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REF: APRUEBA ORIENTACIONES TECNICAS PARA EL
FUNCIONAMIENTO DEL MODELO DE INTERVENCION
PROGRAMA DE PREVENCION FOCALIZADA DE LA LINEA
DE ACCION INTERVENCIONES AMBULATORIAS DE
REPARACION, DEL SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION
ESPECIALIZADA A LA NINEZ Y ADOLESCENCIA.

RESOLUCION EXENTA N® 4 8 7

SANTIAGO, 27 jUL 2022

VISTO: Lo dispuesto en los articulos 1, 2, 2 bis, 6 letras a) y e}, 7 letras a), b) y d) y 58 de la Ley N°21.302;
en la Ley N2 20.032; 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 N2 18.575,
Orgénica Constitucional de Bases Generales de la Administracién del Estado; en la Ley N° 19.880; en el
Decreto Supremo N° 19, de 2021, del Ministerio de Desarrcllo Sociai v familia y del Ministerio de
Hacienda; en la resolucidn exenta RA 215067/196/2021, de 2021, del Servicio Nacional de Proteccion
Especializada a la Nifiez y Adolescencia; en el decreto exento N°03, de 2022, del Ministerio de Desarrollo
Social, Subsecretaria de la Nifiez; en los articulos 79 y siguientes del D.F.L N° 29, de 2004, que fija el texto
refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834, sobre Estatuto Administrativo; y en las
Resoluciones N2 7, de 2019 y 16, de 2020, ambas de la Contraloria General de la Republica.

CONSIDERANDO:

1. Que, el Servicio Nacional de Proteccién Especializada a la Nifiez y Adolescencia es un servicio
publico descentralizado, dotado de personalidad juridica y patrimonio propios, sometido a la
supervigilancia del Presidente de la Republica a través del Ministerio de Desarrollo Social y
Familia, cuyo ohjeto es garantizar la proteccidén especializada de nifios, nifias y adolescentes
gravemente amenazados o vulnerados en sus derechos, entendida como el diagndstico
especializado, la restitucidén de los derechos, la reparacion del dafio producido y 1a prevencion de
nuevas vulneraciones. Lo anterior, se realizard asegurando la provision y ejecucion de programas
especializados para abordar casos de mediana y alta complejidad.

2. Serd responsabilidad del Servicio asegurar el desarrollo de las lineas de accidn 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 diagnostico clinico especializado y
seguimiento de su situacion vital y condiciones de su entorno, el fortalecimiento familiar, la
restitucién del ejercicio de los derechos vuinerados y 1a reparacion de las consecuencias
provocadas por dichas vulneraciones, junto con la preparacion para la vida independiente, segun
corresponda. La oferta de programas deberd proveerse a requerimiento del d6rganc
administrativo o judicial competente de manera oportuna y suficiente, resguardando la dignidad
humana de todo nifio, nifia y adolescente, v se prestard de modo sistémico e integral,
considerando el contexto de su entorno familiar y comunitario, cualguiera 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 accidn que indica entre ellas, la de intervenciones ambulatorias de reparacién.
Que, dentro de dicha linea se contempla el modelo de intervencién programa de prevencién
focalizada.
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Que, el Decreto Supremo N° 19, de 2021, del Ministeric de Desarrollo Social y familia y del
Ministerio de Hacienda, que aprueba el reglamento de la Ley N°20.032, en su articulo 13
contempla el método de calculo de la linea de accidn de intervenciones ambulatorias de
reparacidn, sefialando la forma de cdlculo del valor de los aportes financieros del Estado a
transferir a los colaboradores acreditados que desarrollen dicha linea de accidn.

Que, es funcidn 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 proteccién especializada, la que
deberd ajustarse a los principios y estandares del Sistema de Garantias y Proteccidn Integral de
los Derechos de la Nifiez y Adolescencia; a los contenidos en la iey N° 20.032, en especial, a los
contemplados en su articulo 2 y en las letras a), b) y ¢) de su articulo 25, y a las estimaciones
periédicas de la demanda de oferta programética 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”.

Que, esta autoridad se encuentra facultada conforme a 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 proteccion especializada, ya sean ejecutados directamente por el Servicio 0 por
colaboradores acreditados.

Que, resulta procedente aprobar mediante el presente acto administrativo las Orientaciones
Técnicas para el funcionamiento del modelo de intervencién programa de prevencién focalizada,
de la linea de accién intervenciones ambulatorias de reparacién del Servicio Nacional de
Proteccion Especializada a la Nifiez y Adolescencia.

RESUELVO:

1°

APRUEBENSE las Orientaciones Técnicas para el funcionamiento del modelo de intervencion
programa de prevencién focalizada de la linea de accién intervenciones ambulatorias de
reparacion del Servicio Nacional de Proteccién Especializada a la Nifiez y Adolescencia, cuyo texto
es el siguiente:

ORIENTACIONES TECNICAS

LINEA DE ACCION INTERVENCIONES AMBULATORIAS DE REPARACION

MODELO DE INTERVENCION PROGRAMA DE PREVENCION FOCALIZADA

JULIO 2022
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I PRESENTACION.

El Servicio Nacional de Proteccidn Especializada a la Nifiez y la Adolescencia es el continuador y
sucesor legal del Servicio Nacional de Menores a contar del 01 de octubre de 2021, en las materias
gue resulten de su competencia de conformidad a la ley N° 21.302. En este contexto, y considerando
las nuevas lineas de accidén contempladas en las leyes N°s 21.302 y 20.032, es que se han adecuado
las orientaciones técnicas a los respectivos programas asociados a estas lineas. No obstante, y
considerando el periodo de transicion que implica la ejecucion de los distintos modelos de
intervencion, para efectos de una mejor comprension, en el presente documento se han mantenido
los nombres y siglas de las distintas modalidades que aun contintian en ejecucién y que fueron
licitadas en el SENAME, v que forman actuaimente parte de la oferta de proteccidn a cargo de este
Servicio. En este sentido, cabe indicar que, los programas de proteccion especializada que
actualmente ejecuta este Servicio se encuentran definidos en el D.S. N° 18, de 2021, del Ministerio
de Desarrollo Social y Familia y del Ministerio de Hacienda.

Esta modalidad de intervencién denominado Programa de Prevencion Focalizada recoge la
experiencia, resultados y aprendizajes de los Programas de Intervencién Breve, para la Prevencion
Focalizada (PIB), que atendian a un sujeto con vulneraciones de derechos similares a las que abordara
la modalidad Prevencién Focalizada, es por ello que para formular el problema y en los lineamientos
técnicos se hace referencia a sus avances, aprendizajes y resultados. Los hallazgos del monitoreo de
los Programas PIB mostraron que la mayoria de las causales {63% afic 2012} estan asociados a
vulneraciones de derecho vinculadas con el entorno familiar, por lo tanto, se evidencia que es clave
fortalecer Jas competencias de cuidado y crianza por parte de los adultos a cargo de los nifios, nifias
y adolescentes, de manera de restituir los derechos de estos y evitar la ocurrencia de una nueva
vulneracion, lo que es recogido por este modelo de intervencion.

Entonces, el Programa de Prevencion Focalizada tiene como propdsito “Fortalecer las competencias
de cuidado y crianza de familias y/o adultos significativos de los nifios, nifias, adolescentes, de manera
de restituir derechos vulnerados asociados a mediana complejidad, tales como negligencia
moderada, testigo de violencia intrafamiliar no constitutiva de delito, maltrato fisico y/o psicolégico
moderado, evitando su cronificacién”.

La implementacion y funcionamiento de estos programas se cumplird de acuerdo con lo estipulado
enlaley N° 21.302, que crea el Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la Nifiez y Adolescencia
y modifica normas legales que indica y la ley N°20.032, que regula el régimen de aportes financieros
del Estado a los colaboradores acreditados, y sus respectivos reglamentos.

De conformidad a lo dispuesto en el articulo 2 de la ley N° 20.032, la accién del Servicio y sus
colaboradores acreditados se sujetara a los siguientes principios:

“1) El respeto, la promocién, la reparacion y la proteccién de los derechos humanos de las personas
menores de dieciocho afios contenidos en la Constitucién Politica de la Republica, la Convencion
sobre los Derechos del Nifio, los demas tratados internacionales en la materia ratificados por Chile y
que se encuentren vigentes, y las leyes dictadas conforme a ellos, asegurando las condiciones que
otorguen el necesario bienestar biopsicosocial, asi como la efectividad de sus derechos y las
condiciones ambientales y oportunidades gue los nifios, nifias y adolescentes requieren segun su
etapa de desarrollo, mediante una intervencién oportuna y de calidad.

2) La promocion de la integracién familiar, escolar y comunitaria del nifio, nifia o adolescente y su
participacién social.

3) La profundizacién de la alianza entre las organizaciones de la sociedad civil, gubernamentales,
regionales y municipales, en el disefio, ejecucion y evaluacién de las politicas publicas dirigidas a la
nifiez y a la adolescencia.
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4) La transparencia, eficiencia, eficacia e idénea administracién de los recursos que conforman el
régimen de aportes financieros del Estado, establecido en la presente ley, a los colaboradores
acreditados por parte del Servicio, en su destinacién a la atencion de los nifios, nifias y adolescentes.
Para ello, el Servicio deberé fiscalizar y supervigilar la ejecucién de las diversas lineas de accion que
desarrollen los colaboradores acreditados en los dmbitos técnicos y financieros y en otros que
resulten relevantes para su adecuado desempefio. Las funciones de fiscalizacién y supervigilancia se
encontraran separadas.

5) La probidad en el ejercicio de las funciones que ejecutan. Todo directivo, profesional y persona
gue se desempefie en organismos colaboradores deberd observar una conducta intachable y un
desempefio honesto y leal de sus funciones con preeminencia del interés general sobre el particular.
Los recursos publicos que se reciban por concepto de subvencion deberan ser depositados y
administrados en la forma que determine el reglamento.

6) Responsabilidad en el ejercicio del rol pdblico que desarrollan. Las personas juridicas que se
desempefien como organismos colaboradores del Estado seran civilmente responsables por los
dafios, judicialmente determinados, que se hayan ocasionado a raiz de vulneraciones graves de los
derechos fundamentales de |os nifios, nifias v adolescentes causados tanto por hechos propios como
de sus dependientes, salvo que pruebe haber empleado esmerada diligencia para evitarlas. Lo
anterior, sin perjuicio de la responsabilidad civil que por los mismos hechos pueda corresponderle a
la persona natural que ejecutd los hechos. Lo dispuesto en el parrafo anterior sera igualmente
aplicable a las personas naturales que se desempefien como colaboradores acreditados. Sin perjuicio
de ello, el Estado velard por el acceso oportuno y preferente a los servicios sanitarios y de
rehabilitacién de la salud disponibles en el Estado, para los nifios revictimizados dentro del sistema
nacional de proteccion.

7) El trato digno evitando la discriminacién y la estigmatizacién de los sujetos de atencion y de su
familia. Deberan recibir en todo momento y en todo medio el trato digno que corresponda a toda
persona humana. Particular cuidado se deberd tener en las medidas, informes o resoluciones que
produzcan efecto en las decisiones de separacion familiar.

8) Objetividad, calidad, idoneidad y especializacion del trabajo, que se realizard de acuerdo a las
disciplinas que corresponda. Las orientaciones técnicas a las que se refiere el reglamento de esta ley
estableceran, a lo menos, los requisitos, prestaciones minimas y plazos que deberan cumplir tanto el
Servicio como los colaboradores acreditados para asegurar el cumplimiento de este principio.

9) Participacion e informacién en cada etapa de la intervencidn. Se informara y se tendra en cuenta
fa opinion del nifio, nifia y adolescente respecto a los procesos de intervencion que le atafien, en
funcién de su edad y madurez.

. FORMULACION DEL PROBLEMA

En el afio 1990, el Estado de Chile ratifica la firma de la Convencién sobre los Derechos del Nifio
(CDN),! con ellg inicia una profunda reforma para adecuar su normativa interna y sus politicas publicas
al espiritu de dicha Convencidn.

La CDN en su preambulo, reconoce a la familia “como grupo fundamental de la sociedad y medio
natural para el crecimiento y el bienestar de todos sus miembros, y en particular de los nifos, debe
recibir la proteccién y asistencia necesarias para poder asumir plenamente sus responsabilidades
dentro de la comunidad. Reconociendo que el nifio, para el pleno y armonioso desarrollo de su
personalidad, debe crecer en el seno de la familia, en un ambiente de felicidad, amory comprensién”
(CDN, 1989). Especificamente, es su articulo 19, hace referencia a la proteccién que deben tener los
nifios/as de cualquier forma de maltrato y de la necesidad de que los paises cuenten con programas
de apoyo para sus cuidadores. Textualmente, plantea que "Los Estados Parte adoptaran todas las
medidas legislativas, administrativas, sociales y educativas apropiadas para proteger al nifio contra
toda forma de perjuicio o abuso fisico o mental, descuido o trato negligente, malos tratos o

1 Convencidn sobre los derechos del nifio (CDN).
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explotacién, incluido el abuso sexual, mientras el nifio se encuentre bajo la custodia de los padres, de
un representante legal o de cualquier otra persona que lo tenga a su cargo. Esas medidas de
proteccion deberian comprender, segun corresponda, procedimientos eficaces para el
establecimiento de programas sociales con objeto de proporcionar la asistencia necesaria al nifio y a
quienes cuidan de él” (CDN, 1989).

En el &mbito de proteccidn de derechos, el Servicio cuenta con una amplia red de programas de
atencién para abordar las vulneraciones de derechos vividas por los nifios, nifias y adolescentes en el
pais, sin discriminacién alguna y que, para lograr estos propdsitos, involucran activamente a las
familias.

Antes de revisar la oferta especifica de proteccién de derechos, parece necesario revisar cifras de
maltrato que afectan a la nifiez y adolescencia en nuestro pais.

El cuarto estudio sobre Violencia realizado por Unicef en Chile (2012} seiiala, dentro de sus principales
resultados que, el 71% de los nifios y nifias recibe algun tipo de violencia de parte de su madre y/o
padre, por ende, tan solo el 29% no es victima de violencia. Del 71% que es maltratado, el 19,5% solo
recibe violencia psicoldgica; un 25, 6 % violencia fisica leve y el 25.9% de los nifios y nifias sufre
violencia fisica grave, Al comparar estos datos con estudios anteriores del mismo organismo, se puede
sefialar que hubo una disminucién del maltrato, ya que en el afio 2006 el 75,2% si lo era,
produciéndose una disminucién de un 4,2% en 6 afios.

La revisidn del estrato socioecondmico de los consultados, que reconocen ser victima de algun tipo
de violencia, se plantea que no hay diferencias estadisticamente significativas, por tanto, se puede
aseverar que “el maltrato afecta transversalmente a nifios, nifias y adolescentes de todos los estratos
sociales” (Unicef, 2012, p.8). Dentro de sus conclusiones, sefiala que “La violencia produce efectos
severos y profundos en la vida de los nifios, nifias y adolescentes, que afecta seriamente su desarrollo
y crecimiento: deteriora relacidn con los padres, afecta rendimiento escolar, genera problemas de
salud mental, produce problemas con sus compafieros de colegio, entre otros” (Unicef, 2012, p.19).
Ademds, agrega que “uno de los factores de riesgo mas relevantes, tanto para el abuso como para el
maltrato, es la presencia de violencia entre los padres. Cuando hay violencia entre los padres, los
nifios y nifias estan en una situacion de mayor vuinerabilidad de sufrir violencia y abuso” (Unicef,
2012, p.19).

Segun datos del poder judicial, los Tribunales de Familia y de Letras con competencia en familia, en
el afio 2012, en todo el pais ingresaron 160.669 causas vinculadas a vulneraciones de derechos y
violencia intrafamiliar.

Al revisar cifras, el total de atendidos/as 2014 en la oferta programatica del Departamento de
Proteccion de Derechos fueron 190.283 nifios, nifias y adolescentes. De los cuales, 37.807, es decir,
el 19,9% correspondieron a usuarios/as de los Programas de Intervencién Breve, en adelante PIB y
los programas de Prevencion Focalizada, en adelante PPF.

Respecto de la caracterizacion de los nifios, nifias y adolescentes usuarios/as de los PIB y PFC
atendidos en el afio 2014,” se puede sefialar lo siguiente:

- Enrelacion a la causal ingreso, la principal es negligencia en un 28%; en segundo lugar, con un
19% la inhabilidad de uno o ambos padres; en tercero, con un 18,6% testigo de violencia
intrafamiliar y en cuarto lugar, con un 7,5%, se encuentran la interaccion conflictiva con los
padres o adultos a cargo.

ILa fuente de informacidn fue la base de datos de Sename.
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- En relacién al sexo de los usuarios/as, se puede plantear que del total de atendidos, el 48,2%
correspondio a nifias y el 51,8% a nifios.

- Enrelacién a la escolarizacidn, el 83% asiste regularmente, el 10% ha desertado o no asiste y del
3% no se cuenta con informacion.

- Respecto de la edad de los usuarios/as, el 23,5% tiene entre O y 5 afios; el 27,3% entre 6 y 9 afios;
el 25,4% entre 10y 13 afios; el 22,2% entre 14 y 17 afios y el 1,3% presenta otras edades.

- En relacion al ingreso con orden de tribunal, se puede sefialar que 71,5% % de los nifios/as
atendidos ingresa con orden de tribunal; el 71% es derivado por Tribunales de Familia o
competencia coman y el 0,6% es derivado por Fiscalia o Tribunales de Garantia.

Considerando los datos anteriormente expuestos, se puede sefialar que la caracterizacion de la
poblacién infanto juvenil atendida por dicha modalidad se caracterizaba por presentar, como
principales causales de ingreso vulneraciones de derecho que se producen en el contexto familiary
el 65 % es derivado por una instancia judicial. Respecto del sexo, los usuarios/as son levemente
superior de sexo masculino, la edad es proporcionalmente similar en os distintos tramos etareos, en
su mayorfa se encuentran escolarizados. En relacion con los tiempos de permanencia, en su mayoria
se ajustan los tiempos establecidos en las bases técnicas de la modalidad, es decir, 18 meses de
intervencién,

Una vez revisado distintas fuentes de informacion, las cuales indican que la presencia de
probleméticas que afectan a la poblacion infanto- juvenil del pais, asociadas a vulneraciones de
derecho surgidas en el contexto familiar son cuantitativamente significativas. Por tanto, se hace
necesario revisar los efectos que tienen en los nifios, nifias y adolescentes, el no ser bien tratados por
sus adultos cuidadores.

Respecto del impacto del maltrato en los nifios y nifias, existe una amplitud de investigaciones y
autores que plantean los efectos negativos que tiene el maltrato en su normal desarrollo e incluso en
el surgimiento de patologias fisicas y mentales. Es asi como Barudy, y Dantagnan, plantean gue las
“innumerables investigaciones han demostrado que los trastornos psiquicos y los problemas de
comportamiento de nifias, nifios y jovenes a menudo son las consecuencias de una carrera de nifios
maltratados. En muchas ocasiones, estos trastornos son la dnica forma de los nifios, para denunciar
y resistir 1a violencia de los adultos” (2005, p. 136). Los autores, plantean que el maltrato hacia los
nifios y nifias se origina en “la incompetencia de los padres, y también la de la sociedad adulta, incapaz
de asegurar la satisfaccion de sus necesidades y la proteccion de sus derechos” (idem, p. 20).

Por otra parte, Fresno y Spencer, realizaron un “Estudio Acerca del Efecto del Maltrato Fisico en la
Calidad de las Representaciones de Apego Infantil en Chile”, en sus resultados preliminares plantean
que “los nifios victimas de maltrato fisico presentan una mayor preferencia por la utilizacion de
estrategias de hiperactivacién y desorganizacién del apego que los nifios no maltratados” (2001, p.
191). En el caso de la hiperactivacién, “los nifios intensifican sus comportamientos de apego para
hacer frente a las inconsistencias parentales y obtener de parte de éstos una conducta estable” (idem,
p. 195). Respecto de la desorganizacién, “Los comportamientos de maltrato fisico por parte de las
figuras de apego hacen que éstas, en lugar de ser fuentes de proteccién y seguridad sean figuras que
generen terror e interacciones cadticas, lo que dificulta la posibilidad de establecer una estrategia de
apego organizada...” {(ldemj.

El maitrato hacia los nifios, nifias y adolescentes no se explica por una sola causa, sino por el contrario,
se reconoce que es un fenémeno que se comprende de manera multicausal, las que se interrelacionan
conformando un entramado de dificil reconocimiento y que deben ser reconocidos y diferenciados
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de acuerdo a delimitar las necesidades de intervencidn y las competencias de los distintos dispositivos
reparatorios. Estas causales presentan factores generadores y mantenedores que se encuentran en
distintos ambitos que, a su vez, se interrelacionan, estos son: individuo, familia, entorno social y
cultural. En este mismo sentido, Paulo Sérgio Pinheiro, autor del “Informe Mundial Sobre la Violencia
contra los Nifios vy Nifias”?, adscribe al modelo ecologico que identifica factores en “la historia
personal v las caracteristicas de la victima o autor, su familia, el contexto social inmediato (a menudo
denominados factores comunitarios) y las caracteristicas de la sociedad en su conjunto” (2011, p. 12).

lH

Pinheiro, reconoce que la variedad de investigaciones “en las ciencias neurobioldgicas, sociales y del
comportamiento, ha generado una comprensiéon mucho més profunda de la importancia de las
experiencias vividas durante la nifiez en el desarrollo del cerebro y del papel central de las relaciones
tempranas en el desarrollo saludable de éste”, (2011, p. 3). Este mismo experto, y los sefialados en el
acapite anterior (Barudy y Dantagnan, 2005, y Fresno y Spencer, 2011) plantean que el maltrato, por
parte de los padres o cuidadores, tiene diversos efectos negativos en el normal desarrollo de los nifios
y nifias, produciendo una diversidad de sintomatologia, afectando su salud fisica y mental. Ademds,
“proteger a los nifios y nifias contra la violencia tiene un inmenso potencial para reducir todas las
formas de violencia en la sociedad, asi como las consecuencias sociales y de salud a largo plazo
asociadas a la violencia contra la infancia” {Pinheiro, 2011, p. 69).

Por otra parte, los datos que arrojan el estudio de Unicef (2012), Tribunales de Familia y Sename
(2012}, indican que la presencia de diversas expresiones de maltrato que afectan a los nifios, nifias y
adolescentes en su entorno familiar, es un problema vigente es nuestro pais. Lo cual, impone a
Sename, como drgano del Estado, encargado de la politica de proteccion especial, 1a necesidad de
generar una oferta de apoyo a las familias con dificultades de buen trato hacia sus nifios, nifias y
adolescentes, en coherencia con lo estipulado en el articulo 19 de la CDN.

Mas adn, El Comité de Derechos del Nifio, en su informe del afio 2007, en su recomendacién n® 43,
indica al Estado de Chile que “ofrezca mas apoyo a las familias con objeto de impedir que se vean
separadas de sus hijos, por ejemplo, en forma de servicios de apoyo psicolégico y orientacion para la
crianza de los hijos y prestaciones financieras”.

Por tanto, para esta modalidad, el problema que se requiere abordar es la presencia de vulneraciones
de derechos asociadas a mediana complejidad, que afectan a nifios, nifias y adolescentes en el
contexto familiar, tales como negligencia moderada, testigo de violencia intrafamiliar no constitutiva
de delito, maltrato fisico y/o psicoldgico moderado, entre otros, a través de un programa que
contribuya a la restitucion de los derechos vulnerados y evitando su cronificacion mediante
intervenciones familiares, que fortalezca las competencias parentales/marentales de los adultos a

cargo.

ll. OBJETIVOS Y MATRIZ LOGICA

3.1. Objetivo General

Fortalecer las competencias de cuidado y crianza de familias y/o adultos significativos de los nifios, nifias,
adolescentes, de manera de restituirle a estos Gitimos, los derechos vulnerados, asociados a mediana
complejidad, tales como negligencia moderada, testigo de violencia intrafamiliar no constitutiva de delito,
maltrato fisico y/o psicoldégico moderado, evitando su cronificacidn.

3 paulo Sergio Pinheiro, es un experta independiente que realiza un estudio por encargo de la Secretaria General de Naciones Unidas, cuyos
hallazgos y recomendaciones se plasman en el “Informe Mundial contra fa Violencia hacia los Nifios y las Mifias”.
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3.2. Objetivos especificos

e Fortalecer los recursos personales de los nifios, nifias y adolescentes en consideracion a la etapa
del desarrollo en la que se encuentran.

e Fortalecer competencias/recursos parentales y/o marentales de Jas familias o adultos a cargo de
los nifios, nifias o adolescentes.

e Promover la incorporacién de

co-garantes

del

entorno familiar y/o socio-comunitario que

aporten a la restitucion de derechos de los nifios, nifas y adolescentes, facilitando la
sustentabilidad de los cambios.

3.3. Matriz Logica

Objetivo General indicadores Metas Medios de Resultados esperados
verificacion

Fortalecer las | Porcentaje de nifios, Carpetas El 70% de los nifios,

competencias de | nifias y adolescentes 70% Individuales nifias y adolescentes

cuidado y crianza de | ue cuenta con cuenta Ccon recursos

o recursos  personales SIS Mejor Nifiez | personales fortalecidos

familias yfo adultos .

o fortalecidos de de acuerdo a

significativos  de  los acuerdo a evaluacion evaluacidn final

nifios, nifias, | final de  recursos

adolescentes, de manera | personales post

de restituirle a estos | intervencion

uftimos, los derechos

vulnerados, asociados a

mediana  complejidad,

tales como negligencia

moderada, testigo de

violencia intrafamiliar no

constitutiva de delito,

maltrate  fisico  y/o |

psicologico moderado,

evitando su 1

cronificacion.
N° de familias que Carpetas El 70% de familias que
fortalecen sus 70% Individuales fortalecen sus
recursos/competencias recursos/competencias
parentales/ marentales SIS Mejor Nifiez | parentales/ marentales
con relacion a su con relacién a su
evaluacidn inicial evaluacion inicial

Objetivos especificos Indicadores Meta Medios Resultados esperados

verificadores

Fortalecer los recursos | Indicador de Eficacia El 90% de nifos, nifias

personales de los nifios, | % de nifios, nifias 90% Carpetas Y adolescentes

nifias y adolescentes en | Y adolescentes que Individuales cuentan con

cansideracion a la etapa | cuentan con evaluacion de recursos

del desarrollo en la que se
encuentran.

evaluacién de recursos
personales al inicio de
la intervencidn.

SIS Mejor Nifiez

personales al inicio de
la intervencion.
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Indicador de Eficacia

El 90% de nifios, nifias

familias que lo
requieran son
derivadas

oportunamente a
redes sectoriales

SIS Mejor Nifez

familias que lo
requieren son
derivadas

oportunamente a
redes sectoriales

% de nifios, nifias v 90% Carpetas y adolescentes que
adolescentes que Individuales cuentan con acciones
cuentan con acciones de fortalecimiento en
de fortalecimiento en SIS Mejor Nifiez | su Plan de
su Plan de Intervencién de
Intervencion de acuerdo con la
acuerdo con la evaluaciébn de sus
evaluacion de sus recursos personales.
recursos personales ‘
|
Fortalecer Indicador de Eficacia El 90% de nifios, nifias
competencias/recursos N2 de nifios, nifias Carpetas Y adolescentes con
Parentales y/o | Y adolescentes con 90% Individuales Acciones de
marentales de las | Acciones de fortalecimiento de las
familias o adultos a cargo | fortalecimiento de las SIS Mejor Nifiez Competencias
de los nifos, nifias o | Competencias parentales/marentales
adolescentes. parentales/marentales En su Plan de
En su Plan de intervencién
Intervencidn de
acuerdo con la
evaluacion efectuadaa
sus familias.
indicador _de Calidad El 80% de las familias o
N2 de las familias o Carpetas adultos a cargo de los
adultos a cargo de los 80% Individuales nifios, nifias
nifios, nifias adolescentes evallan
adolescentes evallian SIS Mejor Nifiez su proceso de
su proceso de intervencién familiar
intervencion familiar
Promover la | Indicador de Eficacia El 90% de nifos, nifas
incorporaciéon de co- | N2 de nifios, nifias Y adolescentes en los
garantes del entorno Y adolescentes en los 90% Carpetas Cuales se efectUan
familiar v/o socio | Cuales se efectdan Individuales acciones de
comunitario que aporten | acciones de identificacion de co- |
a la restitucion de | identificacion de co- SIS Mejor Nifez Garantes del entorno |
derechos de los nifios, | Garantes del entorno Familiar y/o |
nifas vy adolescentes, | Familiar y/o comunitario. ‘
facilitando la | comunitario.
sustentabilidad de los ‘
cambios — — :
Indicador de Eficiencia El 100% de ninos, |
Ne de nifios, nifias, Carpetas nifias, :
Adolescentes y sus 100% Individuales Adolescentes y sus

i0
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IV. ORIENTACIONES TECNICAS ESPECIFICAS

4.1. Sujeto de atencidn participante del programa

El programa atenderd a nifios, nifias y adolescentes de entre 0 y menos de 18 afios de edad, afectados
por vulneraciones de derechos relacionadas con su contexto familiar, que son de cardcter moderado,
integrando especialmente a la intervencidn a sus adultos a cargo. Dichas vulneraciones corresponden
principalmente a:

¢ Testigo de violencia intrafamiliar, que no es constitutiva de delito.

* Maltrato psicologice leve a moderado.

+  Maltrato fisico leve a moderado, que no tiene denuncias actuales en fiscaiia o policia.

» Negligencia moderada, no crénica.

¢ Otras vulneraciones de derecho que afecten a los nifios, nifias y adolescentes vinculados con
su entorno familiar y que no sean constitutivas de delito.

Caracteristica particular de los proyectos que se ejecutan en el marco del Programa 24 Horas es que
sumada a las vulneraciones de derechos, propias del sujeto de atencidn, se debe sumar aquellos
nifios, nifas y/o adolescente que ingresen a Unidades Policiales {Comisaria} por situaciones de
vulneracién no constitutivas de delito y/o transgresoras iniciales {listado PSI 24 horas).

No son sujeto de atencién del programa: negligencia grave o crénica, maltrato fisico y psicoldgico
grave, testigo de Violencia Intrafamiliar VIF constitutivo de delito, abandono, peores formas de
trabajo infantil v otras graves vulneraciones de derecho. Cabe sefialar, que en contextos rurales, los
nifios/as ingresan a temprana edad a trabajar, lo cual exige a los equipos, |la necesidad de trabajar con
los padres, las condiciones que son necesarias para garantizar la seguridad y respeto a sus derechos,
salvaguardando el derecho a la educacién, ejemplos de ello, son los temporeros, trabajo en ferias
libres, entre otras actividades que los nifios/as desarrollan por iniciativa propia para satisfacer
necesidades personales y en algunas situaciones, como apoyo al sustento econdmico familiar cuando
es precario.

Si bien el sujeto que origina la atencién del programa es el nifio, nifia o adolescente, se entiende que
éste se encuentra inserto en un contexto familiar y socio-comunitario que es necesario de considerar
en el proceso de intervencion. Para lo cual, se requiere reconocer los factores de
vulnerabilidad/riesgo y factores protectores/recursos en los distintos niveles: personal, familiar y
socio-comunitario.

Del mismo modo, resulta importante relevar el rol de la deteccién y fortalecimiento de los factores
protectores y/o recursos de los nifios, familias y/o adultos responsables, que se debe reflejar en el
Plan de Intervencion, puesto que permite ir mas alld del enfoque de las carencias y de la superacion
de la violencia. La idea es lograr apoyar la generacién de una parentalidad positiva, en un ambiente
general mas protectivo y respetuoso de los nifios, nifias y adolescentes. Razdn por la cual, se espera
que los equipos cuenten con el entrenamiento y la destreza para reconocer recursos y
potencialidades en los nifios/as, sus familias y su entorno, es asi que, en los lineamientos técnicos de
la modalidad a partir del afio 2010, se incorporaron factores protectores y/o recursos que se pueden
reconocer en los siguientes ambitos:

En el dmbito individual (nifio/a o adolescente): Habilidades resilientes {poder enfrentar las situaciones
adversas y reanudar un tipo de desarrollo sano). Adecuada integracion a institucién escolar y/o
capacidad para reinsertarse. Motivacion por participar en diversas iniciativas (recreativas, culturales,
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deportivas, organizacionales, entre otras). Y/ o conocimiento de instituciones u organizaciones que
pueden apoyario.

En el contexto familiar: Presencia de personas adultas significativas con disposicién a participar de {a

intervencidn. Presencia de personas de la familia extensa, dispuestos a apoyar las labores de crianza.
Conocimiento de servicios sociales a los cuales poder acceder. Participacién en organizaciones de la
comunidad. Otro recurso, que fue mencionado en la Mesa técnica nacional de los PIB®, es que en la
actualidad se da una mayor disposicién de los padres u otras figuras masculinas a participar de la
intervencion, lo cual ademas ha sido favorable para la efectividad de la intervencidn.

En el entono socio-comunitario: Presencia de organizaciones sociales y/o de redes vecinales de
apoyo. Existencia de grupos de promocion del deporte, de actividades recreativas o culturales.

Presencia de servicios sociales, y valoracién de éstos por parte de la comunidad. Presencia de adultos
en la comunidad escolar con disposicién a generar entornas protectores.

Cabe agregar que, la ley N°21.013, que tipifica un nuevo delito de maltrato y aumenta la proteccién
de personas en situacidn especial, en el articulo primero, N°5, incorpord al Cédigoe Penal, en el Titulo
VI, el parrafo 3 bis, que regula el “Maltrato a menores de dieciocho afios de edad, adultos mayores
o personas en situacién de discapacidad”, estableciéndose en los articulos 403 bis y 403 ter del citado
Cédigo, entre otros, los delitos de maltrato corporal relevante y el trato degradante que menoscabe
gravemente la dignidad de nifios, nifias y adolescentes, respectivamente, y en ese entendido, los
organismos colaboradores acreditados se encuentran en la obligacién de denunciar ante la autoridad
competente los hechos tipificados en dichas disposiciones, cuando las eventuales victimas fueran
nifios, nifias o adolescentes menores de 18 afos de edad que se encuentren bajo su cuidado.

4.2, VIAS DE INGRESO®

La solicitud de ingreso al Programa debe ser por derivacién formal realizada por los siguientes
organismaos:

a) Por derivacion del Tribunal de Familia respectivo, que es el organo judicial competente para
conocer de las medidas proteccionales a que se refieren las letras ¢} y d} del articulo 71 y articulo 80
bis, ambos de la ley N° 19.968¢,

b) Por derivacidn de Oficinas Locales de la Nifiez respectivas {en la medida que dichos organismos
se encuentren implementados).

Sin perjuicio de lo anterior, en caso de existir medidas proteccionales decretadas por el Tribunal de
Familia respective de conformidad a las letras c) y d} del articulo 71 y articulo 80 bis, ambos de la ley N°
19.968, que ordenen la atencién inmediata y sin mas tramite a nifios, nifias o adolescentes que sean
sujeto de proteccidn del Servicio, no obstante se supera el nimero de plazas inicialmente contempladas
en el convenio, el organismo colaborador deberd adoptar las gestiones necesarias para que se otorgue
la atencién en el mas breve plazo de conformidad a la normativa vigente y las instrucciones dictas por
el Servicio, considerando lo dispuesto en el articulo 12 de la ley N° 20.032 en relacion con el articulo 19
de laley N° 21.302.

4|3 Mesa Técnica, fue coordinada por la Linea de Prevencién del Area de Gestién Programatica y se llevo a cabo entre el mes de septiembre del
afic 2012 y abril del 2013.

* De acuerdo a los articulas 2 bis, 8 letra t) y 19 de la ley N° 21.302, cuando el tribunal o la Oficina Local de la Nifiez (en la medida que dicho
organismop se encuentre implementado) derive al programa de proteccion especializada, el director regional respectivo deberd asignar el cupo en
el programa que corresponda.

& Ministerio Pdblico o Fiscalia, s61o procedera en la medida que dicho organismo remita los antecedentes al Tribunal de Familia respectivo, a fin
de que éste ultimo dicte 1a rasolucién correspondiente, por cuanto, es el érgano judicial competente para conocer de las medidas proteccionales
a que se refieren las letras ¢) y d) del articulo 71 y articulo 80 bis, ambos de la ley N° 19.968.
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En el caso de los proyectos que se ejecutan en el marco del Programa 24 Horas’, cabe destacar que se
debera efectuar los esfuerzos para priorizar que a lo menos el 20% de los ingresos sean derivaciones
procedentes de la listado PSI 24 horas; y debe quedar reflejado en el registro SIS Mejor Nifiez (Tipo
Solicitante del Ingreso).

4.3. Cobertura y Focalizacion territorial

El proyecto realizara atencién a nifios, nifias 0 adolescentes que se ajusten al perfil del sujeto de atencidn
y debera instalarse en el territorio que se indicard en el anexo respectivo del proceso concursal que se
elabore para esos efectos por el Servicio, donde se detallard la cobertura y focalizacion territorial
requerida acorde a las necesidades de la oferta programatica licitada.

No obstante, lo anterior, si existieren razones de caso fortuito o fuerza mayor debidamente acreditadas,
dada la situacion y/o dispersidn geografica en algunas regiones, podrian incluirse excepcionalmente
atenciones para nifios, nifias y adolescentes, debiendo informar a las autoridades del Servicio y a los
Tribunales correspondientes, a fin de adoptar las acciones procedentes.

A los aspectos ya considerados en la localizacién, es necesario agregar que el proyecto contemple lo
siguiente:
+  Que el proyecto esté ubicado en un territorio de facil acceso para usuarios/as y congruente con
la necesidad de reparacion.
. Que cuente con accesibilidad a los servicios necesarios para los nifios, nifias y adolescentes que
atiende. Para ello, el programa debe considerar en su ubicacién, la proximidad de servicios sociales
como educacidn, salud, policias, recreacién u otros requeridos.

4.4, Criterios metodoldgicos

La Parentalidad Positiva: Una mirada contextual del Ejercicio de la Parentalidad y marentalidad.

El Comité de ministros del Consejo de Europa en su recomendacion 19 del afio 2006, adhiere como
marco para el desarrollo de politicas publicas dirigidas a la familia, la parentalidad positiva. Con el
proposito de alcanzar “las condiciones necesarias para el fomento del ejercicio positivo de la
parentalidad, garantizando que todas aquellas personas que han de educar nifios tengan acceso a los
recursos adecuados {materiales, psicologicos, sociales y culturales) y que las actitudes y patrones
sociales mas extendidos se adapten a las necesidades de las familias con hijos y a las necesidades de
padres y madres” (Rec 19, 2006 p. 1}. Espafia, considera esta recomendacion y su Ministerio de Sanidad
v Politica Social y la Federacion Espafiola de Municipios y Provincias (FEMP), establecen un convenio con
la finalidad de desarrollar politicas de apoyo a la familia con enfoque de parentalidad positiva. Para
apoyar este proceso Maria José Rodrigo y otros académicos espafioles realizan publicaciones® e
investigaciones con el propdsito de desarrollar programas basados en evidencia que fomenten dicha
parentalidad positiva.

La parentalidad positiva se encuentra en concordancia con los principios de la CDN. Y se define como e
“comportamiento de los padres fundamentado en el interés superior del nifio, que cuida, desarrolla sus
capacidades, no es violento y ofrece reconocimiento y orientacion que incluyen el establecimiento de
limites que permitan el pleno desarrollo del nifio” (Rec 19, 2006 p. 3). Uno de los supuestos de los

7 pe acuerdo con lo establecido en el Memo 128 de fecha 14 de diciembre de 2021 en su numeral quinto. Para mayor informacidn revisar anexos.

% Maria José Rodrige y su equipo elaboran los siguientes documentas: “Parentalidad Positiva y Politicas Locales de apoyo a las Familias” (Rodrigo21,
Maiguez y Martin, 2010) y “La Educacion Parental como Recurso para Promaover la Parentalidad Positiva” (Rodrigo, Maiquez y Martin, 2010).
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modelos de trabajo con familia desde la parentalidad positiva, es que todos los padres, madres necesitan
apoyos para ejercer adecuadamente su parentalidad/marentalidad {Rodrigo, y otros, 2010).

En sintesis, se espera que el quehacer del Programa se enmargque dentro de una ética que promueve la
Doctrina de Derechos Humanos v su aplicabilidad a través del Enfoque de Derechos de la Nifiez en la
intervencién con los nifias, las nifas, los adolescentes y sus familias. Entendiendo que su accionar se
enmarca dentro de politicas restitutivas porgue apunta a restablecer derechos vulnerados de la nifiez y
adolescencia, pero tamhién, es preventiva porgue evita que dichas vulneraciones se cronifiquen en la
vida de los nifios/as y, es a la vez, promocional porque promueve el desarrollo de una cultura de
derechos y una parentalidad/marentalidad bien tratante.

“La tarea de ser padres y madres no se ejerce en un vacio, ni depende exclusivamente de las
caracteristicas de los progenitores. Se ejerce dentro de un espacio ecoldgico...” (Rodrigo y otros, 2010,
p.13). Un modelo ecolégico de parentalidad positiva, considera tres factores: 1) el contexto psicosocial
en el cual vive la familia, que puede tener factores de riesgo que son estresores para la tarea de ser
padres, o bien, factores protectores que apoyan el ejercicio de la parentalidad; 2) las necesidades
evolutivas/educativas de los nifios/as (edad, situacién de salud, caracteristicas de personalidad,
necesidades especiales), también, se plantea que /os padres moldean la vida de los hijos y los hijos,
también permean a sus padres, contribuyendo a sus propio desarrolic® 3) las capacidades parentales, de
madres y padres para la crianza y educacién de los nifios/as también modelan fuertemente el ejercicio
de la parentalidad positiva. Estos factores que constituyen la diversidad de ecologias en las cuales se
ejerce la parentalidad/marentalidad tendrian que considerarse en la entrega de apoyos sociales a las
familias. Puesto que, “no hay dos tipos de padres/madres, los buenos y los malos, sino multiples
ecologias en las que ios padres y las madres construyen su tarea con diversos grados de dificultad”
{(Rodrigo y otros, 2010, p.15).

Los mismos autores son criticos a los programas de atencién que se han desarroilado tradicionalmente
con las familias, porque se ejecutan de manera tardia cuando las problemadticas estén cronificadas, son
individualistas y han sido asistenciales. Por el contrario, se propone, un nuevo modelo de intervencién
con las familias basado en el fomento de la parentalidad positiva, el cual deberia contemplar, en primer
lugar, un perfil de usuario mas amplio y no solo a tas familias en situacion de pobreza. En segundo lugar,
un modelo que parta del supuesto de que todas las familias tienen capacidades que pueden promoverse,
en tercer lugar, diversificar las metodologias de atencidn en funcién de las necesidades de las familias.
Y por ultimo, en cuarto lugar, el proceso de identificacién de las potencialidades de las familias requiere
una exploracion cooperativa con la familia, que considere su propia experiencia para enfrentar las
dificultades en el pasado, en vez de un diagndstico realizado solo desde el punto de vista del experto.

Save The Chitdren Espafia {2012), propone 10 principios para la parentalidad positiva v buen trato, los
gue deben ser incorporados en la mirada de los profesionales de este Programa a nivel de diagndstico y
de intervencion. Estos son:

1.- Los nifios y nifias tienen derecho al cuidado y guia apropiados.

2.- La parentalidad positiva se basa en: conocer, proteger y dialogar.

3.- El vinculo afectivo es determinante.

4.- El afecto debe demostrarse abiertamente para que los nifios y nifias se sientan queridos.

5.- Las normas y limites son importantes: les dan seguridad.

6.- Los nifios y nifias deben participar en el proceso de tomar decisiones y sentirse responsables.
7.- Se les puede sancionar cuando se pertan mal, pero no de cualquier forma.

% palabras extraidas de la presentacién de Maria losé Rodrigo, en el Seminario “La Parentalidad Positiva: Un Nuevo Enfoque para el Trabajo con

Familias”. Santiago de Chile, 25 de marzo del 2013
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8.- La cachetada, el insulto, la amenaza o los gritos no son eficaces ni adecuados para educar a los
niftos y las nifas,

9.- Los conflictos pueden resolverse sin violencia.

10.- Es muy importante para que los nifios y las nifias estén bien, los padres tienen que estar bien,

Los enfoques tedricos planteados anteriormente tendrdn que estar en coherencia con la propuesta
metodoldgica de intervencion que desarrolle el programa y que se expone en el siguiente acapite.

Enfoque de la Resiliencia: Una Mirada Esperanzadora para la Intervencion en Nifiez y Adolescencia.

La perspectiva de la Resiliencia ha sido de gran utilidad en las Ciencias Humanas y Sociales, implicando
un cambio de paradigma en la mirada de los problemas personales y sociales; como también en la
intervencién que realizan profesionales y técnicos al trabajar con las personas. Transitando de un
enfoque centrado en los problemas y dificultades a una mirada que pone el énfasis en el reconocimiento
de fortalezas y recursos, para desde ahi, promover la superacién de las dificultades y en lo posible salir
fortalecidos. Es una nueva forma de enfrentar los problemas, los traumas y el sufrimiento humano.
Supone una transformacidn en las creencias y de las practicas, cambiando de una visién determinista y
en cierto sentide pesimista a una vision mas esperanzadora” (Milicic, 2011).

La resiliencia es “la capacidad del ser humano para hacer frente a las adversidades de la vida, aprender
de ellas, superarlas e inclusive ser transformados por estas. Nadie escapa de las adversidades”
(Henderson, 2006). Esta capacidad es el resultado de la interaccion del individuo con otras personas, de
sus condiciones de vida y del ambiente vital {Barudy, 2005}

Para Boris Cyrulnik, neuropsiquiatra francés “La resiliencia es el arte de navegar en los torrentes” (2001,
p.213). Y la explica a través de la siguiente metafora: “Un trauma ha trastornado al herido y le ha
orientado en una direccién en la que le habria gustado no ir. Sin embargo, y dado que ha caido en una
corriente que le arrastra v le lleva hacia una cascada de magulladuras, el resiliente ha de hacer un
llamamiento a los recursos internos gue se hallan impregnados en su memoria, debe pelearse para no
dejarse arrastrar por la pendiente natural de jos traumas que le impulsan a correr mundo y a ir de golpe
en golpe hasta, el momento en gque una mano tendida le ofrezca un recurso externo, una relacion
afectiva, una institucidn social o cultural que le permita salir airoso” (idem, p.213}).

Paul Bouvier, en Cyrulnik (2001) aclara que la resiliencia “no es una vacuna contra el sufrimientg, ni un
estado adquirido e inmutable, sino un proceso, un camino que es precisa de recorrer {idem, 215). Par
recorrer este camino se requiere un guia o tutor de resiliencia que es una persona significativa que ayuda
a que la otra persona le dé sentido a lo vivido, le permita salir airoso, tejer vinculos y reorganizar la
imagen de si mismo, entre otros aspectos {Cyrulnik 2001, Milicic, 2011). Desde esta mirada, los
profesionales y técnicos que trabajan en programas que abordan problematicas relacionadas con nifiez,
adolescencia y familia, pueden contribuir a generar contextos resilientes, poniendo al servicio de la
intervencién sus propios recursos (resilientes) {Barudy, 2005}, favoreciendo asi que los padres, madres
o adultos a cargo pueden ejercer una parentalidad y marentalidad bien tratante hacia sus nifios y nifias.

El propdsito de que los programas sociales, trabajen desde un enfoque de la resiliencia le otorga a la
intervencidon una mirada esperanzadora desde distintos angulos. Por un lado, permite que el Estado
asuma un rol de generador de oportunidades de emergencia o fortalecimiento de la resiliencia,
aportando a la equidad con personas o grupos sociales que no han tenido dichas oportunidades. De este
mismo modo, a los equipos técnicos, les contribuye a darle sentido a su intervencidn, porque ve a los
sujetos con los que trabaja, no solo como personas con dificultades (que frecuentemente son muchasy
diversas), sino que también, desde sus recursos, fortalezas y, también, desde las posibilidades de ser
permeados por el proceso de ayuda. A los nifios, nifias y sus familias, les permite elaborar las situaciones
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dolorosas vividas, salir fortalecidos y en el caso, del maltrato, evitar o interrumpir la violencia
transgeneracional.

El enfoque de la Resiliencia, también ha sido abordado en el estudic con familias que ejercen
adecuadamente el cuidado de sus nifios y nifias, adn en contexto de gran estrés psicosocial. Maria José
Rodrigo, Doctora en Psicologia, académica que ha desarrollade una serie de investigaciones en
parentalidad en Espafia, plantea que |a Resiliencia Parental, es “un proceso dinamico gque permite a los
padres desarrollar una relacidn protectora y sensible ante las necesidades de los hijos/as a pesar de vivir
en un entorno potenciador de comportamientos de maltrate”. (2009a, p.52}. Un factor protector que
aporta a ias familias a hacer frente a los estresores es el apoyo social informal y/o institucional.

Para la autora, la Resiliencia Parental es una invitacién a ver las potencialidades de las familias y
cuestiona la forma que se ha tenido de nombrar a las que se encuentran en riesgo psicosocial y que son
usuarias frecuentes de la oferta puablica, esto es “multiprobleméticas”, “disfuncionales”,
“desintegradas”. Por otro lado, convoca a abandonar como modelos ideales que guian la intervencién,
aquellos que se basan en familias normalizadas y propone cambiarlos por aguellos que presentan las
resilientes, ya que indican cémo han podido salir adelante en determinados entornos. Otro aporte muy
relevante de esta perspectiva es que dado que hay una diversidad de situacicnes familiares y de posibles
formas de resiliencia, hay que sustituir el “dar recetas” a los padres y madres, por ayudarlos a que "hagan
de su parentalidad un traje a la medida y no el traje estandar que se supone deben realizar” (2009a,
p.65).

Modelos o Estrategias Metodoldgicas Sugeridas.

A continuacién, se proponen modelos o estrategias metodolégicas que han sido un aporte a la
intervencidn con niftos/as, adolescentes y sus familias y, ademas, son coherentes con los principios de
los enfoques desarrollados en el acapite anterior. Estos son:

Modelo Transtedrico del Cambio y Entrevista Motivacional.

El Modelo Transtedrico del Cambio y la Entrevista Motivacional, surgieron en el contexto de
tratamientos con dependencias a sustancias. Sin embargo, estudios que se han venido desarrollando
desde hace varios afios atras, han mostrado su aporte, no solo al tratamiento del abuso del consumo de
alcohol y drogas, sino que también, en el &mbito de la salud mental y de temaéticas psicosociales que
afectan a diversas poblaciones (Paréntesis, 2012).

El Modelo transtedrico del cambio se hace cargo de la respuesta a la pregunta iqué es lo que hace
cambiar a una persona? Los psicdlogos Prochaska v Di Ciemente (1982), intentan responder esta

interrogante y realizan una serie de estudios para comprender como y porqué cambian las personas,
llegando a la conclusidn de que se presentaban ciertas constantes en los procesos de cambio gue

efectuaban los individuos, por si mismos, o, en contextos terapéuticos; a estas contantes las
denominaron etapas del cambio. Dichas etapas son: Pre-Contemplacion, Contemplacién, Preparacién,
Accién, Mantenimiento, Recaida Y Finalizacidn. Dentro de este enfoque, la motivacion se puede
comprender como el estado presente de una persona o la etapa de preparacion para el cambio. Es un
astado interno influido por varios factores externos (Miller, W. 1999 y Paréntesis 2012). El aporte de
este modelo es que reconoce que el cambio es un proceso y que parte del son las recaidas, las cuales no
son significadas como fracasos sino como una accién esperable. Otro elemento positivo, es que la
identificacién de la etapa del cambio en el cual se encuentre una persona, ayuda a utilizar las estrategias
de intervencion adecuadas para el proceso que estd viviendo el individuo en ese momento.

En este modelo, la motivacién para el cambio es algo abordable y trabajable en el proceso de
intervencion por el interventor o terapeuta y no una condicién previa para iniciar un tratamiento. “Desde
esta perspectiva, para un terapeuta no es adecuado culpar al paciente de no estar motivado para el
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cambio, de igual manera que un dependiente no puede culpar a un cliente de que no esté motivado para
comprar. La motivacién es una parte central e inherente a las tareas de un profesional” (Miller, W. 1999,
p.25).

La entrevista motivacional surgié en el ambito sanitario en programas de tratamiento para personas
con consumo abusivo de alcoho! y drogas. Su propdsito es aumentar la motivacion intrinsica de las
personas para que el cambio surja desde ellas. Se trata de una forma concreta de ayuda para que las
personas reconozcan y se encarguen de sus problemas presentes y potenciales. Se puede utilizar con
personas que se encuentren ambivalentes respecto de la posibilidad de cambios, ya que ayuda a
resolverlas. “Para algunas personas, esto es todo lo que realmente necesitan. Una vez que se
desbloquean, dejan la inmovilizacién de los conflictos motivacionales y recuperan las habilidades y
recursos que necesitan con el fin de llevar a cabo un cambio duradero” (Miller, W. 1999, p. 51).

El rol que asume el terapeuta o interventor no es autoritario, ni de experto que tiene que decirles a las
personas lo que tienen que hacer en sus vidas. Por el contrario, la responsabilidad del cambio radica en
las personas y tiene los siguientes principios de intervencion {Paréntesis, 2012):

e Expresar empatia mediante la escucha activa

¢ Desarrollar la discrepancia entre las metas o valores de la persona y su comportamiento actual.

e Apovyar la Auto-eficacia. Creer en la posibilidad de que el cambio es posible y la persona es la
responsable de esta decisidn.

Las estrategias de la Entrevista Motivacional {Parks, 2009), estdn orientadas a promover una
conversacion orientada al cambio, a través de:

e Preguntas Abiertas.

» Respaldar a la persona.
s La Escucha Reflexiva.

e« EIResumen.

En sintesis, de acuerdo a lo sefialado la entrevista motivacional es una herramienta atil para trabajar con
personas que no estdn del todo convencidas o nada convencidas de llevar a cabo procesos de cambio. Por
tanto, puede ser una estrategia especialmente Gtil para el trabajo con familias que ingresan a la modalidad
de intervencién Prevencion Focalizada para nifios, nifias y adolescentes vulnerados en sus derechos, en
contextos coactivos, ya que fueron derivadas por tribunales. También, puede aportar a la intervencidn con
las familias o usuarios/as denominados como “No adherentes”, porque presentan resistencias a recibir
ayuda. Lo interesante o novedoso en relacidn a otras miradas, es que el modelo transtedrico del cambio y
la entrevista motivacional incorporan la motivacién a dicho cambio como parte del proceso de intervencidn,
¥ no como un requisito previo. Ademads, le otorga un rol activo al interventor psicosocial en la motivacién
al cambio, pero el cambio propiamente tal es responsabilidad de las personas. La entrevista motivacional
emplea ciertas técnicas, en las cuales se pueden entrenar los interventores interesados en utitizarlas.

Modelo Contextual Relacional Centrado en los Recursos.

Este modelo se ha empleado en el ambito de la terapia clinica con familias. €s asi, que el Instituto Chileno
de Terapia Familiar, adhiere a este modelo para desarrollar su trabajo terapéutico, porque es un enfoque
que propone una forma de mirar en la que ponemos atencién no s6lo en el individuo, sino que,
especialmente en las relaciones que establece con las demds personas con las cuales interacta. Por lo
tanto, “el comportamiento de una persona no lo entendemos sélo como determinado por sus
caracteristicas individuales (bioldgicas y psicolégicas), sino que lo entendemos (sic} en el contexto relacional
en el que ocurre (familia, trabajo, comunidad, etc)” (Bernales, 2012, p.56).
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Dicho de otra manera, lo Contextual Relacional es apreciar las relaciones en sus contextos y, es también,
reconocer los contextos que estan siendo a su vez producidos por esas relaciones. La relacion se da siempre
en un entorno y éste se modifica por efecto de la relacién. Desde esta légica, cuando un profesional
interviene, lo hace desde un nuevo evento posible, con el propdsito de articular lo nuevo con lo tradicional
y conocido®.

Un modelo centrado en los recursos tiene el supuesto a la base de gue todos los sistemas, incluidas las
familias, poseen los recursos necesarios para solucionar sus problemas. Para Walsh {2004}, este enfoque
tiene como objetive “construir intervenciones sobre la base de dreas de competencia y recursos de la
familia, de manera de generar en ella capacidad de accién” {Bernales, 2012, p.61}. En este sentido, se
comprende que la familia desarrolla comportamientos adaptativos a sus contextos y que el interventor o
terapeuta “alienta la bisqueda de alternativas, desde ellos, mas que enfatizar sus limitaciones o déficits.

Desde el enfoque centrado en los recursos, (Walsh, 2004 en Bernales 2012) la intervencién es mas eficaz
si;

» Se centra en pequefios logros, con el ohjetivo de que la familia vuelva a tener control sobre su
vida y recupere la confianza en sus capacidades.

e Paraque lo anterior ocurra, se requiere acoger la historia de la persona y/o familia como legitima
¥y no como una serie de faltas. Ademas, se reconoce que si han podido enfrentar situaciones
complejas, dando cuenta de la resiliencia familiar.

* Se amplia el foco a la red de relaciones familiares y sociales, para identificar aportes que
contribuyen a la solucidn del problema.

e Se realizan intervenciones que realcen las interacciones positivas, asi como también, se
identifican y valoran las estrategias que han utilizado para salir adelante. Hay que amplificar
estos momentos, pautas y recursos, puesto que resultan reparadores de la confianza.

* Se estimulan las dreas libres de problema. Consultar por las excepciones al problema, por
ejemplo preguntar équé hacen bien?, {qué les ha resultado?

El Instituto Chileno de Terapia Familiar (2013)*, agrega los siguientes aspectos a considerar en la
intervencion centrada en los recursos:

e Eleccién de un Foco claro para intervenir.

¢ Efectuar preguntas relacionales {circulares) y de contexto que apunten a la construccién de
posibilidades.

« Revisar con la familia otras alternativas que se sientan capaces de desarrollar mds que
subrayar limitaciones.

El Modelo Contextual Relacional, basado en los recursos muestra una forma de intervencién terapéutica
con las familias que es coherente con los enfoques teéricos del programa, aportando estrategias
interventivas que se apoyan en el reconocimiento de los recursos de la familia, establece un foco claro

19 Apuntes de las presentaciones del Curso “Estrategias de Intervencién para el Desarrollo de Competencias Parentales”, dirigido a equipos PIB-
Programa Vida Nueva (actual 24 Horas), dictado por el Instituto Chileno de Terapia Familiar en el afio 2013.
1 [dem.
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para intervenir y establece un vinculo terapéutico, en cual, las personas tienen un rol activo, entre otros
aspectos que se constituyen un aporte a la intervenciaon del programa.

Criterios metodoldgicos transversales.

Flexibilidad:

“Las practicas humanas tienen siempre lugar en un contexto determinado, definido por dimensiones
espaciales y temporales: todas las practicas son practicas situadas, localizadas, territorializadas, se dan
en un aqui y ahora especificos, concreto e irreversible”. Por lo tanto, “El contexto es dindmico ya que
esta siendo construido, reconstruido y deconstruido constantemente (Martinez, 2006, p.21). Es asi, que
las presentes bases de licitacién son el marco de accién que tendran que considerar los Colaboradores
Acreditados y equipos técnicos, pero, como ya se ha sefialado, se espera que los ejecutores propongan
metodologias en coherencia con su experiencia practica, su formacién, sus aprendizajes v,
especialmente con las caracteristicas del territorio y sus habitantes.

Asimismo, se entiende que la definicién de probleméticas que aborda el modelo de intervencion, se
efectud considerando el aporte especifico que realiza este dentro del abanico de oferta programatica de
proteccién de derechos, enmarcada en la politica de proteccidn especial de nifiez y adolescencia. No
obstante, las expresiones de las vulneraciones asociadas y las caracteristicas especificas del sujeto de
atencidn participante del programa se encuentran en coherencia con los contextos, y por lo tanto, se
espera que se consideren en la implementacion del programa y en la intervencion con los nifios, nifias,
adolescentes, sus familias y los co-garantes.

Esto implica reconocer el territorio donde se encuentra instalado el programa, identificar las
caracteristicas socioculturales del entorno en cual habitan los nifigs/as, sus familias y los actores
comunitarios o institucionales relevantes. También, se requiere visualizar los factores de
vulnerabilidad/estresores especificos, que impactan a las familias, asi como también, los recursos o
factores protectores del contexto.

Otro aspecto importante que considerar es que el Programa atiende a “familias” y no a “la familia”. Por
tanto, es necesario comprenderla en su pluralidad de formas de constituir familia y, en coherencia con
ello, los adultos con los cuales se trabaja en la restitucién de derechos son el padre y/o la madre, o bien,
con quienes asumen el ejercicio del rol parental/marental de los nifios/as usuarios/as.

Una situacion concreta que fue discutida en la Mesa técnica Nacional de los Programas de Intervencion
Breve para la Prevencién Focalizada-PIB {(2012-2013), y que son Otiles de considerar es por ejemplo, el
ejercicio de la parentalidad/marentalidad en regiones de a zona norte de Chile, en que muchos padres

trabajan en faenas mineras y se ausentan periodos prolongados de tiempo del hogar, sobrecargando a
las madres en las tareas de crianza. Entonces, una mirada contextualizada seria no determinar que existe
un padre ausente, sino que considerar que la parentalidad se ejerce en esas condiciones e incluir estas
consideraciones en los objetivos del plan y las metodologias para llevarlo a cabo. En este mismo sentido,
tendria que considerarse el criterio de flexibilidad cuando se interviene con una familia que es parte de
una determinada cultura, como en el caso del pueblo mapuche en la regién de la Araucania o Aymara
en la zona norte, Rapanui, por ejemplo.

Desde esta mirada, también, cobran sentido las intervenciones en los espacios cotidianos o naturales
de la familia. La experiencia de programas psico-sociales y la literatura indica que las intervenciones en
los domicilios porque les han resultado mas efectivas para generar nuevas dindmicas relacionales, que
aportan a la restitucién de derechos de los nifios/as y adolescentes, o bien, han sido utiles para la
incorporacion de figuras de la familia que se encontraban en una posicion mas periférica de la

intervencién, como ocurre en ocasiones con |os padres. Otra buena practica de equipos ejecutores, que
tienen un amplio radio de accién han adecuado espacios de la comunidad: escuelas, juntas de vecinos,
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entre otros, para facilitar el acceso a la atencién a sus usuarios/as y/o para involucrar a dichos actores
como un recurse en la intervencion.

Otro aspecto, sefialado por los equipos interventores y familias como positivo para generar adherencia
y la participacién de los usuarios/as, especiatmente de los adultos, en el proceso, es la flexibilidad de los
horarios de atencion, adecuandolos a sus tiempos disponibles, atendiendo a los adultos luego de que
culminan su jornada laboral.

Promocional:

Un segundo criterio se relaciona con la consideracion de lo promocional. Promocional de la parentalidad
positiva como eje transversal de la intervencidn. Esto significa comprender el Programa como un espacio
de desarrollo tendiente a mejorar la situacion de vida de nifias, nifias, adolescentes y sus familias, en un
contexto habilitader, fortalecedor de sus potencialidades y mostrando oportunidades. También, se
entiende que las intervenciones que se realizan en sus distintos niveles (personal, familiar y
saciocomunitario) tienen como sustrato fomentar y/o fortalecer una cultura de respeto de los derechos
de la nifiez y adolescencia. En términos operativos, esto implica, al menos:

- Potenciar, en cada espacio de intervencidn, el conocimiento vy ejercicio de los derechos de
nifios/as y adolescentes, tanto en ellos, como en sus familias, como con los actores locales,
para que se y los reconozcan como sujetos de derechos.

- Conectar la situacion vivida con los derechos implicados en ésta y con los recursos gue
pueden potenciarse para su superacion.

- Entregar herramientas que favorezcan la autoproteccién en nifios, nifias y adolescentes, asi
como también, la proteccion de sus derechos por parte del mundo adulto (familias, personas
adultas protectoras y actores locales}.

- Favorecer la percepcion, tanto en los nifios, nifias y adalescentes, sus familias, personas
adultas protectoras y actores locales, de que las situaciones pueden cambiar y mejorar,
entregando herramientas que les permitan empoderarse para retomar el control de sus vidas,
manejanda y resalviendo situaciones de vulnerabilidad.

La estrategia promocicnal, tiene un doble efecto, por una parte, contribuye a generar un contexto
protector para el nifio, nifia y/o adolescente, y por otra, va propiciando el reconocimiento de sus
derechos por parte del mundo adulto, que no sélo va repercutiendo en la situacién particular de ese
nifto/a, sino que en las relaciones que las personas adultas establecen con el mundo infanto-adolescente
y viceversa.

Participacidn:

Con la firma de la CDN, el Estado de Chile no solo se obliga a promover el buen trato hacia la nifiez y
adolescencia y a establecer servicios de apoyo a las familias, sino que también, tiene que considerar el
derecho a la participacion que esta consagrado en diversos articulados, especialmente en el 12 referido
a la consideracién de la opinidn del nifio y la nifia en los diversos asuntos que le afectan.

En congruencia con lo anterior, se espera que el Programa, desarrolle una intervencion que involucre
activamente a los nifios, las nifias, los adolescentes, sus familias y los co-garantes de derechos,
considerando su opinion, haciéndolos participes del proceso de intervencidn y actores en la
restitucion de derechos.
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Es necesario entregar algunos aspectos conceptuales que orienten el quehacer del Programa, sin
perjuicio de que los Colaboradores Acreditados y sus equipos técnicos desarrollen sus apuestas para
operacionalizar el derecho a la participacion.

Por su parte, el Instituto Interamericano del Nifio, Organismo Especializado de la OEA™ (IIN, 2010,
pag. 14-20), plantea ciertas consideraciones respecto de la participacidn y a continuacién se sefialan
las que parecen como orientadoras para el trabajo del Programa de Prevencién Focalizada PPF, estas
son:

La Participacién como un eje del paradigma nifio, nifia como sujeto de derecho.

Se reconoce que el ejercicio del derecho a la participacién, genera un cambio de paradigma en el
tratamiento de la nifez y adolescencia, puesto que las acciones desarrolladas para su promocion,
requieren ser realizadas en conjunto con los nifios y nifias, reconociéndoles a ellos y ellas, capacidades
propias, con posibilidad de opinar y de formarse un juicio, de acuerdo a su edad y, en este contexto, el
rol del adulto es generar las condiciones para que esto sea factible.

La Participacion como necesidad para el plenc desarrollo psicosocial.

El supuesto a la base es que las personas son seres sociales y que, por tanto, la participacion es una
necesidad humana y una condicién para su desarrollo pleno. “Aspectos centrales del desarrolic personal,
como la autoestima, la posibilidad de mantener conductas auténomas, el respeto y la consideracion
hacia los otros se ven fortalecidos y alimentados con las experiencias participativas que el nific o nifia
tenga oportunidad de vivir durante su desarrollo”.

La Participacion como un factor protector frente a vulneraciones de derechos.

“La participacion infantil y adolescente influye en los sistemas de proteccion de derechos. Se ha
constatado que, ante mayor participacion, baja el nivel de vulnerabilidad y riesgo”.

Retomando las dos consideraciones sefialadas anteriormente, si la participacién es central para que el
nifio, nifia o adolescente sea reconocido como sujeto y le abre las posibilidades a expresarse sin ser
mediado por el adulto, entonces disminuye los factores de riesgo de sufrir vulneraciones de sus derechos
y, si ocurrieran, podra identificarlas como tales y pedir ayuda. No obstante, como los nifios, nifias estén
en una condicion de asimetria de poder, el cual se concentra en el adulto, se requiere también incorporar
en las acciones de prevencion y formacion a los adultos.

4.5. Orientaciones generales sobre las fases a considerar en la intervencién. Fases de la
intervencion

El Programa tiene como propdsito restituir vulneraciones de derechos de la nifiez y adolescencia asociadas
a ta mediana complejidad, por tanto, el sujeto de accién participante del programa, son los nifios, nifias y
adolescentes. Sin embargo, se entiende, desde una mirada ecolégica, que los nifios/as se encuentran
insertos en un entorno familiar y socio-comunitario, y que, por lo tanto, requieren ser abordados de manera
articulada para superar la situacién que origind el ingreso al programa. De este modo, la intervencién con
los nifios/as y adolescentes la ubicaremos en el nivel personal, con los adultos a cargo, en el nivel familiar
y con los actores del entorno en el nivel socio-comunitario.

Es importante, tener claridad respecto de que cada nivel de intervencion tiene sus objetivos y un contenido
a trabajar con determinada metodologia. No obstante, las intervenciones tendran que desarrollarse de

12 Organizacion de los Estados Americanos.
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manera articulada y con un foco comdn, cual es restituir el o los derechos vulnerados que justificaron el

involucramiento del programa.

Nivel Personal:

Tiene como proposito fortalecer los recursos personales de los niiios, nifias y adolescentes en
consideracién a la etapa del desarrollo en la que se encuentran. Para ello, se requiere identificar los
factores protectores y o recursos que ha utilizado para hacer frente a la vulneracion y que requeririan
ser potenciados para superar dicha vulneracién. Como también, los factores de riesgo presentes en el
nifio, nifia o adolescente que han contribuido a la mantencion de la o las vulneraciones de derecho.

La intervencién con los nifios/as y adolescentes, tiene como sentido promover sus recursos resilientes,
ayudandoles a comprender las situaciones que han vivido, en consideracion a la etapa del desarrolio en
la cual se encuentren, trabajando sus dificultades y desarrollando un proceso en conjunto con ellos que
les permita identificar y potenciar sus fortalezas.

Los recursos resilientes especificos que se trabajardn con cada nifio, cada nifia o adolescente,
dependerdn del motivo de ingreso al programa, sus caracteristicas personales, sus necesidades
evolutivas, su género, su pertenencia a alguna etnia o grupo social, entre otras (estas consideraciones
hacen alusion al criterio metodolégico de flexibilidad). Estos aspectos, también, tendran que tomarse en
cuenta para definir en conjunto con el nifio/a o adolescente si es mds pertinente que participe de una
modalidad individual o grupal o en ambas.

lgualmente, se propone conectar procesos de intervencidn grupal e individual, en el entendido que los
procesos grupales, por una parte, poseen un alto efecto terapéutico, puesto que favorecen el
intercambio de experiencias y aprendizajes en torno a ciertos topicos de interés, y que los procesos de
intervencién individual, por otra, permite tener un conocimiento profundo de cada nifio/a o adolescente
en particular, asi como también, trabajar aspectos especificos, que luego pueden ser potenciados en la
intervencidn grupai.

Entre los resguardos que habria que considerar para !a intervencion grupal, es que el nifio/a o
adolescente esté dispuesto a participar de esta modalidad y que el programa le ofrezca esta alternativa
cuando cada uno lo requiera y, por ningun motivo, que la intervencion se tenga que prolongar mas alla
de lo necesario a la espera de que funcione una instancia grupal.

Finalmente, también, es importante considerar en la intervencién con los nifios, nifias y adolescentes los
criterios metodoldgicos de participacién y lo promocional. Puesto que se espera que ellos sean actores
en su proceso de restitucion y que tengan la posibilidad de aprender acerca de sus derechos. Adems,
se motiva a que su permanencia en el programa sea una oportunidad concreta de vivenciar el ser un
sujeto titular de derechos. Todo lo anterior, por supuesto, considerando la etapa del desarrollo en la
cual se encuentran, sus caracteristicas personales y, otros aspectos, que les parezcan relevantes a los
equipos interventores.

Nivel familiar:

En consideracidn al objetivo del programa, en este Modelo la intervencién con familia centrada en el
fortalecimiento de competencias parentales y marentales es crucial e ineludible para lograr la reparacion
del dafio y la restitucion de los derechos vulnerados de los nifios/as y adolescentes.

Para tal efecto, se conceptualizaré las competencias parentales y marentales como el “conjunto de
capacidades que permiten a los padres (0 adultos a cargo) afrontar de modo flexible y adaptativo la tarea
vital de ser padres (o madres), de acuerdo con las necesidades evolutivas y educativas de los hijos e hijas
y con los estandares considerados como aceptables por la sociedad, y aprovechando todas las

22



e ?
Yervieow Novsenct e
Proteccion
Especiatizada .
al:

a Ninez y Y
mlales:tmmr s

oportunidades y apoyos que les brindan los sistemas de influencia de la familia para desplegar dichas
capacidades” (Rodrigo,y otros 2008 en Rodrigo, M y otros 2009b p, 115).

Para White {2005), en Rodrigo (2009b), son el resultade de un ajuste entre diversas variables: las
condiciones psicosociales en las que vive la familia, el escenario educativo que los padres, madres o
cuidadores han construido para realizar su tarea vital y las caracteristicas de los nifios, nifas o
adolescentes. Esta mirada ecologica de concehir las competencias es coherente con el marco conceptual
del programa, ya que se comprenden de una manera multidimensional y relacienal. Es decir, como
plantea Rodrigo no se dan en el vacio, sino que el ejercicio de la parentalidad y marentalidad tiene que
mirarse en funcion de las necesidades vitales y caracteristicas particulares de los nifios y nifias, y a su
vez, como éstos influyen en |a parentalidad y marentalidad de sus padres y madres. Es decir, deberia
producirse un ajuste entre lo que el nifio o nifia requiere y los que el padre o0 madre puede y tiene que
entregarle. No es lo mismo ser un padre o madre de una guagua, que de un adolescente o de un nifio/a
con necesidades especiales.

Otra dindmica en juego son las propias caracteristicas de los padres, madres o cuidadores, sus
expectativas respecto de su parentalidad o marentalidad, sus recursos resilientes, su historia como hijo
o hija {si fue cuidado o no cuando nifio o niia), sus creencias acerca de las formas adecuadas de ejercer
la crianza, entre otros aspectos que influyen en dicha parentalidad/marentalidad. También, es
importante considerar si tienen lugar relaciones afectivas y de cooperacion entre el binomio madre y
padre, e incluso presencia de violencia conyugal, {Barudy 2005, Rodrigo 2009 b). También, es importante
considerar las concepciones de género que tienen los adulios que influyen en el ejercicio de su
parentalidad o marentalidad, por ejemplo, observar si las tareas de crianza son compartidas, identificar
quién o quienes asumen el rol normativo y/fo nutricio, las expectativas que se tienen respecto de los
hijos/as, dependiendo de si es nifio o nifia entre otros aspectos a problematizar. Otra dimensién a
considerar, como ya se ha sefialado, es el contexto en cual se ejerce la parentalidad y marentalidad,
identificando los factores estresores y/o protectores del entorno. En este mismo sentido, es importante
reconocer, también, las creencias culturales y las formas validadas de ejercer la crianza en el entorno en
el cual estdn insertas las familias.

Desde otra mirada, se asume el convencimiento sefialado por Maturana®?, respecto de que los seres
humanaos “somos en nuestro origen seres hioldgicamente amorosos y que la historia de nuestro arigen
en el devenir de los seres vivos en la tierra se funda en el surgimiento de la familia como un espacio
acogedor de convivencia en el bien-estar el placer de la compaiiia, la cercania corporal, la caricig, el jugar
y la ternura” {2013, p.4). No obstante, en ocasiones el entorno familiar se transforma en un espacio de
mal-estar para el nifio o la nifia y se requiere una intervencion externa para que recuperen su bien-estar.
Asimismo, el Programa de Prevencion Focalizada para nifios, nifias y adolescentes vulnerados en sus
derechaos, puede aportar para gue los nifios y nifias puedan desarrollar sus vidas en entornos familiares
amorosos y respetuosos de sus derechos.

El supuesto a la base del programa es que fortaleciendo las competencias parentales y marentales de
los adultos a cargo de la crianza de los nifios y nifas, se contribuye al ejercicio de los derechos vulnerados
que motivaron el ingreso y posterior intervencidon del programa. Para realizar este proceso se requiere
comenzar evaluando dichas competencias. Asimismo, en la actualidad, no se cuenta con sistemas de
evaluacién parental/marental que hayan sido creadas en el contexto chileno, perc existen instrumentos
gue han sido adaptados o validados en el pais. Es asi como, la encuesta realizada a los PIB en el afio 2011
arrojé que la mayoria utilizaban algunas pautas o aplicaban instrumentos inspirados en “La Guia de
Valoracién de las Competencias Parentales” de Barudy y Dantagnan, en segundo lugar, los equipos
utilizaban la Escala de Evaluacién Familiar de Carolina del Norte (NCFAS) y, en tercer lugar, se empleaban

13 Co-Fundador con Ximena Dévila de la Escuela Matriztica de Santiago.
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una diversidad de instrumentos creados en otros paises. En el afio 2012, una institucién “comenzé a
adaptar la Propuesta realizada por Rodrigo y otros (2009), guienes realizan su trabajo a partir de
investigaciones efectuadas en Espafa.

El tipo de instrumentos o pautas que se utilicen serd de opcion de los Organismos Colaboradores
Acreditados en conjunto con sus equipas técnicos, no obstante, deberd tener como objetivo Ja
evaluacién parerental/marental y tendran que considerar las orientaciones que se exponen a
continuacién y que fueron extraidas del documento “Recomendaciones, desde la Prdctica, acerca de la
Evaluacion de Competencias Parentales y Marentales en Programas de Prevencion Focalizada (PIB}5”.

Recomendaciones y orientaciones generales para realizar la evaluacién parental/marental:

¢ En el contexto de este Programa el propdsito es evaluar para intervenir. Existe un
consenso entre los profesionales y estudiosos del tema en la utilidad de evaluar
competencias parentales y marentales, por distintas razones. En primer jugar, disminuye
los sesgos profesionales. Ya que, se reconoce gue los interventares sociales tienen sus
propias historias familiares y concepciones acerca de lo esperable del ejercicio de la
marentalidad y parentalidad, que permean directamente el trabajo que se efectda con
los nifios, nifias, adolescentes y sus familias. Por ende, una de las formas de disminuir
este impacto es, pre-estableciendo ambitos de evaluacién comin para todos los
usuarios/as, y no, basar el diagnéstico de la parentalidad/marentalidad, en la intuicién u
opinidn personal del interventor respecto de lo que se requiere evaluar en cada familia.
También, se plantea que contar con un sistema de evaluacidn ayuda a reconocer factores
de riesgo/vulnerabilidad, en el contexto familiar y en el entorno, pero también, invita a
reconocer factores protectores y recursos, en los cuales se pueda apoyar y potenciar en
la intervencidn. Ademas, contar con esta informacion de una manera ordenada vy clara,
favorece la toma de decisiones en diversos ambitos, entre ellos se puede mencionar:
determinar si la situacién corresponde a las tematicas que aborda el programa, la
intensidad de la intervencidn que se requiere, los actores y co-garantes de derecho que
se requiere involucrar en el proceso, las medidas de urgencia a tomar, entre otros
aspectos.

* Los resultados de la evaluacién parental/marental, deberian determinar los focos que
guien la construccién del plan de intervencién acorde a las necesidades y recursos de
cada familia, favoreciendo, de esta manera, una intervencién efectiva y que aporte a la
disminucidn de los tiempos de permanencia de los usuarios/as en el programa. Lo
anterior, fundamentado en la eficiencia de los recursos pablicos, pero también, en que
se ha visto que es mas efectivo para generar cambios en las dindmicas familiares, la
intensidad de la intervencién en la primera etapa del proceso, que cuando dichas
intervenciones se extienden en el tiempo.

e La evaluacion se tendra que efectuar, al menos al ingreso de las familias y al concluir la
ejecucion del plan de intervencion. Ello, favorece que, tanto el equipo, como los
usuarios/s visualicen los cambios, asi como también, los temas que quedan como
desafios para seguir trabajando por las familias y sus redes de apoyo.

14 Fundacion La Frontera que ejecuta su oferta programatica en la region de la Araucania.

5 Entre los afos 2012 y 2013, se desarrollé una Mesa Técnica Nacional de los Programas de Intervencidn Breve para la prevencidn Focalizada (PIB),
con participacion de equipos ejecutores, asesoras técnicas de las OCAS, supervisores/as técnicos regionales y profesionales del Departamento de
Proteccién de Derechos, cuyos integrantes elaboraron el documento “Recomendaciones, desde |z Prictica, acerca de la Evaluacion de
Campetencias Parentales y Marentales en Programas de Prevencién Focalizada {PIB)*28, el cual tuvo como finalidad establecer orientaciones
comunes para que los equipos interventores realicen una evaluacién de calidad y respetuosa de sus usuarios/as. Se sugiere revisar este documento
el cual se encuentra disponible en la pagina web del Servicio.
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Por otra parte, en relacién a las estrategias de Intervencién Familiar, se sugiere que las metodologias
que se escojan estén en coherencia con los planteamientos conceptuales del modelo, esto es la
Resiliencia Parental y La Parentalidad Positiva. Asi como también, con el Modelo Transteérico del Cambio
y el Enfoque Contextual Relacional Centrado en los recursos, que fueron desarrollados en acdpites
anteriores.

Es importante involucrar en la intervencion, al adulto principal que esta a cargo de la crianza, que
generalmente son figuras femeninas {madre o abuela principalmente}, pero también, a adultos hombres
que ejercen el rot parental o que podrian ejercerlo. En este aspecto, los equipos ejecutores sefialan que
una estrategia de convocatoria que les ha dado buen resultado con los padres o quién asume este rol,
es invitarlo directamente, sin mediacion de la madre o cuidadora. Ademas, sefialan que cuando las
figuras masculinas se han incorporado al proceso, las intervenciones han sido mas efectivas. Y, también,
es positivo para el desarrollo de los nifios y nifias, contar con adultos que sean significativos y que tengan
un rol protector en la vida de los nifios/as.

Las estrategias de Intervencion Familiar se deben definir en funcién de los focos y objetivos que se
establezcan en el plan de intervencién co-construido, el cual a su vez tendria que ser coherente con la
causal de ingreso y resultados de la evaluacién parental/marental. Todo lo anterior, mds las
caracteristicas de las familias y sus necesidades determinardn en que espacios de intervencion se
incorporaran, esto es espacios de intervencion individuales y/o espacios grupales.

Es importante generar espacios diferenciados para los nifios, nifias, adolescentes y para ias personas
adultas significativas, puesto que, seglin la informacién recogida tras el monitoreo de los PIB, ellos
valoran estas instancias, no solo en funcion de resolver las situaciones que afectan a los nifios y nifias,
sino que también como un espacio de desarrollo personal para ellos y elias, lo cual impacta
positivamente en la superacién de la o las vulneraciones de derecho. En el caso de que los adultos
presenten problematicas especificas (como violencia intrafamiliar, consumo problematico de alguna
sustancia, trastornos de salud mental, entre otros) se tendra que derivar a la instancia intersectorial
pertinente,

Sin perjuicio de lo anteriormente sefialado (espacios diferenciados para adultos y nifios/as), también, es
importante realizar intervenciones en espacios protegidos en los cuales se vinculen los nifios/as o
adolescentes con sus cuidadores con la finalidad de identificar e introducir modificaciones en la pauta
interaccional (Modelo Contextual Relacional} con la finalidad de producir cambios en la situacidn
problema. En este marco, una buena prictica resulta de equipos interventores que se han capacitado
en video feedback u en otras técnicas que han contribuido a generar modificaciones en la interaccidn de
los adultos a cargo con sus nifos/as o adolescentes.

Los espacios individuales para las familias, pueden ser utiles para trabajar con cada una los temas
especificos asociados a las vulneraciones de derecho que dieron crigen al ingreso al programa vy
fortalecer sus recursos particulares para la superacion de la problematica. Estas instancias pueden ser
visitas domiciliarias, incluso intervencion terapéutica en el domicilio, entrevistas familiares, consejerias,
terapias, entre otras técnicas a utilizar,

De manera complementaria, las técnicas grupales para y con adultos, sen un aporte puesto que éstos
logran visualizar que otros padres y/o madres presentan dificultades en el ejercicio de su parentalidad o
marentalidad, pero también, son instancias en las que se pueden compartir experiencias que han dado
resultado para enfrentar situaciones problema y, a su vez, pueden surgir nuevas estrategias de
vinculacién con los hijos e hijas. incluso estas instancias, para los adultos podrian constituirse en espacios
de contencidn y apoyo, que muchas veces se proyecta mas alla de las acciones del programa, y que de
hecho apuntan al desarrolio de habilidades tendientes a generar redes comunitarias de apoyo a la
crianza.
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Al igual como se planted en el nivel personal, se tendra que tener como resguardo para la intervencién
grupal con familias, es que es importante que los adultos tengan disposicion a participar de esta
modalidad y que el programa le ofrezca esta alternativa cuando cada familia lo requiera y, por ningin
motivo, que la intervencidn se tenga que prolongar mas alld de lo necesario a la espera de que comience
a funcionar una instancia o taller grupal. Claramente la utilizacion de cualguier metodologia, requiere
que los equipos técnicos cuenten con formacidn y practica guiada o acompafiiada por el Colaborador

Acreditado, responsable de la ejecucidn del proyecto, con la finalidad de asegurar esténdares de calidad
en la intervencidn con los usuarios/as.

Por otra parte, es altamente relevante vincular a los referentes adultos significativos de los nifios y nifias,
desde un enfoque de resiliencia parental, en todo el proceso de intervencién, no sdlo para recabar
antecedentes sobre las situaciones de vulneracién, sino que mas bien, favorecer su participacién activa
desde el ingreso, diagndstico, pasando por la construccién del plan de intervencion, hasta su ejecucion
y evaluacion. Para ello, se requiere que sean informados de las acciones realizadas por el equipo, sean
participes de ias decisiones que se tomen en el proceso de intervencién’®. Asi como también, se incluyan
activamente en las acciones para superar ia situacion de vulneracién y evaluacion de los avances.

El supuesto es que los adultos al sentirse parte del proceso logran comprender que las situaciones que
viven los nifios y nifias, estadn conectadas con las situaciones que les suceden a ellos, lo cual favorece el
desarrollo de la empatia, capacidad que los autores sefialan que estd directamente ligada con el
desarrollo de competencias parentales/marentales. Asimismo, es importante que los adultos tengan la
oportunidad de tener espacios donde se trabaje el enfoque de derechos de la nifiez y adolescencia, para
que puedan mirar a sus hijos y/o hijas como sujetos de derechos y se genere sintonia con el proceso de
aprendizaje que viven los nifios/as y adolescentes en el programa.

En sintesis, las estrategias metodolégicas se pueden desarrollar a través de técnicas diversas, tales como
espacios grupales o individuales. Lo importante es que la eleccidn se sustente en las caracteristicas de
los usuarios/as y sus contextos {criterio de flexibilidad), esté en coherencia con la causal de ingreso y los
objetivos del plan de intervencién. Ademds, es especialmente relevante mantener informadas de
manera comprensible y accesible, a fas familias y a los nifios y nifias respecto de su intervencion, asi
como hacerlos co-participes durante todo el proceso.

Nivel Socio-comunitario:

Desde un enfoque ecolégico se comprende que los nifios, nifias, adolescentes y sus familias se
encuentran insertos en un contexto socio-comunitarioc que es importante de considerar en la
intervencién del programa.

A nivel socio-comunitario, el aporte que realiza este Programa es identificar y potenciar recursos o
posibles recursos que, por un lado, apoyen en el ejercicio de la parentalidad/marentalidad a los adultos
a cargo de la crianza y, por otro, que los nifios/as puedan contar con otros adultos significativos que
puedan protegerlos y a quienes puedan recurrir. Los cuales ademas puedan apovar la sustentabilidad de
los cambios producidos, una vez que los usuarios/as egresen del programa.

Un estudio realizado por Marfa José Rodrigo (2009), en Espafia en temas de resiliencia parental, plantea
entre sus hallazgos, que las madres resilientes, en comparacion con las que tienen comportamientos de
maltrato hacia sus hijos/as, presentan un balance mas equilibrado entre riesgos y apoyos sociales'. Y
dentro de los apoyos sociales los més relevantes son los que provienen de su comunidad. Asimismo, las

1 Siempre que no constituya una amenaza para el bien superior del nifio/a. De no ser posible considerar la opinién de la familia, se tendra que al
menos informarles de la decisién que se va a tomar y sus razones.

17 Lin y Ensel 198 en Rodrigo 2008, definen el apayo social “como ef praceso por el cual los recursos sociales que proporcicnan las redes formales
o informales de apoyo, permiten satisfacer a las personas necesidades instrumentales y expresivas en situaciones cotidianas y de crisis” {p. 53).
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practicas de intervencidn de los PIB indican el aporte que ha significado la incorporacién de otros adultos
del entorno que apoyen en la crianza y proteccion de los nifios/as y adolescentes.

Entonces, se espera que el programa identifique o visibilice adultos de la familia extensa y/o del entorno
socio-comunitario que puedan ser co-garantes de derechos de los nifios, nifias o adolescentes
usuarios/as del programa, aportando al ejercicio de una parentalidad/marentalidad social que -sin
desconocer el rol protagénico que tienen los padres/madres- los apoyan en la desafiante tarea de la
crianza bientratante, disminuyendo la sobre-responsabilizacion que hace la sociedad hacia las familias.

De manera complementaria, la identificacion de co-garantes de derechos permite a los nifios y nifias
contar con una red de adultos protectores en sus entornos atentos y activos en la proteccién de sus
derechos.

Entonces, la identificacidn y el trabajo con los co-garantes, debe ser en funcién del motivo de ingreso,
los resultados de la evaluacién parental/marental y objetivos del plan de intervencion co-construido. Se
requiere involucrarlos en todo el proceso de intervencion de una manera activa, que tienda a que ellos
comprendan su rol y sepan cémo ejercerio de una manera respetuosa con los nifios/as, con las madres
y padres, sin deslegitimar a estos Gitimos.

En este sentido, es importante identificar y trabajar con personas concretas que actualmente son un
factor protector en la vida de los nifios/as o adolescentes, o bien, son un recurso potencial. Estas
personas pueden ser personas de la familia extensa como abuelas/abuelos, tios/tias,
hermanos/hermanas mayores, padrinos, madrinas entre otros, o bien, recursos de la comunidad como
profesores/as, asistente social del consultorio que derivo el caso o en el cual se atiende el nifiofa o
adolescentes, vecinos/as, dirigentes sociales, o bien, adultos significativos en espacios en los cuales
participa el nifio/a {scout, iglesia, clubes deportivos, entre otros).

Se propone desarrollar un trabajo de sensibilizacién y educativo/formativo respecto de los derechos de
la nifiez y adolescencia, asi como también, de otros temnas relevantes de acuerdo a lo sefialado en el plan
de intervencion co-construido.

Para ello, se pueden utilizar diversas técnicas, tales como entrevistas, relato sobre los avances de los
nifios/as y sus familias, grupos de discusidn, talleres de sensibilizacion, mapa de actores significativos
realizada por los nifios/as, entre otras.

Finalmente, asumiendo el criterio metodoldgico promocional de la modalidad se espera que el Programa
participe de redes locales con la finalidad de aportar a la promocién de una cultura de derechos de la
nifiez y adolescencia en el territorio que abarca el programa.

Especificamente, para aquellos proyectos que se ejecutan en el marco del Programa 24 Horas, se
incluye la coordinacién con equipos OPD (en caso que hubiera acciones complementarias en la
atencion de nifios/as o adolescentes), equipo ambulatorio de salud mental del Ministerio de Salud y
otros equipos del circuito 24 horas, para la atencién preferente de poblacion proveniente dei PSI 24
horas; como también, considera la participacién en la Mesa Comunal de Gestién de Casos, como
soportes basicos del Programa 24 Horas
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Modelo Contextual Relacional Centrado en los

Flexibilidad/Promocional /Participacién

Transversales
Niveles de Intervencion
Personal Familiar Socio-
Nifios, Nifias, Padres, Madres o Comunitario
Adolescentes quienes asumen el rol Co-garantes de
parental/marental derechos
Objetivo Especifico Objetivo Especifico Objetivo Especifico
Fortalecer los recursos Fortalecer Promover la incorporacion de
personales de los nifios, competencias/recursos co-garantes del entorno

nifias y adolescentes en
consideracién a la etapa del
desarrollo en la que se
encuentra.

parentales y/o marentales de
los adultos a cargo de los
nifios, nifias y adolescentes.

familiar y/o comunitario que
aporten a la restitucion de
derechos de los nifios, nifias o
adolescentes, favoreciendo la
sustentabilidad de los cambio
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4.5.1 £tapas de la Intervencién

A continuacién, se describen las cinco etapas o momentos de intervencidn, estableciendo los tiempos
estimados, propdsitos y acciones minimas a realizar, en el entendido de que los Colaboradores
Acreditados, en conjunto con sus equipos técnicos, los iran enriqueciendo a partir de sus practicas. Por
fo tanto, se entiende, que el proceso de intervencién no es lineal, en términos de sus momentos de
intervencién, sino que éstos se pueden ir superponiendo de manera dindmica.

Se espera que la mayoria de los nifios, nifias, adolescente y familias atendidas se concentre en los
tiempos de intervencién entre 6 y 12 meses. No obstante, la permanencia total de los sujetos
participantes en el programa no debiese exceder los 16 meses de intervencién, considerando este como

plazo maximo.

a) Acogida, Ingreso y Encuadre:

Tiempo estimado: Tiempo promedio dos semanas.

Propésitos:

Despejar que la causal de ingreso sea perfil de atencidn del programa.
Establecer un vinculo de ayuda en que la familia y el nifio/a o adolescente, en
consideracion a su etapa del desarrollo, tengan claridad respecto de lo que el
programa les puede aportar y los aspectos generales del proceso de
intervencion.

Motivar al proceso de cambio.

Acciones minimas:

Establecimiento de un clima de acogida escucha activa, de no enjuiciamiento,
y a la vez, clarificadora de los objetivos del programa, desde la primera vez
que concurren los nifios/as o adolescentes y sus familias al proyecto, o bien,
que el equipo tome contacto con ellos/as.

Reunir {a mayor cantidad de informacion disponible acerca de la problematica
del nifio/a o adolescente y su familia con la finalidad de determinar si
corresponde a una situacién vulneradora de derechos y, de ser asi, si ésta
corresponde a las tematicas que aborda el Programa de Intervencion Familiar.
Para ello, indagar antecedentes que pueda proporcionar la persona o
instancia derivadora, como también, los datos que pueda entregar la propia
familia. Asimismo, es importante, recoger informacion gue pudieran conocer
otros programas de la red de Proteccién Especializada que atendieron al
nifio/a (informes de OPD, de DAM,® si corresponde), informacién en
tribunales si es que fue derivado por esta institucion, datos de la escuela y del
centro de salud, entre otras fuentes de informacidn. Estos datos deberan
vaciarse en una ficha de ingreso, que incluya variables que permitan
discriminar si corresponde al perfil del programa, considerando también los
criterios de exclusién que se sefialaron en el acdpite referido a sujeto de
atencidn participante del programa.

Una vez determinado que la situacién corresponde a las tematicas que aborda
el programa, es importante efectuar el rito de ingreso al programa con el
nifio/a o adolescente y su familia. Asimismo, indagar acerca de fa motivacion
ambos {nifio/a y familia) por participar del programa, sus resistencias, sus

18 Oficina de Proteccidn de Derechos, OPD; Programa de Diagnadstico Ambulatorio, DAM.
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inquietudes, su motivo de consulta, entre otros aspectos, en vistas de
favorecer la adherencia a la intervencién.

También, es impartante realizar un encuadre, en cual se explicite el propésito
que tiene el programa, que su foco son los nifios y nifias, ajustar expectativas
de lo que ofrece el programa, su forma de trabajo y el rol que tiene que asumir
los adultos en la intervencion, que se debe informar al tribunal, en los casos
en que fue derivado por esta instancia, que si se tiene sospecha de una
vulneracion de derechos constitutiva de delito esta debe ser puesta en
conocimiento de las autoridades correspondientes, entre otros aspectos, que
sean relevantes para que el nifio/a y su familia se sientan informados y sujetos
participantes y no objetos de atencién del programa.

En esta etapa es especialmente relevante considerar los supuestos del
Modelo Transtedrico del Cambio y la entrevista motivacional, con sus diversas
técnicas para trabajar la motivacién a dicho cambio, asi como su aporte para
construir un motivo de consulta en conjunto con el nifio/a o adolescente y su
familia.

Andlisis de la Situacién del Nifio/a o adolescente, la familia y el entorno:

Tiempo Estimado: Hasta dos meses y medio. Se entiende que en la fase de acogida surgieron

antecedentes, por lo tanto, en esta etapa ya se deberia contar con alguna informacion
diagnodstica que se profundiza,

Propdsitos:

e Realizar un diagndstico de la vulneracién de derechos.

e Efectuar una evaluacién parental/marental del o fos adultos a cargo del
cuidado de los nifios/as o adolescentes.

e Co-construir un motivo de consulta consensuado con la familia.

Acciones Minimas:

» Efectuar un diagnéstico de la o las vulneraciones de derechos, que
considere, al menos, desde cuandoc se produce, las personas
involucradas, los efectos en el nifio/a o adolescente, sus recursos
resilientes, entre otros aspectos relevantes. También, es importante
que, de acuerdo a la etapa del desarrollo en la cual se encuentre, se le
consulte su opinidn, al menos, respecto de la o las vulneraciones de
derechos que les afectan, asi como también, su identificacién de
recursos protectores en él y en sus adultos que, desde su percepcidn,
son significativos. Las técnicas a utilizar dependerdn de dicha etapa del
desarrollo en la que se encuentre, por ejemplo, si se trata de un nifio/a
en edad de la primera infancia podran ser metodologias mas ludicas y en
los adolescentes mds conversacionales.

¢ Para los proyectos se ejecutan en el marco del Programa 24 Horas, se
debe incluir la mirada conjunta con equipos complementarios —equipo
ambulatorio de Salud Mental u otros -, que permita enriquecer la
profundizacion del diagndstico de los antecedentes del nifio/a o
adolescente, si corresponde.

+ Evaluacién de las competencias parentales y marentales de los adultos
a cargo. Se espera que se efectle la evaluacion de los cuidadores
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principales, padre o madre, o de quienes asuman este rol. De manera
excepcional, cuando se trate de familias monoparentales sin un segundo
adulto que apoye la crianza, se efectuara solo a un adulto.

*» Como se sefialé en el acépite de nivel familiar, se requiere considerar las
orientaciones vertidas en el documento “Recomendaciones, desde la
prdctica, acerca de la Evaluacién de Competencias Parentales y
Marentales en Programas de Prevencion Focalizada (PIB)", que
establece cierto minimo de la evaluacién parental/marental:

Ambitos minimos que tendria gue considerar la evaluacién parental/marental

+ QOrganizacidon Doméstica

e Satisfaccion de necesidades basicas y condiciones de habitabilidad.

s Relaciones o Interacciones Familiares

¢ Educacién/Formacién y Estimulacién al Aprendizaje.

* Rol Parental o Modelos de Crianza.

* Afectividad y Vinculos.

e Empatia o Adecuacion del Rol Parental a las Necesidades y Caracteristicas del nifio/a.

e Auto-Estima o Auto-Percepcién de Rol Parental/Marental

s Relacidn con el Entorno/Vinculacién con las Redes

¢ |dentificacidn de Factores Estresores y Protectores de la Familia y el Entorno.

» la evaluacion deberfa efectuarse desde un enfoque de género. Revisar, al menos, las
conceptualizaciones que tiene la familia y los nifios/as de lo que “es ser padre y madre”. Asicomo,
también las practicas de crianza de los hijos e hijas.

s También, realizar la evaluacién desde un enfogue de pertinencia cultural'® con la finalidad de
comprender de manera contextualizada el ejercicio de la parentalidad/marentalidad.

e Respecto del apego, no existe consenso®, respecto de la pertinencia de evaluarlo, tal vez, habria
que determinar su necesidad dependiendo del motive de ingreso y otros antecedentes de que
disponga el programa. También, es importante considerar los recursos del propic equipo
interventor, puesto que evaluar apego requiere formacién y entrenamiento.

En coherencia con los ambitos a evaluar, se sugiere las siguientes acciones minimas:

s Revision de documentos de derivacidn, incluso es deseable el contacto directo con la entidad
que deriva cuando no es demanda espontanea.

e Esindispensable la realizacién de la visita domiciliaria (las que sean necesarias), la cual permite
acceder a la familia en sus contextos naturales.

e Entrevistas con adultos (a cargo de la crianza y personas significativas para el nifio/a). Continuar
con los esfuerzos de acceder a las figuras femeninas, pero también masculinas.

¢ Observacion de la interaccién del nifio/a con el o los cuidadores {por ejemplo, utilizando la
técnica de hora del juego, entre ofros).

e Entrevista con el nifio/a o adolescente, considerando las técnicas mas apropiadas de acuerdo a
su etapa del desarrollo,

= Aplicacidén de pruebas psicolégicas, solo si corresponde.

2 Concepto aportado por la Fundacién La Frontera.
2 Nj entre los autores y en los integrantes de la Mesa Técnica Nacional de Programas de Prevencién Focalizada (PIB), que funciond entre septiembre
del afio 2012 y abril del 2013,

31



o
e N o M4
Proteccion
Especializada
a f:x Ninez y
ﬂtlc:ctctnzm’ i

e Reporte de las redes con las cuales se vincula el nifio/a y la familia {escuela, salud, otras).
e Construccion participativa del genograma {considerar tres generaciones si se cuenta con la
debida informacidn) y ecomapa.

» La elaboracién del genograma puede ser una oportunidad para revisar, también, los mandatos

de género transgeneracionales y las concepciones culturales respecto de la parentalidad y
marentalidad.

Las conclusiones de la evaluacién parental deberan establecer focos que orienten la co-construccion del
plan de intervencidn. Es decir, intervenir en las dreas menos fortalecidas y apoyarse en los recursos de la

familia y de su entorno.

» Sesugiere que esta etapa de andlisis situacional se enmarque como acciones dentro del proceso
de intervencién para que la familia no se desmotive a participar de la intervencion y sienta esta
fase como “un tramite”. Considerando, ademas, que cuando ingresa la familia al programa,
probablemente se encuentre en una situacion de crisis, que se puede aprovechar como una
oportunidad para el cambio.

e El andlisis situacional debe incorporar la mirada de los adultos, pero también del nifio, nifia o

adolescente. Ademads, es importante, que sus resultados sean compartidos con todos los actores
mencionados recientemente.

Considerando los resultados del diagnéstico de la vulneracién y de la evaluacion parental/marental, se
co-construye un motivo de consulta que le haga sentido a la familia y a los nifios/as. Y que ésta también
se enmarque en los objetivos del programa, para aportar al ejercicio de la parentalidad, que contribuya
a la restitucién de los derechos que fueron vulnerados y que motivaron el ingreso del nifio/a o
adolescente al proyecto.

c) Co-construccién y Co-ejecucion del Plan de Intervencién de cada nifio, niiia o adolescente:

Se sugiere al equipo del programa considerar, especialmente, en esta etapa, lo sefialado en el Marco
Conceptual y Consideraciones Metodoldgicas de la Modalidad de las presentes bases técnicas. Se
entiende por co-construccion, el proceso que combina a mas de un actor en el desarrollo del disefio de
intervencion, reflejado en el Plan de Intervencién. Asimismao, se entiende por co—ejecucidn, al proceso
de puesta en marcha de la intervencién, que debe ser llevada a cabo por mds de un actor como parie de
un proceso participativo y de co responsabilidad.

Tiempo Estimado: La co-construccion debiese definirse en alrededor de 2 semanas y la co-ejecucion de &
a 10 meses. Con una evaluacion de proceso a los 6 meses de ejecucion del plan.

Propdsitos:
s Co-construir un plan de intervencion con objetivos y resultados esperados en el ambito personal,
familiar y socio-comunitario, considerando la etapa del desarrolio del nifio, nifia o adolescente.
e Co-Ejecutar el plan de intervencién, involucrando al nifio, nifia o adolescente, su familia y los co-
garantes del entorno familiar y/o socio-comunitario.

Acciones Minimas:

« Construccidn participativa del plan en conjunto con la familia y los nifios/as o adolescentes, en
coherencia con el diagnastico de la vulneracién de derechos del nifio/a y los resultados de la
evaluacidn parental/marental.

e Es importante tener siempre presente que el plan debe estar enfocado a restituir el o los
derechos vulnerados. Considerando ios factores estresores/dificultades y protectores/recursos,
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se establecen focos a trabajar, con objetivos dentro del marco de accidén del programa y
resultados esperados en el dmbito personal (nifio, nifa o adolescente), familiar y socio-
comunitario, consensuado con los distintos actores que participan del plan.

Para los proyectos que se gjecutan en el marco del Programa 24 Horas, en aquellos casos en que
corresponda la intervencién complementaria con equipos ambulatorios de salud mental de
Ministerio de Salud u otros equipos del circuito 24 horas, debera contarse con la participacién de
representantes de dichos proyectos en la elaboracion conjunta del Plan de Intervencién, dado
gue constituird un Plan de Intervencion Unico para el nifio/a o adolescente atendido.

» Retomando io planteado por la experta en parentalidad, Maria José Rodrigo, se tiene gue co-
construir un plan de intervencién que sea un traje a la medida, para cada nifio/a y su familia y no
trajes en serie con objetivos y plazos estandares. Por el contrario, se espera que se establezcan
planes personalizados, cuyos objetivos vy resultados esperados se determinen en relacién a lo
diagnosticado y a la evaluacién parental/marental de cada caso en particular. Es por ello, que los
plazos que se determinen para conseguir los objetivos a lograr en cada dmbito (personal, famitiar
y Ssocio-comunitario}, también, tendrdn que ser considerando los recursos vy
dificultades/estresores de cada caso, los cuales tienen que estar identificados en el diagnostico
y posteriormente contenidos en el plan de intervencién, dando continuidad a una intervencién
en un plazo de 10 meses.

s Los resultados esperados e indicadores de logro, también seran personalizados y se tienen que
establecer con plazos diversos y mas acotados que los ohjetivos, es decir, a 6, 8, o 10 meses, por
ejemplo, dependiendo de los que se plantea conseguir. Lo anterior, tiene por finalidad desarrollar
una intervencion intensiva en los seis primeros meses, ya que, de acuerdo a la literaturay a ia
experiencia de los equipos PIB, es ente periodo en el cual se producen los mayores cambios.
También, el establecer resultados de manera escalonada permite ir evaluando con los nifios/as,
sus familias y los co-garantes cambios intermedios que refuercen su percepcién de logro
producto de la intervencion.

e En coherencia con lo sefalado anteriormente, también se espera que los profesionales y/o
técnicos a intervenir en cada caso se determinen de acuerdo al “traje a la medida” elaborado
para cada nifio/a o adolescente y su familia. De cualquier manera, los profesionales y técnicos
tendran que poner al servicio su formacién y expertis al logro de los objetivos y resultados
propuestos en el plan de intervencidn, y no que cada interventor tenga un foco aislado que no
esté concatenado con lo planteado en dicho plan.

e Respecto de las metodologias, como se sefialara en la descripcién de los niveles de intervencion,
los nifiosfas o adolescentes, sus familias y los co-garantes podran participar de espacios
individuales y/o grupales, dependiendo de las caracteristicas, necesidades, intereses, entre otros
de los participantes, asi como, de los objetivos que se requieran lograr y las caracteristicas del
territorio en el cual se interviene.

s Es necesario identificar y reforzar a los actores que estaran en contacto permanente con el nifio,
nifia y/o adolescente una vez egresado del proyecto, de manera de ir dejando capacidad
protectora instalada y que puedan asumir un rol de co-garantes de derechos de la nifiez y
adolescencia.

» En sintesis, el plan de intervencién tendra que ser co-construide con los sujetos participantes
del programa y sera elaborado en coherencia con el andlisis de la vulneracion y los resultados
de la evaluaciéon parental/marental. Serd un traje a la medida, con objetivos y resultados
esperados a conseguir en cada nivel de intervencién: personal (nifio/a o adalescente), familia
y socio-comunitario. Estos objetivos, resultados e indicadores de logro tendran plazos
dependiendo de cada caso y guiardn quienes del equipo intervendran y que metodologias se
utilizardn. Asi como, también, los co-garantes de derechos que se integraran. Todo lo anterior,
tiene el propdsito de restituir el o los derechos vulnerados del nifio, nifia o adolescente.

» En relacién a la ejecucion del plan se tendrd que promover que tanto el nifio/a o adolescente
como los adultos participen activamente. Esto es, comprometiéndose con ciertas acciones a
desarrollar para superar las situaciones que les afectan, asi como en la eleccién de metodologias
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que les son mds pertinentes a sus caracteristicas culturales, de género, necesidades especiales,
como de la etapa en el desarroilo evolutivo en el que se encuentren, entre otras consideraciones.

s Como ya se sefialard, se sugiere que en la ejecucion del plan se considere el Modelo Contextual
Relacional, basado en los recursos, ya que presenta una forma de intervencidn terapéutica con
las familias que es coherente con los enfoques conceptuales del programa y contribuye
estrategias que se apoyan en el reconocimiento de los recursos de la familia, establece un foco
claro para intervenir y propone un vinculo terapéutico, en el cual las personas tienen un rol
activo.

s En el entendido que los Organismos Colaboradores Acreditados en conjunto con sus equipos
ejecutores desarrollarén sus apuestas metodologicas para ejecutar el plan de intervencién, se
propone las siguientes acciones minimas:

» En el nivel personal: El propdsito es fortalecer recursos resilientes del nifio, nifia
o adolescente en consideracién a él o los derechos vuinerados y la etapa del
desarrollo en la cual se encuentre. Para ello, pueden participar de espacios
terapéuticos individuales o grupales, talleres formativos y/o educativos
(individual o grupal) en derechos de la nifiez o adolescencia, de auto-proteccion,
de género, de desarrollo de habilidades sociales, entre otras actividades.

= En_ el nivel familiar: El objetivo es fortalecer las competencias parentales
/marentales de los adultos a cargo de la crianza del nifio, nifia o adolescente
participante del programa. Para lo cual, se sugiere ofrecer a las familias espacios
terapéuticos individuales, como terapia familiar propiamente tal (si el equipo
tiene formacion para efectuarlo}, consejerias, entrevistas familiares, sesiones
familiares en el domicilio, entre otras técnicas. También se puede ofrecer
instancias grupales, como talleres vinculares, talleres de crianza bientratante,
encuentros familiares, talleres de masculinidad, relacion padre/madre-hijo/hija,
entre otras.

e En el nivel socio-comunitarig: El propésito es incorporar personas del entorno
familiar y/o socio-comunitario que puedan, por un lado, apoyar el ejercicio de la
parentalidad/marentalidad, y por otro, constituirse en co-garantes de derechos
del nifio/a o adolescente. Estas personas pueden participar de espacios de
formacidn y/o informacién individual y/o grupal, por ejemplo, en los cuales se
aborde los derechos de la nifiez y adolescencia, caracteristicas de la etapa del
desarrollo en |a cual se encuentre el nifio/a o adolescente, u otros temas acordes
al plan de intervencion. Es importante, que estos co-garantes sean identificados
por el nifio/a o adolescente como un adulto protector y por las familias como un
apoyo en el ejercicio de su parentalidad/marentalidad.

= Como ya se sefialara en el acédpite referido a los niveles de intervencién, si bien
se sugiere implementar espacios diferenciados para adultos y nifios/as o
adolescentes, es importante, también, generar espacios protegidos de
intervencidn en los cuales se vinculen el nifio/a o adolescente con sus adultos
cuidadores con la finalidad de que se introduzcan modificaciones en la pauta
interaccional (Modelo Contextual Relacional), con el propdsito de provocar
cambios en la situacién problema. Una técnica utilizada por algunos equipos
interventores es el video feedback u otras metodologias gue aportan en este
sentido.

e Esimportante reiterar que las instancias grupales que se ofrezcan a los distintos
actores (nifios/as, familias y co-garantes) tendrdn gue estar disponibles en el
momento en que sea necesario y no que tengan gue esperar la realizacion de un
espacio grupal, provocando un alargue injustificado de la intervencion.

s También, se sugiere considerar el criterio de flexibilidad para desarrollar
intervenciones contextualizadas y facilitar el acceso de las personas al programa,
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desarrollando intervenciones en los entornos naturales de los nifios, nifas,
adolescentes, sus familias y los co-garantes; siempre gue esto sea posible dada
las caracteristicas territoriales y recursos del proyecto. Por ejemplo, si un grupo
importante de usuarios/as proviene de un sector determinado, se propone
implementar espacios de intervencidn en esos territorios.

s En consideracion a los factores estresores de la familia o a las caracteristicas del
nifio, nifia o adolescente, determinar que otros recursos comunitarios o
institucionales se requieren movilizar, para contribuir al logro de los resultados
y objetivos propuestos en el plan de intervencién. Como estrategias de
intervencion, se puede motivar la incorporacidén de los adultos o del nifio/a o
adolescente a actividades comunitarias en sus territorios. Asimismo, la
coordinacidn con las redes para las derivaciones en materia de salud mental,
apoyo escolar, municipio, centro de atencion de la violencia intrafamiliar,
programa de droga para los adultos, entre otras instancias de intervencion
especializada.

d) Evaluacién de Proceso o intermedia a los seis meses de ejecucion del plan:

Tiempo Estimado: dos semanas

Propésito:
o Evaluar con el nifio/a o adolescente, su familia y los co-garantes los objetivos y resultados
esperados propuestos a los 6 meses de ejecucion del plan de intervencion.
e Evaluar con el conjunto del equipo del programa los avances y dificultades para el logro
de los objetivos y resultados propuestos
* Mantener o efectuar ajustes en el plan de intervencion.

Acciones Minimas:

e Evaluar con el nifio/a o adolescente, su familia y los co-garantes en conjunto o por separado, la
ejecucion general del plan de intervencién. Revisar que logros perciben, si se han encontrado con
obstaculizadores y reflexionar acerca de cémo abordarlos y acordar como continuar la
intervencion. Es importante, realizar esta evaluacion desde un enfoque positivo, fortaleciendo
los avances, por pequefios que les parezcan a los usuarios/as y enfocando las dificuitades como
areas de mejoramiento.

e También, es importante que el equipo interventor revise el caso, pudiendo identificar si se
lograron los objetivos y resultados propuestos en este plazo de seis meses, asi como también, las
metodologias y acciones gue contribuyeron, o no, alcanzar dichos objetivos y resultados.

Ademds, se sugiere que el equipo interventor sea retroalimentado por el conjunto del equipo
con la finalidad de contar con una mirada externa que pueda observar puntos ciegos, o bien,

aportar otra perspectiva a la intervencién.

e Considerando la visién de los sujetos participantes del programa y del equipo del programa,
mantener o ajustar el plan de intervencién, proponiéndose acciones y plazos para concluir la
gjecucién del mencionado plan.

¢ Se entiende si se han conseguido los abjetivos y resultados propuestos en el plan, que permitan
dar por superado el motivo de consulta y se ha contribuido al ejercicio de derechos que habian
sido vulnerados, se continda a la siguiente fase de monitoreo y egreso, de lo contrario se continua
con la ejecucion del plan.

* De no haberse logrado los objetivos y resultados propuestos luego de una permanencia dei
nifio/a y su familia de 16 meses en el programa, efectuar una reunién de evaluacion del caso en
conjunto con el supervisor/a técnico de Sename, en la cual se revise la intervencién realizada y
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se decida la pertinencia de que continle interviniendo el Programa de Prevencién Focalizada
para nifios, nifias y adolescentes vulnerados en sus derechos, o bien, se requiere su derivacion a
un programa especializado. De continuar interviniendo el programa, se requerira reflexionar
respecto de nuevas estrategias interventivas que se requeriran implementar con la finalidad de
producir los cambios esperados.

Evaluacién al término de la ejecucidn del plan, Monitoreo y Rito de Egreso:

Tiempo Estimado: 2 meses y medio.

Evaluacidn al término de la ejecucién del programa: 2 semanas
Monitoreo o Seguimiento: 2 meses.
Rito de Egreso: Plazo maximo de permanencia en el programa, hasta 16 meses.

Propdsitos:
Evaluar con el nifio/a o adolescente, su familia y los co-garantes los objetivos y resultados
esperados propuestos al término de la ejecucion del plan de intervencion.
Evaluar con el conjunto del equipo del programa los avances y dificultades para el logro de los
objetivos y resultados propuestos al término de la ejecucion del plan de intervencion.
Monitorear la sustentabilidad de los cambios en conjunto con el nifio/a o adolescente, su familia
y los co-garantes,
Efectuar rito de egreso con el nific/a o adolescente, su familia y los co-garantes.

Acciones Minimas:
Al igual que como se efectud en la evaluacion de proceso, se requiere revisar con el nifiofa o
adolescente, su familia y los co-garantes en conjunto o por separado, la ejecucién general del
plan de intervencidn. Revisar que logros perciben, que dificultades y que aprendizajes han
surgido, entre otros aspectos. Es importante, efectuar la evaluacion, desde el enfoque centrado
en recursos, planteado en el acdpite referido al Modelo Contextual Relacional. Es decir, relevar
los cambios producidos y las estrategias que se han utilizado para salir adelante, fortaleciendo la
auto-confianza y la capacidad de resiliencia del nifio/a o adolescente y su familia. También, es
importante reforzar esta mirada positiva de resolver los problemas en los co-garantes de
derechos, con la finalidad de que puedan apoyar en la sustentabilidad de los cambios desde un
enfoque de recursos.
También, evaluar, nuevamente en esta etapa con el nifio, nifia o adolescente y los adultos si se
requiere la insercién en instancias comunitarias otros programas institucionales. O bien, si las
derivaciones efectuadas se concretaran y su resultado.
Ademds, es importante que el equipo interventor revise el caso en reunién de equipo con la
finalidad revisar el logro de los objetivos y resultados que se establecieron para cada dambito de
intervencién {personal, familiar y socio comunitario). Asi como también los indicadores de logro
gue se establecieron en el plan de intervencién.
Se sugiere, también, que el equipo revise la pertinencia de las metodologias utilizadas, los
actores que se involucraron en la intervencion, como también otros aspectos que pudieron
haber contribuido o no al logro de los objetivos, con la finalidad de generar aprendizajes en el
equipo y aportar a la mejora continua de la ejecucién del programa.
Tal como se sefialard en la evaluacion de proceso, si se han conseguido los objetivos y
resultados propuestos en el plan, gue permitan dar por superado el motivo de consulta y se
han restituido el o los derechos vulnerados, se contintia con el monitoreo, teniendo como norte
el egreso.
Se espera que fa evaluacion arroje los logros, pero también, los aspectos que requieren ser
reforzados en el monitoreo, desde el punto de vista del equipo y de los participantes en la
ejecucion del plan. Es recomendable, que se planteen temas a fortalecer en el plan de
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monitoreo en el ambito personal, familiar y socio-comunitario, con la finalidad de fortalecer los
avances y darles sustentabilidad a los cambios producidos,

e Es importante trabajar con el nific/a o adolescente la ansiedad qgue les puede producir
desvincularse del programa. Asimismo, reforzar los recursos gue han desarrollado y que
pueden utilizar para enfrentar situaciones complejas en el futurc. Como también, que
reconozcan los recursos de su entorno que pueden acompafiar el ejercicic de la
parentalidad/marentalidad, y ser co-garantes disponibles para la proteccién de los derechos
del nifio/a o adolescente.

e El egreso se produce cuando se cumplieron los objetivos principales del plan de intervencién, y
por io tanto, se ha superado la o las vulneraciones de derechos del nifio, nifia o adolescente
que originé la intervencién del programa. Como, asimismo, cuenta con un contexto protector
que permiten dar sustentabilidad a tos cambios producidos.

e Se sugiere efectuar un rito de egreso con el nifio/a o adolescente, su familia y los co-garantes si
es pertinente, con la finalidad de que puedan visualizar el camino recorrido, los cambios
producidas y valorar sus recursos, entre otros aspectos. La metodologia para efectuar este rito
puede ser de manera individual para cada caso o ceremonias de egreso con grupos de familias,

En cualquier momento del proceso de intervencion, de ser necesario, el programa debera realizar las
acciones para judicializar los casos que lo requieran, poniendo al Tribunal, o a la instancia que
corresponda, en conccimiento de todos los antecedentes gue permitan asegurar la proteccién de los
nifios, nifias y adolescentes. En las situaciones en que las problematicas sean atingentes al perfil del
programa el caso podra seguir siendo atendido en el proyecto, de lo contrario se requiere realizar
una derivacién asistida, es decir, acompafiar en este proceso a los usuarios(as), de modo de
asegurarse que reciban la atencidn requerida.

Representacion Grafica de las Etapas o momentos de

In i6 '
tervencion Etapas o Momentos de Intervencién

dependiendo del cumplimiento del PII)

\ rmanencia total en el programa 6 & 16 meses de
ntervencldn (se extendera como tiempo max.

Ca-garantes de derechos
del Entorng Familiar y
Socie-Comunltario

a) Acogida, Ingreso y Encuadre;
Tiempo Estimado: 2 semanas

AN /

h)  Andlisis de la Sitaacion del Nifo/a o
adolescents, la familia vy ef entorro:
Tlempo estimado: 2 meses y metila

Familias

i<

Mifias,
Nifias
Adolescentes

Intervencidn de cade niflo, nifia o adolescente:
Thempe Estirrado 6 a 10 meses,

mesas de sjacuclén dal ptan:
Tiempo Estimado: dos semanas.

d) Evaluacién de Prgceso o intermedia a los seis

&y

Manitoreo ¥y Rito de Egresc.
Tlempe Estimade: 2 meses y medip

e) Evaluacién al términc de la ejecuciin del plan,

L1

~" //

Ejercicio de derechos restituidos, que motivaron

[ c) Co-construccibn y Co-gjecuciin de! Plan de

la intervencién del Progr

Enfoq tr les: Génmern/ Interculturaiidad/ Inclusién/
Intersectorialidad

37

IR



o

frutﬂccio;\
specializada

a r's Nifez y Q 4

Adolescencia

Cabe sefialar, que en la medida en que sea implementada la modalidad de programa de Prevencién
Focalizada, las fases de intervencidn deberdn ajustarse, a las nuevas disposiciones técnicas del
Servicio.

V. SOBRE EL EQUIPO

5.1. Criterios generales

El Programa de Prevencion Focalizada, de la linea de accién Intervenciones ambulatorias de reparacion
se sustenta con aportes financieros del Estado de conformidad a lo establecido en la ley N° 20.032.

En este contexto el organismo colaborador deberd asegurar que el porcentaje maximo de recursos
financieros esté dirigido al recurso humano de intervencidn directa, con lo que asegura la existencia de
adecuadas capacidades técnicas y minimiza la rotacion de estos equipos.

Los profesionales y técnicos deben ser seleccionados de modo de cautelar su idoneidad para el trabajo
de intervencién, entre otras, debe realizarse evaluacién psicologica en el proceso de seleccion de
integrantes del equipo.

Un aspecto necesario de considerar, debido a que es vital para el desarrollo del equipo y para la calidad
en la atencidn, es la capacidad de tomar decisiones técnicas en conjunto. El elemento fundamental que
debe orientar este proceso es la responsabilidad ética de desarrollar este tipo de intervencion, potenciar
acciones dentro de un enfoque de derechos, creatividad individual asociada a una dindmica colectiva, con
el objetivo de generar un espacio de discusién y actualizacion técnica que facilite y oriente las decisiones
e intervenciones, en resguardo de la calidad de la atencién y por tanto de la seguridad y bienestar de la
victima,

Conjuntamente, se releva la necesidad de que las instituciones protejan los recursos profesionales
mediante acciones de cuidado del equipo, asi como la potencien la capacidad de los propios profesionales
de cuidarse a si mismos, especialmente por las altas demandas emocionales que implica realizar
intervenciones con nifios, nifas y adolescentes vulnerados en sus derechos, el elemento de contingencia
permanente con los/as usuarios/as del proyecto, los contextos de precariedad en que ellos/as se
desenvuelven y la escasez actual de servicios para atenderlos en todas su problemiticas, lo que
sobrecarga a los equipos profesionales de mayores exigencias personales y profesionales.

Un buen disefio de proyecto debe contemplar ambos aspectos, la experticia y proteccion del equipo,
previniendo la aparicién del sindrome del estrés laboral crénico. El cuidado de los equipos debe ser parte
del proyecto de funcionamiento del programa.

5.2. Gestion de personas

Se asume en las presentes orientaciones técnicas la relevancia de la Gestion de las personas, enfoque que
tiene que ver con el desarrollo y con la importancia de cada persona para la organizacidn, sus valores,
comportamientos y su alineacién con la mision del Servicio.

En la gestién de personas, el organismao colaborador deberd atenerse a los principios sefialados en el
articulo 2 de la ley N° 20,032, en los numerales que se indican a continuacién:
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5)” La probidad en el ejercicio de las funciones que ejecutan. Todo directivo, profesional y persona que se
desempefie en organismos colaboradores deberd observar una conducta intachable y un desempefio
honesto y leal de sus funciones con preeminencia del interés general sobre el particular.

6) Responsabilidad en el ejercicio del rol publico que desarrolian. Las personas juridicas que se desempefien
como organismos colaboradores del Estado serdn civilmente responsables por los dafios, judicialmente
determinados, que se hayan ocasionado a raiz de vulneraciones graves de los derechos fundamentales de
los nifios, nifias y adolescentes causados tanto por hechos propios como de sus dependientes, salvo que
pruebe haber empleado esmerada diligencia para evitarlas. Lo anterior, sin perjuicio de la responsabilidod
civil que por los mismos hechos pueda corresponderle a la persona natural que ejecutd los hechos. Lo
dispuesto en el pdrrafo anterior serd igualmente aplicable a las personas naturales que se desempefien
como colaboradores acreditados”.

8) Objetividad, calidad, idoneidad y especializacién del trabajo, que se realizard de acuerdo a las disciplinas
que corresponda. Las orientaciones técnicas a las que se refiere el reglamento de esta ley establecerdan, o
lo menos, los requisitos, prestaciones minimas y plazos que deberdn cumplir tanto el Servicio como los
colaboradores acreditados para asegurar el cumplimiento de este principio”

Complementariamente, en este marco, debe tenerse en cuenta los siguientes criterios a respetar en la
contratacion de las personas que ejecuten el respectivo proyecto:

Para la ejecucion de cada proyecto se contard con el recurso humano mas idéneo para su @mbito de
trabajo/disciplina. Esto supone un sistema de seleccién de recursos humanos acorde a estos principios ya
sefialados de probidad, idoneidad de competencias profesionales, conocimiento de contexto territorial
en proyecto especifico, especializacién en ambitos de infancia y adolescencia.

Asi como se realizard seleccion deben estar contemplados procesos de evaluacion de la calidad del trabajo
interventivo realizado en periodo de tiempo a definir. Serd de conocimiento de todos los recursos
humanos de la organizacidn las causales de incumplimientos y sus sanciones, entre otros, la separacién
inmediata de sus funciones si se produce alguna situacién refiida con las normas institucionales.

Cada organismo colaborador debera asegurar politicas de formacion continua de los recursos humanos
contratados para la ejecucion de los proyectos®!, junto a politicas de cuidado de los mismos que prevenga
el sindrome del burnout ya que este se convierte en factor adverso a la calidad de las atenciones que los
nifos, nifas y adolescentes requieren. La evidencia ha mostrado que la salud laboral para quienes
intervienen en contextos emocionalmente demandantes como son las consecuencias en el desarrollo o
comportamiento por efectos de las vulneraciones de derechos de la poblacién atendida en EL SERVICIO,
en entornos de marginalidad o exclusién social o territorial, se ve alterada, apareciendo el estrés laboral
cronico ya mencionado, por lo que la salud laboral debe ser parte de las politicas de cada organismo
colaborador para asegurar la calidad y la pertinencia del trabajo proteccional a realizar.

Dentro de las acciones para prevenir el burnout se pide realizar supervision clinica de casos al interior del
equipo, las cuales pueden aportar en el abordaje de las evaluaciones, las intervenciones, en el nivel de
reflexiones y metaanalisis de los casos.

2 | Organismo Colaborador responsable del proyecto deberd proveer o facilitar fa participacion del personal en procesos de capacitacion, a fin
de actualizar y profundizar conacimientos y practicas para la intervencién con nifios, nifias, adolescentes y las famitas.
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Por otra parte, de conformidad al articulo 54 de la ley N° 21.302, el colaborador acreditado debera contar
con personal capacitado e iddneo para el ejercicio de las funciones que ejecute en el respectivo proyecto
y debera actuar conforme a los objetivos y principios establecidos en la ley N° 21.302. A su turng, el
personal que tenga trato directo con nifios, nifias y adolescentes debera tener una salud mental y fisica
comprobable compatible con el cargo, vy las cualificaciones técnicas y/o profesionales necesarias para un
correcto ejercicio de este. Para asegurar lo expuesto, el personal debera someterse cada dos afios a una
evaluacion de salud fisica y mental, lo que se establecera en el respectivo convenio segun su duracién.

Para la contratacién del personal gue ejecutara el proyecto, deberan considerarse las prohibiciones e
inhabilidades para trabajadores de colaborades acreditados, establecidas en el articulo 56 de la ley N°
21.302, que sefiala lo siguiente:

a) “Aquellas inhabilitadas para trabajar con nifios, nifias y adolescentes o que figuren en el registro de
inhabilidades para ejercer funciones en dmbitos educacionales o con menores de edad que Heva el
Servicio de Registro Civil e Identificacién en conformidad a la ley N° 20.594, que crea inhabilidades
para condenados por delitos sexuales contra menores y establece registro de dichas inhabifidades.

b} Las que hon sido condenadas por delitos en contexto de violencia y sus antecedentes se encuentren
en el registro especial que para estos efectos lleva el Servicio de Registro Civif e Identificacion en
conformidad con la ley N° 20.066, que establece ley de violencia intrafamiliar.

¢) Las gue han sido condenadas por delitos contra la integridad sexual.

d) Las que han sido condenadas por delitos que hayan afectado o comprometido el patrimonio del
Estado, especialmente en materia de malversacion de caudoles publicos. e} Las que hayan sido
condenadas o respecto de quienes se haya acordado una salida alternativa por crimen o simple delito
contra las personas que, por su naturaleza, ponga de manifiesto lo inconveniencia de encomendarles
fa atencidn directa de nifios, nifias y adolescentes.

e) Jueces, personal directivo y auxiliares de la administracién de justicia de los Juzgados de Familia
creados por la ley N° 19.968. g) Los trabajadores de coloboradores acreditados en contra de los cuales
se haya formalizado una investigacion, durante el tiempo que dure dicha formalizacion, por crimen o
simple delito contra las personas que, por su naturaleza, ponga de manifiesto la inconveniencia de
encomendarlies la atencion directa de nifios, nifias o adolescentes”,

Asimismo, y respecto del personal que ejecutara el proyecto, debera darse cumplimiento al articulo 11 de
la ley N° 20.032, que dispone “Los colaboradores acreditados deberdn velar porgue las personas que, en
cualguier forma, les presten servicios en la atencién de nifios, nifias y adolescentes demuestren idoneidad
para el trato con ellos y, en especigl, que no hayan sido condenadas, se encuentren actualmente
procesadas ni se haya formalizado una investigacién en su contra por un crimen o simple delito que, por
su naturaleza, ponga de manifiesto la inconveniencia de encomendarles la atencién directa de éstos o de
confiaries la administracién de recursos econdmicos.

Sin perjuicio de lo dispuesto en el articulo 21 de la ley N2 19.628, los colaboradores estardn obligados a
solicitar a los postulantes ef certificado de antecedentes para fines especiales a que se refiere ef articulo
12, letra d), del decreto supremo N2 64, de 1960, del Ministerio de Justicia, sobre prontuarios penales y
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certificados de antecedentes y a consultar al registro previsto en el articulo 62 bis def decreto ley N2 645,

de 1925, sobre Registro Nacional de Condenas.

Semestralmente, el organismo colaborador acreditado deberd consultar el registro previsto en el articulo
6 bis del decreto ley N° 645, del Ministerio de Justicia, de 1925, sobre el Registro General de Condenas,
respecto de las personas gue, en cualquier forma, les presten servicios en la atencion de nifios, nifias y

adolescentes.

También serdn inhdbiles para desempefiar labores de trato directo en organismos colaboradores
acreditados, los que tuvieren dependencia grave de sustancias estupefacientes o sicotrdpicas ilegales, o
menos que justifique su consumo por un tratamiento médico o sea consumidor problematico de alcohol”.

Conformacion del Equipo del proyecto

La oferta programatica requerida por el Servicio establecerd mediante el respectivo anexo del proceso
concursal el nimero de trabajadores que se requiera especificamente por numero de plazas.

En relacion con los requisitos que debera cumplir el Organismo Colaborador Acreditado para el pago
del aporte financiero, se debera considerar lo dispuesto en el articulo 30, letras a y b, de la ley N°
20.032, a saber:

“a) Contar con un 75 por ciento del personal conformado por profesionales y/o técnicos especializados
acordes a la respectiva linea programdtica, incluyendo a quienes trabajen en trato directo con fos nifios,
nifias y adolescentes. La especializacién deberd acreditarse, ante el Servicio, mediante los respectivos
titulos profesionales degrado y certificados de especializacion o postgrado que fo avalen, con
determinacion especifica y detallada del dmbito de su experticia. Tales antecedentes estardn
disponibles para las autoridades competentes que fos reqguieran”. En particular para esta modalidad
se entenderd para el célculo del 75% todo el personal que se desempefie en el proyecto, por ende,
estan incluidas las tutoras y el personal administrative. Donde para el calculo se consideran todos los
turnos de tutores necesarios para cubrir lo exigido por las presentes Orientaciones Técnicas.

“b) Comparecer sus profesionales o peritos o declarar ante el tribunal a las audiencias a las que se les
cite debido a su cargo o experticia, eximiéndose de esta obfigocion sélo cuando el tribunal los libere de
ella, lo que serd debidamente acreditado con copia autorizada de la respectiva resolucion judicial que
asi fo sefiale.”

Caracteristicas para considerar para el equipo:

a) Director/a, que debera contar con titulo profesional del drea de las Ciencias Sociales con jornada
completa para este proyecto, con experiencia deseable en conduccidén de equipos y gestién
intersectorial. Como también, formacién y un afio de experiencia en trabajo con nifiez y
adolescencia e intervencion familiar.

b) Profesionales Psiclogo/as con formacidn v experiencia de trabajo con enfoque de derechos de la
nifiez y adolescencia, intervencién familiar y/o intervencion clinica.

c) Profesionales Trabajadores Sociales con formacion y experiencia de trabajo con enfoque de
derechos de la nifiez y adolescencia e intervencién familiar y/o en articulacion y trabajo en redes.

d) Educador con formacidn técnica en el area social, titulados o egresados de carreras reconocidas por
establecimientos educacionales a nivel nacional. Se requiere experiencia en al menos uno de los
siguientes ambitos: intervencion familiar, trabajo en redes, animacién sociocultural y/o
metodologia participativa individual/grupal.

Secretaria con jornada completa o parcial, esperable que cuente con experiencia en la recepcidon
o/y atencién de puablico, organizacion de documentos, administracion y nociones bdésicas de
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contabilidad que le permita apoyar al Director/a del proyecto en el manejo del presupuesto del
programa.

La dotacién exigida como minima segun plazas convenidas y/o atendidas, es la siguiente:

o | s [ s | s | ™
Psicologo/a* o
i Cace 25 : 0 Trabajagdo/r/a Social
’ ek : : Cocio s Educador
" Trabai
i e : i Cocial s 2 Educadares
0 | oww | b

*En todo PPF debe haber al menos un profesional psicélogo/a
**¥Lgs Técnicos Sociales NO pueden firmar informes Sociales.

La tabla antes sefialada, se debe combinar a fin de sumar segiin lo que se requiera para la adecuada
atencidn de los NNA en los proyectos, a saber:

A modo de ejemplo, si el proyecto tiene 100 plazas, podra utilizar las siguientes formulas:

Formula A (4 veces), es decir:

Contar con 4 profesionales, en este caso es esperable que esté compuesto por Psicdlogos y
Trabajadores Sociales (1ly3o02y203y1).

Formula B + D, es decir:

Contar con 3 profesionales y 2 técnicos en este caso es esperable que esté compuesto por
Psicdlogos y Trabajadores Sociales (1y 2 0 2y 1) y 2 Educadores.

Formula C+C, es decir:

Contar con 2 profesionales y 4 técnicos en este caso es esperable que esté compuesto por 1
Psicélogo/a y Trabajador/a Sociales y 4 Educadores

De esta forma y segun las plazas es que se podra realizar las combinaciones que se ajusten a los
pardmetros de atencidn, las necesidades del proyecto para la mejor atencién de los nifios, nifias y
adolescentes, la realidad territorial y los recursos disponibles, pudiendo el colaborador aumentar
la planta de acuerdo a los requerimientos técnicos que el programa en ejecucion requiere, sin
previa autorizacién del Servicio.

A continuacién, se exponen las jornadas laborales en las que deben desarrollar su guehacer los
funcionarios de los proyectos:

5]

*

Director/a jornada completa.

Profesionales jornada completa.

Técnicos Sociales, jornada completa

Se entenderd por jornada completa entre 40 y 45 horas.

Profesionales y técnicos podran desempefiarse en jornadas parciales, siempre y cuando no se
contravenga el lineamiento técnico que resguarda la estabilidad del vinculo terapéutico frente
a los NNA y sus familias. La Secretaria cumplird la jornada laboral que el proyecto defina y
requiera.

+ Secretaria jornada completa o parcial

T

*

e

*

L2
.0

L)

e

S

e
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5.3. Funciones bdasicas del equipo

Cargo: Director/a

Principales responsabilidades, funciones y tareas del Director/a

e QOrientar la ejecucién del proyecto de acuerdo al convenio suscrito entre su institucidn
colaboradora y el Servicio, cumpliendo con los requerimientos que corresponda.

s Conocer las orientaciones técnicas y administrativas {resoluciones, circulares, oficios, otros)
establecidas por el Servicio, y difundirlas entre el personal para su cumplimiento, segin
corresponda.

e Generar un clima organizacional adecuado para el desarrollo del proyecto, bajo conceptos de
trabajo de equipo y colaboracidn interdisciplinaria, en forma permanente.

¢ Administrar los recursos financieros entregados por la institucion colaboradora, y/o solicitarlos, a
fin de generar condiciones de infraestructura, equipamiento y materiales, acordes a las
necesidades de la poblacion atendida.

e Informar y requerir, oportunamente, a la institucion colaboradora, la disponibilidad de los
recursos humanos necesarios, y segun lo definido por el Servicio, para el cumplimiento de los
objetivos de la modalidad, en caso de vacancia o necesidad de rotacién del personal.

e Conducir técnicamente al equipo respecto de los procesos de intervencion psicosocial con los
nifios, nifias, adolescentes y sus familias.

e Representar ala modalidad ante Tribunales de Familia y otras instancias relacionadas con su
quehacer, participando con especial énfasis en reuniones de la red intersectorial, mesas
de trabajo, reuniones bilaterales con otros servicios o instituciones del intersector y de la red
programatica del Servicio.

¢ Participacién en la Mesa de Gestion de Casos del circuito 24 horas en su comuna (en caso que
corresponda). Contemplar la designacion de otro profesional en situaciones debidamente
justificadas y sélo de fuerza mayor.

e Adoptar todas las medidas de proteccién y seguridad que requieran los nifios, nifias o
adolescentes cuando se vean afectados en su integridad, activando los correspondientes

protocolos, mientras el Tribuna! de Familia, el Servicio vy la institucién colaboradora, se informan
y/o gestionan, y/o adoptan {as medidas judiciales y/o administrativas, segun corresponda con el

objetivo de no interferir en el vinculo de los profesionales con las familias informando a éstas
Ultimas del proceso.

e Supervisar que se registre adecuada y oportunamente la informacion requerida en base de datos
institucional.

Cargo: Profesionales trabajador/a social- Psicélogo/a

Principales responsabilidades, funciones y tareas:
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Resguardar la confidencialidad de la informacién sobre los nifios, nifias, adolescentesy familias
que participan del proyecto.

Evaluar las situaciones psicosociales de los nifios, nifias, adolescentes, sus familias y las redes
comunitarias, con fines de levantamiento del plan de intervencién.

Aplicar instrumentos de evaluacidn al nifig, nifia, adolescente y familia, segun las caracteristicas y
necesidades de éstos.

Disefiar, desarrollar y conducir los Pll con nifios, nifias y adolescentes ingresados y sus familias, de
acuerdo a su competencia profesional, asegurando la participacion de los usuarios.

Promover el desarrollo de capacidades y potencialidades de los nifios, nifias, adolescentes y sus
familias en la intervencién.

Contribuir con los procesos de resignificacién sobre el vinculo de los nifios, nifias y adolescente
con su familia, pares o amigos y la comunidad.

Gestionar y coordinar la vinculacion a redes formales y comunitarias tanto para los nifios, nifias y
adolescentes atendidos, como para su familia con la red intersectorial y de proteccién social del
espacio local.

Desarrollar intervenciones en terreno con las familias, mediante metodologias diferenciadas y
técnicas tales como: visitas domiciliarias, consejeria y modelaje de conductas protectoras.
Participacién en reuniones técnicas del equipo, con la finalidad de analizar los procesos de
intervencién y adoptar acciones que permitan avanzar hacia el logro de objetivos en los tiempos
propuestos.

Mantener actualizado el catastro de organismos e instituciones locales y extensas consideradas
redes de apoyo.

Registro de la informacién requerida en SIS Mejor Nifiez y en carpeta individual,

Elaboracién de informes de avance para Tribunales de Familia en los plazos definidos por dicha
institucidn y para los casos que corresponda.

Participacidn en audiencia y cumplimiento de gestiones instruidas por los Tribunales de Familia.

Cargo: Educadores (as)

Principales responsabilidades, funciones y tareas:

Resguardar la confidencialidad de la informaciéon sobre los nifios, nifias, adolescentes y
familias que participan del proyecto.

Integrarse y formar parte del equipo de intervencién, manteniendo una comunicacion fluida,
eficaz y permanente con éste.

Incorporarse a la planificacidon y desarrollo de intervenciones, retroalimentando periddicamente
al equipo de sobre la evolucidon de la poblacién atendida segun su proceso de intervencion.
Apoyar el trabajo en red, desarrollando gestiones con los establecimientos de salud, educacidn,
organizaciones comunitarias u otros, en acuerdo con &l equipo técnico.

Participar en las reuniones técnicas del equipo y colaborar con los procesos de resignificacion,
desarrollo de habilidades sociales, estrategias de resolucién de conflictos de los nifics, nifas y
adolescentes.

Promover la participacion y protagonismo de los nifios, nifias y adolescentes como sujetos activos
de transformacion de sus propias realidades.

Planificacidn y elaboracion de la intervencién socioeducativa con los nifios, nifias y adolescentes
de acuerdo a 1os objetivos planteados en el Pli respectivo.

Fortalecimiento de habilidades saciales de los nifios, nifias y adolescentes que permitan un mayor
equilibrio entre su bienestar personal y colectivo.
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SOBRE LOS RECURSOS MATERIALES

6.1 Respecto del inmueble de funcionamiento.

Con relacién al inmueble donde funcione e proyecto debe considerarse:

Inmueble adecuado a las necesidades del proyecto: 2 oficinas o salas pertinentes, bafios para
el personal y para publico accesible a nifios/as, sala de recepcién, sala de reuniones y en lo
posible patio.

Sala terapéutica habilitada con espejo unidireccional (deseable si se considera trabajo de
supervisidn de los tratamientos).

Debe permitir una atencidn personalizada.

Los estdndares minimos de higiene y seguridad a considerar implican adecuarse a la normativa
vigente con relacidn a: saneamiento hasico (servicios higiénicos, servicios de alimentacién),
seguridad (vias de circulacidon, vias de escape, sefalizacidn); servicios basicos (instalaciones
sanitarias, eléctricas y de gas, sistemas de deteccidn de humo y combate de incendios,
extintores, red himeda y seca).

Si el colaborador resulta adjudicado, para la firma del convenio se solicitard a entregar los
documentos correspondientes que acrediten que contara can dicho inmueble al momento de
inicio del convenio, esto es, titulo de dominio, contrato de arriendo, comodato, destinacion u otra
forma de garantizar que se contara con aquél.

Serd importante considerar, dentro de las condiciones de infraestructura, se cuente con una
autorizacion sanitaria y equipamiento, que éstas puedan constituirse ademds en un aporte para

los

procesos de intervencion complementarios a desarrollar en conjunto con los equipos de los

proyectos de reinsercidn educativa e intervencién clinica por consumo problematico de drogas,

en

aquellos casos que lo requieran. Esta autorizacién sanitaria se requerird una vez adjudicado y

en forma previa a su funcionamiento.

6.2

Respecto del equipamiento.

* Stock de materiales de oficina.

* Impresora.

» Computadores con sistema Operativo Windows 10 pro

e Conexion a Internet: Fibra 6ptica o inaldmbrica acorde al proyecto (200
megas}

El equipo computacional se requiere para ingresar y registrar los datos de nifios, nifias y adolescentes al
Sistema Integrado de Informacidn, Seguimiento y Monitorio (SIS} de Mejor Nifiez, por tanto, es necesario
contar con éstos desde el inicio de ejecucion del proyecto.
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6.3 Sobre el registro

La entrada en vigencia de la Ley N° 21.302 que crea el Servicio Nacional de Proteccion Especializada a la
Niflez y Adolescencia y el trabajo desarrollado para su implementacion, ha exigido consolidar el proceso
de mejoras de la otrara plataforma informatica SENAINFO que inicié el Servicio Nacional de Menores, a
objeto de optimizar su manejo, tanto a nivel de ingreso, disposicién de informacidn y adecuacion de
variables e indicadores pertinentes a la operacidn por parte de los colaboradores acreditados y de
administracion directa del Servicio, dejando de esta forma, ser una mera plataforma para pago de
subvenciones.

Es asi, como el actual Sistema Integrado de Informacidn, Seguimiento y Monitoreo SIS Mejor Nifiez se crea
a fin de responder a la citada ley que, en su articulo 31 establece que, el deber del servicio de crear y
administrar un sistema integrado de informacién, que tendrd como objetivo el seguimiento de nifios,
nifias y adolescentes, sujetos de atencion del Servicio y de sus familias y el monitoreo de las prestaciones
que reciben. Agrega que los colaboradores acreditados, estaran obligados a proporcionar la informacién
necesaria que el servicio les solicite para el sistema de registros y para el cumplimiento de sus funciones.

VII. SOBRE LA EVALUACION

El proyecto sera evaluado de conformidad a lo normativa vigente, las instrucciones dictadas por el
Servicio, lo dispuesto en las bases y anexos del proceso concursal respectivo, asi como, el convenio que
se suscriba entre el Servicio y el organismo colaborador acreditado. Los plazos para la evaluacion de los
convenios se indicardn en las respectivas bases de licitacién.

Respecto de la evaluacidn ex ante de los proyectos, en periodos que éstos deben someterse a un proceso
de licitacion, de conformidad al articulo 25 de la ley N° 20.032, deberd ponderarse:

a) La idoneidad, oportunidad y calidad de la propuesta técnica de intervenciéon orientada a la
reparacion y restitucion de los derechos de los nifios, nifias y adolescentes.

b) La propuesta de gestion de redes para el acceso oportuno a las prestaciones de educacion y salud
de los nifos, nifas y adolescentes.

¢} Enelcasode centros de residencias, se incluirdn las acciones tendientes a la revinculacién familiar
o la busqueda de una medida de cuidado definitivo con base familiar.

d} Ademds de los principios indicados en el articulo 2 de la ley N° 23.032.

Por otra parte, la evaluacidn ex post de los convenios de acuerdo con el articule 36 de la ley 20.032,
dispone que el Servicio se dirigird a verificar (al menos una vez al afio):

1. Elrespeto, la promocion y la proteccidn de los derechos de los nifios, nifias y adolescentes, y de
sus familias.

2.  Elcumplimiento de los objetivos del convenio.

3. Ellogro de los resultados esperados especificados en el respectivo convenio.

4. lacalidad de la atencidén que reciben los menores de edad y sus familias, el estado de salud y de
educacidn de los nifios, nifias y adolescentes que en ella residan, y las condiciones fisicas del centro de
residencia, en su caso.

5. Los criterios empleados por el colaborador acreditado para decidir el ingreso y el egreso de nifios,
nifias o adolescentes.
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6. La administracién transparente, eficiente, eficaz e iddnea de los recursos que conforman la
subvencidn, de conformidad con los fines para los cuales aquella se haya otorgado, segln la linea de
accion subvencionable que corresponda.

Ademas, deberdn considerarse como criterios objetivos, al menos los siguientes:

a} Otorgar un trato digno y respetuoso a los nifics, nifias y adolescentes.

b) Revinculacién familiar o la bisqueda de una medida de cuidado definitivo con base familiar.

¢) Asistencia oportuna en el acceso a las prestaciones de educacidn y salud de los nifios, nifas y
adolescentes.

d) Idoneidad y pertinencia de la intervencion ejecutada por los organismos colaboradores orientada
a la resitucién de los derechos de los nifios, nifias y adolescente.

47



% 8
Proteccion: ./
Especialiiaca b y
afaNifezy

Adolescencia

ViIl. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Barudy, J (2005). Los Buenos Tratos a la Infancia: Parentalidad, Apego y Resiliencia. Barcelona; Editorial
Gedisa.

Bernales, S (2012). Tendiendo Puentes Entre lo Familia y Las Instituciones. Reflexiones sobre fa
Experiencia de Intervencion en el Departamento Psicosocial del ICHTF, Revista de Familias y
Terapias del Instituto Chileno de Terapia Familiar, afio 21 N232, 20012 53-72.

Borquez y Huenchucoy, 2012.

Presentacidn “Didlogo Hacia el Reconocimiento del Otro. La Experiencia de Trabajo con Pertinencia
Cuitural Mapuche del Programa de Prevencion Focalizada {PIB} Kupan Wun, de la Fundacion La
Frontera”.

Céceres, Ana, noviembre 2010. Coordinadora Area de Disefio de la Oferta Programatica, Deprode,
Sename. 2010. Presentacion “Sobre las Practicas, Enfoque de Género e Intervencién con Nifios, Nifias
y Adolescentes en Explotacién Sexual Comercial. Santiago de Chile.

Céceres, 2013. Extracto de “Prevencion de Estrés Laboral v El Cuidado de Los Equipos en La Red de
Organismos Colaboradores de Sename”.

Comité de Derechos del Nifio {2007). Recomendaciones realizadas a Chile (CRC/C/CHL/CO/3). Extraido
el 15 de junio, 2010 de:
http://www.unhchr.ch/tbs/doc.nsf/898586b1dc7b4043¢1256a450044f331/b8fa73d9d16ae606c1
2572f3005325e9/SFILE/G0741438.doc

Comité de Ministros del Consejo de Europa (2006). Recomendaciones 19 Sobre Politicas de Apoyo a la
Parentalidad Positiva. Extraido el 10 de marzo, 2013 de;
http://www.msssi.gob.es/ssi/familiasinfancia/parentalidadPos2012/docs/informeRecomendacion

-pdf.

Contreras, M (2007). Pare, Mire y Actde. Un Aporte para incorporar el Enfoque de Derechos de la Nifiez
en la Practica Social. Fundacién Hogar de Cristo, Unicef, Santiago, Chile.

Convencion por los Derechos del Nifio.
Convencién sobre los derechos de las personas con discapacidad, Diciembre 2006.

Cyrulnik, B. (2001). Los Patitos Feos. La Resiliencia: Una Infancia infeliz no determina la vida. Barcelona:
Editorial Gedisa.

Documento Orientaciones Técnicas-DEPRODE- érea Gestidn Intersectorial, 2009.
Documento Universidad La Frontera, Directora Ejecutiva, Alejandra Aburto Otey.
Documento, F. Vivanco, 2012, Area Disefio de la Oferta Programatica DEPRODE.
Minuta Pertinencia Cultural, Regién de la Araucania, aifio 2013.

Emakunde, Instituto Vasco de la Mujer, 1998. “Guia Metodolégica para Integrar la Perspectiva de
Género en proyectos y Programas de Desarrollo”.

Estudio Nacional de Discapacidad 2011- COANIL

48



e
tFrl:lmccmn 4
specializada F
.\an Ninez y , g
Adolescencia

Fundacion Paréntesis (2012). Guia de Apoyo Proyecto de Capacitacion en Entrevista Motivacional.
Programa 24 Horas, Departamento de Proteccién de Derechos, Sename y Paréntesis. Santiago, Chile.

GlZ, Cooperacién Alemana para el Desarrollo, 2011, “Transversalizacion del Enfoque de Género en
Programas y Proyectos de Sector Gobernabilidad. Propuesta Metodolégica desde la Experiencia dei
Programa Gobernabilidad e Inclusian en el Per(”.

Guia Practica para la elaboracién de un programa de integracién laboral de personas con
discapacidad, FONADIS 2005.

Henderson, E {2006). La Resiliencia en el Mundo de Hoy: Como Superar las Adversidades. Barcelona:
Editorial Gedisa. Ley N2 20.442 Igualdad de Oportunidades e Inclusion Social de Personas con
Discapacidad.

Martinez, V' (2006). E/ Enfoque Comunitario. Ef Desafio de Incorporar a las Comunidades en las
Intervenciones Sociales. Documento de Clase, Magister en Psicologia, mencion Psicologia Comunitaria,
Universidad de Chile.

Maturana, H (2013). Hacia Una Comprension de la Educacién Como Matriz de Transformacion Cultural.
Médulo de AcompaRamiento, Diplomado Pedagogia del Bienestar. Escuela Matriztica de Santiago y
Colegio Quillahua Matriztico Montessori. Version 2013,

Memoria Técnica 2011- Fundacidn Coanil

Meza, Laura y Mata Lianneth, sin afio. “Consideraciones sobre la Socializacion de Género y su Influencia
en la Dindmica del Abuso Sexual”.

Meza, Laura y Mata Lianneth, sin afio. “Consideraciones sobre la Socializacion de Géneroy su Influencia
en la Dindmica del Abuso Sexual”.

Milicic, N (2011). Mddulos Conceptuales. Tema 2. Resiliencia, tutores de resiliencia y aprendizaje
socioemocional. Documento de clase, Curso Salud Mental: Marcos de Referencia para el Diagndstico
e Intervencion con Nifios u Jévenes del Programa 24 Horas. Centro de Estudios y Promacidn del Buen
Trato ~UC-Sename- UC virtual.

Miller, W {1999). La Entrevista Motivacional. Preparar para el Cambio de Conductas Adictivas.
Barcelona: Editorial Paidos.

Obach, Alexandra, Sadler Michelle y Aguayo, Francisco. “Previniendo la Violencia con Jévenes.
Talleres con Enfogue de Género y Maculinidades”. Manual para Facilitadores y Facilitadoras.
Cultura Salud y Sename 2011.

Palma, D. (1999). Lg Participacion y la construccion de ciudadania. Departamento de investigacion,
Universidad de Arte vy Ciencias Sociales, extraido el 6 de julio de 2009 en:

http://168.96.200.17/ar/libros/chile/arcis/palma.rtf.

PNUD, Programa de Naciones Unidas para el Desarrolio, 2010. “Desarrollo Humano en Chile.
Género: Los Desafios de la Igualdad”.

Quilodran, A {2012). La Participacion de Nifios y Nifias en Espacios Comunitarios: ¢ Un Aporte of Ejercicio
de su Ciudadania?”. Estudio Cualitative a partir de la Voz de los Nifios y Nifias participantes de dos
Programas de Prevencién Comunitaria (PPC): Polpaico y La Legua. Tesis para optar al grado de Magister
en Psicologia, mencion Psicologia Comunitaria. Universidad de Chile.

49



Lo m A o
Proteccion

Especializada
n{n Nifez y Q "o
Adolescencia

Rodrigo, M (2010). Parentalidad Positiva y Politicas Publicas Locales de Apoyo o las Familios.
Crientaciones para Favorecer ef Ejercicio de las Responsabilidades Parentales desde fas Corporaciones
Locales. Ministerio de Sanidad y Politica Social, Federacion Espafiola de Municipios y Provincias.
Extraido el 10 de enero, 2013 de http://www.femp.es/files/566-922-
archivo/folleto%20parentalidad%201.pdf.

Rodrigo, M y otros. {2009b). Las Competencias Parentales en Contextos de Riesgo Psicosocial. [Versidn
electrénica). Revista Psic. Intervencion Psicosocial v.18 n.2 Madrid jul.2009. Extraido el 10 de enero,
: ?pid=5113205592009000200003&script=sci arttext.

Rodrigo, M. (2009a). Una Mirada Integradora de la Resiliencia Parental: Desde el Contexto hasta lo
Mente de las Madres y los Padres en Riesgo Psicosocial [Version electrénica). Psic. Da Ed., 5ao Paulo,
12sem, De 2009, 51-71. Extraido el 10 de enero, 2013 de:
http://pepsic.bvsalud.org/pdf/psie/n28/v28a04.pdf

Save the Children (2012). 10 Principios sobre Parentalidad Positiva y Buen Trato. Extraido el 12
De marzo, de 2013 de:
http://www.savethechildren.es/docs/Ficheros/524/SC_PARENTALIDAD_PRINCIPIOS_vOK.pdf

Sename, (2007). Bases Técnicas para Concurso de Proyectos, Linea Programas de Proteccién en General
Programa de Intervencion Breve, Modalidad de Prevencién Focalizada (PIB).

Sename, (2010). Minuta de Enfasis Programdticos para los Programas de Prevencion Focalizada,
periodo 2010-2013.Linea de Prevencidn, Area de Gestion Programatica.

Sename, (2012}. Bases Técnicas para Concurso de Proyectos, Programa de Prevencién Focalizada
(PIB}.

Unicef, Universidad Catélica de Temuco. 2013. “Interculturas, regidn de la Araucania. Instrumento para

la Medicién de Criterios Interculturales en los Programas que Trabajan con Infancia”. Trabajadora
Social - Magister © Trabajo Social, Familia e Interculturalidad.

50




1 3
Proteccion’ @
Especializada

a la Ninez ’
Adolescenc 1

IX. ANEXO

Memarandum N°128, de 2021

SANTIAGO, 14 Dic B0

0u0Ls

MEMORANDUM N®

A DIRECTORES/AS REGIONALES
SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NIREZ ¥ ADOLESCENCIA

DE:  MARIA JOSE CASTAO ROJAS
DIRECTORA NACIONAL
SERVICIO NACIONAL DE PROTECCION ESPECIALIZADA A LA NIREZ Y ADOLESCENCIA

Materla: instruye e Indica vias de Ingresa a las programas de las lineas de sccitn del Servicio Melor
Nifier.

Junto con saludar cordialmernits, en atancién a los o de! pr oficio, v en
virtud de |as facultades conferidas en gl articulo 7 letra b) y letra 4} de la Ley N"21.302, Informao Uds.,
lo siguienta:

1" En primer término, es preciso sefalar que iy derivacidn de nikos, nifias y sdolescentes a
los programas de proteccién especializada correspondientes 3 1a oferta del Servicio Naclonal de
Prc fin Espetlalizads 3 fs Niflex v Adol la, en adel Serviclo Mejor Nifiez, se encuentra
regulada en el articulo 19 de Is Ley N"21.302, narma gue entrd en vigencis el primero de octubre
del 2021, y que indica gue ante |a sdopcién de alguna de las medidas de proteccidn dispuestas en
las letras ¢} y d) del articulo 71 de la Ley N*19,968, 35l como las medidas de Ingreso en virtud del
srtfculo 80 bis, ya sea que ¢l ente derivarte sea & Tribunal con cormpetencls en Familia o las Oficinay
Logales de la Nifez {QUN), la asignscién de cupes le corresponds dnicamente ol Ditestor Reglonal
del Serviclo Mejor Nifiez mediante un procedimiento breve, raclonal y justo,
2 Que en complemento de lo anterior, ef Decreto N"12 del Ministeria de Desarroilo Soclal
y Familla publicado con fecha 28 de noviembre del 2021, que Aprusba el Reglamento scbre el
procedimiento para la Asignacidn de Cupos en Proyectos de Programas da Prateccién Especlalizada
del Servicio Naclonal de Proteccidn Especializada 2 la Niflez y Adolescencia, esteblece en su articuln
1* que ¢l objetive del reglamento es regular el procedimlento breve, raclanal y Justo conforme el
cual los Directores Reglonales del Serviclo Mejor Nifier asignarin 10 cUpos en los proyectos que
elecutan programes de probeccidn especislizada en cada una de sus reglones, sbordando en sus
articulo 5* y 6" el procedimiento de asignacidn proplamente tal; desde tn derivacidn del Tribunal
compétente en 3untos de familla mediants sistema informidtico interconectada af Servicls Mejor
Nifez, como ks posterior notificacién de Ia azignacién del cupo desde el Directar Regional ol drgano
derivante (Tribunal u OLN), Junto con ls comunicacién sl colaborador screditado que ejecuts o
provecto al cun) se le asignd el cups del nifto, niffa o adolescente.
3" Que, por su parte, con fecha 23 de septiembre dal 2021, a travits de los ORD, N*0D0211
al N000227, el Serviclo Naclonal de Protecclén Especializada s ks Kifter v Adolescencla Informé a
los Ministros Encargados de Asuntos de Famlila de las litmas. Cortes de Apelaciones del pals, sabre
las vias de comunicacion para la apleeclén del p d= asigneciin de cupos en dias ¥
horarips inhdbifes, En este sentido, el Poder judidel se encusntra en conccimliento del sistema de

et St
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derivacién de NNA s los proyectos que ejecutsn los programas det Serviclo, asl como del
procedimiento de asignacion de cupos para dfas y horarios, hibiles e Inhébiles.

4" En atencidn a lo anterior, y 3 objeto de dar cumplimiento 3] mandato legal establecido en
el articulo 19 de ia Ley N*21.302 v al Decreto N*12/2021 del Ministerio de Desarrollo Scctal y Famiiia,
se ha efectuado una revisidn de las vias de Ingreso a ios diversos programas de ias iineas de acclén
ambulatorias del Sarvicio Mejor Nifiez, tornindose neceserio informar a ustedes, que 8 partir del 1*
de otubre del 2021 los proyectos que ejecutan los programas de lus lineas de aceldn del Servicio
Mejor Nifiez salo pueden reciblr derivacionas de nifios, nifias o adolescentes por medio def
progedimients de ssignacidn de cupos sefalado precedentemente. En consecuencia, ef ingreso de
los NNA a los proyectos siempre procederd por resolucidn judicial de! Juer can compstencla en
fanvilla respectivo o por derivaclsn de 1a OLN previ asignacién de cupe desde I Direccién Regional
de Mejor Nifiez, I anterior habida consideracidn de o dispuesta en e] articul octavo transitorio de
la Ley N*21.302 en cuyo incisc primero se Indica *(...)-las referencias ol érganc de protecclén
administrativa y/u Oficing Lacol de Io Niffez se entéRdérdn Péalizadas o los Offcines de Proteccidn de
Derechos del Nifio, Nifig o Adolescente {...)* razéin por [a cual [as Oficings de Protecclén de Derachos
podrin realizar Ia solicitud de asignacién de cupo 3l Director Reglonal. Cualquier viz de Ingresn
diversa ha quedado derogada tdcitamente debido a la modificacion legisiativa.

5°Lo Informado precedentementg en cuanto a ls ‘inicivla e ingreso a la oferta ambulatoria
excluye a; {I) Ins Oficinas de Proteccldn de Derechos en virtud de lo dispuesto en el articulo actavo
transitorio de la ley N"21.302, norma que precisa que kas OPD continuarin rigiéndose por las normas
aplicables a la época anterlor a Ja entrada en vigendia de las modificaciones introducidas a 3 ley
N"20.032, v (ii} los Proyectos que ejecutan el clrcuito PSI 24 Horas, toda vez que dichos programas
cugntan con un porcentaje fijo de plazas de atencidn paras NNA del listado PSI yfo comio tnlca via de
Ingreso la derivacién Interns de la red Mejor Mifiez P5I 24 horas.

6*Finalmente, se solicita a UD., remitir copia del presente oficio y realizar una transferencia
técnica 3 los proyectas ambulatorios que se ejecutan en su territorio para el efectivo cumplimiento
de la normativa vigente.

Sin otro particular, se desplde cordialmente,

Py o Ry vl
MAR(A JGSE CASTRO RQIAS
Directora Nacional
Sarvicio Nacfons! de Protecclén Especializada a la Niffex y Adolescencia
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tiseribucion:

~Destinatario

=Archive birecciin Nacional Melor Niftez
~Oficing do Partes

“Flscalia

~Unided ¢ Dlsehto d¢ Programas

-Unidzd dat Anslisls y Gestiin du In Informaclén,
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Lorercin .
Proteccion i
Especializada r
a f.! Nifez y
Adolescencia

2° PUBLIQUESE la presente Resolucién en la pagina web del Servicio Nacional de Proteccién

Especializada a la Nifiez y adolescencia.

ANOTESE Y ARCHIVESE.

GABRIELA MUNOZNAVARRO

DIRECTORA

SERVICIO NACIONAL DEPROTECCION ESPECIALIZADA
A LA NINEZ Y ADOLESCENCIA

m%‘ﬁl\}%u MIAJE?"(&/ aﬁc

Distribucidn:

Departamento de Disefio y Evaluacién
Dapartamento de Gestidn Territorial
Fiscalia

Oficina de Partes
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