdf/chap2_sp.pdf’)
2 Kernberg,P. y otros. “Trastornos de personalidad en nifios y adolescentes” — Edit. Manual Moderno
(2.000)



conmocidn en la sociedad, que tiene graves dificultades para elaborar y asimilar como

sus elementos mas jovenes pueden presentar comportamientos tan perturbados.

La presencia de la violencia genera un efecto de llamada de atencion sobre la actual
problematica de la infancia y la adolescencia, pero puede ser también un elemento de
distraccion que nos lleve a convertirnos unicamente en bomberos que intervienen sobre
la urgencia, descuidando por otra parte el trabajo preventivo y de cuidado del delicado

material inflamable, en este caso nuestros nifios y adolescentes.

En el andlisis de esta fuerte presencia de la violencia en la adolescencia, deberemos
de tener en cuenta hasta que punto esta responde a un fendémeno juvenil, o estd
enmarcada dentro de una problematica que ataiie a la sociedad en general, y en la que
por lo tanto atajar la misma no es Unicamente una cuestion de intervenciones
focalizadas en el sujeto disruptivo, aunque mayoritariamente estas vayan a ser las que

nos ocupen en este aticulo.

Mas alla del DSM-IV

Los trastornos psicopatologicos de la adolescencia, son, en un sentido estricto y de
acuerdo con la clasificacion diagndstica mas utilizada (DSM-IV TR), aquellos que se
han diagnosticado por primera vez durante la infancia, la nifiez o la adolescencia y en
los que se incluyen los referidos a: retraso mental, trastornos del aprendizaje, trastornos
de las habilidades motoras, trastornos de la comunicacion, trastornos generalizados del
desarrollo, trastornos del comportamiento perturbador, trastornos de la conducta

alimentaria y trastornos de eliminacion.

Dentro de esta entenderemos por trastornos del comportamiento los incluidos dentro

del siguiente epigrafe:



Trastornos por Déficit de Atencidén v Comportamiento Perturbador:

O TDAH
TDAH no especificado
Trastorno Disocial (Conduct Disorder)

Trastorno Negativista Desafiante

O O O O

Trastorno del Comportamiento Perturbador no especificado

Una somera descripcion de cada uno de ellos es la siguiente:

TDAH: La caracteristica esencial del TDAH es un patron persistente de
desatencion y/o hiperactividad-impulsividad, que es mas frecuente y grave que el

observado habitualmente en sujetos de un nivel de desarrollo similar.

Trastorno Disocial: Patron de comportamiento persistente y repetitivo en el que se
violan los derechos basicos de otros o importantes normas sociales adecuadas a la edad

del sujeto

Trastorno Negativista-Desafiante: Patron recurrente de comportamiento negativista,
desafiante, desobediente y hostil, dirigido a las personas de autoridad caracterizado por
la aparicion de: Accesos de colera, discusiones con adultos, negarse a cumplir normas,

acusar a otros de los propios errores, sentirse facilmente molestado por otros...

De esta lista de psicopatologias diagnosticables en la infancia y la adolescencia,
estan excluidos los trastornos de personalidad, ya que se entiende que el diagnostico no
se puede realizar hasta que se haya producido la correspondiente evolucién madurativa.
El momento donde se sitia la posibilidad de realizar el diagndstico de un trastorno de

personalidad es la mayoria de edad (18 afios). Esto, no nos debe hacer olvidar que



existen personalidades adolescentes con rasgos psicopatoldgicos, y que si es posible

realizar aproximaciones diagndsticas a los mismos.

Por otra parte en el mismo DSM-IV se definen los Trastornos de Personalidad

como.

“ Un patron consistente de experiencia interna y comportamiento que se desvia
notablemente de las expectativas de la cultura del individuo, es generalizado e
inflexible, tiene su inicio en la adolescencia, o principios de la vida adulta, es estable a
través del tiempo (y a lo largo de una amplia variedad de situaciones personales y

sociales) y conduce a la afliccion y el deterioro”

Igualmente los trastornos psicoticos quedan fuera del diagndstico infanto-juvenil en

el manual DSM IV-TR, a pesar de que es amplia la bibliografia sobre psicosis infantil.

Debemos de tener en cuenta a la hora de utilizar los manuales tipo DSM, que estos
fueron elaborados para crear una taxonomia sobre la que hacer investigacion y que
actualmente se utilizan como categorizacion que intenta delimitar la realidad de la
clinica a través de una determinada forma de diagndstico fundamentalmente
sintomatico. Sin embargo la terca realidad clinica se empefia en no verse

suficientemente retratada a través del DSM-IV-TR

Trastorno del Comportamiento es un término que nos dirige a poner el énfasis en
el individuo como sujeto de conductas patologicas o inadecuadas de acuerdo al
contexto. Sin embargo pensar que el problema del adolescente con psicopatologia se
reduce a su comportamiento, o dicho de otra forma, a si se comporta “mal”, o se

comporta “bien”, es la ceguera del que no quiere ver, y en ella caemos con frecuencia.

Por todo ello sera recomendable atender siempre a cuatro areas a la hora de

realizar nuestra evaluacion: Comportamental, Cognitiva, Afectiva y de la Personalidad.



Respecto a esta ultima, y particularmente en la adolescencia, es importante poner
un importante énfasis en el desarrollo de la personalidad, en la crisis de identidad que el
sujeto debe de resolver en un periodo de su vida que resultard determinante a la hora de

establecer una vida adulta autonoma.

La construccion de la identidad necesita de buenos arquitectos

Si consideramos la adolescencia como el periodo de transicion entre la infancia
y la vida adulta estamos considerandola como un periodo de crisis en si misma. Los
comportamientos se ven alterados como manifestacion de una busqueda de la identidad
en la que el joven se enfrenta a un cuerpo que cambia, unos roles sociales que cambian,
y ,en definitiva, un “yo” que cambia. Todo este proceso estd determinado por el deseo
del joven, la exigencia social, y las renuncias a buena parte de los beneficios de la
infancia. En esta busqueda la conducta va “dando tumbos” tanteando los limites de lo
permitido y trasgrediéndolos en ocasiones. Es la forma de dicha transgresion y la
evolucion de la misma, el tipo de conflicto que hay con las figuras de autoridad, entre la
rebeldia y la biisqueda de autonomia, lo que caracterizara lo saludable o patologico del

comportamiento.

“...la adolescencia convierte nuestro cuerpo en un extrafio, en un enemigo, de
pronto habitamos en un cuerpo en el que no nos reconocemos. Es una fase de una gran
violencia y yo vivi y reaccioné a esa violencia a través de la anorexia, a través del

hambre absoluta.” Amelié Nothomb®

Toda la problematica del desarrollo de la identidad en el adolescente se puede

manifestar a través de mecanismos defensivos, externalizados en conductas:
- Basadas en la omnipotencia: altaneria, rebeldia, temeridad.

- Basadas en la negacién: inhibiciones y actuaciones

3 Amelié Nothomb es escritora. Sus libros tienen un fuerte componente autobiografico y en ellos hace
diferentes referencias a su infancia y su dificil adolescencia. El texto esta extraido de una entrevista
publicada en Babelia, suplemento cultural de El Pais, el Sdbado 28 de Enero de 2.005



- Basadas en la idealizacion: fanatismo, culto al héroe, relaciones extraiias,

conductas extravagantes

- Basadas en la disociacion: oposicionismos, ambivalencia y/o extremismos

Todas estas conductas, propias de las funciones defensivas del yo, de aparicion
frecuente durante la adolescencia, se veran en casos psicopatologicos incrementados en
su intensidad y frecuencia. Hemos de recordar que estos mecanismos de defensa
utilizados de forma masiva por el joven podran ser ademas puestos en “el otro” a través
de la proyeccion o de la identificacion proyectiva, por lo que inevitablemente el
entorno se va a ver afectado no solo por los comportamientos del nifio o joven, sino
también por sus propias reacciones, en ocasiones también cargadas de componentes

patologicos.

La cuestion de la identificacion del problema, el desarrollo de la identidad del
adolescente, con la parte visible del problema, el comportamiento del adolescente, tiene
también fuertes implicaciones a la hora de definir cudl es el tratamiento y con qué
objetivo planteamos el mismo. Si centramos nuestra mirada Unicamente en la
problemdtica comportamental, nuestro objetivo sera que el joven “se porte bien”, de
acuerdo a lo que socialmente consideramos como tal. Se trataria entonces de un
aprendizaje de las estrategias de control de la conducta adecuadas al contexto. Sin
embargo, si tenemos una vision mas amplia del problema, en la que como deciamos
antes, el desarrollo de la identidad estd en juego, el tratamiento debera incluir el
abordaje de la problematica evolutiva, afectiva, relacional y también la comportamental

del sujeto en cuestion.

Debemos de tener en cuenta que la construccion de la identidad necesita siempre
de buenos arquitectos, con una mirada amplia, que tenga en cuenta la solidez a través de
unos pilares firmes, la funcionalidad para una vida autéonoma y también un sentido
estético y respetuoso con el medio en el que el sujeto va a vivir. La sociedad, a través de
los diferentes agentes; familia, escuela, medios de comunicacion, etc., es quién elabora

los planos, quién proyecta la infancia y la juventud del futuro.



Lo visible y lo invisible del sujeto

Desde que Freud comenzé a formular la teoria del inconsciente, ya hace mas de
un siglo, sabemos que el ser humano no se define unicamente a través de su
representacion social, y que existe todo un mundo, oculto a la mirada de lo mensurable,
que también determina lo que el sujeto es. Es el mundo de los deseos y los miedos, de

las fantasias y los afectos.

Hay una parte no visible del sujeto que lo condiciona, y que deberemos de tener

siempre en cuenta a la hora de evaluar su problematica, a la hora de encontrarnos con ¢él.

Por otra parte el ser humano es un ser social que necesita estar en relacion.
Somos dependientes de un otro desde el mismo momento de nuestro nacimiento, en el
que necesitamos del calor y alimento, afectivo y fisiologico, de una madre, para poder
sobrevivir. Se trata de nuestra esencia relacional, que evoluciona en el tiempo hacia una
mayor autonomia, no siendo esta nunca absoluta. La parte mas visible del ser humano
es la relacional, y dentro de ella la conducta puede ser entendida como una forma de

expresion.

Con frecuencia las partes mas visibles del sujeto; la conducta, la representacion
social, y las menos visibles; lo mds intimo de los afectos, las emociones, también el
mundo inconsciente, estan en franca contradiccion. La adolescencia es uno de esos
momentos particulares en los que se da la paradoja de que la apariencia tiene una gran
importancia, y sin embargo engaia ya que es de tanta magnitud lo que muestra como lo

que oculta.

La plasticidad que se da en la infancia y la adolescencia hacen que sea un buen
momento para intervenir, ya que los procesos de construccion del “yo” todavia no estan

cerrados. En este sentido, las intervenciones tardias, suelen tener menos efectividad.



El Edipo diluido

(Es la problematica de los nifios y adolescentes mayor ahora que antes?. No se
trata de una pregunta sencilla de contestar ya que desde que la adolescencia existe como
tal, esta parece haber sido siempre una etapa conflictiva.

3

De hecho en 1610 William Shakespeare ya expresaba: “...Desearia que no
hubiera edad intermedia entre los 16 y los 23 afios, o que la juventud humana durmiera
hasta hartarse, porque no hay nada entre esas edades como no sea dejar embarazadas a

las chicas, agraviar a los ancianos, robar y pelear”.*

Y efectivamente es cierto que la adolescencia siempre ha sido identificada como
un periodo caracterizado por lo desmedido, la transgresion o la rebeldia. Asi lo definia

Arminda Aberasturi cuando hablaba del “sindrome normal de la adolescencia

Pero por otra parte parece existir un consenso generalizado acerca de que en las
sociedades occidentales se estd produciendo un mayor impacto de la problematica

adolescente.

En el psicoandlisis y las orientaciones psicodinamicas se define el complejo de
Edipo como el conjunto organizado de deseos amorosos y hostiles que el nifio
experimenta respecto a sus padres, que es vivido en su periodo de acmé entre los tres y
cinco afios de edad. Segln la teorizacion freudiana el edipo desempefia un papel
fundamental en la estructuracion de la personalidad y en la orientacion del deseo
humano, y en su resolucion positiva el nifio no solo comienza a hacer una diferenciacion
de los padres que le llevara finalmente a la autonomia, sino que también asume la ley de

lo social en la que “no todo es posible”.

Ese momento del acmé edipico ha coincidido durante mucho tiempo con el paso

del menor al sistema escolar, dejando de estar bajo la Ginica proteccion y norma parental,

4 - ..
Shakespeare, W. de “Un cuento de invierno”



para pasar a estar también bajo la proteccion y norma social, con lo cuél de alguna

forma el desarrollo del edipo se veia favorecido contextualmente.

Actualmente, acompafiando a los cambios sociales que se han venido dando en
la configuracion y funcionalidad de las familias, los nifios tienden a incorporarse de
forma prematura a las guarderias, y las figuras parentales estan mas ausentes durante los
primeros afios de vida, por lo que la crisis edipica se diluye, quedando pendiente para la
adolescencia en la que en lugar de darse una reactualizacion del conflicto edipico, se
produce una auténtica explosion edipica que se sintomatiza en la sistematica y aguda
problematizacion de la relacion entre el joven y la norma, la familia y la sociedad en

general.

Jean Bergeret’ afirmaba que la politica educativa de los kibutz en Israel, en la
que los nifios eran retirados prematuramente a sus padres, pasando a convivir en lugares
especialmente acondicionados para ellos, siendo cuidados y educados por profesionales,
preservaba a estos jovenes del desarrollo de estructuras de personalidad psicoticas, pero
favorecia sin embargo el incremento de estructuras de personalidad borderline. Y es
precisamente el incremento de estas estructuras de personalidad, entre las que Paulina
Kernberg® distingue las limitrofes, las antisociales, y las narcisistas, lo que se esta

observando en la clinica de la infancia y la adolescencia.

Cuando hablamos de estructuras de personalidad narcisistas, hacemos referencia
a aquellas que se construyen alrededor de una grandiosa importancia del self, que se
coloca en el lugar de la omnipotencia, y en los que la vulnerabilidad de la autoestima
pueda ser una caracteristica asociada. Son estructuras fuertemente defensivas con
predominancia de comportamientos y actitudes arrogantes y altaneros, y con grandes

limitaciones en el uso de la empatia.

> Bergeret, J. “La personalidad normal y patologica” Edit.Gedisa (2.001)

6 Kernberg,P. y otros. “Trastornos de personalidad en nifios y adolescentes” — Edit. Manual Moderno
(2.000)
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Por estructuras de personalidad antisociales entendemos aquellas en las que
existe un placer en los comportamientos fuera de la ley, caracterizados por la mentira en
el propio beneficio, la irritabilidad, la irresponsabilidad consciente y la ausencia de

remordimiento.

Al referirnos a estructuras limitrofes hablamos de una gran inestabilidad en las
relaciones interpersonales, la autoimagen y los afectos que da lugar a una gran presencia
de las conductas impulsivas. Los relaciones estan determinadas por la ambivalencia y
existe recurrente ideacion autolitica que puede ser llevada al acto., a través de intentos
suicidas explicitos o de conductas gravemente autolesivas y/o de tipo temerario,

consumo de drogas, trastornos de alimentacion etc.

Durante la infancia y la adolescencia es en ocasiones dificil diferenciar entre una
estructura patologica de la personalidad y una fase del desarrollo de la misma. Sin
embargo la clinica nos indica como cada vez mas se producen tempranas
estructuraciones, cosa por otro lado logica ya que también la adolescencia parece tener
un inicio anticipado con la llegada mas prematura a la pubertad. Es por ello que con
frecuencia los padres y educadores se preguntan a edades tempranas /esto que hace mi

hijo es normal o ;‘“se le va a pasar” cuando se haga mayor?

Con todo ello introducimos una nueva cuestion, que es la de la finalizacion de la
adolescencia y el paso a la vida adulta, entendiendo este como la llegada a un estatus
suficiente de autonomia personal y afectiva, cada vez mas tardia en las sociedades

occidentales.

Concluimos asi que la etapa de la adolescencia es en la actualidad un periodo

hipertrofiado en el que el sujeto tiende a quedarse entrampado.

La sociedad adolescente

En los ultimos afios se observa una cada vez mds fuerte idealizacion de la

adolescencia como grupo social, al que los nifios quieren pertenecer cuanto antes, y en

el que los adultos querrian permanecer cuanto mas tiempo mejor. El adolescente es el

11



principal consumidor en una sociedad de consumo, y sus gustos e intereses determinan
el interés colectivo No hay mas que pensar en las actuales preferencias estéticos y de

ocio dominantes en casi todos los rangos de edad.

En este contexto cada vez parece mas dificil que el adulto, ya desde el mundo
familiar, ya desde el mundo social, pueda introducir en la relacion con el nifio y el
adolescente la idea de limite, y de como la consecucion del placer obtenido dentro del
orden de la cultura, pasa inevitablemente por el reconocimiento de las necesidades y

deseos de un otro.

“(...)La autoridad esta cuestionada y, el cuestionamiento de la autoridad, anuncia la
caida de los mitos de la modernidad. Los jévenes perciben la ausencia irremediable de
un futuro cierto. No hay garantias, ni un orden mas alld del orden, puntual e inestable,

que podamos construir.

Una de las consecuencias del resquebrajamiento de la autoridad es la
infantilizacion del adulto, el borramiento de las diferencias entre el nifio y el adulto.
Pensemos en el modo de vestir, en las comidas, en los horarios, en los espectaculos, y

percibiremos la confluencia del adulto con el nifio.
La infantilizacion del adulto trae aparejada la adultizacion del nifio. Se trata de

un retorno irénico al lapso comprendido entre los siglos XIII y XV, donde el nifio no era

mas que un adulto en miniatura.(...)” Luis Ferrer i Balsebre ’

La familia del adolescente: 1a red

Hay redes que salvan de la caida, redes en las que apoyarse, redes fragiles que se

rompen, hay también redes que atrapan y de las que es muy dificil librarse.

7 Ferré i Balsabre, Luis. En “Trastornos de Postmodernidad” en Psicoloxia Clinica e
Postmodernidade. COP-G 2.005
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“En la hora actual y en nuestra sociedad, el término juventud se ha vuelto casi
sinénimo de crisis o de conflicto generacional. El espectro de la marginalidad, de la
delincuencia o de la droga obsesiona a muchos padres que, superados, en sentido literal,
por la estatura de sus hijos, lo son también en sentido figurado: ;Qué ocurre con esa
adolescencia, nacida el dia en que la sociedad ya no supo hacer coincidir pubertad
fisioldgica y mayoria de edad?. jA partir de entonces ya no es facil ser padres!” Jean

Pierre y Laetitia Chartier *

Cuando a la familia llega el temporal de la adolescencia debe entender que todo
el sistema familiar estd en crisis. Las crisis asustan por lo que suponen de incertidumbre
ante el cambio de un orden establecido, por lo que puedan conllevar de dolor y de
pérdida. Pero las crisis son también inevitables en el proceso de crecer. Cuando el hijo
crece, la familia estara efectivamente sujeta a un cambio que necesita de un grado de

flexibilidad.

Por todo ello en el desarollo de una adolescencia normal es necesario la
implicacion del adulto en la evolucion del joven, para favorecerla y ponerla en los
limites de la realidad. Esta necesidad se multiplica en el caso de la infancia y la
adolescencia psicopatologica, en la que podemos afirmar que en una inmensa mayoria
de los casos, la evolucion positiva dependerd tanto de la implicacion del adolescente en

procesos terapéuticos, como de la implicacion de los padres en los mismos.
Modos de ver (El tubérculo de la cuestion)

“La vista es la que establece nuestro lugar en el mundo circundante; explicamos
ese mundo con palabras pero las palabras nunca pueden anular el hecho de que estamos

rodeados por ¢é1.” John Berger °

Las hojas de la zanahoria, son lo que vemos en la plantacién, pero no son la

zanahoria en si misma. Una mala apreciacion en este sentido puede llevarnos a cometer

¥ Pierre y Laetitia Chartier en “Los padres martires” Edit.-Vergara
? ohn Berger es novelista, poeta,ensayista, autor teatral, guionista de cine y critico de arte. La cita corresponde a su
obra sobre arte “Modos de ver” edit. Gustavo Gili
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un error a la hora de evaluar los problemas, y las posibles soluciones a los mismos. La
parte dificil comienza mas alla de la conducta, cuando nos cuestionamos qué es lo que
el joven piensa, qué es lo qué siente, cuales son sus deseos, cudles sus miedos, de donde
viene nuestro chico, a donde quiere ir, a donde puede ir... y estamos entonces en el
“tubérculo” de la cuestion, que esta bajo tierra, corazones de patata o de remolacha, el

lugar de las emociones.

Acercarse desde esta perspectiva a nifios y adolescentes con problematicas
psicopatologicas es una tarea compleja que implica acercarnos no solamente a la
conducta sino también a la persona, al elemento subjetivo del problema. Y la forma de
acercarnos a las personas es hacerlo desde nuestra propia subjetividad, asumir el
compromiso de implicarnos en su evolucion, “afectarnos” en la relacion para poder

“afectar” al otro con nuestra ayuda.

Existe actualmente una importante tendencia a ‘“echarse culpas” entre los
agentes intervinientes con nifios y adolescentes con problemas psicopatologicos; padres,
profesionales de la clinica, escuela, instituciones publicas. El sentimiento de culpa
cuando este no puede ser elaborado de forma adecuada resulta fuertemente paralizante.
Esto posiblemente sucede asi por lo que esta problemadtica tiene de cuetionador del

funcionamiento familiar y del funcionamiento social.

Por ello desde estas paginas apelamos a que frente a las culpas nos acerquemos
prioritariamente al ejercicio de las respectivas responsabilidades en el analisis y
tratamiento de una problematica que cuestiona directamente el futuro de nuestros hijos y

de nuestra sociedad.
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