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REF.: APRUEBA BASE TECNICA PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL
PROGRAMA PREPARACION PARA LA VIDA INDEPENDIENTE, DE
LA LINEA DE ACCION FORTALECIMIENTO Y VINCULACION,
COMPLEMENTARIO PARA RESIDENCIA DE TIPO FAMILIAR POR
CURSO DE VIDA DEL PROGRAMA DE ACOGIMIENTO
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NINEZ Y ADOLESCENCIA Y DEJA SIN EFECTO RESOLUCION QUE
INDICA.

RESOLUCION EXENTA N2 01151/2025
SANTIAGO, lunes, 13 de octubre de 2025

VISTO:

Lo dispuesto en la ley N°21.302, que crea el Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la Nifiez y Adolescencia y modifica normas legales que
indica; la ley N°20.032, que regula el régimen de aportes financieros del Estado a los colaboradores acreditados; la ley N°21.430, sobre garantias y
proteccion integral de los derechos de la nifiez y adolescencia; en el decreto con fuerza de ley N°1-19.653, de 2000, del Ministerio Secretaria General
de la Presidencia, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado de la ley N°18.575, Organica Constitucional de Bases Generales de la
Administracion del Estado; en la ley N°19.880, que establece Bases de los procedimientos administrativos que rigen los actos de los 6rganos de la
Administracion del Estado; en el decreto supremo N°6, de 2024, del Ministerio de Desarrollo Social y Familia - Subsecretaria de la Nifiez, que nombra
al Director Nacional del Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la Nifiez y Adolescencia; el decreto supremo N°7, de 2022, del Ministerio de
Desarrollo Social y Familia - Subsecretaria de la Nifiez, que aprueba reglamento de la ley N°20.032, que regula los programas de proteccion
especializada que se desarrollaran en cada linea de accién, los modelos de intervencién respectivos, todas las normas necesarias para la aplicacion
de los articulos 3, 25, 28, 29, 30 de la referida ley y otras materias que indica; el decreto supremo N°5, de 2021, que aprobd el reglamento que fija
estandares para los programas del Servicio, del Ministerio de Desarrollo Social y Familia - Subsecretaria de la Nifiez; en la resolucion exenta N°1436,
de 2024, de esta Direccion Nacional; en las resoluciones N° 36, de 2024 y 8, de 2025, ambas de la Contraloria General de la Republica.

CONSIDERANDO:

1°.  Que, el Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la Nifiez y Adolescencia, es un servicio publico descentralizado, dotado de personalidad
juridica y patrimonio propio, sometido a la supervigilancia del Presidente de la Republica a través del Ministerio de Desarrollo Social y Familia, cuyo
objeto es garantizar la proteccion especializada de nifios, nifias y adolescentes gravemente amenazados o vulnerados en sus derechos, entendida
como el diagnéstico especializado, la restitucién de los derechos, la reparacién del dafio producido y la prevencién de nuevas vulneraciones. Lo
anterior, se realizara asegurando la provisién y ejecucién de programas especializados para abordar casos de mediana y alta complejidad.

2°. Que, serd responsabilidad del Servicio asegurar el desarrollo de las lineas de accién y la disponibilidad de los programas diversificados y de
calidad que deberan satisfacer las diferentes necesidades de intervencién de cada nifio, nifia y adolescente, tales como el diagnéstico clinico
especializado y seguimiento de su situacién vital y condiciones de su entorno, el fortalecimiento familiar, la restitucién del ejercicio de los derechos
vulnerados y la reparacién de las consecuencias provocadas por dichas vulneraciones, junto con la preparacion para la vida independiente, segun
corresponda. La oferta de programas debera proveerse a requerimiento del érgano administrativo o judicial competente de manera oportuna y
suficiente, resguardando la dignidad humana de todo nifio, nifia y adolescente, y se prestara de modo sistémico e integral, considerando el contexto de
su entorno familiar y comunitario, cualquiera que sea el tipo de familia en que se desenvuelva.

3°. Que, el articulo 18 de la ley N°21.302, establece que el Servicio desarrollara su objeto a través de las lineas de accién que indica, entre ellas, la
de Fortalecimiento y Vinculacién, la que, de acuerdo al articulo 23 de la misma normativa, contemplara Programas de Fortalecimiento y Revinculacién
Familiar, Preparacién para la Vida Independiente y Prevencién Focalizada, los que se entenderan complementarios a los Programas de Cuidado
Alternativo y de Intervenciones Ambulatorias de Reparacion en caso que corresponda.

4°.  Que, asimismo, el citado articulo 23, en el N°2, establece que el Programa Preparacién para la Vida Independiente ser4 complementario a la
intervencién que se realiza en las modalidades de cuidado alternativo, sefialando que “(...) estos programas estaran enfocados a la preparacion y
acompafiamiento para la vida independiente de adolescentes y jovenes que, habiendo agotado las posibilidades de vinculacion familiar, deban egresar
de los programas de proteccion especializada y vivir por sus propios medios. Ademas, este programa debera considerar la coordinacion con otros
ministerios y servicios, tales como vivienda, salud, trabajo y prevision social, que favorezcan un egreso adecuado de los programas de cuidado
alternativo y una insercion exitosa en las redes de proteccion social’.

5°.  Que, complementa lo anterior, el articulo 13 del Decreto Supremo N°7, de 2022, del Ministerio de Desarrollo Social y Familia - Subsecretaria de
la Nifiez, que sefala que, el Programa de Preparacion para la Vida Independiente es complementario a la linea de accién de cuidado alternativo,
seguln corresponda, cuyo modelo de intervencién estara enfocado a la preparacion y acompafiamiento para la vida independiente de adolescentes y
jovenes que, habiendo agotado las posibilidades de vinculacién familiar, deban egresar de los programas de proteccién especializada y vivir por sus
propios medios. Este programa atendera a adolescentes y jévenes, y su modelo de intervencién tendra como objetivo favorecer el desarrollo de
potencialidades y herramientas para transitar a la vida adulta, considerando que dicha transicion es un proceso paulatino que requiere el
acompafiamiento de personas adultas, debiendo promover desde el ingreso al programa la participacién del adolescente o joven, el desarrollo de
conductas auténomas en las acciones de la vida cotidiana y la integracion social. Para ello se promovera la continuacién de estudios, la formacién para
integrarse al ambito laboral sobre la base de relaciones de apoyo social, familiar, y afectivo y el aprendizaje para acceder a las prestaciones que
entregan las redes intersectoriales. Asimismo, se deberan desarrollar estrategias de intervencion diferenciadas para los adolescentes y para los
jovenes, las que seran abordadas de acuerdo con las necesidades correspondientes a cada curso de vida

6°. Que, es funcién del Servicio, conforme al articulo 6 letra e) de la ley N°21.302, “Elaborar la normativa técnica y administrativa respecto de cada
programa de proteccion especializada, la que debera ajustarse a los principios y estandares del Sistema de Garantias y Proteccion Integral de los
Derechos de la Nifiez y Adolescencia; a los contenidos en la ley N° 20.032, en especial, a los contemplados en su articulo 2 y en las letras a), b) y c)
de su articulo 25, y a las estimaciones periédicas de la demanda de oferta programatica en cada territorio. Dicha normativa regira respecto de todos
los programas de proteccion especializada, ya sean ejecutados directamente por el Servicio o por colaboradores acreditados”

7°. Que, el Programa de Preparacién para la Vida Independiente es complementario y de ejecucién conjunta con el Programa de Acogimiento
Residencial Terapéutico para Adolescencia y el Programa Fortalecimiento y Revinculacién Familiar, conformando el Modelo de Acogimiento
Residencial Terapéutico Integrado.

8°. Que, esta autoridad se encuentra facultada acorde con lo dispuesto en el articulo 7 letra d) de la ley N°21.302, para dictar las resoluciones e
instrucciones, tanto generales como especificas, necesarias para el cumplimiento de los objetivos y el buen funcionamiento del Servicio y de los
programas de proteccién especializada, ya sean ejecutados directamente por el Servicio o por colaboradores acreditados.

9°.  Que, el Departamento de Disefio y Evaluacién de la Divisiéon de Servicios y Prestaciones, es el encargado de efectuar el disefio técnico y
metodolégico de los programas de proteccion especializada, y de coordinar los procesos de evaluacion de resultado e impacto de éstos, velando por
la coherencia y complementariedad de las intervenciones y la adecuada implementacion de los modelos de atencién. Dentro del citado Departamento,



se encuentra la Unidad de Disefio, la cual elabor6, en el marco de sus competencias, el documento técnico que se aprueba en el presente acto
administrativo, en cual fue construido en base a la evidencia técnica nacional e internacional disponible, y la consideracién del paradigma del trauma
complejo, asegurando un enfoque integral, actualizado y pertinente para la intervencién especializada con nifios, nifias y adolescentes sujetos de
proteccion

10°. Que, de acuerdo a lo anterior, por resoluciéon exenta N°1436, de 13 de diciembre de 2024, este Servicio aprobd la base técnica para el
funcionamiento del programa preparacién para la vida independiente, de la linea de accién fortalecimiento y vinculacién, complementario para
residencia de tipo familiar por curso de vida del programa de acogimiento residencial terapéutico para adolescencia, del Servicio Nacional de
Proteccién Especializada a la Nifiez y Adolescencia.

11°.  Que, es necesario efectuar algunas modificaciones a dicha Base Técnica, en relacién a su Matriz Légica.

12°. Que, de acuerdo a lo expuesto, resulta procedente aprobar mediante el presente acto administrativo la Base Técnica para el Programa de
Preparacion para la Vida Independiente, de la Linea de Accion Fortalecimiento y Vinculacion, complementario para Residencia de Tipo Familiar por
Curso de Vida del Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia, del Servicio Nacional de Proteccién Especializada a la Nifiez
y Adolescencia.

RESUELVO:

1°. APRUEBESE la Base Técnica para el funcionamiento del Programa Preparacion para la Vida Independiente, de la Linea de Accion
Fortalecimiento y Vinculacién, complementario para Residencia de Tipo Familiar por Curso de Vida del Programa de Acogimiento Residencial
Terapéutico para Adolescencia, del Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la Nifiez y Adolescencia, cuyo texto es el siguiente:

BASE TECNICA
PROGRAMA

PREPARACION PARA LA VIDA INDEPENDIENTE PARA PROGRAMA DE ACOGIMIENTO RESIDENCIAL TERAPEUTICO PARA
ADOLESCENCIA

LINEA DE ACCION FORTALECIMIENTO Y VINCULACION

Revisores del ambito Académico

Carmen Giloria de las Heras, docente y consultora internacional de Terapia Ocupacional y del Modelo de Ocupacion Humana. Autoridad educativa del
Modelo de Ocupaciéon Humana en Hispanoamérica.

Revisores de UNICEF
Candy Fabio Salas - Oficial de Proteccién UNICEF. Chile.

Maria Soledad Larrain Heiremans - Consultora Area de Proteccién UNICEF. Chile.
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Anexo 1: Desarrollo de habilidades para adolescentes en residencias que favorezcan el ejercicio de autonomia progresiva.

.  INTRODUCCION

El presente documento corresponde a la Base Técnica del Programa de Preparacién para la Vida Independiente, siendo su rol el acompafar a
todos/as los/as adolescentes que se encuentran en Residencias para el desarrollo de habilidades que fortalezcan su autonomia progresiva y la
obtencion de soportes para el desarrollo de un proyecto de vida interdependiente, indistintamente de su proyeccién de egreso (tanto como para los
que egresan con una familia como para aquellos que no).

El Programa es, por normativa legal, complementario[1] y de ejecucién conjunta con el Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para
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Adolescencia y el Programa Fortalecimiento y Revinculacién Familiar, conformando el Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado.

Este Programa viene a concretar una de las recomendaciones del Acuerdo Nacional por la Infancia, el cual plante6 la necesidad de preparar de
manera planificada y efectiva el egreso de los/las adolescentes de los Programas de cuidado alternativo, ya sea con una familia estable y protectora, o
a la vida auténoma. Al respecto, se indicé promover la autonomia progresiva dentro del cuidado alternativo, permitiendo a los/las adolescentes
participar en tareas domésticas, manejar dinero, movilizarse en transporte publico, responsabilizarse por su asistencia al colegio, etc. Ademas de ello,
propuso la creacién de un plan de apoyo integral para los/las egresados/as del sistema de proteccion, generando soportes para la continuidad del
proceso educativo, el acceso a vivienda, capacitacion laboral y apoyo a sus iniciativas de emprendimiento (Ministerio de Desarrollo Social, 2018).

Aunque la Ley N°21.302 establecié el nombre del Programa de Preparacion para la Vida Independiente, tanto lo sefialado por el Acuerdo Nacional por
la Infancia como la evolucién de la investigaciéon en el tema, dan cuenta que corresponde a un programa de preparaciéon para lavida
interdependiente, ya que este concepto alude a un proceso (en lugar de un hito) y a una combinacién entre niveles de autonomia y dependencia.
Ademas, pone énfasis en la conexién social como condicién necesaria para proporcionar un contexto de crecimiento saludable, con el apoyo continuo
de una red de seguridad social y de relaciones familiares u otras que proporcionen apoyo emocional. Esto, mientras se acompana al/la adolescente en
el desarrollo de habilidades para definir un proyecto de vida, favoreciendo, de esta manera, su participacién ocupacional, que cuente con soportes
logisticos, emocionales y de relaciones sociales.

Los Programas de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia tienen el rol de liderar y articular la intervencién guiada por el Plan de
Intervencién Individual Unificado. En tanto, los Programas de Preparacion para la Vida Independiente y de Fortalecimiento y Revinculacién Familiar
son -por mandato legal- complementarios[2], lo cual indica que aportan desde su quehacer al logro del objetivo general delModelo de Acogimiento
Residencial Terapéutico Integrado. Los/as profesionales de estos programas conforman el equipo asignado, compuesto por Cuidadores/as
Terapéuticos/as, Psicélogos/as, Trabajadores/as Sociales y Terapeutas Ocupacionales.

La organizacién del equipo asignado se realizé en base al criterio de flexibilidad estipulado en la Ley N°21.302 (articulo 18 bis), que permite adaptar las
intervenciones a las necesidades particulares de cada adolescente y su familia de origen, evitando la sobre intervencién en todo momento. De este
modo, se optimizan los recursos profesionales, resguardando una visién integral psicosocial y ocupacional entre los/as integrantes de los tres
programas intervinientes. En este contexto, el/la director/a del Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado es quien articula y lidera el
equipo en su conjunto y el Plan de Intervencién Individual Unificado (Pll-U) es el instrumento técnico mediante el cual se articulan los objetivos que
aporta cada Programa, tanto para contribuir al bienestar, reparacion y restitucion de los derechos del/la adolescente.

Por lo antes sefalado, esta Base Técnica debe utilizarse integradamente con la Base Técnica del Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico
para Adolescencia y del Programa de Fortalecimiento y Revinculacion Familiar. Esto, por cuanto se constituye en una guia para la intervencion
conjunta de los/las profesionales de los tres programas que intervienen en forma simultanea, pero coordinada, y colaboran en el acompafiamiento al/la
adolescente para el desarrollo progresivo de autonomia en su desempefio ocupacional, en la configuracién identitaria y en la construccién de su
proyecto de vida, al contar con el apoyo profesional y herramientas personales y relacionales para el transito a la vida adulta.

Para el disefio de la presente Base Técnica se consideraron los resultados de estudios actualizados del medio nacional e internacional en materia de
preparacién para la vida interdependiente y modelos de ocupaciéon humana, relevando la voz de los/las jévenes egresados/as de programas de
cuidado alternativo. Asimismo, se recoge lo planteado en el documento “Recomendaciones para el disefio de programas de preparacién para la vida
independiente” elaborado por el Servicio en base al trabajo desarrollado por la Mesa Técnica realizada entre los meses de agosto de 2021 a enero de
2022[3].

Esta Base Técnica muestra, en primer lugar, los conceptos centrales contenidos en el Programa, quetransita desde el enfoque de vida
independiente al de vida interdependiente y define las acciones que en la literatura han mostrado eficacia en la preparacion del transito a la vida
adulta en adolescentes y jovenes egresados/as de programas de cuidado alternativo. Luego se presenta el disefio metodolégico del Programa, a
través de los ambitos de accién: objetivos, componente, etapas y matriz I6gica con los indicadores para medir sus resultados. Posteriormente, se
presentan los recursos humanos requeridos y las referencias bibliograficas utilizadas a lo largo de todo el documento.

Il ELEMENTOS QUE CONSIDERAR PARA LA IMPLEMENTACION DEL MODELO DE ACOGIMIENTO RESIDENCIAL TERAPEUTICO
INTEGRADO

En primer lugar, es preciso sefalar que, atendiendo al cuerpo legal que enmarca el quehacer del Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la
Nifez y Adolescencia, esta el imperativo de disefiar una oferta proteccional consistente con las lineas de accion y programas establecidos en éste, la
cual debe estar basada en evidencia y/o estudios actualizados.

En el sentido antes sefialado, el Programa de Diagnéstico Clinico Especializado marca un cambio en la forma de definir las situaciones de proteccién y
desproteccion que afectan a nifios, nifias y adolescentes, incluyendo en este concepto las dimensiones: (1) Caracteristicas de la situacion de
vulneracion; (2) Situacion del nifio, nifia o adolescente; (3) Capacidades y respuesta de los padres/madres o cuidadores; y (4) Caracteristicas
contextuales o del entorno; asumiendo una visién ecosistémica para la evaluaciéon de ingreso de los nifios, nifias, adolescentes y sus familias a los
programas de proteccién especializada.

De acuerdo a la Ley N° 21.302, en su articulo 24, ‘de manera complementaria a la intervencién que se realiza en las modalidades de cuidado
alternativo, estos programas estaran enfocados a la preparaciéon y acompanamiento para la vida independiente de adolescentes” (BCN, 2021, p.20),
por lo que los Programas de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia exigen una implementacién conjunta con el Programa de
Preparacion para la Vida Independiente, asi como con el Programa de Fortalecimiento y Revinculaciéon Familiar.

Por lo tanto, el ingreso de un/a adolescente al Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia automaticamente genera su
ingreso al Programa de Preparacién para la Vida Independiente y al Programa de Fortalecimiento y Revinculacién Familiar. Los tres Programas
conforman el Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado, el cual considera a los mismos/as participantes (adolescentes y familia de
origen), junto a todos/as los/las profesionales y técnicos que operan como el Equipo Integrado del Modelo.

Conformacion del Equipo del Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado.

El equipo asignado esta constituido por Cuidadores/as Terapéuticos, un/a Psicélogo/a y un/a Trabajador/a Social de los Programas de Acogimiento
Residencial Terapéutico y de Fortalecimiento y Revinculacion Familiar, y un/a Terapeuta Ocupacional del Programa Preparaciéon para la Vida
Independiente.

El Equipo comparte un espacio fisico comin y sus acciones -desde la especificada de cada integrante- aportan al cumplimiento de los objetivos del
Modelo. Este es liderado y articulado por la figura de un mismo/a Director/a, quien debe asegurar la armonia y complementariedad del quehacer de los
tres Programas, orientado hacia un fin comun: restituir el derecho de adolescentes a vivir en una familia estable y protectora.

Al respecto, es crucial comprender que los/las integrantes del equipo trabaja en pro del/la adolescente y su familia, desarrollan distintos roles y
acciones, lo cual no implica jerarquias entre ellos/as, sino que, por el contrario, se requiere la coordinacién y colaboracién para alcanzar los objetivos
establecidos en el Pll-U, siendo responsabilidad del/la Director/a crear un clima laboral y ejercer un liderazgo que permita asegurarlo.

L. MARCO CONCEPTUAL

En el presente apartado se exponen los conceptos centrales sobre el proceso de desarrollo de habilidades para el ejercicio progresivo de autonomia
en adolescentes que se encuentran en cuidado alternativo residencial, a fin de prepararlos/las para el transito a la vida adulta. Estos se basan en
estudios atingentes y actualizados en la materia, relevando en ellos la voz de los/las jévenes egresados/as de los Programas de cuidado alternativo en
el contexto nacional e internacional. Este contenido es complementario a los temas desarrollados en la conceptualizacién del Programa de
Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia.

La preparacion para el transito a la vida adulta da cuenta de la consideracién del enfoque de curso de vida en la politica publica de proteccion
especializada de derechos, en lo referente a que el mayor beneficio de una etapa del ciclo vital puede derivar de intervenciones realizadas en un
periodo o etapa anterior (Ministerio de Desarrollo Social y Consejo Nacional de Infancia, 2018). En este contexto, el enfoque de curso de vida entiende
las distintas etapas del desarrollo como un continuo, en el cual existe una fuerte conexién entre las experiencias de vida de los sujetos, los marcos
institucionales en los que ellos se desenvuelven, y los contextos histéricos y sociales especificos que las condicionan (Elder, 1985, en Sepulveda,
2010).
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Por otra parte, la etapa de la adolescencia se define como un periodo de transicién entre la nifiez y la adultez, en el cual se presentan una serie de
cambios acelerados en el desarrollo biopsicosocial, que condicionan tanto oportunidades como vulnerabilidades y, por tanto, requiere de
acompafamiento adecuado para alcanzar los progresos esperados (UNICEF, 2014; MINSAL, 2018a). Segun la OPS (2010), este periodo representa
en la trayectoria de vida de un individuo un tiempo de evolucién, de maduracién bioldgica, psiquica y social, que le permite alcanzar la adultez e
incorporarse plenamente a la sociedad (MINSAL, 2018b), proceso que, como se sefald, estd marcado por el contexto social, econémico y cultural en
que ocurre (FEDAP, 2009) y que requiere de acompafamiento adecuado para alcanzar los progresos esperados (UNICEF, 2014; MINSAL, 2018a).

En términos generales, uno de los desafios y tareas mas importantes a alcanzar en esta etapa es la busqueda y formacion de la identidad personal, lo
cual implica la aceptacion del propio cuerpo, el conocimiento y la aceptacién de la personalidad, la identidad sexual, la identidad vocacional y la
definiciéon de una ideologia o filosofia de vida sustentada en los valores propios (Gaete, 2015). Otro de sus desafios es el logro de la autonomia, tanto a
nivel fisico como psicolégico, de modo tal que conforme a lo favorable que haya sido el proceso, los y las jéovenes puedan lograr su independencia
fisica, entendida como la “capacidad de dejar a la familia y ganarse el propio sustento” (Gaete, 2015, p.438); y una autonomia a nivel psicolégico,
mediante el alcance de un sentido de si mismo/a que le permita, entre otras cosas, tomar decisiones sin depender de su familia o adultos responsables
hasta ese momento y asumir funciones y responsabilidades propias de los/as adultos/as (Hornberguer, 2006; Sanders, 2013).

Sumado a lo antes sefialado, en la adolescencia se plantean otras tareas del &mbito de las competencias emocionales y sociales, como la capacidad
de autorregulacién y de relacionarse de manera efectiva con otros/as (Hornberguer, 2006; Sanders, 2013).

Aunqgue se describen caracteristicas transversales y tareas propias de la etapa, es importante destacar la idea de que cada adolescente es Unico/a,
pues -desde un enfoque de curso de vida- se plantea que existen diferencias individuales que estan determinadas por el sexo, el género, el lugar de
residencia (rural o urbano), el nivel socioeconémico, la cultura, la pertenencia a pueblos originarios, las trayectorias vitales, entre otras variables y
determinantes sociales, por lo que el concepto de “adolescencias” hace sentido en el marco de este Programa, pues reconoce la diversidad existente
en esta etapa y sus necesidades especificas (MINSAL, 2018b). Se torna importante entonces, el enfoque de interseccionalidad (Crenshaw, 1991), el
que describe la interaccién que se produce entre distintas vulnerabilidades. Asi, la conjugacion de variables como pobreza, género, situaciéon
migratoria y pertenencia a la diversidad sexo genérica, incidirq directamente en la mayor o menor posibilidad de sufrir alguna forma de violencia
durante su desarrollo.

La transicién desde la adolescencia hacia la vida adulta es un proceso que se va dando de manera paulatina y flexible, y que implica un desarrollo
progresivo de la participacion, transitando desde la dependencia hacia la autonomia (SENAME, 2021). Esta autonomia esta caracterizada por diversas
formas de toma de decision respecto a posibilidades asociadas a la definicion de la identidad, como continuar estudios, buscar un empleo, formar o no
familia, establecer relaciones de pareja y sentimentales, entre otros. Todo/a joven que enfrenta esta etapa puede concebirla como desafiante y generar
estados ansiosos, de ambivalencia y de confusion, proceso que ademas esta influenciado por el contexto social en el que esta inserto (Stein, 2005),
siendo muy relevante el acompafiamiento desde los/as adultos/as a cargo del cuidado durante este proceso.

DESDE EL ENFOQUE DE LA VIDA INDEPENDIENTE A LA VIDA INTERDEPENDIENTE

Para aquellos jévenes egresados de programas de cuidado alternativo en nuestro pais, la transicién a la vida adulta hasta hace poco tiempo se
producia en forma abrupta[4], por el hecho de que la mayoria de edad marcaba el hito de egreso de la proteccion especializada, perspectiva centrada
en un momento y no en un proceso, lo cual generaba brechas en los servicios y en el acompafiamiento que requieren los/las adolescentes para
transitar desde el cuidado alternativo a la vida adulta (Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la Nifiez y Adolescencia, 2022).

Por otra parte, un estudio sobre transicién a la vida adulta de adolescentes en el sistema de proteccién en Chile, realizado a través de entrevistas a
adolescentes que se encontraban en cuidado alternativo y a egresados/as de estos programas, sumado a grupos focales con implementadores de los
programas y entrevistas a expertos/as, refiere que la edad no es un hito relevante para los/las jévenes, sino que contar con las condiciones para el
transito exitoso a la vida adulta (Centro de Estudios Justicia y Sociedad, Pontificia Universidad Catélica de Chile, 2021).

Segun la literatura, el cambio abrupto a la edad adulta se ha denominado “adultez instantanea” (Stein, 2005; Pinkerton, 2011), concepto que destaca la
dificultad que presentan los/as adolescentes egresados/as del sistema de cuidado alternativo para encontrar un espacio seguro y con redes de apoyo
que les faciliten abordar los desafios que conlleva la adultez, dada la falta de preparaciéon de este transito. EI mismo autor plantea que se ven
enfrentados a un proceso acelerado y comprimido para convertirse en adultos, lidiando con retos que la poblacién del mismo rango etario que no se
encuentra en cuidado alternativo no tiene que pasar tan drasticamente (Stein, 2005).

El estudio de Propp, Ortega, & NewHeart (2003) desarroll6 la comprensién de estos autores sobre las implicancias del concepto de vida independiente,
el cual asociaron a autosuficiencia, y a una evaluacién negativa de la blisqueda de apoyo, la que se relacionaba con debilidad, dependencia o falta de
responsabilidad. Agregan que dicho concepto invisibiliza que las personas requieren soportes sociales y focaliza el problema en los individuos, siendo
patologizante (Propp, Ortega & NewHeart, 2003).

Por otra parte, el estudio refiere a las habilidades que desarrollaban los programas de preparacion para la vida independiente, calificandolas de
habilidades tangibles e intangibles (Propp, Ortega, & NewHeart, 2003). Las habilidades tangibles son aquellas concretas y medibles, como la
educacién, la vocacion, la busqueda de empleo, la localizacién de viviendas y las habilidades para manejar un presupuesto. Las habilidades
intangibles son menos concretas y definibles, dentro de ellas, los autores mencionan la toma de decisiones, la planificacion, la comunicacion, la
autoestima y las habilidades sociales (Propp, Ortega & NewHeart, 2003). La revisiéon de programas de preparacién para la vida independiente plantea
que, debido a que las habilidades tangibles son mas faciles de definir, ensefiar y medir, parecen ser el enfoque principal de los programas de
preparacion para la vida independiente, ya que el desarrollo de habilidades intangibles es mas dificil de ensefar y, a menudo, requiere mas experiencia
y oportunidades de construccion de relaciones (Propp, Ortega, & NewHeart, 2003).

En respuesta a lo anterior, los mismos autores proponen utilizar el concepto de vida interdependiente, definida como una combinacién de
autosuficiencia y dependencia (Propp, Ortega, & NewHeart, 2003), lo que implica contar con otras personas para hacer frente fisica y emocionalmente
al desafio de aproximarse a la edad adulta (Atkinson & Hyde, 2019). Este concepto enfatiza la importancia de la conexién social como condicién
necesaria para proporcionar un contexto de crecimiento saludable, ya que los y las jéovenes necesitan el apoyo continuo y una red de seguridad social
y de relaciones familiares o similares, asi como el involucrarse en su propio cuidado, capacitacién y proceso de transito (Propp, Ortega, & NewHeart,
2003).

Por su parte, Atkinson & Hide (2019) y Stein (2005) sefialan que la nocién deinterdependencia propone el cambiar la visién de trabajar para un "hito"
(egreso) -poniendo un punto final a un proceso que es vivido con angustia por los y las adolescentes y jovenes-, por una nocién en que el/la
adolescente que egresa se encuentra en una transicion. Lo anterior implica un punto intermedio y un proceso que debe ser acompafado por un
soporte disponible, personalizado, flexible, donde se comprendan las habilidades para la vida independiente como un proceso continuo, que puede
tener avances y retrocesos, proveyendo espacios de acompafiamiento y guia que brinden continuidad y la mayor estabilidad posible (Sename, 2021).

Es importante sefalar que la visiéon fundada en la interdependencia se basa en el concepto de justicia social, en cuanto a la responsabilidad del Estado
con la poblacion de adolescentes y jévenes que se encuentran en cuidado alternativo, debiendo acompafar el proceso de conectarlos/as con los
recursos sociales, econémicos y culturales que puedan garantizar sus derechos, asi como también apoyar el proceso de acceso al mercado laboral,
vivienda, salud, educacion, transporte, recreacién, relaciones interpersonales y participacién en asuntos politicos y civiles. Ello implica la
responsabilidad de proveer a los/as adolescentes del mismo apoyo que percibe el resto de los y las adolescentes y jovenes en el pais, en pro de
ayudarlos a maximizar sus ambiciones y logros (Mendes et al., 2014).

El concepto de interdependencia es crucial en la preparacion del transito a la vida adulta de los/las adolescentes que se encuentran en programas
de cuidado alternativo, a través del apoyo estable de adultos/as preocupados/as de acompanar este proceso, el cual debe adecuarse a las
necesidades y deseos especificos de cada uno de los/las adolescentes, manteniendo la red de apoyo y mirando las distintas dimensiones que éste
conlleva, logisticas, emocionales y de relaciones sociales (Atkinson & Hyde, 2019; Stein, 2005). Por otra parte, se sefiala que el &mbito familiar y social
es fundamental para la vida interdependiente, ya que una vez que egresen los y las adolescentes y jovenes van necesariamente a recurrir a figuras de
apoyo familiar y social para resolver las tareas de su vida diaria (Del Valle y Garcia, 2021).

CUIDADO ALTERNATIVO Y PREPARACION PARA LA VIDA INTERDEPENDIENTE

Los/las jévenes que dejan el cuidado alternativo son similares en muchas maneras a sus pares que no han sido separados de sus familias, no
obstante, fueron afectados por experiencias de violencia y separados transitoriamente de su medio familiar de origen, lo cual se asocia a contar con
menos redes de apoyo y con posiblemente insuficiente desarrollo de habilidades sociales y de autocuidado, por lo que su transicién a la independencia
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es usualmente mas larga y con mayores obstaculos, implicando un riesgo mas alto de quedar en situacion de calle y formar parte del grupo mas
excluido de la sociedad, en términos sociales y econémicos (OECD, 2022).

Las personas que egresan del cuidado alternativo necesitan apoyos tanto formales como informales, que van mas alla de los servicios y beneficios
universales disponibles para todos los/las j6venes, el que incluye asistencia flexible durante la fase de transicién, una mayor variedad de opciones de
alojamiento independiente y con apoyo, y oportunidades académicas y no académicas para desarrollar las habilidades necesarias para integrarse al
mundo laboral y a la vida auténoma (OECD, 2022).

De acuerdo con la experiencia comparada, nuestro pais es de los pocos en Latinoamérica que no contaba con un programa de acompafamiento a la
vida adulta o apoyo formal post egreso del cuidado alternativo (Centro de Estudios Justicia y Sociedad, Pontificia Universidad Catdlica de Chile, 2021)
y los/las jévenes egresados y egresadas expresaron sentir miedo e incertidumbre ante el egreso, percibiendo que la vida posterior a éste evento esta
marcada por la adversidad, ademés de sentir que pierden oportunidades, aunque un grupo de ellos/ellas mira este paso con ansias, por asociarlo a
una oportunidad de libertad que no han experimentado anteriormente (Centro de Estudios Justicia y Sociedad, Pontificia Universidad Catélica de Chile,
2021).

En nuestro pais, los/las jovenes egresados/as de cuidado alternativo y adolescentes que alin no egresan plantearon sus requerimientos de apoyo para
enfrentar la transicién a la vida adulta, dentro de éstos estan el reconocimiento de su individualidad, su participacién en los procesos que los/las
involucran, en especial, la construccion de un proyecto de vida, apoyo emocional, vivienda estable, asegurar que completen al menos la educacion
media, orientacién para el acceso a la educacioén superior, apresto laboral, aprender a manejar dinero y continuidad de tratamientos de salud fisica y
mental (Centro de Estudios Justicia y Sociedad, Pontificia Universidad Catélica de Chile, 2021).

Complementando lo anterior, segun lo requerido por los/las jévenes que participan de la Red Egresa Chile (2022), se solicitan establecer estrategias
de acompafamiento al fortalecimiento del proyecto de vida desde la adolescencia, con su participacion, a través de un sistema de apoyo
econémico para vivienda y necesidades basicas, durante los primeros meses después del egreso, junto con acceso a becas para educacién superior (a
nivel técnico y universitario), gestién de oportunidades laborales adecuadas a las necesidades y habilidades de los y las adolescentes, estabilidad del
acompafante que elijan para este proceso, fortalecer el trabajo entre pares, disefiar estrategias para abordar la diversidad e identidad sexual y que
los/las adolescentes sean el centro del proceso, en cuanto agentes activos en el disefio de los programas del sistema de proteccion, entre otros.

Por su parte, la evidencia internacional sefala la estabilidad en el cuidado como un aspecto central en el trabajo para preparar la transicién a la vida
adulta y recomienda comenzar esta intervencién de manera temprana, siempre con el/la adolescente en el centro de la misma (OECD, 2022). Para
algunos autores, esto ha sido identificado como el factor principal en cuanto al desarrollo de la resiliencia, cualidad que permite a los y las jovenes
sobreponerse a las experiencias de riesgo y de adversidad (Rutter, 2006) y encontrar una realizaciéon personal en sus vidas, a pesar de las desventajas
y adversidades de sus trayectorias (Rutter, 1999; Schofield, 2001; Stein, 2005). Este concepto es interactivo, por lo que debe entenderse tanto desde
la individualidad del sujeto que experimenté eventos con alta carga de estrés y adversidad, como desde del intercambio con el ambiente que lo rodea
(Rutter, 1987). Ademas, la capacidad resiliente no es una cualidad fija, sino que puede ser desarrollada cuando existe un apoyo adaptado y suficiente
para que la persona pueda sobreponerse al impacto de la adversidad (OECD, 2022).

En lo relativo a nifios, nifias y adolescentes, esta capacidad se desarrolla cuando ademéas hay una fuerte sensacién de pertenencia y una positiva
concepcion de la autoestima y de la autoeficacia (OECD, 2022). La respuesta individualizada, la accién-interaccién mutua y la conexién emocional con
otra persona -ya sea con el padre, la madre, la figura cuidadora, un par, el tutor o tutora u otra persona que tenga un rol relevante en el desarrollo del
nifio, nifa o adolescente- es crucial en la promocién de la resiliencia y de la agencia (National Scientific Council on the Developing Child, 2004).

Lo antes sefalado se confirma en una revisién sistematica reciente, que considerd 92 estudios internacionales, concluyendo que la estabilidad en la
vida de una persona joven es la base emocional para promover su resiliencia, lo cual se logra brindando oportunamente la posibilidad de desarrollar un
vinculo positivo y estable con una figura de cuidado (Stein, 2019). Otros factores centrales para el desarrollo de resiliencia son la agencia y el
empoderamiento, basadas en la colaboracién social que acompana a los individuos en el transito de lo conocido y familiar hacia aquello que no lo es
(White, 2016).

Respecto a la importancia de contar con figuras de cuidado durante el proceso, el estudio de transicién a la vida adulta de adolescentes en el sistema
de proteccion en Chile (Centro de Estudios Justicia y Sociedad, Pontificia Universidad Catélica de Chile, 2021) sefala, a modo de recomendacion, el
contar con un referente afectivo que cumpla con una funcién de apoyo a lo largo de todo el ciclo vital, pudiendo ser diversa (familiares, educadores/as,
directores/as, terceros significativos u otros/as); ademas, sefiala que la intervencion debe reconocer esta figura y fortalecer la relacién entre ésta y
los/las adolescentes, mediante un trabajo sistematico. Asimismo, los cambios que se daran en esta etapa implican desafios y nuevos aprendizajes que
van a requerir el acompanamiento de personas adultas, ya sea de la familia u otros relevantes para el/la adolescente, asi como el soporte de redes
intersectoriales y comunitarias (Servicio Nacional de Proteccién Especializada a la Nifiez y Adolescencia, 2022).

Por otra parte, cabe sefalar que el concepto de agencia refiere a la capacidad de una persona para hacer y lograr los objetivos y valores que considera
importantes (Sen, 1985), en palabras mas simples del autor, un agente es alguien que actia y produce cambios. Por su parte, el empoderamiento se
refiere a la capacidad de las personas de incidir en las decisiones de las instituciones del Estado que afectan sus vidas, fortaleciendo su participacién
en la toma de decisiones (World Bank Oxford University Press, 2001).

Es importante destacar que la participacion de los y las jovenes en la toma de decisiones es en si misma terapéuticay puede mostrar efectos
positivos en su salud, aumentar la efectividad de las intervenciones, y agregar tematicas y problematizaciones mas realistas con respecto a sus
necesidades (Vis et al., 2011).

Lo antes sefialado también se relaciona con la intervencion centrada en los recursos a la base de este Programa, la cual permite una mayor
colaboracién y alianza terapéutica, existiendo abundante literatura y evidencia del efecto que tiene al utilizarse en programas de cuidado alternativo
(Colomina & Pereira, 2019). El enfoque de recursos aplica en un proceso colaborativo entre el sujeto de atenciéon y los/las profesionales,
permitiéndoles trabajar en conjunto para planear y determinar objetivos basados en las fortalezas del individuo, considerando que el vinculo o la
calidad de la relacién que se establezca es crucial para lograr los objetivos de la intervencién (Strengths-based Social Care for Children, Young People
and their Families, 2022). Cabe seiialar que las relaciones humanas cercanas son decisivas en la preparacion del transito a la vida adulta
(OECD, 2022).

Por otra parte, las expectativas de los/as adultos/as a cargo del cuidado respecto del potencial de los/las adolescentes tienen un papel importante en el
apoyo y fomento para que tengan éxito en la escuela y se preparen para el trabajo futuro, ya que cuando éstas son demasiado bajas pueden tener
efectos perjudiciales en los resultados (OECD, 2022). Ademas, la educacién y el trabajo fortalecen habilidades duras y blandas, y se asocian a la
conexion con el entorno y al capital social (OECD, 2022), siendo habilidades fundamentales que desarrollar en esta etapa, dado que se relacionan con
el acceso a oportunidades de la vida presente y futura para los/as adolescentes.

CONCEPTOS CLAVES DE TERAPIA OCUPACIONAL Y EL MODELO DE OCUPACION HUMANA (MOHO)

La intervencién que realiza la terapia ocupacional es coherente con el propésito de este Programa, dado que “centra la intervencién en la ocupacion
con significado, en la relacién terapéutica y en el logro del proyecto de vida” de las personas a las que atiende (Sanz et al., 2022, p.13), entregandoles
el rol protagdnico de la intervencion para tener una vida saludable, productiva y satisfactoria en su contexto social y comunitario (Sanz, et al, 2022).

Es asi como las ocupaciones aportan a la construccién de identidad, al favorecer el sentido de competencia, asociado al significado y valores
particulares que tienen para la persona (American Occupational Therapy Asociation, 2020).

En el marco de la terapia ocupacional, el concepto de ocupacion refiere a las actividades cotidianas que las personas realizan para utilizar su tiempo y
dar significado y propésito a su vida (American Occupational Therapy Asociation, 2020).

Por su parte, la participaciéon ocupacional alude al desempefio de ocupaciones como resultado de la eleccién basada en la motivacion y significado que
tiene para la persona, esto, en un contexto o ambiente que la restringe o facilita y que interactta con los factores personales (American Occupational
Therapy Asociation, 2020). La participacion ocupacional ocurre en un marco social y cultural que define las actividades relevantes, por ejemplo,
estudio, trabajo, juego, actividades de la vida diaria, las cuales implican tanto el desempefio, como la experiencia subjetiva de quién participa en ellas
(Cacciavillani et al, 2012).

Uno de los modelos mas utilizados por los y las Terapeutas Ocupacionales, a nivel internacional, es el Modelo de Ocupacion Humana (Otafo, 2017),
ya que provee un proceso de evaluacién y de intervencion coherente con la teoria y centrado en la persona, colectivos y sus ambientes relevantes; ha
sido aplicado en conjunto con otras disciplinas de la salud y las ciencias sociales, aportando en la visualizacién y priorizacién de objetivos de



intervencién y planes de accién desarrollados en conjunto; se integra con otros modelos de Terapia Ocupacional y de otras disciplinas de principios
afines; su aplicacién se extiende a personas y colectivos de todas las edades, condiciones de salud integral y necesidades ocupacionales,
promoviendo su participacién ocupacional satisfactoria y, por consiguiente, su bienestar y calidad de vida, entre otras (De las Heras, 2021; Kielhofner,
2011).

Por su parte, una revision sistematica de estudios cualitativos acerca de la utilizacién de este modelo concluyé que facilita la evaluacion, la
planificacién de la intervencién y ayuda al razonamiento clinico del/la terapeuta ocupacional, al entregarle herramientas practicas. Ademas, establece
que favorece la comunicacion con otros/as profesionales, mejora la relacion terapéutica y se adapta a las necesidades de diferentes usuarios/as, a los
que ayuda a reflexionar acerca de sus dificultades personales, motivacion e integracién social (Otafio, 2017).

En nuestro pais, el Modelo de Ocupacién Humana se ha aplicado en distintos contextos de participacién y con diversidad de poblaciones. Un ejemplo
de ello es la aplicacion del modelo en los dispositivos de Salud y SENDA, con adultos/as y adolescentes que presentan consumo de drogas (Cavieres,
2018; SERPAJ, 2012), cuyos resultados estan asociados a una mejora en la motivacién de los/las adolescentes a participar en las actividades
incorporadas en la rutina ocupacional del proyecto y al final del tratamiento que ellos/ellas realizan, respecto de actividades que favorecen un estilo de
vida saludable en su rutina de vida cotidiana (SERPAJ, 2012), lo que coincide con lo que plantea Otafio (2017), respecto de los beneficios del modelo
asociados a la motivacién e integracién social. Por otra parte, en el ambito de proteccion, el modelo ha sido aplicado en un programa de cuidado
alternativo residencial, en el cual se reportaron resultados positivos a nivel preliminar (Corporacién Crecer Mejor, 2017). Por su parte, otra experiencia
de aplicacién del modelo es el Area de Educacién y Ocupacién Juvenil, en un dispositivo de atencién cerrada de Sename (CIP CRC), en el cual entre
sus principales resultados se muestra que los jovenes, a través de su proceso de cambio, comenzaron a participar en nuevas ocupaciones y/o
actividades en el medio libre, sintiéndose competentes en desempefar otros roles no relacionados con el rol delictivo. La construccién conjunta de
proyectos vitales significativos (laborales, educativos, artisticos y voluntariado) en el medio libre fue producto de la eleccién personal, la
reestructuracion de habitos con sentido y la mantencion de una participacion ocupacional consistente y constante en el tiempo (Puntareli, 2022).

La preparacién de adolescentes para la vida interdependiente y las habilidades que requieren desarrollar o fortalecer son consistentes con las
caracteristicas de la intervencién que propone el Modelo de Ocupacién Humana, el cual se centra en la persona como agente activo de cambiqg
cuenta con procesos de evaluacion e intervencion para facilitar el desarrollo de las potencialidades, el sentido de eficacia, de placer y significado en su
participacion en ocupaciones, da prioridad a la interaccién de la persona con sus contextos relevantes y es compatible con otros enfoques, dentro de la
terapia ocupacional y respecto de otras disciplinas (De las Heras, 2015).

El Modelo de Ocupacién Humana define la ocupacion como un amplio rango del hacer{5], que ocurre en el contexto del tiempo, del espacio, la
sociedad y la cultura. Enfatiza en que este hacer, y lo que pensamos y sentimos acerca de ello, resulta de las influencias coincidentes de las
caracteristicas ocupacionales de las personas y del ambiente. El modelo comprende a las personas como seres Unicos e irrepetibles y como seres
socioculturales que comparten mundos comunes de accion y significado, identificando a la ocupacién como un hacer cosas entre otros/as y con
otros/as (Kielhofner, 2011). Este modelo estd basado en la creencia de que la participaciéon en ocupaciones es un aspecto central de la existencia
humana. La participacién en ocupaciones de cada persona es considerada como Unica, dado que ésta surge desde la interaccién constante y dinamica
entre las caracteristicas de los aspectos ocupacionales personales (volicién, habituacién, capacidad de desempefio) y ambientales (socioculturales,
econémicos, politicos, fisicos y ocupacionales) que le son relevantes (De las Heras, 2015, 2021).

El modelo organiza los conceptos de la ocupacién humana en un marco teérico basado en la Teoria de Sistemas Dinamicos (como una teoria general
de sistemas) para explicar como surge, se transforma y mantiene la participacién en ocupaciones, la identidad y competencia ocupacional. Estos
aspectos del ambito personal, junto con los aspectos ambientales (lugar, actividad, presencia de otras personas, entre otros), en conjunto, aportan
para que las personas puedan participar en el curso de la vida diaria. La totalidad de estos elementos se encuentran ligados en una heterarquia, es
decir, ambos aspectos aportan igualmente, con funciones diferentes pero complementarias y que, en base a su interacciéon constante, contribuyen a la
emergencia de la participacion ocupacional.

La volicién se refiere a la motivaciéon por participar en ocupaciones. De acuerdo con este modelo, toda participaciéon en ocupaciones nace de una
necesidad innata de las personas de explorar oportunidades y acciones personales en/con sus entornos y sentirse eficaces con lo que hacen
(motivacién intrinseca). La volicion incluye tres dimensiones entrelazadas que representan aspectos esenciales que explican el sentir y pensar de las
personas acerca de si mismas como participantes de su vida ocupacional. Estas comprenden la causalidad personal o el propio sentido de
competencia o eficacia; los intereses o lo que uno/a disfruta o le satisface hacer y los valores o las convicciones personales acerca de lo que es
importante o significativo hacer. El entrelace entre estas tres dimensiones, embebidas en un proceso motivacional, da como resultado las elecciones
ocupacionales, de actividad y toma de decisiones. A su vez, a través de este proceso volitivo 0 motivacional continuo se construye la esencia de lo
denominado identidad ocupacional (lo que uno percibe que es y lo que quiere llegar a ser) (De las Heras, 2015, 2021; Kielhofner, 2011).

L a habituacion se define como los patrones internalizados de desempefio y participacion que predisponen a las personas a organizarse y
desempefiarse a diario de la misma manera ante contextos temporales, sociales y fisicos conocidos. La habituacién se conforma de la relacién entre
los roles y los habitos. Los habitos son tendencias adquiridas a responder y desempefarse consistentemente de ciertas maneras ante situaciones
conocidas, mostrandose tanto en la forma Unica en que las personas realizan las actividades y en que suelen interactuar con otros (habitos de
desempefio), la forma en que tendemos a organiza nuestras rutinas (habitos de rutina), y en cémo nuestras caracteristicas personales se hacen parte
de nuestro hacer, dando un sello Unico a nuestro desempefio (habitos de estilo). Los roles internalizados se refieren a la incorporacion de funciones
definidas social y/o personalmente y el grupo de actitudes y comportamientos relacionados con su desempefio. Los hébitos y roles evolucionan con la
participacion en el tiempo conformando la centralidad de la competencia ocupacional o estilo de vida que se corresponde con la identidad ocupacional.

La capacidad de desempeiio posibilita, junto con los demas elementos ocupacionales, el desarrollo de habilidades de desempefio ocupacional. Se
identifican la capacidad de desempefio objetiva y subjetiva. La primera se refiere a las capacidades subyacentes que emanan de nuestros sistemas
internos del cuerpo y de su relacién, tales como la capacidad respiratoria, capacidades cognitivas, de procesamiento sensorial, fuerza muscular, etc.
La capacidad de desempefio subjetiva, o cuerpo vivido, hace alusién tanto a la percepcién del cuerpo en su tamafo, forma, movimiento, acciones,
procesos y manifestaciones, mientras las personas participan y se desempefian, como a las emociones y experiencias vividas de manera Unica por
cada persona en los procesos de participacion en ocupaciones en distintos contextos.

El ambiente se define como el conjunto de caracteristicas fisicas, ocupacionales, sociales, culturales,

econdmicas y politicas de los contextos inmediato, local o comunitario y global o sociedad, que invitan a participar en diversas circunstancias
ocupacionales. Los lugares de participacién de cada contexto (parques, clubes, cines, escuela, lugares de trabajo y estudio, bancos, tribunales de
justicia, etc.) incluyen las dimensiones ambientales fisica (espacios y objetos/recursos), social (personas y relaciones con otros/as) y ocupacional
(actividades/tareas) en las que se identifican caracteristicas especificas diversas y Unicas, que pueden facilitar o restringir la participacion de acuerdo a
las caracteristicas volitivas, de habituacién y capacidad de desempefio Unicas de cada persona. “El grado en que el ambiente facilita o restringe la
participacion en ocupaciones de una persona/colectivo en particular de acuerdo a sus caracteristicas volitivas, habituacién y capacidad de desempefio”
(De las Heras, 2015, p. 49) es denominado impacto ambiental.

En relacién con los/las nifios/as y adolescentes, Kielhofner (2004) plantea que, de la experimentacién de éstos/as en el hacer, emergen la causalidad
personal, los intereses y valores (en Corporacién Crecer Mejor, 2017). Lo antes sefialado requiere un medio que proporcione oportunidad de acceder a
experiencias gratificantes y novedosas a través de las cuales puedan descubrir intereses y aptitudes, lo que aporta a la configuracién de su identidad
ocupacional (Corporacién Crecer Mejor, 2017).

En la adolescencia, el desempefio ocupacional también tiene caracteristicas particulares marcadas por los cambios acelerados en el desarrollo
biopsicosocial, y los desafios que les plantea el medio respecto de su autonomia, sentido de eficacia, valores e intereses (Corporacién Crecer Mejor,
2017). Los cambios de la etapa incluyen el descubrimiento de nuevos intereses y valores con los que predominan en el grupo de pares, ya que la
pertenencia a éste adquiere mucha relevancia en la definicion de la identidad ocupacional; asimismo, se modifican los habitos y se ejercen nuevos
roles en funcién de las oportunidades de “experimentarlos, ejercitarlos y aprenderlos” (Corporacién Crecer Mejor, 2017, p. 67).

El proceso de intervencién en terapia ocupacional diferencia tres momentos: evaluacién, intervencién y resultados (American Occupational Therapy
Asociation, 2020). La evaluacién desde el Modelo de Ocupacién Humana identifica el Perfil Ocupacional, con una mirada holistica y narrativa de la
trayectoria de participacion, para comprender las experiencias ocupacionales de los/las adolescentes en el desempefio de sus ocupaciones en/con
diversos contextos, relevando el grado en que la volicién, habituacion, habilidades ocupacionales y el ambiente facilitan o restringen la participacion y
desempefio ocupacional (De las Heras, 2015, 2021). En base a lo antes sefalado se realiza el Andlisis Ocupacional, identificando las fortalezas y
dificultades del/la adolescente y las oportunidades y restricciones de los contextos de participacién (Corporacion Crecer Mejor, 2017), a partir de lo
cual se disefian en conjunto los objetivos a corto y largo plazo y el plan de accién para lograrlos. El proceso de implementacién del plan de accién
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llevado a cabo en conjunto se reevalla de manera continua y de acuerdo con los plazos de tiempo establecidos para lograr cada objetivo.
El proceso de cambio ocupacional ocurre progresivamente en tres etapas entrelazadas: Exploracion, Competencia y Logro:

Exploracion es la etapa de cambio en el que una persona descubre nuevas cosas y, consecuentemente, aprende acerca de sus propias capacidades,
preferencias, y valores. Por su parte, Competencia es la etapa de cambio en el que las personas comienzan a solidificar nuevas formas de hacer que
fueron descubiertas a través de la exploracion.

Finalmente, Logro es la etapa de cambio en que las personas desean y llegan a ser parte integra de una participacién ocupacional dindmica en su
vida completa, que las invita a renovar rutinas para acomodar un nuevo patrén general y poder mantener su competencia ocupacional en armonia con
su identidad ocupacional (De las Heras, 2020).

Los conceptos consignados en este apartado identifican las habilidades y soportes necesarios de fortalecer o desarrollar en el acompafniamiento a los y
las adolescentes que se encuentran en Programas de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia, a fin de que transiten progresivamente
a la vida interdependiente. Ademas, se desarrollan los conceptos relevantes de la Terapia Ocupacional y del Modelo de Ocupacién Humana, que se
consideraran para la evaluacién de la participacion ocupacional y en la intervencién destinada a fortalecerla, esto considerando el contexto fisico y
relacional de la residencia, y comunitario.

IV. PARTICIPANTES DE LA RESIDENCIA

El Programa de Preparacién para la Vida Independiente esta dirigido a adolescentes de 14 a 17 afios 11 meseg6] en situaciéon de desproteccion
avanzada[7], producto de lo cual el Tribunal de Familia o con competencia en familia ha ordenado la separacién de su nucleo familiar y el cuidado
transitorio en acogimiento residencial.

Son también participantes del Modelo Residencial Terapéutico Integrado las familias o adultos/as cuidadores de los/as adolescentes, con quienes la
residencia realiza intervenciones dirigidas a la pronta restituciéon del derecho a vivir en familia, y aquellos familiares o personas relevantes[8] que
mantienen una vinculacién positiva con el/la adolescente para el proceso de intervencion, siempre y cuando, no exista una disposicion de la autoridad
judicial que lo impida.

Como se menciond, el ingreso de los/as adolescentes a este Programa siempre es simultaneo al ingreso al Programa de Acogimiento Residencial
Terapéutico y al Programa de Fortalecimiento y Revinculacién Familiar, conformando el Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado.

V. RUTA DE INGRESO

El ingreso de las/los adolescentes al Programa de Preparacion para la Vida Independiente, parte integrante del Modelo de Acogimiento Residencial
Terapéutico Integrado, responde exclusivamente a una resolucion[9] judicial, ya sea notificada por escrito o verbalmente cuando sea una medida
cautelar de urgencia, la que sera remitida desde el Juzgado de Familia o con competencia en Familia.

En términos de flujo, puede darse el ingreso mediante el circuito habitual de ingreso a los programas de proteccién especializada y el ingreso directo al
Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico y conjuntamente a sus programas complementarios; esto Ultimo, debido a que el Tribunal tiene la
facultad de ordenar el ingreso urgente de un/a adolescente, situacion en que el Programa de Diagnéstico Clinico Especializado realiza el informe y
plan de intervencién individual en paralelo al acompafamiento ya iniciado en el Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado.

Cabe sefalar para el procedimiento de ingreso, que la Ley N° 21.302, en su Articulo 8 letra t), refiere que los directores regionales del Servicio tienen la
facultad exclusiva de asignar cupos en los proyectos de los programas que correspondan, de acuerdo a la derivacién realizada por el Tribunal
competente.

A continuacién, se presenta la ruta de ingreso establecida en la Ley N°21.302 para esta modalidad:

MODELO DE ACOGIMIENTO RESIDENCIAL TERAPEUTICO
INTEGRADO PARA ADOLESCENCIA
Programa Acogimiento Fortalecimientoy Preparacion parala

Residencial Terapéutico Revinculacién Familiar Vida Independiente

*Residencialidad
Terapéutica.

*Acompafiamient

Diagndstico Clinico *Acompafiamiento © para el
Especializado St *Acompafiamiento desarrollo de
(puerta de entrada) Tefapeutico aiella éuti I habilidades en la
P B aaantey terapéutico para la idac r
revinculacion transicién hacia la
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intersectoriales y
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Fuente: Elaboracién propia —Unidad de Disefio

VI. AMBITOS DE ACCION

En este apartado se exponen los aspectos técnico - metodolégicos claves para la implementaciéon del Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico
Integrado, particularmente en lo referido al quehacer del Programa Preparacion para la Vida Independiente.

En primer lugar, se presentan los objetivos a alcanzar en este Programa, para luego desarrollar el componente del Programa Preparacion para la
Vida Independiente denominado “Acompafiamiento para el desarrollo de habilidades en la transicién hacia la vida adulta”, continuando con el
guehacer operativo detallado a través de las etapas de la intervencién. Finalmente, se presenta la matriz I6gica, mediante la cual se evalian los
logros alcanzados por el Programa, los recursos necesarios para su implementacion, sistema de registro y referencias bibliograficas utilizadas.

6.1 OBJETIVOS DEL PROGRAMA PREPARACION PARA LA VIDA INDEPENDIENTE

Objetivo general

Desarrollar habilidades del/la adolescente que se encuentra en cuidado alternativo, promoviendo su participaciéon ocupacional y favoreciendo el
ejercicio de su autonomia progresiva.

Objetivo especifico
Acompaniar el proceso de transicién hacia la vida adulta del/la adolescente que se encuentra en cuidado alternativo.

6.2. COMPONENTE

Las intervenciones que realiza este Programa se articulan en el equipo asignado encargado de desarrollar un trabajo colaborativo, orientado hacia el
logro de los objetivos establecidos en el Plan de Intervencion Individual Unificado que fue ajustado para cada adolescente. Es decir, el Plan de
Intervencién Individual (PIl) elaborado por el Programa Diagnéstico Clinico Especializado (DCE) es ajustado por el equipo asignado, dando por
resultado el Plan de Intervencién Individual Unificado (PlI-U).

El componente prepara al/la adolescente en el transito a la vida adulta, a través del desarrollo de habilidades que le permitan ejercer su autonomia de
manera progresiva, en un contexto relacional protector, que aporta al proceso de construccién de identidad y de un proyecto de vida interdependiente.
La consolidaciéon de dichas habilidades se favorece con la intervencion del/la Terapeuta Ocupacional en el equipo, profesional quién, mediante un
proceso continuo, planificado y sistematico, construye una relacién terapéutica estable e interactiva centrada en cada adolescente y sus recursos,
visualizandolos/as como agentes activos de cambio. Desde ahi, considerando tanto factores personales como ambientales, promueve y facilita la
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participacion ocupacional en las distintas areas vitales donde ellos/as se desenvuelven.

Para el desarrollo del componente se consideran fundamentales los siguientes enfoques transversales: enfoque de derechos humanos, el cual
contiene el enfoque de derechos de la nifiez y adolescencia, enfoque de participacién, enfoque intercultural con poblacién migrante y de pueblos
indigenas, enfoque de inclusién y el enfoque de género. A ello se suman el enfoque de curso de vida, enfoque territorial, enfoque de intersectorialidad
y trabajo de redes.

6.2.1. ACOMPANAMIENTO PARA EL DESARROLLO DE HABILIDADES EN LA TRANSICION HACIA LA VIDA ADULTA.
Sintesis

El componente aborda el acompafnamiento a adolescentes que se encuentran en cuidado alternativo residencial en el desarrollo de habilidades que
favorezcan su autonomia progresiva y participaciéon ocupacional, contribuyendo a la configuracién de su identidad y al desarrollo de un proyecto de
vida interdependiente. En el caso de aquellas/os adolescentes cuya proyeccién de egreso es egresan sin el cuidado de una familia, se propende a
intensificar el acompafiamiento para el desarrollo de habilidades en areas claves para la vida, cuando no estén bajo el cuidado de un adulto (vivienda,
educacién, empleo, entre otras), y la busqueda de mayores soportes que son necesarios para la vida interdependiente. Asi, el acompafiamiento se
orienta a incrementar el desempefio ocupacional del/la adolescente, a fin de generar el desarrollo progresivo de su autonomia en ocho areas de
contenido relevantes para la vida interdependiente: salud y autocuidado, organizacién doméstica, educaciéon y vocacioén, capacitacion, empleo e
insercién laboral, educacion financiera, ciudadania y moverse por la ciudad, habitabilidad o vivienda vy, transversalmente, el desarrollo personal e
identidad, gestionando los soportes de redes intersectoriales y comunitarias atingentes a sus situaciones y contextos familiares.

Objetivo
Acompaniar el proceso de transicion hacia la vida adulta del/la adolescente que se encuentra en cuidado alternativo.
Aspectos centrales

El componente es implementado por un/a Terapeuta Ocupacional, quién actia de manera articulada y coordinada con los/as otros/as profesionales
que componen el equipo asignado, generando un puente con el acompafamiento realizado con el/la adolescente para el desarrollo de habilidades que
favorecen su ejercicio de autonomia progresiva y con las familias de origen, pues éstas son un apoyo fundamental para la elaboracién de un proyecto
de vida interdependiente.

Para la adecuada implementacién del componente se consideran algunos principios que orientan el acompariamiento a realizar con el/la adolescente,
a saber, su caracter individualizado, centrado en el/la adolescente y flexible, es decir, ajustada al curso de vida y situacién actual; pone énfasis
en las potencialidades y recursos personales, promueve o facilita la participacién activa en su proceso de cambio, para que sean protagonistas de
su proceso, generandose un espacio de interaccion constructivo, estable y significativo para el/la adolescente, en el cual se fomenta la
participacién ocupacional, utilizando metodologia individual y grupal con una orientacion practica y experiencial, alentando a que pongan en
préactica en la vida cotidiana las habilidades que se trabajan[10]. Estos principios deben verse reflejados en todas las acciones que el Programa realice
y estar adecuadamente articulados en el Plan de Intervencién Individual Unificado (PII-U).

Ademas, el componente robustece los apoyos familiares y relacionales y los soportes intersectoriales y comunitarios para el bienestar y participacion
en la vida mediante el compromiso del/la adolescente con sus diversas ocupaciones.

En términos generales, el componente contiene 3 ambitos de accién que actian de manera sinérgica e integrada, a saber: a) Generaciéon de
condiciones para realizar el trabajo de preparacion para la vida interdependiente b) Desarrollo de habilidades que favorezcan el ejercicio de la
autonomia progresiva y c) Articulacién de soportes intersectoriales y comunitarios. Si bien el desarrollo de los ambitos no es estrictamente secuencial,
sino que transcurren de forma simultéanea, los contenidos del primer &mbito se consideran importantes de consolidar y reforzar permanentemente para
la adecuada implementacion de los dos siguientes.

El primer ambito de accion, generacion de condiciones para realizar el trabajo de preparacion para la vida interdependiente considera tres
aspectos: creacion de un contexto relacional que ofrezca apoyo y también favorezca la participacion del/la adolescente durante el acompafiamiento
profesional, evaluacién del perfil ocupacional, andlisis del desempefo ocupacional y desarrollo de la volicién y autodeterminacion inicial para participar
en el proceso.

El contexto relacional refiere a las relaciones cercanas o vinculo entre el/la adolescente y su familia de origen (u otro referente cuando no es posible el
trabajo con ésta) y al rol que les cabe en el incentivo de su participacién, autonomia y agencia, en las actividades que realizan en la convivencia
cotidiana o en los espacios de encuentro (en caso de la familia de origen), ademas de favorecer la exploracién de sus recursos y habilidades, reforzar
logros, contener y apoyar en caso de surgir dificultades. Dentro de este marco, el/la Terapeuta Ocupacional promueve la creacién de una relacién de
confianza que entregue constancia y predictibilidad.

El segundo aspecto del primer &mbito del componente radica en la evaluacién del perfil ocupacional, la cual busca comprender las experiencias
ocupacionales del/la adolescente, valorando su volicién, habituacién y capacidad de desempefio actuales y su trayectoria ocupacional, asi como las
demandas, restricciones y apoyos al desempefo ocupacional en el entorno residencial. A partir de esta evaluacion, el/la profesional a cargo realiza un
andlisis ocupacional, comprendiendo la forma en que interactian y se afectan mutuamente los aspectos antes sefalados, informacion central para
definir, en conjunto con el/la adolescente, los objetivos para fortalecer su participacién ocupacional.

El tercer aspecto de este primer ambito del componente es el acompafiamiento al/la adolescente en el desarrollo de la volicién, el cual se acerca y
comprende su sentido de eficacia, sus valores e intereses, a fin de plantearse diversas exploraciones y elecciones ocupacionales atingentes,
gratificantes y con significado que incrementen la motivacion.

La retroalimentacion constructiva que realiza el/la Terapeuta Ocupacional resulta fundamental para facilitar la motivacién por participar en actividades
significativas, fortaleciendo la autopercepcion de efectividad de su desempefio, valorando y reconociendo los esfuerzos realizados por el/la
adolescente.

La facilitacién del sentido de eficacia incluye el acompafiamiento en el desarrollo de la autodeterminacion, el cual busca fortalecer la capacidad de
cada adolescente para tomar decisiones y la sensacion de control sobre la propia vida, favoreciendo un sentido de dominio sobre los acontecimientos
de la vida presente y futura. Mediante un acompafamiento individualizado, se favorece la creacién y puesta en practica de estrategias para enfrentar
diversas situaciones ligadas al comportamiento ocupacional, respetando sus decisiones, estableciendo metas alcanzables en el corto plazo, facilitando
la resolucién de problemas en conjunto, entre otras formas en que se puede ir ejercitando la autodeterminaciéon.

El segundo ambito de accion, desarrollo de habilidades que favorezcan el ejercicio de autonomia progresiva consta de un proceso individual
que se despliega, considerando el curso de vida del/la adolescente y los requerimientos particulares de cada uno/a, facilitando que él/ella avance en
su continuo de cambio respecto del comportamiento ocupacional y los significados asociados, reafirmando el control sobre sus decisiones,
fortaleciendo su sentido de capacidad y eficacia en la puesta en practica de diversas habilidades.

Como se dijo anteriormente, respecto del proceso de cambio ocupacional, en la etapa de exploraciéon serd importante otorgar oportunidades de
aprendizaje, de descubrir nuevas formas de realizar las cosas y nuevas maneras de expresar habilidades y de aprender la vida. En la competencia es
relevante acompafar el proceso de continuidad de la progresiva participacion en roles valorados, participacion que promueve la construccion y
reconstruccion de rutinas significativas, pues éstas van consolidando el hacer, lo que reafirma el sentido de eficacia necesario para negociar con las
demandas y desafios que los diferentes contextos ofrecen. En cuanto al logro, se releva la completa integracion de una ocupacion a la rutina y roles de
una persona, lo cual le permite mantener su competencia ocupacional en armonia con su identidad ocupacional (De las Heras, 2020). Considerando lo
anterior, este &mbito comprende la importancia de la organizacién de rutinas con sentido en conjunto con el/la adolescente, en todas las dimensiones
del hacer, contribuyendo a la estabilidad, continuidad y predictibilidad., considerando la gestién de aspectos como la frustracion, la incertidumbre, el
fracaso o la desercién de proyectos personales como inherentes a la vida en la adultez.

Los elementos antes sefialados son la base para construir un proyecto de vida interdependiente, al igual que los aspectos ligados a la construccién de
identidad, por lo que se requiere de un trabajo coordinado desde un inicio entre las distintas disciplinas y programas que intervienen. Por ello, es clave
la comunicaciéon permanente entre el/la Terapeuta Ocupacional y el/la Profesional que lidera la intervencién terapéutica, implementada en forma
paralela y complementaria desde el Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia.

Las principales acciones de este ambito son la asesoria individual, el acompafiamiento individual, actividades grupales, las experiencias de
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aprendizaje vicario y la ensefianza directa de habilidades respecto de ocho areas de contenidos[11] que se presentan de manera resumida en este
apartado (para mayor detalle ver anexo 1): el area de salud y autocuidado aborda aquellas actividades relacionadas con el desarrollo de habilidades
para el cuidado de si mismo/a, la salud integral (fisica, mental, sexo afectivo,dental) y el bienestar; el area de organizacion doméstica asociada a las
habilidades que contribuyen a mantener una organizacién doméstica funcional para si mismo/a y los demas con los que convive, acorde a su edad y
grado de madurez; el area de educacion y vocacion, referida a las habilidades necesarias para forjar y desarrollar el proyecto educativo presente y
futuro; el area de capacitacion, empleo e insercion laboral alude a aquellas habilidades que permitiran al/la adolescente afrontar los desafios
transicionales de la escolaridad al trabajo, la formacién pre-laboral y la busqueda, insercién y mantencién de un empleo el area de educacién
financiera, que proporciona conocimientos de conceptos, productos y beneficios referidos al manejo adecuado de las finanzas personales; el area de
ciudadania y moverse por la ciudad, que incluye las habilidades necesarias para lograr desenvolverse -geografica y socialmente- de manera eficaz
en la ciudad, conociendo sus derechos y deberes como ciudadano, el uso de recursos territoriales, favoreciendo una convivencia saludable (incluye
participacién ciudadana); y el area de habitabilidad o vivienda, que comprende las habilidades que se requieren para planificar y/o habilitar un lugar
futuro dénde vivir.

Finalmente, el area de desarrollo personal e identidad, que es transversal a las antes sefialadas, pues se asocia a las habilidades necesarias para la
comunicacioén, expresion y gestion de emociones, resolucién de conflictos, ademas de otras que se ponen en juego en la interaccion social y que son
parte de la configuracién identitaria del/la adolescente y fundamentales para la construccién de un proyecto de vida en el proceso de transicion entre la
adolescencia y la adultez (Ver anexo 1).

El desarrollo progresivo y gradual de las habilidades que se aborda durante el acompafiamiento profesional se fundamenta en el Modelo de Ocupacién
Humana, basandose en las necesidades ocupacionales arrojadas en los resultados del perfil ocupacional del/la adolescente y de su proyeccion de
egreso. Por ello, se requiere de un andlisis conjunto entre el/la terapeuta ocupacional y él/ella, respecto deaquellas en las que presentan un
desempefio competente y auténomo, y las que requieren asistencia para fortalecer su ejercicio.

Ligado al anterior, el tercer ambito corresponde a la gestion de soportes intersectoriales y comunitarios, el cual se encarga de articular el acceso
y uso de la oferta intersectorial y promueve el conocimiento e integracion del/la adolescente en los espacios comunitarios que brinden oportunidades
asociadas al desarrollo de habilidades para la transiciéon a la vida adulta, que se sintetizan en las ocho areas de contenido antes presentadas,
principalmente: educacional, laboral, servicios de proteccion social y redes comunitarias.

Para la gestion con el sector educacion se debe articular, en primer lugar, la continuidad en los estudios formales de los/las adolescentes, procurando
la nivelacién de éstos en casos de rezago y la mantencion en sus establecimientos educacionales, a fin de que logren finalizar la educacién primaria y
secundaria. Y luego, cobra relevancia la gestién con centros de educacion técnica, de educacion superior, formacién profesional u otro afin, asi como la
generacion de posibilidades de acceso a talleres que estén relacionados a un area de desarrollo especifica que puedan servir de induccién para una
carrera profesional u oficio (cursos SENCE, vinculacién con la sociedad civil y empresas, entre otros).

En tanto, en lo que refiere a experiencias laborales, es fundamental la generacion de alianzas o convenios con organizaciones territoriales, vinculacién
con la sociedad civil, centros de formacién, empresas o redes de voluntarios, a fin de brindar la posibilidad de que los/las adolescentes tengan
experiencias de aprestos formales e informales concretos en un ambiente laboral que les brinde flexibilidad y segundas oportunidades.

Para ello, en caso de ser posible, resulta valioso que se generen visitas a los lugares de trabajo, asi como presentaciones didacticas de la
organizacién y el rubro en que se desenvuelve. Se busca con este tipo de experiencias que el/la adolescente tenga la ocasion de observar de forma
directa lo que implica desenvolverse en un contexto laboral, puedan hacer preguntas a adultos que estén trabajando, y de esta manera atestiglien en
terreno los desafios y logros a los que se veran enfrentados en la vida laboral.

Respecto a la articulacién con servicios de proteccién social, conoce y gestiona el acceso y buen uso de redes intersectoriales, como es el caso de
Municipios, CESFAM, Hospitales, Jardines Infantiles pensando en adolescentes que son padres/madres o planean serlo, Comisarias locales, FOSIS,
MINVU, Registro Civil, Residencias de Vida Independiente, Servicio Nacional de Migraciones, Banco Estado y comerciales, y todos los necesarios
para cubrir adecuadamente las necesidades del/la adolescente.

En este contexto, la coordinacién del profesional de este Programa con la Oficina Local de Nifiez (OLN) de la Subsecretaria de la Nifiez, es clave para
garantizar el acceso a través de ésta a la proteccion universal de derechos en el &mbito local del/la adolescente. En concreto, el/la profesional del
Programa media con el equipo de la OLN, a fin de que coordine el acceso a prestaciones universales que sean necesarias para el/la adolescente,
tales como la obtenciéon de matricula o permanencia en establecimientos educacionales, derivaciones a organismos de salud y salud mental,
activacién de los beneficios de seguridad social que correspondan, entre otras.

En relacién a favorecer la integraciéon a organismos comunitarios, se busca conocer y promover el uso de redes comunitarias por parte del/la
adolescente, promoviendo la participacion en las distintas instancias formales e informales y oportunidades que operan en la comuna (ferias culturales,
ferias del libro, festivales musicales, encuentros familiares, ferias libres, bibliotecas publicas, sedes sociales, centros comunales, ferias navidefas,
fondas, talleres recreativos, circos, entre otros), incorporando los mecanismos para participar en aquellas que despierten su interés.

Finalmente, es importante destacar que estos tres &mbitos de accién se trabajan de manera articulada y en coordinacién con los/as profesionales que
componen el equipo asignado, considerando la complementariedad de sus intervenciones, teniendo siempre como foco central la perspectiva del/la
adolescente y su interés superior, a fin de establecer sinergia para el cumplimiento de los objetivos de cada Plan de Intervencion Individual Unificado
(PII-U).

Frecuencia

El componente se aborda con una frecuencia minima semanal, en coordinaciéon del equipo asignado, para evitar la sobre intervenciéon con el/la
adolescente.

6.3 ETAPAS DE LA INTERVENCION

Etapasde la Intervencion
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ETAPA 1: INGRESO Y ACOGIDA

El proceso de acompaniamiento del Programa Preparacién para la Vida Independiente comienza con la etapa de Ingreso, la cual tiene un plazo de30
dias habiles. La etapa se inicia cuando el/la Director/a recibe la notificacién de asignacién de cupo al Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico
Integrado, lo cual determina el ingreso conjunto del/la adolescente y su familia al Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para
Adolescencia, al Programa de Fortalecimiento y Revinculaciéon Familiar y al Programa de Preparacion para la Vida Independiente.

En dicho marco, el/la Director/a del Modelo asigna el caso a dos miembros del Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico (cuidador/a
Terapéutico y Psicélogo/a o Trabajador/a Social), un/a profesional del Programa Fortalecimiento y Revinculacién Familiar (Psicélogo/a o Trabajador/a
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Social) y un/a profesional terapeuta ocupacional del Programa de Preparacion para la Vida Independiente. De esta manera, se conforma el equipo
asignado que estd a cargo de: el acompafiamiento al/la adolescente durante su estadia en la residencia garantizando su bienestar, del
acompafamiento a la familia de origen para la proyeccién del cuidado familiar estable y del desarrollo de habilidades para la transicién a la vida adulta.

Para el Programa, la etapa de ingreso tiene el propésito de iniciar la evaluacién del perfil ocupacional y el andlisis del desempefo ocupacional del/la
adolescente, a fin de generar en conjunto los objetivos de la intervencién. A partir de ello, se comienzan a generar las condiciones para realizar el
trabajo de preparacioén para la vida interdependiente.

Dicho propésito se desarrolla a través de determinadas acciones, siendo las principales de esta etapa: la constituciéon del equipo asignado y la revisién
de documental, la evaluacion del perfil ocupacional, el andlisis de desempefio ocupacional, la activacion de redes de apoyo, la definicién de objetivos
para incorporar al Plan de Intervencién Individual Unificado (que realiza el/la adolescente con el acompafamiento del /la terapeuta ocupacional), y la
reunién del equipo asignado para el ajuste del Plan de Intervencién Individual, junto al/la adolescente y su familia de origen. A continuacién, se detalla
cada una de las actividades antes sefialadas:

1. Conformacion del equipo asignado y revision documental

Luego de que el/la director/a asigna caso a los miembros del equipo mencionado, cada uno/a asume responsabilidad sobre el &mbito de accién de su
Programa y, en conjunto, se constituyen como garantes del logro de objetivos respecto del proceso del/la adolescente, garantizar la seguridad en la
residencia y del proceso de reunificacion familiar. Para ello, al conformarse el equipo asignado, el/la directora/a del Modelo comunica los roles de cada
profesional, con claridad de los bordes y limites de éstos, asi como la complementariedad de las acciones y la colaboracion a establecer para evitar la
sobre intervencion.

En reunién de trabajo, los miembros del equipo asignado realizan revision documental de los antecedentes relacionados con la medida de proteccion y
la orden de ingreso del/la adolescente al Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado, el Informe del Programa de Diagnéstico Clinico
Especializado y el Plan de Intervencién Individual emitido por éste, asi como otros antecedentes que se hayan agregado a la medida de proteccion;
focalizandose el/la profesional de este Programa en los antecedentes del Informe de Diagnéstico Clinico Especializado que contribuyen a la evaluacién
del perfil ocupacional del/la adolescente, como son el impacto biopsicosocial de la violencia en el desarrollo, las caracteristicas de la familia de origen y
del contexto en que vivia, datos de trayectoria escolar y de atenciones de salud.

En situaciones en que el/la adolescente ingresé a cuidado alternativo en forma urgente y no se realizé el Informe de Diagnéstico Clinico Especializado
y Plan de Intervencién Individual, este debe ser efectuado por el proyecto de Diagndstico Clinico Especializado en forma paralela a la estadia en la
residencia. En estos casos se establece coordinaciéon con el proyecto de Diagnéstico Clinico Especializado a fin de evitar duplicidad de acciones o
coincidencias de horarios para las entrevistas.

2. Evaluacion de perfil ocupacional del/la adolescente

Antes de comenzar la evaluacion, el/la Terapeuta Ocupacional debe considerar que desde el modelo de ocupacién humana la evaluacién es parte del
acompafiamiento, ya que desde el primer contacto con el/la adolescente se ira estableciendo la relacién terapéutica.

Por otra parte, segin De las Heras (2015), en este modelo las premisas que cada profesional tiene que considerar a la hora de realizar una evaluacion
son:

« Debe ser un proceso continuo,

« Debe ser relevante para el/la adolescente,

« Debe ser realizado en forma colaborativa entre el terapeuta ocupacional y éste/a
« Debe ser ejecutado de forma dinamica y flexible.

La evaluacion se realiza, principalmente, a través de entrevista/s con el/la adolescente, y en caso de que exista un trabajo con la familia de origen,
también es importante integrarla a la evaluacion del perfil ocupacional. Ademas de las entrevistas, se realiza observacion del desempefio ocupacional
y del ambiente, debiendo el terapeuta ocupacional seleccionar los métodos de evaluacién utiles para responder a las necesidades del/la adolescente
considerando sus capacidades fisicas, cognitivas y emocionales.

Cabe sefalar que, en este primer momento, la evaluaciéon aborda principalmente 3 elementos: la volicidbn o motivacion, la trayectoria de desempefio
ocupacional y la valoracién del ambiente, los cuales resultan ser elementos claves para iniciar el trabajo de preparacién para la vida interdependiente.
Para su valoracion, ademéas de la entrevista, se pueden utilizar metodologias tales como: Perfil Ocupacional Inicial del MOHO (MOHOST) v. 2.0,
Cuestionario Volicional (VQ) v.4.1, Entrevista Histérica de Desempefio Ocupacional (OPHI-Il) v. 2 y Listado de intereses, entre otros de los

desarrollados por el Modelo de Ocupacién Humana.
Entrevista con el/la adolescente

Una vez realizada la primera entrevista del/la profesional del Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico, el/la Terapeuta Ocupacional coordina
entrevista con el/la adolescente en las dependencias de la residencia. El lugar que se disponga para la entrevista debe garantizar la privacidad y
resguardo del/la adolescente, y ser un espacio seguro v cémodo.

En la entrevista, el/la profesional se presenta y explica su rol de acompafiamiento en el desarrollo de habilidades y ocupaciones que favoreceran su
bienestar y le permitirdn desenvolverse progresivamente con mayor autonomia, tanto en la residencia, como luego en el proceso de reunificacién con
su familia de origen, cuidados de su familia extensa o si se planifica un egreso sin una alternativa de cuidado familiar estable.

Asimismo, se le manifiesta que este acompafiamiento puede ser individual o grupal, a través de la participacion en actividades de su interés (tanto de
aquellas en que se siente competente, como de otras nuevas que sean de su agrado o de aquellas en las que siente menor seguridad), de la
ensefianza directa de habilidades, asi como de la activacién de redes de apoyo comunitarias e intersectoriales, tanto para el aprendizaje experiencial o
vicario, como para el ejercicio de sus derechos.

Posteriormente, el/la profesional explicita que esta primera entrevista se focaliza en conocerlo/a y tener antecedentes respecto de la participacion en
sus actividades y ocupaciones actuales y su nivel de motivacién para el trabajo que realizaran en forma conjunta. En la entrevista, la cual tiene un
caracter conversacional, se explora su perfil ocupacional, el que da cuenta de los aspectos personales y ambientales de la ocupacién humana, tanto en
la actualidad como a lo largo de su trayectoria ocupacional, identificando aquellas areas, actividades y habilidades para la vida interdependiente que se
ven facilitadas o interferidas por cualquiera de los aspectos ocupacionales.

Dicha evaluacion debe realizarse, a su vez, con una mirada puesta en la trayectoria de desempefo del/la adolescente, observando en su relato las
diferentes areas de contenido que este Programa aborda en la preparacién para la vida interdependiente (salud y autocuidado, organizacion
doméstica, educacion y vocacién, capacitacién y empleo, educacion financiera, ciudadania y vivienda y habitabilidad (Ver Anexo), en las cuales se
profundiza si es atingente respecto de sus necesidades y estado emocional presente. Especificamente, se indaga la rutina diaria, intereses, valores, su
percepcion de eficacia en las ocupaciones que realiza y sus necesidades ocupacionales, ademas de su percepcion de los apoyos, restricciones y
exigencias presentes en su contexto o ambiente.

Al finalizar la entrevista, el/la profesional acuerda con el/la adolescente las actividades en las cuales acompafara presencialmente, en terreno y en los
distintos contextos de participacion habitual donde éste/a se desenvuelve, asumiendo un rol de observador participante e involucrdndose en
actividades cotidianas de cada adolescente. Asi, el/la terapeuta ocupacional se involucra como observador participante generando un contexto natural
e involucrandose en el hacer del/la adolescente.

Entrevista con la familia de origen

En caso de ser posible, en un lugar contenido, comodo y seguro se entrevista a miembros de la familia de origen del/la adolescente, explicando su rol
de acompafiamiento especificamente en el desarrollo de habilidades para el ejercicio de autonomia progresiva, en lo cual le solicita colaboracion, se
releva su importante rol que tendra a lo largo del proceso e incentiva su participaciéon durante éste. Ademas, explica que su rol es complementario a la
labor que realizan los profesionales encargados desde la residencia y del proceso de reunificacion familiar.

Durante la entrevista, se indaga respecto de la satisfaccion de necesidades del adolescente en relacion con la “competencia personal y social,
estimulaciéon y aprendizaje”, la cual incluye temas como la rutina diaria en la residencia, el desempefio escolar y la capacidad del adulto de
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proporcionar un espacio de convivencia que promueva la autonomia de acuerdo al curso de vida y la participacién y agencia del/la adolescente.

También se exploran las caracteristicas del ambiente donde vivia, entre ellas las exigencias y apoyos al desempefio del/la adolescente desde los
espacios, objetos, personas y las posibilidades y significados del hacer del contexto familiar y comunitario. Por otra parte, se indaga acerca de la rutina
diaria que tenia el/la adolescente, la percepcién del adulto respecto de las actividades que realizaba con motivacién, aquellas con dificultad, aquellas
que no son de su agrado, asi como de los intereses que manifiesta y sus habilidades y recursos.

Observacion de desempefio del/la adolescente

En base a los resultados obtenidos en las entrevistas, se seleccionan actividades a desarrollar en conjunto con el/la adolescente o por él/ella, a fin de
observar directamente su desempefio ocupacional en su rutina diaria. Para la observacion, se establece acuerdo sobre la actividad y el/la Terapeuta
Ocupacional puede guiarse por instrumentos de evaluacién, de acuerdo con el o los ambitos en que se requiera profundizar para evaluar el
desempefio del/la adolescente (volitivo, capacidad de desempefio subjetiva, factores ambientales, habitos, desempefio de roles).

3. Analisis de desempeifo ocupacional

En base a la informacion respecto del perfil ocupacional, se realiza el andlisis de la participacién y desempefio ocupacional del/la adolescente, es
decir, el/la Terapeuta Ocupacional examina la forma en que interactian y se influyen mutuamente los componentes de la ocupacién (volicién, habitos y
capacidad de desempefio subjetiva) y los factores ambientales.

La informacién obtenida desde el andlisis se comparte con el/la adolescente para obtener su percepcion y retroalimentacion. Una vez considerado este
importante paso, se plantean en conjunto los objetivos a trabajar de manera secuencial, a corto, mediano y/o a largo plazo. Se priorizan aquellos que
potencian las fortalezas ocupacionales del/la adolescente, considerando sus intereses, valores y las experiencias que puedan movilizar su percepcion
de eficacia en la participacién ocupacional y desempefio de sus actividades, asi como aquellos aspectos criticos que representan un desafio, pero son
cercanos a sus potenciales condiciones actuales de desempefio y oportunidades ambientales.

Cabe destacar que los objetivos que se plantean también tienen relacion con la proyeccion de egreso que se vislumbre en esta etapa de la
intervencién, impactando en la seleccién de habilidades en las distintas areas de contenido.

Para adolescentes con los cuales exista una proyecciéon de egreso sin familia, el acompafamiento debe hacer un mayor énfasis en la activaciéon de
soportes intersectoriales (a través de la OLN y otros servicios locales) y nexos de caracter comunitario, asi como también un mayor acompafiamiento
donde transcurriran las ocupaciones tras el egreso de la residencia. Es importante que se comunique que, una vez se produzca el egreso, seguin la
normativa vigente, el Modelo informara a la OLN para que lo/la contacte y realice seguimiento, el cual por sobre los 18 afios de edad es de caracter
voluntario.

4. Activacion de redes de apoyo intersectoriales y comunitarias

Ademas, el/la terapeuta ocupacional identifica y se contacta con actores comunitarios o del intersector que pueden contribuir a fortalecer el desempefio
ocupacional del/la adolescente en los temas que aborda la preparacion para la vida interdependiente. Dentro de estas redes estan aquellas que
facilitan el acceso a servicios, aquellas que pueden proveer experiencias formales e informales de exploraciéon y de formacion pre laboral y laboral,
establecimientos educacionales, instituciones que preparan para la educacién superior, dispositivos de salud, bibliotecas publicas, centros culturales,
organizaciones juveniles, recreativas, etc.

Para esta labor, que guarda relacién tanto con garantizar el acceso a la oferta intersectorial como el seguimiento de las gestiones realizadas, es
relevante que el programa tome contacto con la OLN que corresponda a su territorio, entidad local encargada de garantizar el acceso a las
prestaciones sociales universales existentes. Ante proyecciones de egreso sin familia, el nexo con entidades que entreguen prestaciones sociales y
activacién de convenios existentes resulta fundamental, asi como el fortalecimiento del tejido social territorial. Del mismo modo, ante esta alternativa
de egreso es importante coordinarse con las Casas de Transicion a la Vida Adulta, a fin de que exista comunicacion fluida en caso de postulaciones.

En conjunto con el/la adolescente se construye un mapa de las redes que son atingentes para la participacién en ocupaciones que le son importantes y
las habilidades que desea desarrollar segun los diferentes momentos del continuo de cambio ocupacional (exploracién, competencia y logro) y los
resultados del analisis de desempefio ocupacional y los objetivos trazados en conjunto para el corto, mediano y largo plazo. Lo anterior también debe
considerar su proyeccion de egreso.

5. Reunion del equipo asignado

Una vez que los profesionales del equipo asignado han realizado las evaluaciones especificas correspondientes al &mbito de su competencia, realizan
una reunién para compartir los resultados de las entrevistas, observaciones y/o de la aplicacién de otras metodologias y actualizar en conjunto la
situacién del/la adolescente respecto de las 4 dimensiones del diagnéstico, como se indica en la Base Técnica del Programa de Acogimiento
Residencial Terapéutico para Adolescencia.

El/la Terapeuta Ocupacional integra los resultados de la evaluacion del perfil ocupacional y analisis de desempefio ocupacional en la dimension
“Situacién del nifio, nifa o adolescente” y lo referente a la facilitacién o restriccion de la capacidad de desempefo del/la adolescente en las
dimensiones “Situacion de la familia” y “Situacién del contexto”. Los antecedentes de todos los Programas se consolidan para ser presentados en la
reuniéon de ajuste del Plan de Intervencién Individual elaborado por el programa de Diagnéstico Clinico Especializado y elaboracion del Plan de
Intervencién Individual Unificado[12].

ETAPA 2: AJUSTE DEL PII-U

La informacién recabada con las acciones previamente descritas contribuye a actualizar los antecedentes de las cuatro dimensiones del Diagnostico
Clinico Especializado elaborado por el Programa de Diagnéstico Clinico Especializado, a fin de ajustar el Plan de Intervencién Individual elaborado por
dicho Programa a Plan de Intervencién Individual Unificado.

La Etapa de Ajuste del Plan de Intervencion Individual Unificado -Pll-U- se desarrolla en detalle en la Base Técnica del Programa de Acogimiento
Residencial Terapéutico para Adolescencia y en ella participan el/la adolescente y la familia de origen[13]. Se debe realizar en un plazo no superior a
seis semanas, a partir del ingreso del/la adolescente, integrando la informacion de la etapa Proceso de Acogida Residencial e Ingreso.

Especificamente en lo que respecta al Programa de Preparacién para la Vida Independiente Programa, el/la Terapeuta Ocupacional lleva a esta
reunion los objetivos a corto y largo plazo visualizados con el/la adolescente para integrarlos al Pll-U, considerando la trayectoria, analisis del
desempefio ocupacional y necesidades ocupacionales levantadas.

ETAPA 3: EJECUCION DEL PLAN DE INTERVENCION UNIFICADO

La etapa de Ejecucion del Plan de Intervencion Individual Unificado, en lo concerniente a los objetivos de este Programa, esta a cargo del/la Terapeuta
Ocupacional, en coordinacién con los/as profesionales del equipo asignado. La responsabilidad especifica del mencionado profesional en esta etapa
es liderar el proceso de desarrollo de habilidades en el/la adolescente orientado a la elaboracién de un proyecto de vida interdependiente. Para ello, el
equipo asignado implementa diversas acciones que son necesarias para el cumplimiento de los objetivos establecidos en el PlI-U, las cuales se
realizan en un tiempo maximo de 10 meses[14], luego del primer ajuste al Plan de Intervencién Individual Unificado (PII-U).

Cabe destacar que las acciones a desarrollar en esta etapa se basan en la evaluacién realizada tanto del perfil ocupacional, el anélisis del desempefio
ocupacional del/la adolescente y la proyecciéon de egreso de cada adolescente (con o sin familia). Las acciones consideran los factores ambientales
que facilitan o restringen la participacién ocupacional, enfatizando en todo momento el refuerzo de la volicién que incluye la percepcién de su sentido
de competencia y expectativas internas del/la adolescente respecto de su desempefio.

Luego de concluir la evaluacién (ingreso) y previo a iniciar el trabajo de desarrollo de habilidades (ejecucion), es necesario afianzar las condiciones
necesarias para realizar el trabajo de preparacién para la vida interdependiente que comenzé a trabajarse en la etapa de ingreso, a fin de desarrollar
y/o fortalecer la volicidon o motivacién y la autodeterminacion, lo que es un proceso continuo.

Para ello, en esta etapa se realizan sesiones de asesoria con el/la adolescente, las cuales en un primer momento se orientan al desarrollo del
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sentido y significado (significancia) que él/ella otorga a su participacion en la vida ocupacional, fortaleciendo su volicién y favoreciendo su
automotivacién y autodeterminacion.

El/la profesional debe favorecer la percepcién de apoyo, constancia y estabilidad como caracteristicas centrales de la relacion vincular entre ambos
para que el/la adolescente pueda ir desarrollando su volicién o motivacion. Este trabajo debe ser colaborativo y que impulse la exploracion de distintas
habilidades, valores y sus prioridades, ademas, de ser sensitivo, en el sentido de mantener como objetivo la busqueda de su bienestar.

En paralelo, el/la Terapeuta Ocupacional orienta las sesiones al desarrollo de la autodeterminacion, fortaleciendo la capacidad del/la adolescente para
tomar decisiones y aumentar el sentido de control sobre la propia vida y sobre los acontecimientos de la vida presente y futura. Asi, las sesiones se
deben preparar considerando las aspiraciones, metas y objetivos que éste/a pueda tener, con énfasis en su capacidad de logro y tolerancia a la
frustracion en distintas tematicas o areas. Lo anterior, incluye alentar al adolescente a cumplir metas y avances, a realizar acciones para establecer
relaciones, a hacer esfuerzos para regularse frente a situaciones que pueden ser adversas o de conflicto, a emplear estrategias para resolver
problemas cotidianos, entre otros.

Junto con ello, se espera que el/la profesional proyecte y co-construya en conjunto con el/la adolescente alternativas para lidiar con diversas
situaciones, respetando sus decisiones, alentandolo/a a tomar desafios para actuar. Ello para establecer metas alcanzables en el corto plazo,
proponiendo ejercicios para resolver en conjunto, entre otras formas en que se puede ir ejercitando la autodeterminacién en las sesiones terapéuticas,
y asi facilitar el desarrollo de la capacidad para asumir desafios.

Estos elementos (volicion o motivacién y autodeterminacion) los cuales corresponden al primer ambito de accién del componente del Programa (junto
con la creacién de un contexto relacional y la evaluacion), deben ser trabajados previo a iniciar el acompafiamiento profesional, para el desarrollo del
segundo y tercer ambito y re-evaluados durante todo el proceso.

Durante la etapa de ejecucion, el/la Terapeuta Ocupacional debe guiarse por los principios que estén a la base del cambio que se busca generar en la
participacién y competencia ocupacional del/la adolescente. Desde ahi, asume un rol de facilitador/a del cambio cuyo protagonista es el/la
adolescente, y por tanto la relacién terapéutica se basa en el respeto a la identidad y trayectoria de desempefio del/la adolescente, a su significado
Unico y logros particulares, asi como a sus condiciones fisicas, cognitivas y emocionales presentes.

El proceso central en la facilitacién del cambio es la volicién, la cual permite que el/la adolescente inicie acciones exploratorias y descubra nuevas
formas de pensar, sentir y actuar para enfrentar sus desafios. En este sentido, el acompafiamiento se realiza desde sus potencialidades o recursos y
se consideran los intentos como un logro, dando énfasis en lo que ocurre durante el proceso y sus aprendizajes, y no solamente sus resultados de
desempefio.

A su vez, favorecer la motivacion por la ocupacién es una tarea permanente del/la terapeuta ocupacional, facilitando la exploracién, proceso en el
cual se alienta a intentar conocer y probar hacer cosas y situaciones nuevas y elegir en conjunto acciones compatibles con sus intereses y valores, es
decir, que le resulten placenteras y significativas, y a la vez representen un desafio.

Por otra parte, el/la profesional debe considerar que el desempefo ocupacional no sélo depende de las condiciones ocupacionales presentes y
capacidades del o la adolescente, sino que también del contexto que le plantea demandas y también le proporciona soportes, por lo que éste/a realiza
intervenciones en el ambiente donde ocurren sus ocupaciones.

Ademas, el/la terapeuta ocupacional tiene presente que los habitos y roles -por su naturaleza- que son mas dificiles de modificar, ya que su funcién es
preservar patrones de desempefio y comportamiento, entregando seguridad y predictibilidad en el hacer diario. Por ello, estos cambios se deben
considerar de manera progresiva y proyectarlos en conjunto con el/la adolescente cuando estos tengan un sentido asociado con la relevancia que
representan los contextos de participacion y con su participacion en actividades o roles significativos. Asimismo, gradualmente se iran incorporando las
nuevas acciones en las rutinas del/la adolescente en la residencia.

Por ultimo, con relacién al proceso que establece el modelo de ocupacién humana para lograr el cambio ocupacional se hace presente que éste ocurre
en un continuo progresivo de etapas entrelazadas: etapa de exploracion, de competencia y de logro. Este proceso se facilita respetando la identidad
del/la adolescente y la que se reafirma a través de la realizacién de ocupaciones diarias con otros, que son parte de sus contextos relevantes de
participacion.

Lo antes sefialado se encuentra a la base de los tipos de intervencion que realiza el/la Terapeuta Ocupacional y de las principales acciones, a saber:
3.1 Asesoria ocupacional individual.

Durante la etapa de ejecucion, la asesoria ocupacional se constituye en un espacio privado, de caracter conversacional, en el cual participan el/la
adolescente, la familia de origen (cuando esté disponible) y el/la Terapeuta Ocupacional. Durante esta accién personalizada, que responde y se
construye a partir de la singularidad de cada caso, se abordan tanto factores personales como ambientales, los logros y desafios encontrados durante
el proceso, la formulacion o reformulacién de objetivos, la exploracién y eleccion de ocupaciones y de estrategias para fortalecer/desarrollar
habilidades y para ajustar caracteristicas de contextos ambientales. En este espacio el/la profesional favorece la comprensién mutua del proceso
volitivo vivido por el/la adolescente, facilitando progresivamente diferentes acciones que promueven la construccién o reconstruccion de la volicion, lo
que se realiza a través de todo el proceso de cambio, con miras a propiciar el cambio en el desempefo y participaciéon ocupacional del/la adolescente
en sus contextos relevantes.

Las sesiones con el/la adolescente dan continuidad a la relacién terapéutica iniciada en la etapa de ingreso y se orienta a los objetivos iniciales alli
establecidos y que quedaron plasmados en el Pll-U. El/la terapeuta debe centrarse en el proceso volitivo del/la adolescente, constituyéndose en un
apoyo profesional que posibilite el proceso de cambio ocupacional y sus metas, materializado en ocupaciones relevantes y progresos que se vayan
produciendo en el tiempo.

Para ello, el/la terapeuta ocupacional realiza entrevistas a realizarse en la residencia donde se encuentra viviendo transitoriamente el/la adolescente.
Mediante la construccion de una conversacién personalizada que se desarrolla desde una perspectiva relacional, el/la profesional es empatico
respecto de las perspectivas y significados otorgados a las distintas ocupaciones, asi como de las experiencias del/la adolescente, favoreciendo la
emergencia de una narrativa personal en torno al desarrollo de su identidad y participacién ocupacional. Su trabajo se centra en otorgar oportunidades
para que ellos/as participen activamente en su proceso de cambio.

Las sesiones se estructuran considerando las etapas del cambio ocupacional y su continuo, es decir el proceso de exploracion, competencia o logro en
que el/la adolescente se encuentre respecto de su proceso volitivo y de cada una de las habilidades comprendidas dentro de las 8 areas de contenido
que aborda el Programa (Salud y autocuidado, organizacién doméstica, educacién y vocacién, capacitacion — empleo e insercién laboral, educacion
financiera, ciudadania y moverse por la ciudad, habitabilidad o vivienda y desarrollo personal e identidad), como también a su proyeccién de egreso.

Cabe senalar que, el area de desarrollo personal e identidad es transversal a las demas areas tematicas y se trabaja conjuntamente con la intervencion
reparatoria y orientada a la reunificacién que efectua el Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado en su conjunto.

Figura 1. Cuadro resumen sobre las &reas de contenido para el desarrollo de habilidades
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Durante las sesiones se los/as alienta a explorar nuevas actividades y objetivos de participacién ocupacional a medida que el proceso avanza, a partir
de su volicién, la cual es la piedra angular de éste y permanece durante todo el acompafiamiento profesional. Segun De las Heras (2015), la asesoria
ocupacional individual que realiza el/la terapeuta ocupacional acompana al/la adolescente en los siguientes aspectos ligados a su vida ocupacional y
objetivos planteados en el PII-U:

« Abordaje de aspectos ocupacionales criticos: Son aquellos en que el/la adolescente debe elegir ante distintas alternativas de ocupacion o
actividades, haciendo uso de su motivaciéon y auto-determinacién. El/la profesional, de acuerdo con las necesidades volitivas Unicas del/la
adolescente, brinda alternativas e informacién sobre escenarios posibles facilitando que el/la adolescente sea quien tome la decisién. Cuando es
necesario, el/la profesional invita al/la adolescente a participar paso a paso en el ejercicio de toma de decisiones favoreciendo asi mayor claridad
para la eleccién personal.

Como se mencioné anteriormente, el/la terapeuta ocupacional facilita y colabora en la exploracion y planificacién de estrategias y acciones que se
decidan emprender segun los objetivos definidos, tales como los pasos a seguir para conseguir un trabajo temporal o para trasladarse por la ciudad.
Los/as Terapeutas Ocupacionales ofrecen sugerencias o recomendaciones, colaboran en organizar o reorganizar el ambiente fisico, en casos que
corresponda, y llevan a cabo una educacién participativa con los diferentes grupos sociales que conforman los contextos de participacion ocupacional
tales como las familias de origen, educadores, empleadores, etc.

Ademads, apoyan al/la adolescente en la priorizaciéon del uso de su tiempo y en planificar sus rutinas, facilitando la exploracién de ambientes
ocupacionales nuevos. Junto con lo anterior, se brinda apoyo en la resolucién de problemas que se susciten en cualquiera de las etapas del cambio
sefaladas, informando sobre las posibles implicancias de las alternativas de solucién, y ofreciendo perspectivas para el proceso de toma de
decisiones, (De las Heras, 2015).

« Evaluacion permanente de las acciones ocupacionales realizadas: En este espacio conversacional se realiza una reevaluacioén continua de
las acciones implementadas conducentes al logro del cumplimiento de los objetivos del proceso, pudiendo significar modificaciones en el plan de
intervencion. Este trabajo ofrece una oportunidad de contener, indagar en nuevos significados y rescatar aprendizajes concernientes al
comportamiento ocupacional de cada adolescente y su percepcién de autoeficacia, enfatizando los intentos y el proceso, mas que en los
resultados finales de las acciones.

La evaluacion continua esta asociada a la autopercepcion de competencia por parte del/la adolescente y el trabajo constante de re-motivacion por
participar en ocupaciones y progresivamente aceptar o buscar mayores desafios y responsabilidad adicional en su participacién diaria. Este proceso lo
lleva a cabo el/la terapeuta ocupacional, a fin de ampliar los espacios de participaciéon ocupacional y acompafar el transito a la rutina deseada.

Los contenidos abordados y resultados de las sucesivas evaluaciones de las distintas acciones ocupacionales deben quedar debidamente
consignados en la carpeta individual del/la adolescente.

« Integracion de roles y cambio consecuente de habitos: El/la Terapeuta Ocupacional contribuye, mediante su asesoria y permanente
retroalimentacion, a la progresiva integracion de roles del/la adolescente a la participacion en sus rutinas cotidianas, y con ello, el cambio de sus
hébitos. Este trabajo, al estar cruzado con procesos vinculados a la autoestima e identidad requiere de un trabajo coordinado con profesionales
del equipo asignado que se encuentren abordando estas tematicas, asi como también con la proyeccién de egreso que se vaya definiendo en la
etapa de ejecucion con cada adolescente. En los casos que se proyecte egreso sin familia, las habilidades que se desarrollen deben estar en
sintonia con los roles y habitos asociados a esta alternativa de vida.

Como se dijo anteriormente, los roles y habitos son dificiles de cambiar, por lo que este trabajo se realiza durante la etapa de competencia, donde el/la
adolescente debe negociar entre sus expectativas internas (volicion) y con las expectativas del medio ambiente fisico y social (demandas y
oportunidades del ambiente). Para ello, el/la profesional realiza este trabajo en 2 fases: Exploracion de las expectativas internas y externas, con lo cual
se inicia el proceso de identificacién con un rol; e Internalizacién del rol, donde el/la terapeuta acuerda con el/la adolescente comenzar a asumir el
desempefio de las actividades del rol con todas las tareas que conlleva para completarlas de manera progresiva. Para ello, se planifica el desarrollo de
estas actividades en su rutina diaria, semanal y mensual, a fin de dar oportunidades de practica suficiente que le permitan sentirse cémodo/a con su
nueva rutina e ir apropiandose del nuevo rol (De las Heras, 2015).

Conforme se vayan produciendo avances a través de las etapas del cambio ocupacional, en las sucesivas sesiones se favorece el establecimiento de
un patrén de participacién ocupacional que va consolidandose con el tiempo. En simultaneo, el/la profesional acompafa el proceso conducente a que
el/la adolescente logre un sentido de control sobre lo que sucede en sus vidas, promoviendo el auto monitoreo respecto de los resultados de sus
decisiones y la autoabogacia. Esta Gltima entendida como la capacidad de elegir y de tomar decisiones que afectan la propia vida, asumiendo
responsabilidad por lo que se decide y gestionando por si mismo lo que se necesita y desea.

Las sesiones con el/la adolescente se encuentran entrelazadas con sesiones a realizar junto a la familia de origen (en caso de existir), accién que esta
sincronizada con los avances que se vayan produciendo en el plan de intervencién. En ellas, se busca que miembros de la familia o grupo social
significativo también participen y se constituyan en un soporte para el proceso de cambio ocupacional (AOTA, 2020) y construccién de identidad que se
encuentra experimentando el/la adolescente que tienen a su cargo de forma transitoria.

La participacién de la familia de origen se orienta basicamente a dos propositos, el primero, referido a que, como parte del ambiente relacional, la
familia puede favorecer el desempefo ocupacional del/la adolescente, y colaborar en motivar, reafirmar los logros del/la adolescente y favoreciendo de
este modo su sentido de competencia, apoyar en el desarrollo de habilidades y contener cuando existan momentos criticos. Ademas de ello, pueden
aportar con sus estrategias para el logro de la autonomia progresiva, interdependencia, y los objetivos contenidos en el plan de intervencion,
acompafando en ciertas acciones relevantes para el logro de la insercion social y gestién de redes intersectoriales y comunitarias.

3.2 Actividades grupales.

Las actividades grupales, al igual que las asesorias individuales, tienen el propésito de contribuir al logro de los objetivos contenidos en el plan de
intervencién de cada adolescente, utilizando en esta oportunidad un formato colectivo. Se conforman mediante grupos integrados por adolescentes
que participan del Modelo y su organizacién tiene a la base la consideracién de inquietudes ocupacionales similares de todos/as los/as participantes.



Durante estos espacios, se releva el aprendizaje que pueda obtenerse de los mismos pares, mediante la facilitacién del compartir informacién, alentar
la discusion, colaboracién e intercambio de experiencias en torno a las distintas &reas relacionadas con la vida interdependiente y que favorezcan la
autonomia progresiva de los/as adolescentes que daran vida a estas instancias. Se busca favorecer la interaccién social, una mayor conciencia de si
mismos a través del apoyo de los comparieros, una red social mas amplia.

La planificacién de las actividades grupales es coordinada por el/la terapeuta ocupacional, pudiendo ser apoyado/a por los profesionales del equipo
asignado, de manera que, en conjunto, se prioricen las tematicas y necesidades que se consideren relevantes y comunes a los/as adolescentes
atendidos. Esta decision podra llevarse a cabo en reuniones técnicas del equipo asignado, teniendo a la vista los objetivos contenidos en los planes de
intervencién individual de los/as adolescentes que forman parte de las actividades grupales.

De la misma forma, la planificacién y eleccién de contenidos debe considerar e integrar las sugerencias que emerjan por parte de los/as mismos/as
adolescentes, velando que tengan sintonia con el desarrollo de habilidades especificadas en cada PII-U.

Las actividades grupales consideran tanto los grupos formativos de ayuda mutua (facilitado por el/la terapeuta ocupacional) y grupos de ayuda mutua
ocupacional (liderado por los propios adolescentes). En la primera modalidad el/la terapeuta ocupacional fomenta la participacion activa de todos/as
los/as adolescentes, valida los aportes de cada miembro del grupo, retroalimenta y entrega informacién complementaria en los temas abordados. En
los grupos de ayuda mutua ocupacional el rol del terapeuta consta de asesorar al adolescente lider del grupo para facilitar su labor.

« Los grupos formativos de ayuda mutua consisten en reuniones periédicas que proporcionan una oportunidad para entregar y recibir
informacion y sugerencias acerca del manejo de aspectos relacionados con el desempefio y la participacién ocupacional, y cuando es necesario,
de manejo de sintomas, estrategias de conservacion de energia y de estrés durante las rutinas diarias (De las Heras, 2015). El nimero de
adolescentes esta dado por las caracteristicas del grupo, resguardando que quede espacio (fisico y relacional) para que todos los jovenes
participen activamente.

Estos espacios son planificados y coordinados por el/la terapeuta ocupacional en conjunto con los participantes en base a sus necesidades
ocupacionales expresadas, dandole una estructura que se cimienta en tematicas ligadas al desempefio de roles en distintas ocupaciones y desarrollo
de la motivacion por el hacer. Procura para que todas las voces se hagan presentes y sean escuchadas, ya que el rescate de la experiencia vivida es
la fuente principal de aprendizaje. Luego, los aportes de todos/as los/as participantes son recogidos y conceptualizados en conjunto.

La discusion colectiva que promueven también apunta a nutrir el desarrollo de estrategias y habilidades necesarias para enfrentar desafios comunes a
los miembros del grupo, favoreciendo ademas el autoconocimiento y destrezas expresivas. El/la profesional lidera una evaluacion conjunta respecto de
la satisfaccion con su participacion, los temas abordados, utilidad de lo aprendido entre pares y la facilitacion otorgada por el/la terapeuta ocupacional,
levantando nuevas tematicas que se consideren pertinentes de ser abordadas.

Cabe destacar que en los grupos formativos de ayuda mutua pueden emerger objetivos comunes que se plasman en los denominados proyectos
ocupacionales colectivos. De las Heras, Llerena y Kielhofner (2019) definen estos proyectos como emprendimientos grupales de una serie de
actividades y tareas para lograr un objetivo ocupacional comun, persiguiendo una meta tangible y relevante a la experiencia de cada persona y del
grupo.

De este modo, los proyectos ocupacionales colectivos facilitan el proceso de cambio ocupacional y proveen oportunidades continuas de participaciéon
en actividades significativas de vida junto a pares, quienes asumen distintos roles junto con la responsabilidad de planificar, organizar e
implementarlos. Por su parte, el/la terapeuta ocupacional facilita la cohesién del grupo y puede hacerse parte del proyecto, acompafando el proceso y
contribuyendo mediante el otorgar estructura y guia cuando es necesario. Para aquellos/as adolescentes que vayan a egresar sin familia, pueden
generarse proyectos colectivos que contribuyan a resolver tematicas relativas a habitabilidad, vivienda e iniciativas laborales, entre otras.

« Los grupos de ayuda mutua ocupacionales (o0 autoayuda) son implementados y organizados por los mismos adolescentes, en base a
tematicas e inquietudes comunes. El/la terapeuta ocupacional puede facilitar un espacio de reunién periédica, y en caso de estar presente
colabora con el/la adolescente lider para mantener la fluidez del intercambio, empoderandolo para que asuma un creciente rol de liderazgo (De
las Heras, 2015). La conformacién de los grupos es gestionada por los mismos adolescentes que participan del Modelo.

Los grupos de autoayuda dan lugar a que cada miembro plantee sus objetivos, necesidades, logros obtenidos e inquietudes, dandose la posibilidad de
que sea el mismo grupo quien retroalimenta, apoya y contiene. Asi también, se comparten experiencias y estrategias exitosas para la resolucién de
problemas y proceso de toma de decisiones, disminuyendo de esta manera el estrés, pues se saben acompafados en los diversos desafios que
enfrentan.

El apoyo continuo entre pares que ofrecen estos espacios permite crear una atmésfera de confianza, solidaridad, que incentiva ir profundizando en
dilemas y conflictos suscitados en el desempefio diario de sus ocupaciones y contextos en donde estas ocurren, asi como también proyectar planes a
realizar de forma colectiva.

Las actividades grupales pueden implementarse tanto en las dependencias de cada residencia o bien en infraestructura que pueda gestionarse
previamente con la comunidad[15] e intersector.

3.3 Experiencias de aprendizaje vicario.

Este tipo de acompafamiento busca proporcionar al/la adolescente experiencias en que pueda conocer y aprender a través de la observacién de otras
personas o del relato de vivencias similares a las suyas. Para ello, se organizan espacios interactivos que faciliten la motivacién y desarrollo de
habilidades, alineados con los objetivos definidos en el plan de intervencién. Las experiencias de aprendizaje vicario pueden asumir distintas formas,
considerandose como principales las siguientes:

« Encuentros o conversatorios periodicos con jovenes egresados/as de programas de cuidado alternativo: Durante estos espacios los
jovenes invitados comparten sus vivencias al momento del egreso, ya sea con familia o bien de forma auténoma. Contenidos relevantes que
emergen durante los encuentros son el significado de egresar en forma interdependiente, las emociones que vivieron y los apoyos que
recibieron. Asi también, se generan conversaciones respecto de las habilidades personales que desarrollaron estando en cuidado alternativo y
les sirvieron, la brecha respecto de las que necesitaron, apoyos del contexto que les faltaron para transitar a la vida adulta, los obstaculos que
han debido sortear para realizar sus proyectos, u otras inquietudes que deseen compartir. Es importante que el/la profesional que modere estos
encuentros oriente positivamente el didlogo con énfasis en la resiliencia, relevando aquellos que permitan que el grupo se nutra de estrategias
para superar las barreras y faltas de apoyo que se pudieran haber vivenciado durante el proceso, al momento del egreso y posterior a éste.
Mentoria de un/a joven egresado/a: Esta actividad requiere por un lado gestionar la participacién de jéovenes egresados/as del Servicio a través
de las organizaciones existentes. Mientras que, por otro, que el/la adolescente elija esta modalidad de aprendizaje que consiste en que el/la
mentor/a realice una actividad relacionada con las areas y/o habilidades a desarrollar para el ejercicio de autonomia progresiva, asociadas
principalmente a educacién y vocacién, capacitacion, empleo e insercién laboral, educacién financiera y ejercicio de ciudadania y moverse por la
ciudad (ver Anexo 1) y que el/la adolescente observe y pregunte sus dudas, para luego realizarlas en forma auténoma. Es importante contar con
la experiencia de otros/as adolescentes que egresaron sin familia, de modo tal que puedan compartir aspectos relevantes de tener en
consideracion para participantes del programa que enfrenten una situacién similar.
« Observacion de un oficio o actividad laboral: para el desarrollo de esta accion es fundamental establecer acuerdos con empresas o talleres
del entorno comunitario que tengan disponibilidad para recibir al/la adolescente en una visita, donde los trabajadores les compartan su
experiencia, pueda observarlos realizando su actividad laboral y respondan consultas al respecto.
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Para la organizacion de las experiencias de aprendizaje vicario, se requiere que los/as profesionales encargados gestionen el acceso y vinculacién con
las organizaciones que congregan a adolescentes y jovenes egresados de programas de cuidado alternativo[16] y que transitaron a la vida
interdependiente, de manera que éstos/as puedan compartir los desafios a los que se estan enfrentando o se enfrentaron, y destaquen la importancia
de establecer redes para el futuro.

Ademas, por un lado, se requiere generar contacto con organismos publicos del territorio, ya que ellos son quienes pueden otorgar informacion
respecto de las distintas oportunidades e instancias que se ofrecen para la comunidad. Por otro lado, es necesario que el/la profesional gestione el
acceso a instancias ofrecidas por la comunidad, tales como talleres o cursos de capacitacién en oficios (mecénica, muebleria, amasanderia,
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peluqueria, entre otros).
3.4 Ensefianza directa de habilidades ocupacionales.

Como se dijo anteriormente, el trabajo con las habilidades se desarrolla desde un enfoque de curso de vida, lo que permite brindar un
acompafnamiento profesional al/la adolescente respecto de su participacion en ocupaciones dentro de contextos relevantes para ellos/as y su avance
por las distintas etapas del cambio ocupacional. Esta accién se vincula directamente con las asesorias individuales, siendo complementarias y tiene un
sello eminentemente préctico.

Las habilidades ocupacionales criticas que deban aprenderse se seleccionan junto con el/la adolescente en base al andlisis del perfil y desempeiio
ocupacional de cada uno/a, en consonancia con los contextos ambientales en los cuales se desenvuelve, la etapa de cambio en la que se encuentre
dicha habilidad, los roles y habitos que requiera integrar a su rutina cotidiana y el desarrollo de la volicién. Cabe destacar que la selecciéon de
habilidades que se define con el/la adolescente incorpora la proyeccién de egreso, pues el énfasis en cada una de ellas, asi como la profundidad en
las areas de contenido abordadas son diferentes en casos en los que se proyecte egreso con o sin familia.

Lo anterior determina las estrategias y el grado de asistencia que provee el terapeuta ocupacional en cada caso, asi como también los
acompafiamientos y apoyos que se requerirdn desde la familia de origen u otras personas significativas, o bien empoderamiento en habilidades que se
requieren para ir adquiriendo autonomia progresiva.

Para la planificacién del desarrollo de habilidades en esta etapa, desde el Modelo de Ocupacion Humana (MOHO), se debe considerar las fases de
cambio por las que cada persona transita, pues los objetivos de la intervencién varian, orientando los procesos ocupacionales que deben ser
priorizados y facilitados por los/as profesionales. A continuacion, un cuadro adaptado del MOHO que ilustra lo anterior:

Tabla 1. Fases del cambio ocupacional y su continuo proceso de exploracién, competencia y logro.

ETAPA OBJETIVOS CONTENIDOS
Exploracion - Validacion. -Aprendizaje acerca de capacidades, preferencias y valores propios.
- Exploracién ambiental. -Realizacion de nuevas tareas, roles, sentidos y significados.
- Eleccién. -Descubrimiento de nuevas maneras de expresar habilidades.
- Sentido de placer y eficacia en  -Construccion de sentido respecto del propio desempefio.
la accion. -Las oportunidades y recursos del ambiente son criticos.
Competencia -eﬁlcn;giran.alizacién del sentido de | -Solidificacion de nuevas formas de hacer descubiertas.

-Busqueda de compatibilidad entre las oportunidades/expectativas de los ambientes y las
- Vivir y contar la propia | propias expectativas y potenciales.

historia. -Promocion del desarrollo de nuevas habilidades y afinamiento de habilidades ya
presentes.
-Sentido mayor de significado, de pertenencia y control personal.
-Mayor involucramiento en su proceso de desarrollo y crecimiento personal.
Logro = Autoapreciacion. -Renovacion de rutinas para acomodar un nuevo patrén general.
- Autoabogacia. -Se es parte integra de una participacién ocupacional dindmica en las distintas areas de

la vida.

-Mantencién de la competencia ocupacional en armonia con la identidad ocupacional.

Fuente: De las Heras, Llerena & Kielhofner, 2019.

Durante la ejecucién del Plan de Intervencion Unificado se debe tener presente que la ensefianza directa de habilidades se realiza durante la
participacion real en ocupaciones y contextos cotidianos relevantes para cada adolescente, por lo que ademds del permanente trabajo sobre la
volicién, se deben ofrecer oportunidades de exploracion y ensayo de estrategias y ocupaciones, lo que fortalece la capacidad de toma de decisiones y
resolucion de problemas (De las Heras, 2015). Este proceso considera una secuencia de acciones disefiadas en conjunto con el/la adolescente y el/la
terapeuta ocupacional, conducentes a la integracién de roles y habitos a la rutina cotidiana, que incluye la seleccién de habilidades, su planificacién e
implementacion, las que se presentan a continuacion:

« Seleccion de habilidades: Se realiza una definicién conjunta respecto de las habilidades que el/la adolescente requiere aprender durante su
participacién ocupacional en diferentes contextos ambientales. Estas deben ser posibles de ser aprendidas, relevantes para ellos/as y estar en
sintonia tanto con las etapas de cambio en la que cada uno/a se encuentra. Las habilidades seleccionadas deben quedar explicitas en el
resumen de las sesiones destinadas a ello y plasmadas en el Plan de Intervencion Individual Unificado.

Planificacion: Tras la eleccion realizada, durante sesiones de trabajo entre cada adolescente y el/la terapeuta ocupacional (asesorias individuales
ocupacionales), se establecen objetivos y estrategias que permitan abordar eficazmente y monitorear los avances en el proceso de aprendizaje
de las habilidades. La secuencia de acciones disefiadas en conjunto considera las oportunidades que presentan los ambientes ocupacionales y
los factores personales trabajados, como son la volicidn, trayectoria, entre otros. La planificacion forma parte de los contenidos abordados en
cada sesion y debe quedar graficado en la evolucion del PlI-U.

Implementacion: Una vez planificado el aprendizaje, es importante desde el/la profesional contribuir a organizar y adaptar el espacio y objetos
del ambiente relevante para el/la adolescente, junto con entregar informacién necesaria sobre las distintas situaciones de aprendizaje y
procedimientos. Sin perjuicio de lo anterior, en la medida que se acompafe en el progresivo ejercicio de los roles elegidos, se favorece la
autonomia en el desempefio ocupacional.
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Siguiendo la secuencia antes sefialada para la participacion ocupacional, se buscara fomentar el aprendizaje de las acciones y habilidades necesarias
para la vida interdependiente enmarcadas en las 8 areas de contenido (Anexo 1).

La ensefianza directa de habilidades puede realizarse de dos formas: la primera es que el/la Terapeuta Ocupacional inste al/la adolescente a realizar
el aprendizaje de forma auténoma, mientras que en la segunda el/la profesional acompafa directamente la situacién ocupacional deseada. A
continuacion, se presenta un cuadro del Modelo de Ocupacion Humana sobre estas dos formas de ensefianza directa de habilidades, elaborado por
De las Heras (2015):

Tabla 2. Ensefianza directa de habilidades desde el MOHO

Forma de ensefianza directa de habilidades ehacer del terapeuta ocupacional

EQlgsesolialplactcaliicepercienie “El terapeuta facilita la exploracion y seleccién de estrategias y formas de practicar habilidades

necesarias por parte de la persona, entregando instruccién de puntos claves y acordando los
procedimientos factibles de llevar a cabo”.

“La persona explora la practica de las estrategias y procedimientos en los lugares
ocupacionales y contextos relevantes en forma auténoma. En préximo encuentro se analiza el
proceso y los resultados en conjunto y el terapeuta ofrece retroalimentacion”.

“Se revisan y si es necesario se ajustan o cambian estrategias y procedimientos en conjunto
para practicarlos y continuar este proceso de aprendizaje e internalizacion de nuevas
habilidades”.



Acompariamiento directo en la situacion | “La personapracticala habilidad en conjunto o conguiade terceros, ayudandose o no de
ocupacional instrucciones escritas o de claves ambientales fisicas o sociales acordadas con su terapeuta en

asesoria’. Fuente: De las Heras, 2015, p.130
“El terapeuta demuestra los pasos, las acciones de las tareas para luego llevarlos a cabo en
conjunto con la persona, o en forma paralela”.

“El terapeuta lleva a cabo uno o mas pasos de una tarea (secuencia de acciones) en conjunto
con la persona. A continuacion, otorga a la persona la oportunidad de realizar uno o algunos
pasos de la tarea (segln posibilidades de desempefio). Para finalizar, lleva a cabo los
restantes para la complecion de la tarea junto a la persona”.

Para el logro de los objetivos establecidos durante la etapa de ejecucion, y al constituirse los ambientes donde ocurren las ocupaciones como un factor
principal del cambio ocupacional y espacio natural donde este se manifiesta, es fundamental que el/la terapeuta ocupacional a cargo del
acompafnamiento realice gestiones con las redes comunitarias e intersectoriales ligados al quehacer del Modelo de Acogimiento Residencial
Terapéutico Integrado (pues otros profesionales del equipo asignado también realizan gestiones de redes) que brinden oportunidades asociadas a la
préactica y desarrollo de habilidades para la transicion a la vida adulta.

Lo anterior para efectos de articular y facilitar los accesos a prestaciones intersectoriales y oportunidades comunitarias de acuerdo con las necesidades
ocupacionales de cada adolescente y proyeccion de egreso, con o sin familia. Entre las principales gestiones que el/la profesional responsable debe
realizar con las redes territoriales comprende los &mbitos educacionales, laboral, comunitario y servicios de proteccion social.

e En el ambito educacional: A nivel primario y secundario, se realizan gestiones para nivelacién de estudios en casos de rezago escolar,
prevencién y abordaje del ausentismo escolar ofreciendo modalidades de reingreso al sistema educativo, con foco en la mantencién y término de
la educacién formal y, posteriormente, en la continuidad de estudios superiores, ya sea a nivel técnico o universitario. A nivel de centros de
educacion técnica, superior y formacién profesional, comprende acciones tendientes a brindar diversas oportunidades y facilitar el acceso a
estos espacios académicos. Por otra parte, incluye la orientacién vocacional y la gestion de becas u otros beneficios de acceso, asi como
también gestionar el acceso a actividades y cursos formativos, ferias universitarias, institutos, entre otros.

e En el ambito laboral: Generacion de alianzas o convenios con centros de formacién, empresas y/o redes de voluntarios. El/la terapeuta

ocupacional realiza acciones para la participacion de experiencias de aprestos formales e informales concretos en un ambiente laboral, ademas

de visitas a lugares de trabajo, a fin de que el/la adolescente tenga la oportunidad de observar de forma directa los contextos laborales e

incursionar en instancias de formacién pre-laboral, en voluntariados, practicas, pasantias o trabajos de temporada (part time o esporédicos) que

lo acerquen al mundo laboral. En este &mbito cobra relevancia, por ejemplo, iniciativas actuales de MINTRAB y SENCE, tales como el subsidio
al empleo joven[17]

En el ambito comunitario: Promocién del uso de redes comunitarias, estimulando la inclusién en las distintas iniciativas que operan en la comuna

y que despiertan el interés de los/as adolescentes, tales como espacios culturales, artisticos, deportivos, recreativos y de encuentro social, lo

cual se relaciona con el area de contenido “Ciudadania y moverse por la ciudad”.

En el ambito de proteccion social: Articulacion del acceso a redes intersectoriales, segun los objetivos contenidos en el plan de intervencién y

necesidades especificas. Entre las principales se cuentan establecimientos de salud, oficinas y servicios municipales, gubernamentales (FOSIS,

sector vivienda, Registro civil, entre otros) e ingreso a la banca en casos que resulte pertinente. Lo anterior, esté relacionado con las areas de
contenido que aborda el Programa (salud y autocuidado, educacién financiera, ciudadania y moverse por la ciudad, vivienda).
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En caso de aquellos/as adolescentes cuya proyeccion de egreso sea sin familia o bien a Casas de Transicién a la Vida Adulta, la articulacion a redes
intersectoriales y comunitarias recién mencionadas reviste de gran importancia, pues el contar con soportes que contribuyan al logro de la vida
auténoma es indispensable.

3.5 Evaluacion del PII-U.

La evaluacion trimestral del PlI-U se realiza contando con la presencia del equipo asignado, con la participacién del/la adolescente considerando
metodologias acordes a su nivel de autonomia progresiva, y la familia de origen. Esto para revisar los avances en el cumplimiento de sus objetivos y
resultados esperados y adoptar medidas oportunas ante los nudos criticos que afectan estos logros, procedimiento descrito en las Base Técnicas del
Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia y son aplicables a este Programa, que es parte del Modelo de Acogimiento
Residencial Terapéutico Integrado.

ETAPA 4: SOSTENIBILIDAD DE LOS CAMBIOS

La etapa se inicia ante la presencia de dos situaciones vitales para el/la adolescente: cuando vuelven a vivir con su familia de origen o extensa, o en su
defecto, cuando comienzan a vivir solos/as sin estar bajo cuidado de un adulto (cuando la opcién de egreso con familia no fue posible y no contindan
en una Casa de Transicién a la Vida Adulta). En ambos casos, se considera fundamental ofrecer un acompafamiento profesional, pues en todos los
casos implican cambios relacionales, de rutinas y ambientales que pueden afectar directa o indirectamente los logros asociados al cambio ocupacional,
lo cual se debe reforzar atin mas cuando el/la adolescente egresa sin una familia.

La etapa estd a cargo del/la terapeuta ocupacional y se extiende en un plazo maximo de 6 meses[18]. Durante los primeros meses se realizan
intervenciones semanales de caracter presencial[19], hasta que tras la primera evaluacién del Pll-U de esta etapa se consensue entre todos los
actores que participan del proceso que éstas pueden brindarse de manera quincenal.

Esta etapa tiene dos propésitos. El primero de ellos es continuar desarrollando las habilidades ocupacionales en las 8 areas de contenido plasmadas
en el Pll-U en la etapa de ejecucién, segun la alternativa de egreso proyectada con el/la adolescente. En tanto, el segundo es reforzar los cambios
ocupacionales logrados por cada uno de ellos/as, contribuyendo al establecimiento de una rutina significativa, constructiva y saludable. En relacién a
esto Ultimo, en el caso de adolescentes que egresen sin la alternativa de quedar bajo un cuidado familiar, sino que de manera solitaria, se debera
reforzar este acompafiamiento, especialmente en areas de contenido claves para la vida independiente, tales como vivienda, educacién, empleo y
todas las gestiones asociadas a la proteccién social. Las mencionadas areas de contenido también deben ser reforzadas con adolescentes que
egresan a Casas de Transicién a la Vida Adulta, pues su egreso también se producira sin familia.

Estos propésitos se mantienen ya sea durante la convivencia familiar que se (re) inicia, como en casos de egreso sin familia, con los correspondientes
énfasis y prioridades que implica cada alternativa de egreso. Para alcanzarlos, el/la terapeuta ocupacional considera en su quehacer tanto al
adolescente (en el caso de egreso con o sin familia), como a su familia (en caso de que el egreso sea con familia), y las redes intersectoriales y
comunitarias que correspondan.

Para el logro de ambos propésitos, a lo largo de esta etapa se implementan dos acciones principales: asesorias individuales ocupacionales y
evaluacién del PII-U.

En las asesorias individuales ocupacionales, mediante la realizacién de sesiones individuales con cada adolescente, el foco interventivo esta puesto
en la consolidacion del cambio de habitos e internalizacién de sus roles ocupacionales, lo que se ha venido trabajando desde el inicio del
acompafamiento. Los/as profesionales contindan reforzando su autonomia y el logro de independencia en el desempefio ocupacional, favoreciendo de
esta manera el auto monitoreo y la auto abogacia respecto de su desempefio en los contextos ambientales en donde éstos/as se desenvuelven.

Junto con lo anterior, los/as terapeutas ocupacionales contindan fortaleciendo el sentido de control del/la adolescente sobre sus propias decisiones y
reafirman su percepcién de eficacia y competencia, favoreciendo su volicién y autonomia. En esta etapa, existen distinciones respecto de la alternativa
de egreso proyectada: convivencia en una familia o egreso sin familia.

En casos en donde se proyecte el egreso con familia, es necesario realizar sesiones de trabajo con el grupo familiar que ha asumido el cuidado
estable, a fin de que apoye al/la adolescente en la mantencion de los logros obtenidos, ajustado a la rutina familiar en orden de favorecer la autonomia
y autodeterminacion en los ambitos significativos para éste/a, ademas de apoyarlo/a en su proceso motivacional y fomentar la exploracién de nuevas
ocupaciones. Asimismo, en las entrevistas con el adulto a cargo del cuidado estable se entrega asesoria para que realice acompariamiento al/la
adolescente en futuras tomas de decisiones ocupacionales asociadas al proyecto de vida que han ido construyendo durante el acompariamiento
brindado por el Modelo.


https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftn17
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftn18
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftn19

En coherencia con lo antes sefialado, se asesora al adulto a cargo del cuidado para que facilite la integracién social del/la adolescente en el territorio
reforzando el vinculo logrado con los diversos actores locales, vecinos, grupos de pares, organizaciones vecinales y recreativas, promoviendo de esta
forma la pertenencia e identidad asociadas a sus preferencias, asi como, elecciones ocupacionales compatibles con su proyecto de vida. Como
complemento, se fortalecen los soportes que la familia debe brindar para la integracién del/la adolescente en el &mbito educacional y/o pre-laboral, y
que reciba otras prestaciones del intersector segun requerimientos.

Por su parte, en casos en los que se proyecte el egreso sin familia (dado que la opcién de egreso con familia no fue posible), durante esta etapa se
contintia trabajando en el fortalecimiento y desarrollo de habilidades ocupacionales y en su proyecto de vida, acompafandolos/as en el transito a la
alternativa de vida interdependiente que elijan, asi como en la obtencién de los soportes que requieren para su bienestar. Sin embargo, este trabajo se
debe ver reforzado (intensificado) con estos/as adolescentes, a fin de que logren desarrollar habilidades en todas las areas, pero principalmente en
organizaciéon doméstica, habitabilidad y educacién financiera. Junto con ello, los/as profesionales deben continuar reforzando actitudes y
comportamientos relacionados con sus distintas ocupaciones, acompafando algunas veces en los mismos ambientes donde éstas ocurren. Durante la
etapa de sostenibilidad de los cambios se mantiene el trabajo sobre la exploracién de nuevos intereses y valores, asi como favorecer la participacion
de acuerdo con las caracteristicas volitivas de cada adolescente.

Asimismo, se debe monitorear el uso adecuado de las redes intersectoriales por el/la adolescente para acceder a prestaciones tan relevantes como
salud, educacién, empleo y apoyo social También potenciar aquellos vinculos con organismos comunitarios que contribuyan a fortalecer las
habilidades ocupacionales que se encuentran en nivel de competencia y logro, o que proporcionen nuevas experiencias exploratorias de refuerzo de la
volicion, en las areas de contenido trabajadas en la etapa de ejecucion y que forman parte de su proyecto para vivir de forma auténoma.

Ante esta alternativa de egreso, las coordinaciones que se deben realizar en conjunto con las gestiones que efectiia la OLN, respecto de conseguir
beneficios o subsidios en el &mbito vivienda son fundamentales, ademas de activar los convenios existentes en esta materia (para mas detalle, ver
ANEXO érea de contenido “habitabilidad o vivienda”). Contar con un lugar para vivir de forma auténoma puede ser apoyado también por los
mencionados proyectos ocupacionales colectivos, es decir resolver los aspectos habitacionales con iniciativas entre adolescentes que presentan el
mismo desafio, compartiendo costos y gestiones que se deben llevar a cabo.

La segunda accién transversal que estructura la etapa de sostenibilidad de los cambios es la evaluacion del PII-U. Para el desarrollo de esta accién
el/la terapeuta ocupacional participa en espacios de encuentro técnico organizados por el equipo asignado. De estas reuniones también forman parte
los/as adolescentes junto a la familia que asume el cuidado estable, en caso de ser esta la alternativa de egreso proyectada.

El PIl-U se evalia al menos en dos oportunidades durante la presente etapa, conservando la frecuencia trimestral que ha tenido en las etapas
anteriores. La primera de ellas, una vez transcurrido tres meses de intervencion, mientras que la segunda cuando se proyecte el egreso del Modelo de
Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado.

Tras andlisis de la evolucién del PIl-U correspondiente a los tres primeros meses de convivencia, desde una mirada centrada en los recursos y hacia lo
que ha sido favorable en la dinamica familiar, sera posible consensuar el apoyo profesional, con miras al egreso, que sea necesario entregar para que
ésta transcurra hacia los objetivos ajustados en esta instancia, los cuales deben ser concretos, medibles y alcanzables en el corto plazo. Ademas, se
elabora en equipo y envia el Informe de Avance al Tribunal de Familia correspondiente.

En tanto, la segunda y Ultima evaluacién de pre-egreso tiene como propdsito que todos los actores implicados en el proceso de reunificacion familiar o
de integracién del adolescente a su familia extensa analicen en una sesién conjunta de trabajo el cumplimiento de los objetivos del PII-U establecidos
en la dltima revision de éste (trimestral), verificando si se encuentran las condiciones para que la convivencia pueda continuar sin el acompafiamiento
profesional.

Respecto del acompafiamiento brindado en esta etapa a aquellos/as adolescentes que egresaran sin familia, el Pll-U se evalua junto a ellos/as y los
profesionales implicados del equipo asignado, monitoreando los objetivos relacionados con su participacion y desempefio ocupacional, ademas de la
progresiva consolidacién de una rutina con sentido. Pero ademas de lo anterior, se debe poner especial énfasis en monitorear los avances concretos
que se produzcan en torno a los soportes de redes intersectoriales y resultado de las gestiones alli realizadas. Esto por cuanto, para apoyar un egreso
para que los/as adolescentes vivan por sus propios medios, es imprescindible generar las condiciones para que éste sea sustentable y exitoso.

ETAPA 5: EGRESO

Las acciones contempladas en esta etapa son realizadas por el equipo asignado en su conjunto y se describen en la Base Técnica del Programa
Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia. El plazo es el mismo, es decir 10 dias habiles.

VIIl. MATRIZ LOGICA

La presente matriz l6gica considera indicadores, sus correspondientes formulas de calculo, resultados esperados y medios de verificacion, asociados
al objetivo general del Programa. En este contexto, el alcance de los resultados esperados y los medios que permitan su verificacion, seran
monitoreados por las Unidades de Evaluacién, Supervision y Fiscalizacion.

INDICADOR DE PROPOSITO

RESULTADO MEDIOS DE
ESPERADO VERIFICACION

OBJETIVO GENERAL INDICADORES FORMULA DE CALCULO

Desarrollar habilidades del/la adolescente que selPorcentaje de adolescentes egresados que|(N° de adolescentes egresados que cumplen el PIl-U; informes de avance e|
lencuentra en cuidado alternativo, promoviendojcumplen el 100% del objetivo del PII-U de|100% del objetivo del PIl-U de preparacién para la 80% informe de egreso en el
Isu participaciéon ocupacional y favoreciendo ellpreparacion para la vida interdependiente enjvida interdependiente en el afio t / N° de ° Sistema Informatico del
lejercicio de su autonomia progresiva. lel afio t ladolescentes egresados en el afio t) *100 Servicio

INDICADORES DE COMPONENTE

RESULTADO MEDIOS DE
ESPERADO VERIFICACION

OBJETIVO ESPECIFICO INDICADORES FORMULA DE CALCULO

(N° de adolescentes atendidos en el afio ]
lque cumplen el 100% de las actividades
planificadas en el ambito de preparacion

Porcentaje de adolescentes atendidos en|

Acompariar el proceso de transiciéon hacia lael afio t que cumplen el 100% de lag PIl-U; informes de avance e informe|

ida adulta dellla adolescente que sefactividades planificadas en el &mbito de ara la vida interdependiente en el afo t / 90% de egreso en el Sistema Informatico|
lencuentra en cuidado alternativo. preparacion para la vida interdependienteﬁ° de adol P did | af del Servicio
len el afio t le adolescentes atendidos en el afio t)

100

VIl. RECURSOS
GESTION DE PERSONAS

La presente Base Técnica se regira en esta materia por lo sefialado en el Titulo VIl “Recursos”, 7.1 “Gestion de Personas”, de la Base Técnica del
Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia.

En lo concerniente especificamente al Programa de Preparacion para la Vida Independiente, para el Programa de Acogimiento Residencial
Terapéutico con cobertura de hasta 20 adolescentes, requiere para su ejecucion el/la siguiente profesional:



CARGO ESTANDAR JORNADA

Terapeuta Ocupacional 1 Completa

8.2 INFRAESTRUCTURA.

Sobre el inmueble:

El Programa de Preparacion para la Vida Independiente es complementario del Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia
y, por tanto, los proyectos referidos a ambos Programas se ejecutaran en el mismo inmueble, el que debera cumplir con lo establecido en la Base
Técnica del Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia, en el Titulo VII “Recursos”, 7.2 “Infraestructura”.

IX. SISTEMA DE REGISTRO

La presente Base Técnica se rige bajo las mismas condiciones que lo sefialado en “Sistema de Registro” en el Programa de Acogimiento Residencial
Terapéutico para Adolescencia.

Sin perjuicio de lo anterior, cabe destacar que los Colaboradores Acreditados tienen el deber de reserva y confidencialidad[20] con la informacién de
nifios, nifas y adolescentes insertos en los Programas del Servicio, la que para todos los efectos legales tienen el caracter de datos sensibles[21],
salvo las disposiciones legales que autorizan su tratamiento, no podran ser comunicados a terceras personas. Es asi como, quien revele informacién
confidencial a la que ha accedido en virtud de su funcién podra ser sancionado con la pena de presidio menor en su grado minimo a medio[22].
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XI. ANEXOS

ANEXO 1: DESARROLLO DE HABILIDADES PARA ADOLESCENTES EN RESIDENCIAS QUE FAVOREZCAN EL EJERCICIO DE AUTONOMIA
PROGRESIVA.

DESARROLLO DE HABILIDADES QUE FAVOREZCAN EL EJERCICIO DE AUTONOMIA PROGRESIVA EN ADOLESCENTES

La propuesta sobre el desarrollo de habilidades que favorezcan la autonomia progresiva en adolescentes que se encuentran en residencias, es
desarrollada en el segundo @mbito del componente “Acompanamiento para el desarrollo de un proyecto de vida interdependiente” de la Base
Técnica del Programa de Preparacion para la Vida Independiente.

Las habilidades a desarrollar por los/las adolescentes en el marco de este Programa refieren a8 areas de contenidd23], una de las cuales es
transversal a las demdas y se trabaja conjuntamente con la intervencién reparatoria realizada en el Programa de Acogimiento Residencial
Terapéutico y con la intervencion con la familia de origen en el Programa Fortalecimiento y Revinculacién (Desarrollo personal e identidad).

El objetivo del segundo ambito del componente (al que refiere el presente documento) es que él/la adolescente desarrolle habilidades que
favorezcan el ejercicio de su autonomia progresiva y faciliten su transito a la vida adulta. Esto se realiza considerando el enfoque de curso de vida
y el enfoque de socio ocupacién humana de Terapia Ocupacional, lo que permite a él/la adolescente ir avanzando en los distintos niveles dentro
de un continuo funcional en su desempefio (exploracion, competencia y logro) respecto de una determinada habilidad.

Este ambito se desarrolla en base a los principios orientadores de la intervencién del componentd24], uno de los cuales es que se realiza desde
un enfoque practico y experiencial orientado el desarrollo de habilidades que le hagan sentido a él/la adolescente, alentando a que pongan en
practica en la vida cotidiana las habilidades que se van trabajando, utilizando y potenciando los soportes familiares, sociales, comunitarios e
intersectoriales presentes en el territorio en que se desenvuelve. Los demas principios dicen relacion con: el caracter individualizado y flexible del
proceso, énfasis en las potencialidades y recursos, estimulacion de la participacion para que sean protagonistas de su proceso, relevancia de
generar un espacio de interaccién constructivo, estable y significativo para él/la adolescente, y una metodologia individual y grupal.

Finalmente, es dable sefalar que la generacién de condiciones para realizar el trabajo de preparacién para la vida interdependiente, es la antesala
del trabajo de desarrollo de habilidades y se aborda en el primer &mbito del componente, mientras que la gestién de soportes provenientes del
intersector y lo comunitario, los cuales son indispensables y acompafian el desarrollo de las habilidades que se sefialan a continuacién, se
presenta en el tercer ambito del componente (Ver documento de Base Técnica).

CUADRO RESUMEN DESARROLLO DE HABILIDADES QUE FAVOREZCA EL EJERCICIO
DE AUTONOMIA PROGRESIVA EN ADOLESCENTES

i

i
4k

1
CAPACITACION, .
SALUD Y ORGANIZACION EDUCACION Y EMPLEO E CINOADANIAY, HABITABILIDAD

AUTOCUIDADO DOMESTICA VOCACION INSERCION Ao 0 VIVIENDA

LABORAL LA CIUDAD

DESARROLLO PERSONAL E IDENTIDAD

AREAS DE CONTENIDO INCLUYE

Salud y autocuidado Incluye todas las actividades relacionadas con el desarrollo de habilidades para el cuidado de si, la salud integral
(fisica, mental, sexual, dental) y el bienestar. Desarrollo de habitos saludables y distincién de los no saludables,
habitos de alimentacién y nutricién, ejercicio fisico, higiene, bienestar y educacion sexual afectiva.

Por otra parte, incluye habilidades para reconocer y evitar los habitos que son nocivos para la salud, tales como el
consumo de sustancias y su impacto en la salud, los factores de riesgo como el embarazo adolescente, ITS, entre
otros.

Ademas, incluye el desarrollo de la habilidad de buscar asistencia sanitaria cuando lo requiera (promover
habilidades para contactar servicios de atencién médica y saber utilizarlos, conocer diagnéstico, tratamiento,
sentido de éste), asi como también contactar servicios de farmacia (promover habilidades para conocer esquemas
farmacolégicos, administraciéon responsable, costos y acceso a farmacias habiles o de turno para compra),
emergencias (qué hacer, dénde acudir), conocer rol de las instituciones de la red de salud publica, derechos y
deberes como paciente.

Organizacion doméstica Refiere a las habilidades que contribuyen a mantener una organizaciéon doméstica funcional para si mismo/a y los
demas con los que convive, ejerciendo su autonomia progresiva en diferentes actividades de la vida cotidiana, tales
como cocinar, limpieza, orden de la habitacién y dependencias comunes, lavado y planchado de ropa, cuidado y
mantencién de objetos personales y bienes comunes, reciclaje de basura, cuidado de mascotas, participacion en la
mantencion del orden general del hogar, realizar compras comunes (del dia a dia), entre otras.

Educacion y vocacion Incluye el desarrollo de habilidades para forjar y desarrollar el proyecto educativo presente y futuro.

Aborda la condicién de rezago escolar (central en adolescentes atendidos en cuidado alternativo), el desarrollo de
hébitos de estudio y estrategias para la nivelacién de estudios, prevencién y abordaje del ausentismo escolar
ofreciendo modalidades de reingreso al sistema educativo, con foco en la mantencioén y término de la educacion
formal y, posteriormente, en la continuidad de estudios superiores, ya sea a nivel técnico o universitario.

Participacion y exploracion de necesidades educativas en la educacién formal o informal.

Por otra parte, incluye la orientacién vocacional con miras al futuro, brindando alternativas respecto de cémo
postular y quedar en instituciones de educacion superior, gestionar becas o préstamos, postulacion y acceso a
actividades y cursos formativos, ferias universitarias, institutos u otros.

Capacitacion, empleo e ] N ) ) — - -
insercion laboral Refiere a las habilidades necesarias para afrontar los desafios transicionales de la escolaridad al trabajo, la

formacion pre-laboral y la blsqueda, insercién y mantencién de un empleo que permita al adolescente/joven
satisfacer sus necesidades en este ambito.

Implica la incursién en instancias de formacién pre-laboral, voluntariados, practicas, pasantias o trabajos de
temporada (part time o esporadicos) que lo/la acerquen al mundo laboral, mostrar los beneficios de la empleabilidad
y el trabajo (de acuerdo a sus intereses, con sentido para él/ella), y desarrollo de acciones tales como la
elaboracién de un Curriculum Vitae, preparaciéon de una entrevista, conocimiento de derechos y deberes en el
trabajo, identificacion de posibles empleadores, bisqueda de referencias, recopilacion de documentacion para ser
contratado/a; en definitiva, todo lo relacionado con los procesos de postulacién y adquisicién de un empleo.

Por otra parte, incorpora tanto lo relacionado a la seguridad social laboral (contratos, tramites, previsiéon de salud,
AFP y obtencion de clave Unica), como el desarrollo de habilidades socio-ocupacionales (habilidades
socioemocionales como resiliencia y tolerancia a la frustracién, acompafiamiento en la inserciéon laboral y
afrontamiento de dificultades en el trabajo que evite la desercién). Esto ultimo se aborda en complemento al &rea de
contenido de Desarrollo Personal (transversal) y a la intervencion reparatoria realizada por los/las profesionales del
Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico.
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Educacion financiera Refiere al desarrollo de habilidades para conocer conceptos, productos y beneficios financieros basicos que
permitan un adecuado manejo de sus finanzas personales (actuales y futuras), ponderando los riesgos y beneficios
en la toma de decisiones econémicas para su bienestar.

Incluye disponer de dinero para su manejo en instancias educativas y experienciales, elaboracién de presupuestos,
hacer compras basicas, abrir una cuenta rut u otra cuenta bancaria, administrar los honorarios o sueldo (si realiza
un trabajo), promover el ahorro e inversion, realizar inicio de actividades en el Servicio de Impuestos Internos (Sll)
y/o desarrollar habilidades para pedir asesoria en este &mbito y dénde conseguirla, saber como operan las boletas
fisicas y electrénicas (garantias de cambio o devolucién; prestacion de servicios), derechos del consumidor, manejo
y peticion de créditos y pago responsable de deudas (evitando el sobre endeudamiento), cémo operan los
impuestos, entre otros.

Ciudadania y moverse L N . .
por la ciudad Esta temadtica incluye las habilidades necesarias para que él/la adolescente pueda desenvolverse de manera

adecuada en la ciudad -geogréfica y socialmente- conociendo sus derechos y deberes (tales como votar, servicio
militar, entre otros), favoreciendo una adecuada convivencia social.

Incluye el desarrollo de habilidades sociales para transitar por la via publica (saludar, presentarse donde vaya),
respetar normas del transito, promover el respeto, entre otros.

Conocer donde y como obtener/renovar documentos de identificacion, de seguridad social, asuntos tributarios
bésicos, prestaciones sociales, seguridad y asuntos judiciales, y necesidades especificas de adolescentes
inmigrantes.

Por otra parte, se releva el desarrollo de la habilidad para moverse por la ciudad, asi como viajar entre territorios si
lo requiere. Incluye conocer geogréaficamente el territorio donde vive y otros donde quisiera ir, aprender a utilizar un
mapa, ubicar puntos estratégicos, y el buen uso de transporte publico y privado (taxi, uber, transfer u otros) y/o
ciclovias. Ademas, saber como comprar un boleto/pasaje (micro, metro, bus, avién), cémo chequearlo por internet y
cémo utilizarlo.

Sumado a lo anterior, favorece la participacion en espacios publicos y asistencia a actividades culturales y eventos
de interés, u otras de manera segura.

Finalmente, incluye el desarrollo de habilidades para el uso seguro de internet acorde a su autonomia progresiva,
siendo relevante para el ejercicio de derechos y deberes ciudadanos y el bienestar psicosocial (tramites online,
redes sociales, herramienta educativa, entre otros).

Habitabilidad o vivienda Refiere a las habilidades para planificar y/o habilitar un lugar futuro dénde vivir, tanto en los casos en que el/la
adolescente egrese del programa sin un adulto/a a cargo de su cuidado, como en aquellos que lo haga con una
familia y quiera independizarse a futuro.

Incluye visualizar el hogar en el que quiere vivir, la toma de decisiones para independizarse, opciones para
arrendar, compartir o comprar una casa, conocer alternativas de subsidios existentes, claves para la busqueda y
amoblado de vivienda, gestién de la seguridad y arreglos en el hogar, asi como también el desarrollo de
habilidades para gestionar la relacién con las visitas y los vecinos.

En el caso de aquellos/as que reciben acompafiamiento para egresar sin un adulto a cargo, se intensifican las
acciones para el desarrollo de habilidades que le permitan encontrar un lugar para vivir una vez que egresen, y para
la gestion del cambio y habitabilidad, con la suficiente preparacion previa y apoyo social e intersectorial en este
ambito. Incluye la postulacién a una vivienda, requisitos necesarios para arrendar (contrato de trabajo, garantias,
pago de gastos comunes), relacion y responsabilidades con el arrendador (cuidado del inmueble, pago de cuentas
basicas, entre otros), habilidades para la mantencién de un ambiente sano, seguro y con estandares minimos como
higiene y aseo, mantencién y reparacién.

Desarrollo personal e N - .
Identidad (transversal) Corresponde a habilidades transversales a desarrollar, que complementan las teméticas anteriores, y que son

necesarias para el logro de las distintas habilidades trabajadas por el Programa.

Las habilidades de desarrollo personal se asocian al proceso de construccién de identidad del/la adolescente,
aspecto fundamental para la elaboracién de un proyecto de vida en el proceso de transicién entre la adolescencia y
la adultez, lo cual es trabajado tanto en este Programa como también desde la intervencién reparatoria que realiza
el Modelo de Acogimiento Residencial Terapéutico Integrado.

Las habilidades de esta area son trabajadas de manera conjunta con las demas 7 areas de contenido.

Incluye habilidades de comunicacion, de expresion y gestion de emociones, de resolucién de conflictos, liderazgo,
de planificacion del futuro (metas personales). Ademas, incluye habilidades de cuidado (a otros, mascotas, a pares)
y habilidades sociales y de participacién en la familia, participacién con comparfieros, amigos, entre otras.

[1] Articulo 23 de la Ley N° 21.302.
[2] Articulo 23 de la Ley N° 21.302.

[3] En la Mesa Técnica participaron representantes de la Defensoria de la Nifiez, la Subsecretaria de la Nifiez, Subsecretaria de Servicios Sociales, el
Servicio Nacional de Menores, el Servicio de Proteccién Especializada a la Nifiez y Adolescencia, la Pontificia Universidad Catdlica, la Red de
Egresados, Aldeas Infantiles SOS, Corporacién Crecer Mejor, Corporacion ONG Raices, Fundacién Hogar de Cristo, Fundacién Sentido, Fundacién
Padre Semeria, Fundacién Maria Ayuda, Fundacién Proyecto B, Fundacién Aldea de Nifios Cardenal Raul Silva Henriquez y Fundamor. La secretaria
ejecutiva estuvo a cargo del Servicio, realizando la convocatoria y organizacién de las sesiones en las cuales se presentaron las experiencias que
permitieron, a través del didlogo, generar espacios de reflexion para el desarrollo de recomendaciones, las que quedaron plasmadas en el Informe
antes sefalado.

[4] Actualmente, nuestro pais estd en un proceso de transicién que permitird preparar de mejor manera a los/as adolescentes en los procesos de
transicion a la vida adulta, a lo cual contribuye este Programa.

[5] Refiere al hacer en todas las dimensiones, no sélo al ambito educativo o al empleo.

[6] Considerando lo sefialado en la Ley N°21.302, en su articulo 3, “seguiran siendo sujetos de atencién del Servicio quienes tengan dieciocho afos o
mas, siempre que se encuentren bajo cuidado alternativo y cursando estudios”.

[7] Para definir el nivel de desproteccién, se valoran los resultados de las cuatro dimensiones evaluadas por el Programa de Diagnéstico Clinico
Especializado (Caracteristicas de la violencia o maltrato, situacién del nifio, nifia o adolescente, capacidades de los padres/madres o cuidadores/as y
caracteristicas del contexto o entorno), considerando en la toma de la decisién de ingreso a un programa de cuidado alternativo, la dimensién
"capacidades de los padres/madres o cuidadores/as”, dado que tiene un peso especifico superior en la situacién actual del nifio, nifia o adolescente.

[8] De acuerdo al Decreto N°6 del Ministerio de Desarrollo Social y Familia — Subsecretaria de la Nifiez: Aprueba Reglamento que determina las
estrategias y lineamientos para el trabajo con familias de los nifios, niflas o adolescentes, quienes los tengan legalmente a su cuidado, y otras
personas relevantes en la ejecucion de las lineas de accion del Servicio de Proteccién Especializada a la Nifiez y Adolescencia, segin lo descrito en el
articulo 18 bis de la ley N°21.302.

[9] En caso de ser una instruccion verbal emanada de la autoridad judicial, el proyecto debe formalizarla en un plazo no superior a 24 horas.

[10] Los principios orientadores mencionados se basan en el Programa de entrenamiento en habilidades para la vida adulta “PLANEA” (Del Valle y
Garcia, 2021).

[11] Las areas de contenido se basan en las propuestas técnicas planteadas en el Programa PLANEA (2021), Mesa de Trabajo Interinstitucional
(Servicio de Proteccién Especializada a la Nifiez y Adolescencia, 2022) y Dominio de la Terapia Ocupacional (Asociacion Nacional de Terapia
Ocupacional, 2008).

12] Para efectos de ingreso a este Programa, se requiere que el/la adolescente haya pasado por el Programa de Diagnéstico Clinico Especializado -
en tanto puerta de entrada al Servicio de Proteccién especializada. Ello, con excepciéon de aquellos/as adolescentes que hayan ingresado a la
proteccion especializada con anterioridad a la implementacién del Programa de Diagnéstico Clinico Especializado.

13] En casos donde no exista contraindicacion ni prohibicién judicial.


https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref1
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref2
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref3
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https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref5
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https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref8
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref9
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref10
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref11
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref12
https://ceropapel.servicioproteccion.gob.cl/#_ftnref13

14] Este plazo es referencial, estando sujeto a los avances que se produzcan durante la intervencién y la toma de decisiones para concretar una
alternativa familiar estable para el/la adolescente, asi como los plazos que determine el Tribunal de familia o con competencia en familia que ordend la
medida de proteccién.

15] Juntas de vecinos, corporaciones culturales, u otra locacién que cuente con las condiciones para los propésitos de la actividad.

16] Tales como Red Egresa Chile, una comunidad creada a partir de la experiencia de los propios jévenes egresados de residencias; Fundacion
Sentido, un programa de acompafiamiento en viviendas de transicién a la vida independiente para egresados del sistema de proteccién.

[17] El Subsidio al Empleo Joven es un beneficio en dinero que otorga el Estado para mejorar el ingreso de jovenes de 18 a 24 afios, 11 meses de
edad, que trabajen de manera dependiente o independiente y que pertenezcan al 40% mas vulnerable de la poblacién.

18] Plazo referencial, esta sujeto a los avances que se produzcan durante la intervencion en esta etapa para concretar una alternativa familiar estable
para el adolescente, asi como los plazos que determine el Tribunal de familia o con competencia en familia que ordené la medida de proteccion.

19] Excepcionalmente, y siempre y cuando se justifique, algunas acciones de acompafiamiento podran realizarse via telematica. Las excepciones
deben obedecer a razones de fuerza mayor, como por ejemplo distancias geograficas que impidan el traslado al proyecto o enfermedades que
impidan el movimiento del/la adolescente o miembros de la familia con quienes se esté trabajando durante esta etapa.

[20] Articulo 33 de la ley N°21.302.
[21] Articulo 32 de la ley N° 21.302.
[22] Articulo 33 de la ley N° 21.302.

[23] Propuesta realizada en base a los contenidos sefialados en: Programa PLANEA (Del Valle y Garcia, 2021), Mesa Técnica Interinstitucional
(Servicio de Proteccién Especializada a la Nifiez y Adolescencia, 2022), Marco de Trabajo para la Practica de Terapia Ocupacional: Dominio y Proceso
(Asociacion Nacional de Terapia Ocupacional (2020).

[24] Los principios orientadores mencionados se basan en el Programa de entrenamiento en habilidades para la vida adulta “PLANEA” (Del Valle y
Garcia, 2021).

2°, PUBLIQUESE la presente resolucién que aprueba la Base Técnica para el funcionamiento del Programa Preparacion para la Vida
Independiente, de la Linea de Accién Fortalecimiento y Vinculacién, complementario para Residencia de Tipo Familiar por Curso de Vida del Programa
de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia, en la pagina web del Servicio Nacional de Proteccién Especializada a la Nifiez y
Adolescencia.

3°. DEJESE SIN EFECTO la resolucion exenta N°1436, de 13 de diciembre de 2024, de la Direcciéon Nacional de este Servicio, que aprobd la Base
Técnica para el funcionamiento del Programa Preparacién para la Vida Independiente, de la Linea de Accién Fortalecimiento y Vinculacién,
complementario para Residencia de Tipo Familiar por Curso de Vida del Programa de Acogimiento Residencial Terapéutico para Adolescencia, del
Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la Nifiez y Adolescencia, de acuerdo a lo sefialado en el presente acto. Sin perjuicio de lo indicado, la
base técnica que se deja sin efecto continuara vigente y aplicable respecto de los concursos publicos y convenios que se rigieron por aquella.

ANOTESE Y ARCHIVESE

Servicio Nacional
de Proteccion

Especializada
alaNifezy
Adolescencia

CLAUDIO ALFONSO CASTILLO CASTILLO
Director Nacional

XPJ/GWC/PSA/AMC/MMC/MMM/MPN
DISTRIBUCION:

1. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA
2. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - ARICA
3. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - TARAPACA
4. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA
5. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - ATACAMA
6. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - COQUIMBO
7. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - VALPARAISO
8. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - METROPOLITANA
9. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - MAULE
10. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - NUBLE
11. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - BIOBIO
12. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - LA ARAUCANIA
13. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y
ADOLESCENCIA - LOS RiOS
14. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LANINEZ Y
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ADOLESCENCIA - LOS LAGOS

. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y

ADOLESCENCIA - MAGALLANES

. SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y

ADOLESCENCIA - O'HIGGINS

. DIVISIO,N DE SERVICIOS Y PRESTACIONES
. FISCALIA
. OFICINA DE PARTES
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