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Resumen del documento

La presente propuesta se basa en la investigacion realizada en las practicas
pre-profesionales efectuadas desde el mes de junio hasta septiembre del
afio 2013 en Casa Hogar Guayaquil, en el proceso de la misma se detecto
problematicas que afectan y afectaran el adecuado desarrollo de nifios y
nifas al carecer de una familia, especificamente padre o madre que les
otorgue carifio y proteccién, por lo consiguiente el problema elegido para
intervenir con esta propuesta es “Limitadas competencias parentales en
padres, madres y/o cuidadores primarios de nifios y nifias que viven en
Casa Hogar Guayaquil”, el tema mencionado fue elegido en base a la
categorizacion de una lista de problemas descubiertos

Asi también para la investigacion se utilizé el enfoque cualitativo,ademas de
lo mencionado esta propuesta se basa en contenidos teoricos, recalcando
que como teoria de base esta la Sistémica, las otras teorias empleadas
fueron la teoria del Desarrollo Humano, El desarrollo cognitivo de Jean
Piaget, Teoria sociocultural cognitiva de Vygotsky, Teoria psicosocial de Erik

Erikson y la teoria del Apego de John Bowly.

El enfoque de investigacion que se utilizd fue mixto cuanti - cualitativo, el

nivel de la misma fue descriptivo y la temporalidad transversal.

La investigacion diagnostica reviso las causas directas que agravan el
problema, estas son: Limitadas capacidades de padre, madre y/o cuidador
primario en la atencidn de nifilos y nifias; Insuficientes programas de
intervencion que fomenten el adecuado ejercicio de las competencias
parentales en padres, madres y/o cuidadores primarios y débil Modelo de

Gestion para la atencion en oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil.
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Los objetivos que se pretenden alcanzar con la presente propuesta son los
siguientes; Objetivo a largo plazo; Se ha fortalecido las competencias
parentales en padres, madres y/o cuidadores primarios de nifios y nifias,
Objetivo General; Se ha incrementado el adecuado desarrollo fisico,

psicolégico, cognitivo, cultural y social del nifio/a,

Asi también se plantearon objetivos especificos los que tienen que ver con el
fortalecimiento de las capacidades de atencidn en padres, madres y/o
cuidadores primarios, el incremento de programas de intervenciébn que
fomenten el adecuado ejercicio de competencias parentales en padres,
madres y cuidadores primarios y con el fortalecimiento del Modelo de

Gestidn de la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil.

Para que los objetivos nombrados se lleven a cabo, se diseié un plan de
accion para cada uno de los objetivos especificos y sus respectivos

objetivos directos, asi mismo se eligi6 modelos y métodos para trabajarlos.

Dentro de las actividades para ejecutar el objetivo especifico uno se
realizara un diagnostico sobre el debilitamiento o0 inexistencia de
capacidades en padre, madre y/o cuidador primario para cuidar a nifios y
nifas, el proceso para fortalecer las competencias parentales consiste en 12
sesiones de talleres llamados “Desarrollo de competencias emocionales,
educativas y parentales” las mismas que van acompanadas de sesiones de
terapia familiar de acuerdo a las necesidades que presenten las familias,
ademas se dictaran talleres para que padres y madres se concienticen de la
importancia de la planificacion familiar y decidan elegir un método para
planificar su familia, y por Ultimo se da en este proceso mucha importancia a
la recreacion y al ocio en la familia, por lo que se dictara talleres sobre este

tema.

Para implementar el objetivo especifico dos, se conformaré o construira una

Red Interinstitucional para dar a nifios y nifias que viven en Casa Hogar
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Guayaquil la atencion integral que necesitan, ademas en este objetivo se
propone institucionalizar el programa de intervencion familiar para fortalecer

el funcionamiento familiar dentro de las familias nifios y nifias.

El objetivo especifico tres tiene como actividades para ejecutarlo, la
construccion de procesos, procedimientos y/o protocolos, y politicas para la

atencion de nifilos y nifias en la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil.

También se construy6 indicadores y medios de verificacién, para monitorear

los logros alcanzados durante la ejecucion vy al finalizar la propuesta.

Palabras claves: Competencias parentales, Intervencién  familiar,

Trabajo Social.
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Summary of Document

This proposal is based on research conducted in the pre-professional
practices conducted from June to September 2013 in Guayaquil Casa Hogar
in the process of the same problems that affect detected and affect the
proper development of children and girls lacking a family, specifically parent
who gives them love and protection, so therefore the problem chosen to
intervene with this proposal is "Limited parenting skills in parents and / or
primary caregivers of children living in Casa Hogar Guayaquil ", the above
subject was chosen based on the categorization of a list of problems
discovered.

So also for research qualitative approach was used, in addition to the above
proposal is based on theoretical content, emphasizing that as theory basis to
the Systemic, other theories used were the theory of Human Development,
Cognitive Development Jean Piaget , sociocultural cognitive theory of
Vygotsky, Erik Erikson psychosocial theory and the theory of John Bowly

addiction.

The research approach used was mixed quantitative - qualitative level it was

descriptive and cross-temporality.

The research diagnostic check on the direct causes that aggravate the
problem, these are: Limited capabilities of parent and / or primary caregiver
in the care of children; Insufficient intervention programs that promote the
proper exercise of parental skills in parents and / or primary and weak
management model for the care of Casa Hogar technical office Guayaquil

caregivers.

The objectives to be achieved with this proposal are the following; Long-term



objective; It has strengthened parenting skills in parents and / or primary
caregivers of children, General Purpose; Increased the proper physical,

psychological, cognitive, cultural and social development of children.

So specific objectives were also raised which relate to the capacity building
of care parents and / or primary caregivers, increased intervention programs
that promote the proper exercise of parental skills in parents and primary
caregivers and strengthening the management model of the technical office
of Casa Hogar Guayaquil.

For the named objectives are carried out, an action plan for each of the
specific objectives and their direct targets, also models and methods is to

work them was chosen design.

Among the activities to implement the specific diagnosis on one goal
weakening or lack of capacity in parent and / or primary caregiver will be
made to care for children, the process to strengthen parenting skills consists
of 12 workshop sessions called "Developing emotional, educational and
parenting skills" the same as they are accompanied by family therapy
sessions according to the needs that families submit further workshops will
be held for parents are made aware of the importance of family planning and
decide to choose a family planning method, and finally in the process gives
much importance to recreation and leisure in the family, so workshops on this

topic will be given.

To implement the specific objective two will settle or build an Agency
Network to give children who live at Casa Hogar Guayaquil comprehensive
care they need and this objective is proposed to institutionalize family
intervention program to strengthen family functioning within of families and

children.
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The specific objective is to three activities to run, building processes,
procedures and / or protocols, and policies for the care of children in the
technical office of Casa Hogar Guayaquil.

Indicators and means of verification are also built to monitor the

achievements of the implementation and completion of the proposal.

Keywords: Parental Skills, Family Intervention, Social Work.
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Introduccion

En la sociedad en la que vivimos somos espectadores de probleméticas que
afectan la vida de otras personas, estos aquejan todos los actores sociales
que en ella se desenvuelven, pero hay un ser humano que por su
indefensiébn es presa del problema mas grave que puede padecer un
individuo, me refiero a los nifios y nifias que por razones ajenas a ellos son
abandonado por sus padres, o maltratados por ellos, por lo que algunos

viven en casas de acogida y otros huyen de sus hogares.

Existen nifios y nifias que no gozan como la mayoria del calor que brinda un
hogar, con el amor y la proteccion que solo los padres y madres suelen

otorgar, estos nifios y nifias estan institucionalizadas.

Estan institucionalizados porque sus padres y madres supieron engendrarlos
y traerlos a la vida, pero no pudieron cuidar de ellos porque no poseian las
competencia parentales necesarias para quedarse con ellos y ofrecerles un

hogar estable en el que crezcan fuertes y saludables.

Esta propuesta pretende que esa situacion cambie en los nifios y nifias que
viven en Casa Hogar Guayaquil, para lo cual se ha disefiado un proceso
para fortalecer esas competencias parentales que estan deébiles, escondidas

0 inexistentes en los padres y madres de estos nifios y nifas.
Se partid para realizar la propuesta de un diagnéstico, y se disefié un

proceso para intervenir en las 56 familias de nifios y nifias que estan

viviendo en Casa Hogar Guayaquil.
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Capitulo I: Planteamiento del Problema

l.I. Definicion del Problema de investigacion

A partir de los problemas identificados en Casa Hogar Guayaquil y que estan
en la lista de jerarquizacion del problema (ver anexo # 2), se seleccionoé a la
“‘Limitadas Competencias Parentales”, como el problema a intervenir con

esta propuesta.

Para realizar la investigacion se crearon preguntas de investigacion, las

cuales se detallan a continuacion:

Pregunta general de investigacion.
+ ¢Como se desarrollan las situaciones de limitadas de competencias
parentales al interior de las familias de los nifios y nifias que viven en

Casa Hogar Guayaquil?

Preguntas especificas de la investigacion.

+ ¢Cudles son las situaciones particulares, sociales, econdmicas,
familiares que se dan en la familia y la institucion interrelacionados
con el problema ?

+ ¢Como se manifiestan en los nifios y nifias que viven en Casa Hogar
Guayaquil, las limitadas competencias parentales en sus padres,
madres y/o cuidadores?

+ ¢ Cuales son los posibles efectos de este problema en nifios, nifias,
sus familias, la Institucion y la sociedad, en caso de mantenerse el

mismo?

l.Il. Justificacion de la seleccion del problema

A partir del problema seleccionado “Limitadas competencias parentales en

padres, madres y/o cuidadores primarios”, es importante sefialar que se lo

20



eligio debido a lo sensible que significa para un nifio o nifia no tener a un
adulto de referencia que le brinde las atenciones que necesita para su

adecuado desarrollo.

Las limitadas competencias parentales se presenta en padres y madres
debido a mdltiples causas, se pueden nombrar por ejemplo, los modelos de
crianza, el consumo de estupefacientes y alcohol, la concepcidn que tienen
el hombre y la mujer de ser padres, la pobreza, el excesivo nimero de hijos,
la maternidad y paternidad a temprana edad, todos estos problemas hacen
que padre y madre otorguen malos tratos a sus hijos e hijas, terminando

estos nifios y nifias algunos en las calles y otros en instituciones de acogida.

De ahi naci6 la importancia de la eleccién, a partir de ella se elaboré una
propuesta para contribuir a fortalecer las competencias parentales en
padres, madres y/o cuidadores primarios de nifios y nifias que viven en Casa

Hogar Guayaquil.

Se plantearon los siguientes objetivos:

Obijetivo general
+ Determinar como se desarrollan las situaciones de limitadas
competencias parentales al interior de las familias de nifios y nifias e

intervenir en las mismas.

Objetivos especificos:

+ Determinar y analizar las condiciones socio-economicas, familiares e
institucionales relacionadas con el problema.

+ Establecer y estudiar la manera en que se manifiesta en niiios y nifias
las limitadas competencias parentales que tienen sus padres,
madres y/o cuidadores primarios.

+ Descubrir y analizar cuales son los efectos que ocasiona el problema

detectado en nifios, nifias, sus familias, la Institucion y la sociedad
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Capitulo II: Marco Epistemologico-Teérico-Conceptual

Il.I. Marco Epistemoldgico

Para entender la problematica que se descubrié en Casa Hogar Guayaquil

se utilizara la Teoria Sistémica.

Teoria Sistémica

Diferentes autores han definido la conceptualizacion de un Sistema, a

continuacion se presentan algunas ellas.

“Conjunto de partes coordinadas y en interaccion para alcanzar un objetivo”,
“Grupo de partes que interactuan bajo las influencias de fuerzas en alguna
interaccién definida”, “Totalidad distinguible en un entorno o ambiente en el
cual interactua, compuesta a su vez de elementos que interactuan también”,

y “Todo aquello que tiene un objetivo” (Arabany, 2002)

La teoria sistémica nace en la mitad del siglo pasado, gracias a las
contribuciones de Von Bertalanfy y Wasztlawick, “La perspectiva sistémica
parte de la concepcién de la realidad como algo Unico en donde se entiende
el sistema cognoscitivo como un conjunto de elementos que se
interrelacionan conforme a un modelo especifico. Cada una de las partes
estd en conexion con las demas y algun cambio provocado en una de las

partes, produce un cambio en el conjunto” (Villegas & Bellido, 1990).

Desde esta teoria se habla de la estructura y los limites, de los sistemas
cerrados y abiertos, otorgando una importancia especial a la posibilidad de
intercambio de informacion de los sistemas abiertos con el contexto que lo

rodea, es asi que hay una informacién gue entra en el sistema — input y una
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informacion que sale — output, dandose en este intercambio de informacién

el proceso de retroalimentacion (Villegas & Bellido, 1990).

Los postulados o principios de la teoria general de sistemas son la totalidad,

la causalidad circular, la equifinalidad y la equipotencialidad.

Otro componente importante a nombrar de la Sistémica son las

caracteristicas se nombran a continuacion.

+ ‘Interrelacion e interdependencia de  objetos, atributos,
acontecimientos y otros aspectos similares, se refiere a la
interrelacion  existente los elementos del sistema y la
interdependencia de los componentes del sistema, los elementos no
relacionados e independientes no pueden constituir nunca un
sistema” (Universidad Peruana Los Andes, 2004, pag. 24).

+ “Busqueda de objetivos. Todos los sistemas incluyen componentes
que interacttan, y la interaccion hace que se alcance alguna meta, un
estado final o una posicién de equilibrio” (Universidad Peruana Los
Andes, 2004, pag. 24).

+ “Insumos y productos. Todos los sistemas dependen de algunos
insumos para generar las actividades que finalmente originaran el
logro de una meta. Todos los sistemas originan algunos productos
que otros sistemas necesitan” (Universidad Peruana Los Andes,
2004, pag. 24).

+ Transformacion. En todos los sistemas existe un proceso de
transformacion, es asi que las entradas son convertidas en salidas, lo
gue entra o recibe un sistema es transformado, por lo que la forma
en que sale la entrada es diferente (Universidad Peruana Los Andes,
2004).

+ “Entropia, esté relacionada con la tendencia natural de los objetos a
caer en un estado de desorden” (Universidad Peruana Los Andes,
2004, péag. 24).
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+ “Regulacién. Si los sistemas son conjuntos de componentes
interrelacionados e interdependientes en interaccion, los
componentes interactuantes deben ser regulados (manejados) de
alguna manera para que los objetivos (las metas) del sistema
finalmente se realicen” (Universidad Peruana Los Andes, 2004, pag.
24).

+ “Jerarquia. Generalmente todos los sistemas son complejos,
integrados por subsistemas mas pequefios. El término jerarquia
implica la introduccion de sistemas en otros sistemas” (Universidad

Peruana Los Andes, 2004, pag. 24).

Los sistemas se clasifican de la siguiente manera segun Alba (1995), citado
en Arabany (2002)
+ Segun su relacibn con el medio ambiente: Sistemas abiertos vy
cerrados
+ Segun su naturaleza: Sistemas concretos y sistemas abstractos
+ Segun su origen: Sistemas naturales y sistemas artificiales
+ Segun sus relaciones: Sistemas simples y sistemas complejos
+ Segun su cambio en el tiempo: Sistemas estaticos y sistemas
dinamicos
+ Segun el tipo de variables que lo definen: Sistemas discretos y

sistemas continuos.

En la Teoria General de Sistemas hay modelos, estos se emplean cuando
nace un interés por estudiar a un sistema, tomando “ en cuenta que éste
resulté valido para su ejecucion, ejerciendo un proceso de aprendizaje sobre
el comportamiento del mismo” y “para anticiparse a su posible
comportamiento futuro” (Instituto Nacional de Estadistica e Informatica,
1994)

Segun el Instituto Nacional de Estadisticas e Informatica (1994) los modelos
de la Teoria Sistémica pueden ser de dos tipos:
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+ Modelos Fisicos, que son representaciones fisicas de la realidad, y
+ Modelos Abstractos, que son representaciones de tipo verbal,
matematico o gréafico (planos, dibujos), que hacen posible se

desarrollen muchos modelos verbales, matematicos y gréaficos.

Finalmente dentro de la teoria Sistémica se revisara los elementos que la

componen, son los siguientes:

+ Subsistemas, son el “conjunto de elementos y relaciones que
responden a estructuras y funciones especializadas dentro de un
sistema mayor” (Arnold & Osorio, 1998, pag. 10).

+ Retroalimentacion: Este término alude a un procedimiento de control
que regula el sistema. La realimentacion es la informacion sobre el
estado y desempefo del sistema. La retroalimentacién negativa es
una entrada informativa acerca de los desvios respecto de los
resultados esperados, y permite realizar los ajustes para lograr hacia
un nuevo estado estable. (Ramirez, 2002)

+ Circularidad: en las relaciones todo es principio y es fin, esto quiere
decir que todos los elementos influyen sobre los demas y a la vez son
influidos por estos. (Ramirez, 2002)

+ “Entropia es la tendencia de los sistemas a desgastarse, a
desintegrarse, para el relajamiento de los estandares y un aumento
de la aleatoriedad. La entropia aumenta con el correr del tiempo. Si
aumenta la informacién disminuye la entropia, pues la informacion es
la base de la configuracion y del orden” (Técnologico de Estudios
Superiores Oriente del Estado de Mexico, 2011, pag. 8)

+ Homeostasis “es el equilibrio dinamico entre las partes del sistema.

Los sistemas tienen una tendencia a adaptarse con el fin de alcanzar
age . . . ”
un equilibrio interno frente a los cambios externos del entorno

(Técnologico de Estudios Superiores Oriente del Estado de Mexico,
2011, pag. 8)
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Después de haber revisado aspectos esenciales que componen una teoria,
es necesario explicar porque se debe elegir una o varias teorias generales
para entender los problemas o fenOmenos que aquejan a la sociedad, en
este caso en particular se necesité de una herramienta que permita ver en
su totalidad los problemas por los que atraviesan los nifios y nifias en la
actualidad, sus interrelaciones, las variables externas a su familia, el rol que
representa el medio ambiente o el contexto, teniendo de esta manera una

mirada holistica.

[1.1l Marco teoérico

Otra de las teorias que sirvid para entender la problemética descubierta en
Casa Hogar Guayaquil es la Teoria del Desarrollo Humano.

“Segun Sen & Nussbaun (1993) citado por Picazzo, Gutiérrez, Infante &
CANTU (2011) dice que Amartya Sen con su pensamiento propicio las
bases de la teoria del desarrollo humano y plante6 una idea distinta para
medir y abordar el desarrollo. Este enfoque superd la vision que se centraba
en el poder econémico, en el tener dinero y mercancias, por una posicion
holistica que se centra en el ser y hacer del ser humano en el cual la
participacion de las instituciones juega un papel determinante en el
desarrollo (Sen y Nussbaum 1993)” (Picazzo, Gutierrez, Infante, & Cantu,
2011, pag. 5).

Los mimos autores citando a Sen (1992) definen al desarrollo "como un
proceso de expansion de las libertades reales de las que disfrutan los
individuos, donde la libertad real esta representada por la capacidad de la
persona para conseguir varias combinaciones alternativas de
funcionamientos (Sen, 1992: 81) y que permite a la persona, en los entornos

sociales, econdémicos, culturales, politicos y medioambientales que se
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encuentre, realizar cosas valiosas para ellos y sus familias” (Picazzo,

Gutierrez, Infante, & Cantu, 2011, pag. 5).

El enfoque de desarrollo humano mide el desarrollo por medio de
indicadores, a estos indicadores se los conoce como el indice de Desarrollo
Humano (IDH). El indice de Desarrollo Humano (IDH) mide el progreso
medio conseguido por un pais en tres dimensiones basicas del desarrollo
humano: tener un nivel de vida digno y/o adecuado con acceso a la
educacion y la salud. (PNUD, 2010-2011)

El estudio del desarrollo humano se divide en tres areas, y que tiene directa

relacion con el desarrollo del nifio o nifia, estos se nombran a continuacion:

+ “Desarrollo Fisico: comprende el estudio del crecimiento del cuerpo
y el cerebro, las capacidades sensoriales, las habilidades motrices y
la salud” (Ministerio de Educacién Estado Pluricultural de Bolovia ,
2011, pag. 30).

+ “Desarrollo Cognoscitivo: Aprendizaje, atencién, memoria,
lenguaje, pensamiento, razonamiento y creatividad” (Ministerio de
Educacion Estado Pluricultural de Bolovia , 2011, pag. 30).

+ “Desarrollo psicosocial: comprende el estudio de las emociones,
personalidad y relaciones sociales” (Ministerio de Educacion Estado

Pluricultural de Bolovia , 2011, pag. 30).

Las tres areas mencionadas interactian y se influencian entre ellas, las
mismas tienen que considerarse para “la descripcion, explicacion y
prediccion de un comportamiento” pensar que solo se debe considerar una
de esas areas representaria un gran equivocacion, puesto que el
‘comportamiento de un ser humano es el producto de la interaccion de
procesos Yy factores internos y externos que influyen en élI’ (Ministerio de

Educacion Estado Pluricultural de Bolovia , 2011)
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“ Algunos de estos factores son: la informacion genética, la actividad motriz,
el estado de salud, la nutricion, las costumbres en la alimentacion y el
bienestar emocional, el acceso a servicios basicos, el contexto, etc. La
influencia de estos factores se manifiesta en el crecimiento y en las
variaciones en los ritmos de desarrollo individual” (Ministerio de Educacion

Estado Pluricultural de Bolovia , 2011, pag. 30)

La teoria del desarrollo cognitivo de Jean Piaget

La teoria psicologica de Jean Piaget afirma que los nifios crean de forma
activa su propio conocimiento del mundo, hay dos principios basicos que
Piaget llama funciones invariables y que rigen el desarrollo intelectual del
nifio/a, el primero es la organizacién, que de acuerdo con el autor es una
“predisposicion innata en todas las especies, conforme el nifio/a va
creciendo integra los patrones fisicos simples o esquemas metales a

sistemas mas complejos” (Meece, 2002, pag. 2).

“El segundo principio es la adaptacion, para Piaget, todos los organismos
nacen con la capacidad de ajustar sus estructuras mentales o conducta a las

exigencias del medio ambiente” (Meece, 2002, pag. 2).

La asimilacion y acomodacion los utilizo Piaget “para describir cémo se
adapta el nifio al entorno. Mediante el proceso de la asimilacion moldea la
informacion nueva para que encaje en sus esquemas actuales. La
asimilacion no es un proceso pasivo; a menudo requiere modificar o
transformar la informacion nueva para incorporarla a la ya existente. Cuando
es compatible con lo que ya se conoce, se alcanza un estado de equilibrio,
cuando no es asi habra que cambiar la forma de pensar o hacer algo para
adaptarla. El proceso de modificar los esquemas actuales se llama
acomodacion, la acomodacion tiende a darse cuando la informacion
discrepa un poco con los esquemas, de acuerdo con Piaget, los procesos de

asimilacion y de acomodacién estan estrechamente correlacionados y
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explican los cambios del conocimiento a lo largo de la vida” (Meece, 2002,
pag. 2).

Piaget también creia que los seres humanos atraviesan cuatro periodos en
la comprension del mundo, cada una de estas fases esta relacionada con la
edad y estan compuestas por diferentes formas de pensamiento. (Bower,
1983)

La primera fase Piaget la llamo estadio sensorio motriz comprende desde el
nacimiento hasta aproximadamente los dos afios, en esta fase, “durante este
periodo, el nifio aprende los esquemas de dos competencias basicas: 1) la
conducta orientada a metas y 2) la permanencia de los objetos. Piaget los
consideraba las estructuras basicas del pensamiento simbdlico y de la
inteligencia humana” (Meece, 2002, pag. 3).

“La capacidad de pensar en objetos, hechos o personas ausentes marca el
comienzo de la etapa pre operacional, entre los 2 y los 7 afos, el nifio/a
demuestra una mayor habilidad para emplear simbolos, gestos, palabras,
ndmeros e imagenes, con los cuales representar las cosas reales del
entorno. Puede servirse de palabras, preparar juegos, ideas, dibujos”
(Meece, 2002, pag. 5).

El pensamiento pre operacional segun el autor presenta “varias limitaciones
a pesar de la capacidad de representar con simbolos las cosas y los
acontecimientos, el autor llamo a este periodo con el nombre de etapa pre
operacional, porgue los preescolares carecen de la capacidad de efectuar
alguna de las operaciones que observo en nifios/as de mayor edad” (Meece,
2002, pag. 5).

La tercera fase es el estadio de operaciones concretas, que dura desde los
siete a los once afios, en esta fase los niflos “durante los afios de primaria
empiezan a utilizar las operaciones mentales y la l6gica para reflexionar

sobre los hechos, es decir el razonamiento I6gico reemplaza al intuitivo ,
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esta capacidad de aplicar la l6gica y las operaciones mentales le permite
abordar los problemas en forma mas sistematica que un nifio que se

encuentre en la etapa pre operacional” (Meece, 2002, pag. 10).

Teoria sociocultural cognitiva de Vygotsky

“Vygotsky, de acuerdo con Bonin (1996), se empefi0 en crear una nueva
teoria que abarcard una concepcién del desarrollo cultural del ser humano
por medio del uso de instrumentos, especialmente el lenguaje, considerado
como instrumento del pensamiento” (Pontifica Universidad Catélica de Sao
Paulo, 2006, péag. 4),

Vygotsky al igual que Piaget creia que los nifios y nifias “construian de forma
activa su propio conocimiento, la teoria de Vygotsky es una teoria
sociocultural cognitiva que le da mucha importancia al andlisis del desarrollo,

el papel del lenguaje y las relaciones sociales” (Bower, 1983).

Segun Bower (1983) tres ideas componen el pensamiento de Vygotsky:
1. Las habilidades cognitivas de los nifios y niflas pueden ser
comprendidas sélo si se analiza e interpreta su desarrollo.
2. Las habilidades cognitivas son mediadas por las palabras, el lenguaje
y las formas del discurso, que sirve como herramienta psicolégica
para facilitar y transformar la actividad mental.
3. Las habilidades cognitivas tienen su origen en las relaciones sociales

y estan inmersas en un ambiente sociocultural.

En la teoria sociocultural cognitiva de Vygotsky existen tres tesis, la primera
tienen que ver con el enfoque evolutivo, el cual significa que para
comprender algunos aspectos del funcionamiento cognitivo del nifio/a, se
debe analizar sus origenes y transformaciones desde la nifiez hasta las

formas posteriores (Bower, 1983)
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Asi también el autor sostiene que para comprender el funcionamiento
cognitivo es necesario examinar las herramientas que lo median y le dan
forma, por lo que cree que el lenguaje es la herramienta mas importante,
segun Vygotsky el lenguaje es utilizado en la nifiez temprana como
herramienta para resolver problemas y crear actividades, esta idea
representa la segunda tesis de la teoria (Bower, 1983).

“En la tercera tesis se afirma que las habilidades cognitivas tienen su origen
en las relaciones sociales y culturales, por lo que el autor considera que el
desarrollo del nifio/a era inseparable de las relaciones sociales y culturales”
(Bower, 1983)

Finalmente la teoria de Vygotsky cred una vision de que el conocimiento es
situado y colaborativo, es decir, el conocimiento se esparce entre la gente y
el contexto que lo rodea, que incluye objetos, artefactos, herramientas,
libros y las comunicaciones en las que la los seres humanos desarrollan su
vida. “Esto sugiere que el conocimiento avanza mas a través de la
interaccién con los demas en las actividades que requieren cooperacion”
(Bower, 1983)

Teoria psicosocial de Erik Erikson

Erikson era un psicélogo que compartia los pensamientos de “Freud como
basicamente correctas, incluyendo aquellas debatibles como el complejo de
Edipo, asi como también las ideas con respecto al Yo de otros freudianos
como Heinz Hartmann y por supuesto, Anna Freud” (Boeree, 2012, pag. 5)

Pero Erikson le da mucha importancia a las relaciones sociales y la cultura,

“practicamente, desplaza en sus teorias a los instintos y al inconsciente”
(Boeree, 2012, pag. 5)
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Erikson pregono 8 fases de desarrollo para los seres humanos, los cuales
se dan a lo largo de la vida de estos, los “progresos a través de cada estadio
esta determinado en parte por nuestros los o por los fracasos en los estadios

precedentes” (Boeree, 2012, pag. 5)

A continuaciéon se nombran los ocho estadios de Erikson .

+ Etapa 1. Infancia: Confianza frente a desconfianza (los primeros 18
meses)

+ Etapa 2. Nifiez temprana: Autonomia frente a vergienza y duda (de
los 18 m a los 3 afios aprox.)

+ Etapa 3. Edad de juego: Iniciativa frente a culpa (de 3 a 5 afios
aprox.)

+ Etapa 4. Adolescencia: Laboriosidad frente a inferioridad (de los 5 a
los 13 afios aprox.)

+ Etapa 5. Juventud: Identidad frente a confusion de roles (de los 13 a
los 21 afios aprox.)

+ Etapa 6. Madurez: Intimidad frente a aislamiento (de los 21 hasta los
40 afos aprox.)

+ Etapa 7. Adultez: Generatividad frente a estancamiento (de los 40 a
los 60 afios aprox.)

+ Etapa 8. (Vejez): Integridad frente a desesperacion (de los 60 afios

aprox. hasta la muerte).

Se analizara los estadios o etapas que estan directamente relacionados con

las edades del actor/a social objeto de la presente la propuesta.

Etapa |

“El primer estadio, el de infancia o etapa sensorio oral comprende el primer

afio o primero y medio de vida. La tarea consiste en desarrollar la confianza

32



sin eliminar completamente la capacidad para desconfiar’ (Boeree, 2012,
pag. 7)

Si el padre y madre son proveedores de acogimiento al recién nacido el
nifio/a se sentira seguro en su entorno social y familiar sentira que el mundo
es un lugar seguro para vivir, ademas a “través de las repuestas paternas, el
nifio/a aprende a confiar en su propio cuerpo y las necesidades biolégicas

que van con élI” (Boeree, 2012, pag. 7)

Por el contrario si los padres suelen ser desconfiados y no prestan las
suficientes atenciones a su hijo/a, si lo rechazan o le causan dafio “si otros
intereses provocan que ambos padres se alejen de las necesidades de

satisfacer las propias, el nifio desarrollara ddesconfianza. Ser4 una persona

aprensiva y suspicaz con respecto a los demas” (Boeree, 2012, pag. 7)

Etapa Il

“El segundo estadio corresponde al llamado estadio anal muscular de la
nifiez temprana, desde alrededor de los 18 meses hasta los 3 — 4 afios de
edad. La tarea primordial es la de alcanzar un cierto grado de autonomia,
aun conservando un toque de vergienzay duda” (Boeree, 2012, pag. 8)

Si los padres incentivan y consienten que su hijo/a conozca, indague y
maniobre el contexto en el que se desarrolla, adquirira “un sentido de

autonomia o independencia” (Boeree, 2012, pag. 8)
Asi también es muy facil que el nifio/a adopte un actuar normado por la

verglenza y duda, esto sucede si el padre o madre no dejan que su hijo/a

explore.
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Etapa Ill
“Este es el estadio genital — locomotor o la edad del juego. Desde los 3 - 4
hasta los 5-6 afos, la tarea fundamental es la de aprender la iniciativa sin

una culpa exagerada” (Boeree, 2012, pag. 9)

El padre y madre deben incentivar a sus hijos/as a ejecutar sus ideas y
pensamientos por si solos, los padres deben “alentar la fantasia, la
curiosidad y la imaginacion. Es la época del juego no de una educacion

formal” (Boeree, 2012, pag. 9)

“La iniciativa en esta etapa es el intento de hacer real lo irreal, en este
Estadio hallegado la capacidad para establecer juicios morales” (Boeree,
2012, pag. 9)

Etapa IV

“Esta etapa corresponde a la de latencia, o aquella comprendida entre los 6
y 12 aflos de edad del nifio escolar. La tarea principal es desarrollar una
capacidad de laboriosidad al tiempo que se evita un sentimiento excesivo de
inferioridad. Los nifos deben “domesticar su imaginacion” y dedicarse a la
educaciéon y a aprender las habilidades necesarias para cumplir las

exigencias de la sociedad” (Boeree, 2012, pag. 10)

Dentro del marco te6rico y en este caso como la intervencion se realizara en
la familia y puntualmente se trabajard con nifios/as en situacion de
abandono, de riesgo, de negligencia de parte de sus padres o cuidadores, y
debido a que la propuesta objeto de este documento tiene como problema
‘las Limitadas competencias parentales en padres, madre y/o
cuidadores/as primarios”, otra de las teorias a analizar es la del apego.
Las diversas investigaciones han descubierto que en los primeros afios de
vida de un ser humano se da un paso importante en el desarrollo cerebral
‘este proceso resulta sumamente sensible a las condiciones ambientales y

en particular a las que dependen de la interconexion entre el nifio/a y las
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figuras de apego. La evidencia que se desprende de las investigaciones
sobre el efecto de las relaciones de apego en el desarrollo mental, indica
consistentemente que, por ejemplo, el estrés y el trauma perjudican el
desarrollo 6ptimo, mientras que el apego seguro lo promueve” (Sanchis,
2008, péag. 5).

Segun Bowlby (1989) citado en Sanchis (2008) las representaciones
mentales que se dan en la infancia y que nacen con la interaccion de los
nifios y niflas con sus padres y/ o madres “contienen informacion sobre si
mismos, la figura de apego y la relacion entre ambos, una vez interiorizados
por el nifio los modelos representacionales de su relacién con las figuras de
apego, estos mismos modelos le van a servir de guia para el establecimiento
de otras relaciones significativas a lo largo de su vida” (Sanchis, 2008, pag.
6).

“La conducta de apego es cualquier forma de conducta que tiene como
resultado el logro o la conservacion de la proximidad con otro individuo
claramente identificado al que se le considera mejor capacitado para
enfrentarse al mundo” (Bowlby, 1989).

Bowlby (1989) propone tres tipos de apego, los cuales son:

1. Apego seguro
2. Apego ansioso resistente

3. Apego ansioso elusivo

La pauta del apego seguro, es en la el nifilo/a confia en que sus padre y/o
madre ( o figuras parentales ) seran accesibles, sensibles y colaboradores si
él/ella se encuentran en una situacion adversa o atemorizante. Con esta
seguridad que le brinda sus padres el nifio/a se atreve a hacer exploraciones
del mundo (Bowlby, 1989).
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“Esta pauta es favorecida por el progenitor o progenitora en los primeros
afos, especialmente por la madre, cuando se muestra facilmente accesible y
sensible a las sefiales de su hijo/am y amorosamente sensible cuando éste

busca proteccion y/o consuelo” (Bowlby, 1989).

Bowlby (1989) dice que hay una segunda pauta es la del “apego ansioso
resistente en el cual el nifio/a estd inseguro/a de si su progenitor sera
accesible a sensible o si lo ayudara cuando lo necesite, por causa de esta
incertidumbre, siempre tiene tendencia a la separacién ansiosa, es propenso

al aferramiento y se muestra ansioso ante la exploracion del mundo”.

El conflicto es evidente en esta pauta, la cual se ve favorecida por un
progenitor/a que se muestra accesible y colaborador en algunas ocasiones
pero no en otras, y que ademas por las separaciones y por las amenazas de

abandono generalmente utilizadas como medio de control (Bowlby, 1989).

Una tercera pauta “es la del apego ansioso elusivo, en la que el nifio/a no
confia en que cuando busque cuidados recibird una respuesta servicial sino

que, por el contrario, espera ser desairado” (Bowlby, 1989).

En grado notorio el individuo que ha experimentado un apego ansioso
elusivo, intenta vivir sin amor y sin el apoyo de los demas, emocionalmente
pretende volverse autosuficiente, y “en su etapa adulta puede ser
diagnosticado como narcisista o0 como poseedor de un falso si-mismo”
(Bowlby, 1989).

‘Esta pauta en la que el conflicto estd mas oculto, es el resultado del
constante rechazo de la madre cuando el nifio/a se acerca a ella en busca

de consuelo y proteccion” (Bowlby, 1989)

Segun Botella (2005) dice que otros autores han propuesto la existencia de

un cuarto tipo de apego el desorganizado-desorientado “este tipo de apego
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se ha observado en un 80% de nifios en situaciones de maltrato o abuso”
(Sanchis, 2008, pag. 11).

Oliva (2004) citada en Sanchis (2008) expresa que “se trata de nifios que
muestran la mayor inseguridad y cuando se rednen con la madre o el
cuidador principal tras la separacion, muestran una variedad de conductas
confusas y contradictorias. Como destaca Botella (2005) estos nifios pasan
por una situacion de colapso de sus estrategias conductuales” (Sanchis,
2008, pag. 11).

Es asi que un nifio/a con apego seguro es mas feliz y resulta mas
gratificante cuidarlo, a la vez que es menos exigente que un nifio/a. Un
nifio/a con apego ansioso ambivalente es propenso a las quejas y al
aferramiento, mientras que un nifilo/a con apego ansioso elusivo mantiene

las distancias y es propenso a tiranizar a otros nifios/as.

Segun estudios realizados se ha descubierto que la conducta de apego se
da entre la edad de “nueve meses y los tres afos, a este punto referido,
Griffin y Bartholomew afiaden que las formas de apego se desarrollan en
forma temprana y poseen alta probabilidad de mantenerse durante toda la
vida. Esto puede interpretarse también como un periodo critico, puesto que
la mayor parte de las carencias de apego que pueden lastrar la conducta

infantil posterior se centra en estos afios” (Sanchis, 2008, pag. 12).

En el estudio del nifio/a y el apego es importante la interaccion que se da
entre este y su padre, madre y/o cuidador primario, esta interaccion que se
convierte en una relacion se transforma en el primer lugar de acogida en
donde es atendido emocionalmente y recibe también proteccidén, estamos
hablando de la familia y es a través de esta que el nifio y la nifia se
introduce en la sociedad y aprende la cultura de su padres y de su
comunidad. Segun Misitu & Cava 2001; Trianes, 2002 citados en

Sanchis2008, “La familia es el primer referente social, por lo que su papel
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es esencial a la hora de configurar los esquemas que regularan la

interaccion futura del nifio con el entorno” (Sanchis, 2008, pag. 13).

[I.11l Marco Conceptual

El problema seleccionado para desarrollar esta propuesta es “Limitadas
competencias parentales” es pertinente revisar el significado de las

competencias parentales.

“Siguiendo a Bisquerra & Pérez (1998) citados en Cordova & Sahaquillo
(2011), la competencia es la capacidad de movilizar, adecuadamente, el
conjunto de conocimientos, capacidades, habilidades y actitudes necesarias
para realizar actividades diversas con un cierto nivel de calidad y eficacia”

(Canovas & Sahuquillo, 2011, pag. 6).

Las caracteristicas que sefialan los autores nombrados, tienen que ver “con
el termino Competencia, destacan algunas: es aplicable a las personas,
implica unos conocimientos saberes, unas habilidades saber-hacer y unas
actitudes y conductas saber estar y saber ser integrados entre si” (Canovas
& Sahuquillo, 2011, pag. 6), por tanto, las competencias parentales se
cristalizan en acciones orientadas al pleno desarrollo de la personalidad

infantil.

Revisamos a continuacién la parentalidad biolégica y la social.

Parentalidad Biol6gica y Parentalidad Social

“El concepto de competencias se referirse a las capacidades practicas que
tienen los padres y madres para, cuidar, proteger y educar a sus hijos
asegurandoles un desarrollo suficientemente sano” (Secretaria Ejecutiva del
Sistema de Proteccion Social , 2009).
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‘Las competencias parentales forman parte de lo que hemos llamado la
parentalidad social, para diferenciarla de la parentalidad biologica, es decir,
de la capacidad de procrear o dar la vida a una cria” (Barudy, 2005) dice
también “que la mayoria de los padres pueden asumir la parentalidad social
como un a continuidad de la biolégica, de tal manera que sus hijos son
cuidados, educados y protegidos por las mismas personas que los han
procreado” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccion Social , 2009,

péag. 46).

Pero sin embargo hay un grupo de nifios y nifias en los que esto no es
posible, a pesar de “que sus padres tuvieron la capacidad biol6égica para
procrearlos, infortunadamente no tienen la habilidades para ejercer una
practica parental minimamente adecuada” (Barudy, 2005), como resultado
de esto, los nifios y nifias presentaran diferentes dafos, estos dafios les da
derecho a acceder a una parentalidad social, que compense en algo las
incompetencias de sus padres y madres, al mismo tiempo que se les
asegure la mejor vinculacién posible con sus origenes consanguineos.
(Barudy, 2005)

Segun la Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccién Social (2009)

competencias parentales estan compuestas de la siguiente manera:

+ Capacidades parentales
4 Capacidad de apego
Empatia

Modelos de crianza

¢ & P

Capacidad de participar en redes sociales y utilizar recursos
comunitarios
+ Habilidades Parentales

4 Funcion nutriente

# Funcion socializadora
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& Funcidn educativa

“Las capacidades parentales se conforman a partir de la articulacion de
factores biologicos y hereditarios y su interaccion con las experiencias
vitales y el contexto sociocultural de desarrollo de los progenitores o
cuidadores de un nifio” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccién
Social , 2009, pag. 47).

Barudy (2005) conceptualiza las capacidades parentales de la siguiente

manera:

“La capacidad de apegarse a sus crias 0 apego: corresponde a la capacidad
de los padres a vincularse a sus crias respondiendo a sus necesidades, el
nifio/a posee una capacidad innata para apegarse, de esta capacidad
depende su supervivencia. Por otra parte, la capacidad del adulto de
apegarse a sus crias depende no sélo de sus potenciales bioldgicos, sino de
sus propias experiencias de apego asi como de la existencia de factores
ambientales que faciliten u obstaculicen las vinculaciones con sus crias”
(Barudy, 2005).

“La empatia: o capacidad de percibir las necesidades del otro y sintonizar
con ellas” (Barudy, 2005).

“Los modelos de crianza: resultado de los aprendizajes sociales y familiares
gue se transmiten como fendmenos culturales degeneracion en generacion.
Estos modelos se aprenden fundamentalmente en el seno de la familia de
origen, mediante la transmision de modelos familiares y por mecanismos de
aprendizaje: imitacion, identificacién, aprendizaje social. En esta transmisién
influyen también el contexto social y cultural en que se desenvuelve la
familia. En estos modelos las formas de percibir y comprender las
necesidades de los nifios estan implicitamente o explicitamente incluidos,

asi como las respuestas para satisfacer estas necesidades” (Barudy, 2005).
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La capacidad de participar de la vida comunitaria aportando y recibiendo
cuidados y apoyo social. Esto forma parte de la necesidad que todos
tenemos de contar con apoyos para estar bien y resultar funcionales en

nuestras responsabilidades.

Ya se revisé lo que la bibliografia dice de las capacidades parentales, es

menester revisar lo que significan las funciones.

Segun la Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccion — Chile (2009) las
funciones que componen las competencias parentales, se definen de la

siguiente manera:

“Funcién Nutriente: Esta funcion se relaciona con experiencias sensoriales y
emocionales que permiten por un lado, construir un apego seguro y por
otro, percibir el mundo familiar como un espacio seguro. Las deficiencias en
el cumplimiento de la funcion nutriente afectan la constitucion de un apego
seguro , disminuyéndose las posibilidades de empatia entre progenitores y
progenie” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccién Social , 2009, pag.
48).

Funcion socializadora: tiene “relacion, por una parte, con la contribucion de
los padres a la construccion del concepto de si mismo o identidad de sus
hijos, por otra parte, corresponde a la facilitacion de experiencias
relacionales que sirvan como modelos de aprendizaje para vivir de una
forma respetuosa, adaptada y arménica en la sociedad” (Secretaria

Ejecutiva del Sistema de Proteccién Social , 2009, pag. 52).

“Funcion Educativa: Entre mas herramientas culturales tengan los padres,
mayor influencia moralmente positiva tendran sobre sus hijos” (Secretaria

Ejecutiva del Sistema de Proteccién Social , 2009, pag. 53).
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Para finalizar, Barudy dice que la “adquisicién de competencias parentales
es el resultado de procesos complejos en el que se entremezclan las
posibilidades personales innatas marcadas sin ninguna duda por factores
hereditarios, por procesos de aprendizaje influenciados por la cultura, asi
como las experiencias de buen trato o mal trato que la futura madre o futuro
padre hayan conocido en sus historias personales, especialmente en su

infancia y adolescencia” (Barudy, 2005)

[1.1Il. Marco Normativo

La presente propuesta se enmarca en las siguientes leyes:

+ La Convencion de los Derechos del Nifio (1989).
+ La Constitucion de la Republica del afio 2008.

+ el Cddigo de la Nifiez y Adolescencia

Primeramente se revisard la Convencion de los Derechos del Nifio del
realizado en el afio 1989, el cual estan consignados derechos para
nifios/as, los cuales se aplicaran, “sin distincién alguna, independientemente
de la raza, el color, el sexo, el idioma, la religién, la opinion politica o de otra
indole, el origen nacional, étnico o social, la posicidbn econdmica, los
impedimentos fisicos, el nacimiento o cualquier otra condicion del nifio o
nifa, de sus padres o de sus representantes legales” (Plan Decenal de

Proteccion Integral a la Nifiez y Adolescencia , pag. 8).
Recalando que prevalece el Interés Superior del Nifio/a.

Otro de los cuerpos legales a revisar es la Constitucion de la Republica del
afio 2008. Articulo 45 “los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho a la
integridad fisica y psiquica; a su identidad, nombre y ciudadania; a la salud
integral y nutricion; a la educacion y cultura, al deporte y recreacion, a la
seguridad social; a tener una familia y disfrutar de la convivencia familiar y

comunitaria” (Constitucién de la Republica del Ecuador , 2008, pags. 34-35)
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La ultima ley que seré analizada en este trabajo es el Cdédigo de la Nifiez y
Adolescencia, “Articulo 22 derecho a tener una familia y la convivencia
familiar. Los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho a vivir y
desarrollarse en su familia biolégica. Excepcionalmente, cuando aquello sea
imposible o contrario a su interés superior, los nifios, nifias y adolescentes
tienen derecho a otra familia, de conformidad con la Ley” (Cddigo de la

Nifies y la Adolescencia, 2010)

Los derechos relacionados con el desarrollo: “articulo 33.- Derecho a la
identidad. Los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho a la identidad y a
los elementos que la constituyen, especialmente el nombre, la nacionalidad
y sus relaciones de familia”. (Cédigo de la Nifies y la Adolescencia, 2010)

También es preciso revisar los derechos que tienen que ver con el desarrollo

integral del nifio y nifa.

“Articulo 27.- Derecho a la salud.- Los nifios, nifias y adolescentes tienen
derecho a disfrutar del mas alto nivel de salud fisica, mental, psicologica y
sexual”; “Articulo 34.- Derecho a la identificacion.- Los nifios y nifias tienen
derechos a ser inscritos inmediatamente después del nacimiento, con los
apellidos paterno y materno”; “Art. 37.- Derecho a la educacion.- Los nifios,
nifas y adolescentes, tienen derecho a una educacion de calidad”; “Art. 48.-
Derecho a la recreacién y al descanso.- Los nifios, nifias y adolescentes
tienen derecho a la recreacion, al descanso, al juego, al deporte y mas
actividades propias de cada etapa evolutiva” (Codigo de la Nifies y la

Adolescencia, 2010)

En estas leyes analizadas uno de los derechos fundamentales de los
nifios/as es a tener una familia, fundamentalmente la biolégica y en el caso
de no ser posible debido a que esta no presenta las condiciones minimas
para que el niflo/a crezca de manera adecuada, las instituciones del Estado
creadas para tan fin deberan realizar las acciones necesarias para que ese

nifio o nifia opte por una familia adoptiva, que pueda brindarle oportunidades
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para desarrollarse de manera adecuada, esto esta decretado en el Articulo
22 Cébdigo de la Nifiez y de la Adolescencia.

“La familia es el nucleo basico de la formacidn social y medio natural y
necesario para el desarrollo integral de sus miembros, principalmente los
nifos, nifas y adolescentes”, esto dice el Cddigo de la Nifiez la
Adolescencia, en la Constitucién y en la Convencion de los Derechos del
Nifilo se nombra también el derecho que tienen todos los nifios y nifias a
tener una familia, este derecho es el fundamento del proyecto que pretende
fortalecer las capacidades parentales en los padres, madres y o cuidadores
primarios de nifios y nifias que viven en Casa Hogar Guayaquil, y asi lograr

gue uno de sus derechos primordiales conculcados sean restituidos.

[1.111l. Marco Estratégico

La presente propuesta tiene como bases los objetivos y las politicas de los

siguientes planes:

+ Plan Nacional para el Buen Vivir 2013-2017
+ Plan Decenal de Proteccién de la Nifiez 2004-2014

Primeramente se revisara el Plan Nacional Para el Buen Vivir 2013-217,
en el cual se decreta que los nifios y nifias de 0 a 10 afios de edad estan

siendo protegidos por los siguientes objetivos y politicas:

“Objetivo 2: Auspiciar la igualdad, la cohesion, la inclusion y la equidad
social y territorial en la diversidad” (Plan Nacional para el Buen Vivir 2013-
2017, 2013)

El objetivo sefialado dice que “el reconocimiento igualitario de los derechos
de todos los individuos implica la consolidacién de politicas de igualdad que
eviten la exclusion y fomenten la convivencia social y politica. El desafio es
avanzar hacia la igualdad plena en la diversidad, sin exclusion, para lograr

una vida digna, con acceso a salud, educacién, proteccion social, atencién
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especializada y proteccion especial” (Plan Nacional para el Buen Vivir 2013-
2017, 2013)

Del objetivo 2 se desprenden las siguientes politicas que tienen que ver con

atencién a nifios y nifias:

“Politica 2.6. Garantizar la proteccion especial, universal y de calidad,
durante el ciclo de vida, a personas en situacion de vulneraciéon de
derechos”. (Plan Nacional para el Buen Vivir 2013-2017, 2013)

“Politica 2.8. Garantizar la atencion especializada durante el ciclo de vida a
personas y grupos de atencion prioritaria, en todo el territorio nacional, con
corresponsabilidad entre el Estado, la sociedad y la familia” (Plan Nacional
para el Buen Vivir 2013-2017, 2013)

“Politica 2.9. Garantizar el desarrollo integral de la primera infancia, a nifios y
nifas menores de 5 afos” (Plan Nacional para el Buen Vivir 2013-2017,
2013)

Revisando el Plan Decenal de Proteccion a la Nifiez y Adolescencia 2004-
2014, las politicas gue se alinean con la propuesta presentada en este

documento son los siguientes:

Politica 2: “Garantizar una vida saludable a los nifios y nifias menores de
seis afios” (Plan Decenal de Proteccion Integral a la Nifiez y Adolescencia ,
pag. 30)

“Politica 7: Garantizar que las familias cuenten con los conocimientos y
destrezas necesarias que les permita criar a sus hijos e hijas promoviendo al
maximo sus capacidades emocionales, intelectuales, sociales y morales con
sentido de equidad e inclusion, en un ambiente de afecto y estimulacion”

(Plan Decenal de Proteccion Integral a la Nifiez y Adolescencia , pag. 36)

45



“Politica 8: Garantizar a los nifios y nifias un hogar donde vivir en
condiciones de seguridad, identidad, libre de violencia y con estabilidad
emocional, asi como las condiciones fundamentales de proteccién” (Plan

Decenal de Proteccion Integral a la Nifiez y Adolescencia , pag. 36)

“Politica 9: Prevencion y atencion a toda forma de maltrato, violencia, abuso
y explotacion (Plan Decenal de Proteccion Integral a la Nifiez y Adolescencia

, pag. 39).

“Politica 10: Asegurar una vida saludable de los nifios y nifias” (Plan Decenal

de Proteccién Integral a la Nifiez y Adolescencia , pag. 49).

“Politica 15: Fortalecer la familia y la comunidad en su rol fundamental de
proteccion a los nifios y nifias” (Plan Decenal de Proteccion Integral a la

Nifiez y Adolescencia , pag. 52)

Revisando el Plan Nacional para el Buen Vivir 2013-2017, los objetivos 2.6,
2.8, y 2.9 y del Plan Decenal de Proteccion a la Niflez y Adolescencia
politicas 2, 7, 8, 9, 10,y 15, se llega a la conclusion que las politicas
mocionadas aportan a la propuesta, que como proposito busca fortalecer
las competencias parentales en padres, madres y/o cuidadores/as primarios
de nifios y nifias que viven en Casa Hogar Guayaquil, puesto que el plan de
trabajo que contempla el mencionado proyecto busca que las familias de
estos nifios especificamente los padres potencien, fortalezcan, asuman y/o
conozcan e implementen al cuidado de sus hijos e hijas con las
competencias que como padres deben poseer para que ello se desarrollen
en una familia que les brinde el afecto, el cuidado, la proteccion, los valores,
gque dados e inculcados a edades tempranas seran el insumo que
permitira a estos nifios y nifias desenvolverse cuando sean adultos con

seguridad y autoestima.
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Capitulo Ill: Contextualizacién de la propuesta

lll.I Antecedentes de |la propuesta

El presente trabajo, forma parte de la titulacion a la cual se optar4 en la
Carrera de Trabajo Social y Desarrollo Humano de la Universidad Catdlica
de Santiago de Guayaquil, ademas que sirve como un elemento esencial en

la formacion profesional en la carrera mencionada.

Dentro del proceso que las estudiantes de la Carrera de Trabajo Social y
Desarrollo Humano, tenian que cumplir en el viaje hacia la
profesionalizacion, estaba la realizacidon de practicas pre-profesionales, la
carrera gestiono en diferentes sectores de atencion a ciudadanos/as y como
resultado consiguid, que uno de los lugares para las mismas seria el
Ministerio de Inclusibn Econdémica y Social especificamente la Casa de

Acogimiento Hogar Guayaquil.

En Casa Hogar Guayaquil, viven nifios y nifias en edades comprendidas de
entre 0 meses hasta 07 afios de edad, los cuales se encuentran alli por
diferentes problemas en su familia de origen, son nifios y nifias que estan
pasando por situaciones de abandono, negligencia, maltrato fisico,

utilizaciéon de ellos en hechos delictivos, entre otras.

Uno de los objetivos de la practica pre-profesional fue detectar en el campo
de accion cuales eran los problemas mas graves que afectaban a los
nifos/as, y poder asi disefiar una propuesta que colabore con la solucion
de alguno de ellos, por lo que las estudiantes desarrollaron un interés

importante en la intervencién en los problemas detectados.

Para la elaboracion del proyecto, se trabajo con la metodologia del marco

l6gico, realizando una exhaustiva investigacion sobre el problema elegido.
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La propuesta que se presenta a continuacion esta basado en las
aportaciones metodoldgicas, tedricas y epistemoldgicas de las cétedras de

Intervencion Profesional y Proyecto IDIS

La importancia de este proyecto radica, en contribuir con la restitucion de
los derechos vulnerados de los nifios y nifias que viven en Casa Hogar

Guayaquil.

lII.I.Il. Descripcion del ambito de intervencion en el que se

enmarca la propuesta.

El 4rea de intervencion de Trabajo Social en la cual se enmarca la
propuesta es la de proteccion o area de intervencion en familia con nifios y

ninas.

Segun Carballeda (2002) la “palabra intervencién proviene del término latino
intervenio, que puede ser traducido como venir entre, o interponerse. De ahi
qgue intervencién, pueda ser sinénimo de mediacion, interseccion, ayuda o
cooperacion y, por otra parte, de intromisién, injerencia, intrusion, coercién o
represién. En definitiva en todo proceso de intervencion en lo social
podemos, en la mayoria de los casos, encontrarnos con ambas caras de una

misma moneda” (Estrada, 2011, pag. 17)

Carballeda (2002) también menciona que “de ahi que la demanda sea el
acto fundador de la intervencion. En este aspecto, la demanda proviene de
los sujetos que acuden a las instituciones, los organismos, etc, pero,
también la demanda es generada desde las instituciones, las agendas de
politicas publicas, los medios de comunicacion, etc. En definitiva, de la visién

de problema social que una sociedad tiene” (Estrada, 2011, pag. 17)

La familia es el primer lugar de acogida de los seres humanos, es el grupo
primario de pertenecia de los individuos, generalmente esta conformada por

una pareja mujer y hombre y sus hijos e hijas, pero en la actualidad y debido
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al proceso historico con cambios importantes en el siglo XXI, hoy se ven
diferentes estructuras familiares, naciendo mdultiples formas de clasificarla,
es asi que la familia esta atada a los procesos de transformacion de la

cultura actual.

También hay que sefialar que el mejor lugar para que un nifio o nifa se
sienta querido, acogido, protegido, valorado es la familia, los padres son la
presencia constante a lo largo de la vida de cualquier nifio o nifia, por lo que
la familia es uno de los factores que mas influyen en su desarrollo adecuado

y en lo que ese nifio o nifia llegara a ser en la sociedad en el futuro.

“Trabajo Social en esta area tiene que ver con la asesoria educativa y
recreativa, atencion a problemas sociales que presente la familia
preferentemente en grupo, la accién profesional debe centrarse basicamente
en la familia, fortaleciendo las relaciones entre sus miembros capacitando a
los padres para la atencién integral de los nifios, facilitando la internalizacion

de los contenidos formativos” (L6pez & Chaparro, 2006)

Ademas de todo lo sefialado el o la Trabajadora Social que interviene en
familia, requiere de conocimientos soélidos que sean el insumo para crear
programas y proyectos de intervencion en familia, y lo mas importante el o la
profesional en Trabajo Social debe hacer respetar los derechos de las
familias a los cuales les han sido vulnerados, asi como crear el contexto
necesario para incidir en las politicas publicas para que se crean politicas

dirigidas especificamente a las familias.

lI.1l. Caracterizacion del contexto organizacional

[1I.11.I1. Historia Institucional / contexto

Revisando los antecedentes Histéricos de Casa Hogar Guayaquil hay que

mencionar que en julio de 1990 en la presidencia del Dr. Rodrigo Borja
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empezo la atencion con el nombre de orfanato Guayaquil, este orfanato se
encontraba ubicado en la 38 y Rosendo Avilés. En base a la necesidad de
los NN y sus familiares de dar agilidad a los procesos para la reinsercion, se
reunen los directivos del orfanato, el personal del tribunal de menores, la
sociedad civil y la Lcda. Elsa Maria Castro que en esa época era la sub
secretaria de Bienestar Social, naciendo asi la Casa Hogar Guayaquil.
(ProfesionalA, 2013)

Hay que recalcar que Casa Hogar Guayaquil es una Institucion que forma
parte del Ministerio de Inclusion y Social el cual desde el actual mandato
presidencial inicié un proceso de reforma, “antes el MIES era denominado
Ministerio de Bienestar Social, que contaba con varias entidades autonomas
y programas, incluso alejadas de su competencia, que dificultaban
establecer una politica clara y los alcances de cada proyecto” (MIES, 2012).
Con este antecedente mediante "Decreto Ejecutivo Nro. 1 356, se dispuso la
reestructuracion institucional, de esta forma, el Instituto de la Nifiez y la
Familia (INFA) y el Programa de Proteccion Social (PPS) se integran al
MIES” (MIES, 2012).

Casa Hogar Guayaquil es una Institucion de Acogimiento, se dedica a
proteccion de nifios/as en edades comprendidas entre 0 a 07 afios, las
problematicas 0 necesidades atendidas son las situaciones de: riesgo,
abandono, trabajo infantil, maltrato fisico, entre otras, que atraviesan los

actores mencionados. (ProfesionalA, 2013)

lI.ILII. Filosofia Institucional

La Misién

“Acoger NN de 0 a 10 afos que se encuentren en situacion de vulnerabilidad

de sus derechos, con el fin de brindarles atencién integral en todas sus
necesidades” (ProfesionalA, 2013)
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La Vision
“Ser una institucion de caracter innovadora con personal capacitado y
brindando todos los servicios que se demanden tanto en infraestructura

como en lo tecnolégico” (ProfesionalA, 2013)

Principios y valores Institucionales

+ Velar por la integridad fisica, psicolégica y emocional de los menores
gue son acogidos en esta casa.

+ QOtorgar una atencion integra Yy transparente a los nifios y nifias en
acogimiento

+ Ser eficaces y eficientes en la atencion a nifios/as y sus familias

+ Trabajar en Equipo para lograr otorgar la atencion integral a nifios y
nifias. (ProfesionalA, 2013)

[HI.ILHII. Estructura organizacional

Con la informacién obtenida en el CELAST se pudo construir el organigrama
de la Institucion, se puede observar en el mismo las areas que componen

Casa Hogar Guayaquil.

+ Area de Coordinacion
+ Area Administrativa

+ Oficina Técnica

+ Area de tutoras

+ Departamento Médico
+ Area de cocina

+ Area de auxiliares de servicio

La comunicacion entre los funcionarios de la Institucidon es horizontal, entre
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Superiores y subordinados es vertical: ascendente y descendente.

El estilo de liderazgo que funciona en la Institucion es autocratico; la
Coordinadora toma decisiones, e informa a los empleados/as de lo que

deben hacer y las decisiones tomadas.

La Trabajadora Social estd ubicada en la Oficina técnica quien reporta
directamente de su accionar a la Coordinacion de la Institucion.
(ProfesionalA, 2013)

HILILIV. El Trabajo Social en Casa Hogar Guayaquil

Los diferentes Programas y Proyectos que desarrolla la institucion y en la
oficina técnica vienen desde el Gobierno, entre los programas estan los
siguientes: de Educacién Inicial, Atencion Psicolégica y Social a familias y
nifos. El financiamiento de los mismos estd a cargo del MIES, el cual

también es el encargado de administrar y realizarlos (ProfesionalA, 2013).

La Casa Hogar Guayaquil cuenta con una Trabajadora Social la misma que
conforma junto con la Psicéloga el Equipo Técnico Psicosocial, dentro de los
objetivos del Trabajo Social esta restituir los derechos vulnerados de los
nifos/as, para poder alcanzar el objetivo mencionado la Trabajadora Social
mantiene relaciones directas con la Psicéloga, el departamento Médico y la
Coordinadora (ProfesionalA, 2013).

Segun la Profesional A, la funcion mas importante que desempefia la
Trabajadora Social en Casa Hogar Guayaquil es velar por el bienestar de
los nifios y nifias, para que no se vulneren sus derechos dentro y fuera de la

Institucion, para cumplir esta funcion, realiza las siguientes actividades:

+ Investigacion de los casos.
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+ Planificacion y aplicacion de entrevistas sobre los casos.

+ Seguimiento de los casos.

+ Elaboracion de informes preliminares, informes sociales y
actualizacion de los mismos.

+ Coordinacion con las demas areas de Casa Hogar Guayaquil para la

evaluacion de los nifios y nifias.

Los roles que cumple la Trabajadora Social dentro del area institucional esta
basado en el manual de parametros de acogimiento institucional, también
hay que sefialar que junto con la Psicologa (las dos conforman la oficina
técnica) coordina actividades relacionadas a las problematicas que
presentan los nifios y nifias y sus familias con el departamento Médico, las

Tutoras y la Coordinadora de la Institucion. (ProfesionalA, 2013)

Los problemas a los cuales dirige su accionar el Trabajo Social son los
siguientes: (ProfesionalA, 2013)

+ El maltrato fisico,

+ Abandono,

+ Abuso sexual a nifios/as,

+ Trabajo infantil,

+ Negligencia,

+ Utilizacion de nifios y nifias en actos delictivo, entre otros

Las acciones realizadas en el departamento técnico y que estan destinadas
a intervenir con los nifos/as y sus familias, las disefia la Trabajadora Social
y las aprueba la Coordinadora de la Instituciébn, como se llevan a cabos

estas acciones (procesos, pasos); (ProfesionalB & ProfesionaA, 2013)

+* la Trabajadora Social realiza el acercamiento con los familiares de

los nifios/as, madres, padres, tios, abuelos.
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+ Dependiendo de la necesidad puede realizar derivaciones,
generalmente se deriva a la Psicdloga.

+ La Psicologa después de una evaluacion también puede derivar a
otras instituciones (generalmente a Neurociencias), a fin de que sean
evaluados.

+ Con el informe médico que emite Neurociencias se determina si la
madre es apta o0 no para el cuidado del nifio o nifia.

+ Si la madre o padre estdn aptos se trabaja en el proceso de
reinsercion, si no lo estdn se busca en la familia ampliada esa
posibilidad, si no hay posibilidad de reinsercion de emite el informe

correspondiente para que el nifio/a pase a adopcion.

Estas Acciones estan destinadas a los padres de los nifios y a la familia
ampliada, las responsables de la implementacion de estas acciones son la
Trabajadora Social y la Psicologa con aprobaciones de la Coordinadora de

la Institucion.

Para la consecucién de resultados en la implementacion de las acciones
descritas, es preciso que la trabajadora Social redna en conjunto aptitudes
y conocimientos los cuales representan las funciones que debe poseer para
intervenir en las familias de los nifios y nifias de Casa Hogar Guayaquil, las
mismas que se detallan a continuacion: (ProfesionalB & ProfesionaA, 2013)

+ En el ambito metodolégico: Descubrimiento, analisis, estudio,
evaluacion y diagnostico problematicas sociales.

+ Planificacion de programas para otorgar el adecuado servicio a los
nifos/as,

+ Gestionar y coordinar actividades y procesos con redes de apoyo
interinstitucional para la atencion integral de los nifios y nifias.

+ Disefar, coordinar y ejecutar protocolos para la atencion e inspeccion

de casos que se atienden en la oficina técnica.
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+ Enlas familias de los nifios/as, seguimiento de los procesos de intervencion
y acompafiamiento de ser necesario dependiendo de la gravedad de la

situacion encontrada.

lII.IIl. Caracterizacion del contexto nacional y/o internacional

El problema que causé el disefio de esta propuesta es “Las limitadas
competencias parentales en padres, madres y/o cuidadores primarios”, trae
consigo un efecto que representa una problematica de gran dimensién, “los
nifios y nifas sin cuidado parental o en riesgo de perderlo” (Aldeas Infantiles

SOS, Red Latinoaméricana de Acogimiento Familiar, 2011)

Los nifios y niflas sin cuidado parental o en riesgo de perderlo, son el
resultado de multiples realidades en las cuales nifios y nifias estan inmersos,
ellos no tienen a una persona adulta que los cuide, proteja y permanezca en
el tiempo con ellos, el ideal de adulto llamado a cumplir con esta tarea es el

padre o la madre, 0 en caso de no estar ellos un familiar.

Muchos de estos nifios y nifias estan separados de sus padres y/o madres
por medidas cautelares debido a que en sus hogares sufrian de maltrato,
negligencia, hambre, explotacion, etcétera, otros en cambio han decidié huir
de sus casas debido a que no soportan vivir en un hogar que no presta las
minimas seguridades para que se desarrolle su vida, generalmente son
hogares en los que prima la pobreza agravada con problemas de adicciones

a alcohol, drogas o maltrato fisico, entre otras.

Los niflos y nifias que estan con medidas cautelares son incluidos en las
Casa de Acogimiento que el Estado ha creado para brindarles atencion,
estas instituciones son las encargadas de trabajar junto con las familias de
estos niflos y nifias para una posible reinsercion siempre y cuando las
situaciones por las que el nifio o nifia fueron retirados de sus hogares
cambien, deno ser asi se optard en otra medida, la adopcién, siempre

teniendo presente y respetando el interés superior del nifio/a.
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Pero qué pasa con los nifios y niflas que decidieron huir de sus casas, ellos
no gozan de ningun tipo de cuidado, viven en la calle, mendigan por comida
en ellas y estdn propensos a ser victimas de todo tipo de abuso, otro grupo
de estos nifios y nifias en cambio asumen el rol de padres o madres de
familia trabajando desde edades tempranas, truncando las experiencias o

vivencias que deben tener en la nifiez.

En Ecuador segun el estudio realizado por Aldeas Infantiles SOS junto con
la Red Latinoamérica de Acogimiento (2011)se estima que el 8,65% de los

nifos y niflas del pais (490.383 nifios) no viven con sus padres.

Asi también “el 47, 85% de los nifios privados de cuidado parental tiene
entre 13 y 18 afos, seguido por el 41,79% que tiene entre 5y 12 afios y
luego el 10, 36% que tiene de 0 a 4 afios de edad” (Aldeas Infantiles SOS,
Red Latinoaméricana de Acogimiento Familiar, 2011, pag. 17).

“Nifilos y nifias jefes de hogar: el 53% de los nifios, nifias y adolescentes
(261.318) viven con los abuelos, el 16% (77.355) con otros parientes y el 6%
(27.447) con hermanos. El 2,3% (11.435) se autodefinen como jefes/as de
hogar vy, de ellos, el 65,29% (7.466) son hombres y el 34,71% (3.969) son
mujeres” (Aldeas Infantiles SOS, Red Latinoaméricana de Acogimiento
Familiar, 2011, pag. 24).

Capitulo IV: Metodologia de la investigacion diagndstica

IV.l. Enfoque de investigacion

La propuesta presentada en este documento se baso en el enfoque mixto
cuali-cuantitativo, se construyeron preguntas de investigacion, son las

siguientes:
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Pregunta general de investigacion.
+ ¢Como se desarrollan las situaciones de limitadas competencias
parentales al interior de las familias de los nifios y nifias que viven en

Casa Hogar Guayaquil?

Preguntas especificas de la investigacion.

1. ¢Cbmo se manifiestan en los nifios y nifias que viven en Casa Hogar
Guayaquil, las limitadas competencias parentales en sus padres,
madres y/o cuidadores?

2. ¢Cuales son las situaciones particulares, sociales, econdémicas,
familiares que se dan en la familia y la institucion interrelacionados
con el problema ?

3. ¢Cuales son los posibles efectos de este problema en nifios, nifias,
sus familias, la Institucién y la sociedad, en caso de mantenerse el

mismo?

“La investigacion cuantitativa es aquella en la que se recogen y analizan
datos cuantitativos sobre variables. La investigacion cualitativa evita la
cuantificacion. Los investigadores cualitativos hacen registros narrativos de
los fendmenos que son estudiados mediante técnicas como la observacion

participante y las entrevistas no estructuradas” (Fernandez & Diaz, 2002,
pag. 1)

Hay que sefialar que la diferencia fundamental entre la investigacion
cuantitativa y cualitativa, es que la primera “estudia la asociacion o relacion
entre variables cuantificadas y la cualitativa lo hace en contextos

estructurales y situacionales” (Fernandez & Diaz, 2002, pag. 1)

Mientras que “la investigacion cualitativa trata de identificar la naturaleza
profunda de las realidades, su sistema de relaciones, su estructura
dinamica. La investigacion cuantitativa trata de determinar la fuerza de

asociacion o correlacion entre variables, la generalizacion y objetivacion de
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los resultados a través de una muestra para hacer inferencia a una
poblacion de la cual toda muestra procede. Tras el estudio de la asociacién
o correlacion pretende, a su vez, hacer inferencia causal que explique por
gué las cosas suceden o no de una forma determinada” (Fernandez & Diaz,
2002, pag. 1)

“El empleo de ambos procedimientos cuantitativos y cualitativos en una
investigacion probablemente podria ayudar a corregir los sesgos propios de

cada método” (Fernandez & Diaz, 2002, pag. 2)

Se escogi6 el método cuanti-cualitativo para realizar la investigacion debido
a que los problemas  descubiertos estan inmersos en la familia,
trasformando los mismos en casos sociales, se precisé en momentos
determinados de la investigacion usar los dos métodos de investigacion, con
el objetivo de comprender e intervenir en cada caso, logrando asi la

transformacién de la problemética encontrada.

IV.1l. Nivel de investigacion

El nivel de investigacion de la propuesta es descriptivo, sefialando que “los
estudios descriptivos por lo general fundamentan las investigaciones
correlacionales, las cuales a su vez proporcionan informacion para llevar a
cabo estudios explicativos que generan un sentido de entendimiento y son
altamente estructurados. Las investigaciones que se estan realizando en un
campo de conocimiento especifico pueden incluir los tipos de estudio en las
distintas etapas de su desarrollo. Una investigacion puede iniciarse como
exploratoria, después ser descriptiva y correlacional, y terminar como

explicativa” (Fernandez, Hernandez, & Baptista, 2010, pag. 13)
Es preciso indicar que generalmente “el proposito del investigador es

describir situaciones y eventos. Esto es, decir coOmo es y se manifiesta

determinado fendmeno. Segun Danke (1986) Los estudios descriptivos
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buscan especificar las propiedades importantes de personas, grupos, -
comunidades o cualquier otro fendbmeno que sea sometido a analisis. Miden
y evallan diversos aspectos, dimensiones o componentes del fenbmeno o
fendbmenos a investigar. Desde el punto de vista cientifico, describir es
medir. Esto es, en un estudio descriptivo se selecciona una serie de
cuestiones y se mide cada una de ellas independientemente, para asi
describir lo que se investiga” (Fernandez, Hernandez, & Baptista, 2010, pag.
14)

IV.1ll. Universo, Muestra y muestreo

El universo con el cual se trabajé en la investigacion realizada fue de 56
nifios y nifias de edades comprendidas entre 0 a 7 afios, quienes Vivian en
Casa Hogar Guayaquil por presentar diferentes problematicas en el interior

de sus familias.

La muestra estuvo enmarcada en el tipo de muestra llamada intencional, en
la misma se elige a una poblacion definida que se cree otorgara la
informacion que se necesita para la investigacion a realizar, en este caso
esto se determind mediante la seleccidn de caracteristicas comunes que

tengan los nifios y nifias de la Institucion.

La muestra fue de dos casos con los cuales se trabajo de manera individual.

IV.IV. Proceso de recoleccién y andlisis de la informacién

Los procesos (metodologia) implementados desde el inicio de la practica

pre-profesional ha sido el siguiente:

Paso 1 Conocimiento Institucional
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+ Para realizar este paso se realizé6 un proceso de insercion en Casa
Hogar Guayaquil, el cual consistio en la elaboracion de una guia de
conocimiento institucional y de trabajo social, ademas se cred una
guia de observacion de la institucion y de las interacciones que se
dan entre el personal que labora en la misma con los nifios y nifas
que viven alli. La aplicacién de la guia Institucional se realizé en los
dos primeros sabados de practica, se entrevistd a las profesionales

de la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil.

Paso 2 Recolecciéon de informacion

Primeramente para recoger la informacion hubo que remitirse a revision
bibliografica, seguidamente se utilizd instrumentos, se detallan los mismos

a continuacion.

+ Entrevista a profesionales de la institucion para conocer los
problemas que afectan a nifios y niflas que son atendidos en la
Institucién, se aplicé a las dos profesionales de la oficina técnica

+ Entrevista familiar dirigida a las familias de nifias y nifias sobre el
funcionamiento familiar, se aplico a tres familias. (Anexo # 14 )

+ Encuesta a tutoras de la institucion para conocer los problemas que
afectan a los nifios y nifias y a sus respectivas familias, se aplico a
tres tutoras.

+ Encuesta dirigida a nifios y niflas para conocer las problematicas que
los afectan, se aplicé a tres nifios y nifias de edades de 5 a 7 afios.

+ Entrevista sobre calidad de vida dirigida a familias de nifios y nifias de
Casa Hogar Guayaquil, se aplicé a tres familias. (Anexo # 11)

+ Entrevista dirigida a padres y madres para conocer los antecedentes
historicos personales y familiares, se aplico a tres madres y un padre
de familia (Anexo # 12)

+ Observacion de las interacciones entre nifios, nifias y personal de la

institucion Observacion.
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+ n de las interacciones entre padres, madres y nifios, nifias en la
Institucion
Paso 3 Organizacién de lainformacion

Para organizar la informacion obtenida se utilizo tablas en formato excel, la
informacion que se obtuvo de las mismas se graficaron, como resultado se
elaboré una lista de problemas, de la cual se eligido “Limitadas competencias

parentales”, para elaborar la presente propuesta.
Paso 4 Analisis de la informacion

La informacion recabada se analizdé con la codificacion axial.

Capitulo V: Resultados de lainvestigacion diagndéstica
V.l. Caracterizaciéon de la poblacion participante

V.l.l. Caracterizacion de los usuarios directos

La presente propuesta se enfocé en las 56 familias de los nifios y nifias que
estdn en acogimiento en Casa Hogar Guayaquil, se presentan a

continuacion algunos datos de estas familias.
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Grafico 1

Tipos de familias de nifios/as que viven en
Casa Hogar Guayaquil

® Ampliada

® Nuclear
Reconstituida

® Uniparental

Fuente: Base se datos C.H.G
Elaboracién: propia
Fecha: 31 de marzo 2014

Las familias con las que se trabajé segun el grafico presentado, son las
siguientes; 29% de las 56 familias de los nifios/as de Casa Hogar Guayaquil
son reconstituidas, recordando que una familia ensamblada o reconstituida
es una familia en la cual uno a ambos miembros de la actual pareja tiene

uno o varios hijos de la union o uniones anteriores.
El 23% de familias son ampliadas la cual se define como la convivencia de
varios grupos familiares no necesariamente unidos por lazos de sangre o

afectivos.

La familia nuclear es la familia formada por los miembros de un dnico

nacleo familiar, es el grupo formado por los miembros de una pareja con sus
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respectivos hijos/as, en Casa Hogar Guayaquil son el 21% de todas las
familias (56).

La familia uniparental o monoparental representa el 13%, esta familia esta
conformada por un solo padre o madre y su respectivo hijo/a o hijos/as, este
caso generalmente es el resultado de la viudez de uno de los padres o el
deseo de un hombre o una mujer de procrear sin el compromiso que

significa el matrimonio, del restante 14% no se tienen datos familiares.

Gréafico No. 2

Estado civil de los padres y madres de los
nifos/as que viven en Casa Hogar
Guayaquil

® Casados ™ Union libre Solteros No se tiene datos de la familia

Fuente: Base de datos C.H.G.
Elaboracién: propia
Fecha: 31 de marzo 2014

Revisando los datos obtenidos de las familias de los nifios y nifias que viven
en Casa Hogar Guayaquil, esta el estado de civil de los padres y madres, los

cuales se presentaron en el grafico No.2.

Se evidencia que la union libre lidera la opcion que eligen mujeres y
hombres para vivir en pareja, en este caso representa el 39%, seguido de
los casados con un 34%, también existen solteros en un 13% y del restante

porcentaje (14%) no se tienen datos.
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V.lL.Il. Caracterizacion de los usuarios/as indirectos

Los usuarios indirectos de esta propuesta fueron

estan en acogimiento en Casa Hogar Guayaquil.

Grafico No. 3

los nifios y nifias que

Edades de nifios/as que viven en Casa Hogar

Fuente: Base de datos C.H.G.
Elaboracién: propia
Fecha: 31 de marzo 2014
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Analizando las edades de los nifios y nifias en acogimiento presentados en

el grafico precedente hay datos importantisimos y a la vez muy graves, el

mayor porcentaje de nifios/nifias 13% (7 ) tienen 3 meses de edad, el 7% (4)

tienen 6 meses, asi como un 7% (4) 1 mesy 7% (4 ) 1 afio, un 5% (3) tienen

9 meses y los niflos y niflas de 7 y 8 meses un 4% (2), el total en porcentaje

54% son nifios y nifias menores de 1 afio, etapa en la cual se construye el

apego que sera un referente en su vida futura, se presume que el apego

64



gue estos nifios y nifias desarrollaran es el inseguro — evitativo o el apego

inseguro ambivalente.

Gréafico No. 4

Sexo de los nifios/as que viven en Casa
Hogar Guayaquil

Fuente: Base de datos C.H.G.
Elaboracién: propia
Fecha: 31 de marzo 2014

En lo relacionado con el sexo de los nifios y niflas, se observa que el
predominio del mismo en Casa Hogar Guayaquil es el femenino con un 54%

frente al masculino 46%.
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Gréafico No. 5

Etnia de nifios/as que viven en Casa Hogar
Guayaquil

4% 3%
® Afroecuatoriano/a  ® Mestizo/a = Montubio/a

Fuente: Base de datos C.H.G.
Elaboracién; propia
Fecha: 31 de marzo 2014

En lo relacionado con la Etnia de los actores sociales objeto de esta
propuesta, se observa que hay un vasto predominio de la mestiza con un

90% frente al 4% de montubia y 3 % de afroecuatoriana.

V.II. Diagnostico de la problematica a intervenir

A partir de los problemas identificados en Casa Hogar Guayaquil y que estan
en la matriz de jerarquizacion para elegir al problema (ver anexo #2 ), se
selecciond a la “Limitadas Competencias Parentales”, como el problema a

intervenir con la propuesta.
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V.IL.I. Definiciones del Problema: Limitadas Competencias

Parentales

Las competencias parentales representan las capacidades que deben tener
y/o desarrollar padres y madres para ofrecer a sus hijos/as una vida
saludable en todas las dimensiones del ser humano (psico- bio — socio —
cultural), de acuerdo con las necesidades evolutivas y educativas que
presenten, estas capacidades consienten a los padres y madres enfrentar

de manera adecuada el deber vital de criar a sus hijos e hijas.

Estas capacidades se representan en la manera de cuidar y proteger a sus

hijos, de educarlos, asegurandoles un desarrollo adecuado.

Se podria decir entonces que las limitadas competencias parentales son los
escasos 0 reducidos recursos que tienen los padres, madres y/o
cuidadores primarios de nifios y niflas que les permita a ellos poder
enfrentar el deber de criar a sus hijos e hijas, de acuerdo a las necesidades
evolutivas y educativas que presenten, estos recursos tienen que ver con
las actividades que realiza el padre o la madre para velar por el bienestar de

sus hijos e hijas.

V.ILLII Descriptores y/o Manifestaciones:

Pregunta de investigacion especifica No.1
+ ¢Como se manifiesta en los nifios y nifias que viven en Casa Hogar

Guayaquil, las limitadas competencias parentales que tienen sus

padres, madres y/o cuidadores/as primarios?
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Para responder la primera pregunta especifica de investigacion, a
continuacion se detallan los descriptores del problema investigado”:

El problema Limitadas competencias parentales, tiene efectos en los 56
nifos y nifias que viven en acogimiento en Casa Hogar Guayaquil, se

evidencia de la siguiente manera:

+ El 41% de nifios/as estan en acogimiento por abandono de su padre
y/o madre.

+ El 32% de niflos/as viven en Casa Hogar Guayaquil por negligencia
en el cuidado por parte de su padre y/o madre.

+ El 12% de los nifilos y nifias estan en Casa Hogar Guayaquil por
maltrato de parte de su padre y/o madre

+ El restante 12% viven en acogimiento por derivaciones de otras
Instituciones, porque fueron regalados por su padre y/o madre,
porque la madre presentaba problemas con drogas, estaba en prision,
no tenia documentos y por haber encontrado al nifio/a en situacion de

mendicidad.
Todos estos problemas nombrados son el resultado de las limitaciones que
tienen los padres y madres en sus competencias para criar a sus hijos e
hijas, ademas el problema nombrado es el causante de otro problema

sumamente grave que afecta a la sociedad, nifios y nifias viviendo en la

calle.

VLI Analisis de factores que generan o agravan el problema

Pregunta de investigacion especifica No. 2

¢, Cuales son las situaciones particulares, sociales, econémicas, familiares

gue se dan en la familia y la institucion interrelacionados con el problema ?
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Para dar contestacion a la segunda pregunta especifica de investigacion, a

continuacion se analizan los factores que general o agravan el problema.

Causa directa No.1 .- Limitadas capacidades de padre, madre y/o

cuidadores/as primarios en la atencién de nifios y nifias.

Al hablar de limitadas capacidades del padre o madre para cuidar a sus
hijos/as, se debe a diferentes circunstancias que los rodearon o rodean,
dentro de ellas podemos nombrar algunas:

4

Pautas de crianza no adecuadas transmitidas de generacion en
generacion

+ Las creencias de lo que significa ser padre y madre

+ Las familias con hijos/as numerosos

+ Problemas de alcohol, droga

+ Maternidad o paternidad prematura

+ Desconocimiento del ciclo vital del niflo/a

Pautas de crianza no adecuadas transmitidas de generacion en

generacion

Cuando en una familia existe una estructura familiar establecida con un
sistema de creencias y con procesos de socializacion, se crean y trasmiten

a sus miembros tres aspectos, estos ayudaran a llevar a cabo la crianza:

1.) “Segun Triana, Avila & Malagon (2010) las Pautas, hacen referencia a
como se espera que se comporten los nifios y niflas y que estan
relacionadas con la cultura que le trasmite su familia, y son validas para un
grupo social dependiendo de quién defina lo que es normal o valorado”

(Pulido, Castro-Osorio, Pefa, & Arizaga-Ramirez, 2012, pag. 4).
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2) Aguirre (2000) y Vergara (20102), mencionan que las Creencias, tienen
que ver con” el conocimiento basico del modo en que se debe criar a los
nifos y nifas y es compartido por quienes participan en el proceso de
crianza; es decir, son las justificaciones de por qué una practica es mejor

que otra” (Pulido, Castro-Osorio, Pefia, & Arizaga-Ramirez, 2012, pag. 4).

3) Aguirre (2002) habla sobre las Practicas, las cuales son las acciones con
las que padre y madres comunican al nifio o nifia las reglas que se deben
acompafar a las actividades diarias de la familia, “estas actian como un
mecanismo de socializacion que facilita su incorporacion a la sociedad,
transmitiendo los valores, las formas de pensar y las conductas deseadas”

(Pulido, Castro-Osorio, Pefia, & Arizaga-Ramirez, 2012, pag. 4).

El ejemplo més claro y recurrente es de una préactica es el castigo, impuesto
por los adultos a los nifios y nifias, con el fin de corregir un comportamiento
y que al final termina siendo un ejercicio de poder de un adulto a hacia el
nifio/a considerados culturalmente como menor, asi también esta practica se
justifica con el pensamiento de que si no se corrige ese comportamiento el

nifio o la nifia no aprende.

La pauta indica que el comportamiento ejecutado por el nifio a la nifia no
esta dentro de los patrones culturales, no es normal por lo que hay que
corregirlo. “Este ejemplo indica que dichos componentes no pueden ser
considerados de manera independiente, ya que para que se presente uno
deben estar presentes los otros dos” (Pulido, Castro-Osorio, Pefa, &
Arizaga-Ramirez, 2012).

Es asi como “el castigo es una practica de crianza que, segun Aguirre,
Montoya y Reyes (2006), es el uso de la fuerza fisica que busca producir en
el nifo o nifla dolor pero no dafio, con el fin de corregir y controlar su

comportamiento” (Pulido, Castro-Osorio, Pefa, & Arizaga-Ramirez, 2012).
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Cuando en una familia no existe una estructura familiar establecida con un
sistema de creencias y con procesos de socializacion, lo que se trasmite de
generacion en generacion son pautas de crianza errados y que son
aplicados a nifilos y nifias, en los cuales el efecto sera la repeticion del

circulo con sus hijos e hijas.

Las creencias de lo que significa ser padre y madre.

Durante décadas el rol que la sociedad ha asigné a un padre es el de
proveedor y protector fisico tanto de la esposa como de los hijos e hijas,
debido a que tradicionalmente al hombre se le ha atribuido caracteristicas
superiores a las de las mujeres que tienen que ver con la fuerza fisca, la
madre en cambio era vista como la cuidadora, la que se encargaba de la
nutricion y de la educacion, el sexo débil, una concepcion puramente

patriarcal.

En la actualidad la situacién no ha variado mucho, el cambio que se ha
experimentado comienza en las década de los 70 segun De Larrosa (1988)
nace en esa década la “creencia de que los hombres deberian ser padres
mas comprometidos con el cuidado de sus hijos e hijas, Levant (1990)
complementa esta ideal concluyendo que los padres debian estar
preparados para otros roles diferentes de los exclusivamente econdmicos y

disciplinarios” (Paterna, Martinez, & Rodas, 2005, pag. 275).

Segun Chodorow ( 1978) &Miller (1976) citados en Paterna, Martinez &
Rodas (2005) en la década de los 70 se da “un avance en este sentido, ya
que fue el punto de partida para reevaluar las caracteristicas tradicionales
femeninas asociadas a la relacion madre-hijo, y como ésta es una
construccion social propia de las culturas patriarcales, de tal forma que
permitié la ruptura con el esencialismo de la maternidad y la consideracion
de la triada madre-padre-hijo en el desarrollo de éste Ultimo” (Paterna,
Martinez, & Rodas, 2005, pag. 275).

71



“Posteriormente, se dio una revision feminista de la teoria familiar Goldner
(1989) &Hare-Mustin (1989) introdujo el analisis de ambos roles, madre y
padre, en el proceso familiar, considerandolos de igual calidad para el
desarrollo del nifio, proponiendo asi las consecuencias negativas que
tendrian los nifios si uno de losprogenitores protagonizaba una distancia

emocional” (Paterna, Martinez, & Rodas, 2005, pag. 275).

Analizando todo lo anotado hay que sefialar que como dicen los autores
citados, el rol que ejecuta el padre en el hogar generalmente es de
proveedor encargandose solamente de satisfacer las necesidades
materiales de su familia, la mayoria de los padres no se inmiscuye en lo
relacionado a otorgar amor, carifio, proteccion, cuidados, que el nifio y nifia
tampoco se compromete a trabajar en conjunto con la madre en la
construccion de limites, distribucion de funciones, de roles, de una
comunicacién acertiva, para gue los hijos e hijas crezcan en un ambiente

que propicie su adecuado desarrollo.

También hay que mencionar que la mujer en su rol de madre ha cambiado,
mas que el rol del hombre como padre que en la mayoria de los casos sigue
siendo de proveedor, en cambio la mujer dejo atras el rol de madre que
permanecia en casa al cuidado de la misma y de los hijos e hijas,
actualmente la mayoria de ellas ha desarrollado su aspecto profesional y
académico, existe una cantidad importante de mujeres que contribuyen al
sostenimiento economico de sus hogares, otras que son el Unico sostén del
mismo, dejando lamentablemente el cuidado de sus hijos e hijas a terceras
personas, estos hijos e hijas sin nadie que los controle, los atienda, los
proteja se sienten solos, no queridos, lo que les lleva a buscar la compaiiia
muchas veces de personas no adecuadas que los corrompen, naciendo asi
otro problemas sociales como el pandillerismo, la drogadiccion, el
alcoholismo, el embarazo no deseado y/o precoz en niflas y adolescentes, y
la huida de sus hogares.

72



Las familias con hijos/as numerosos

Existe en la actualidad un decrecimiento en la tasa de fecundidad, ademas
de que la reduccion del tamafio de los hogares es generalizada, por
diferentes motivos, para mencionar uno, el mas importante el cambio que ha
experimentado la mujer, para mayoria primero desean estabilidad
econdmica, profesional y académica antes de procrear hijos o hijas, otras en
cambio deciden tener menos hijos/as debido al gasto econdémico que
significa otorgarles todo lo que necesitan para su adecuado desarrollo. Sin
embargo existe aun proporcién menor, pero significativa de hogares en los

gue existen numerosos hijos, cantidad comprendida de cuatro o mas.

Las desventajas que tienen las familias numerosa se podrian definir en
tres areas segun Orbetta (2006) citado por Herrera, Salinas & Valenzuela
(2011) participacidon laboral de los miembros adultos del hogar, el logro
educacional de los hijos y las posibilidades de generar reservas para
enfrentar periodos de crisis.

Existe limitaciones severas en las familias numerosos, estas limitaciones
afectan severamente la participacion en el ambito laboral de las madres,
especialmente en los hogares que tienen problemas econdmicos mas
graves, se ha demostrado que las familia numerosas eleva también las
horas de trabajo del padre, por esta razon dice Orbetta (2006) que “ el
tamafo coloca a las familias en una posicién especial de riesgo de pobreza”

(Herrea, Salinas, & Valenzuela, 2011)

“Se ha mostrado que los recursos parentales que mas se resienten con el
tamafio son en orden de precedencia, la frecuencia con que los padres
conversan con sus hijos, las expectativas de logro educacional, el ingreso

destinado a la educacion de los hijos y la disponibilidad de objetos
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Educacionales especialmente computador” (Herrea, Salinas, & Valenzuela,
2011)

Las posibilidades de generar reservas para enfrentar periodos de crisis en
las familias numerosas es solamente un espejismo, puesto que el
presupuesto con el que cuenta la familia se ocupa en los gastos diarios,
anotando que generalmente el presupuesto con el que cuentan estas

familias esta por debajo del precio de la canasta basica.

Problemas de alcohol, droga

El consumo excesivo de alcohol y de drogas entre la poblacion es causa de
preocupacion, angustia y sufrimiento para muchas familias, cuando uno de
los integrantes de la familia consume este tipo de sustancias altera la
tranquilidad de los demas miembros, algunas de las principales

consecuencias del consumo de alcohol y drogas en la familia son:

+ Descuido en la atencién de los hijos e hijas.

+ Discusiones constantes debido a los cambios de humor de su familiar
y a las agresiones que pueda tener hacia todos los integrantes de la
familia.

+ Preocupaciones y dudas acerca de como enfrentar el problema.

+ Cambios continuos en los sentimientos hacia la persona que
consume alcohol o drogas.

+* Sentimientos de soledad, abandono, indiferencia, desamor.

+ Problemas frecuentes de salud ocasionados por la tension
(cansancio, Ulceras, gastritis, etcétera)

Problemas econdmicos

4

Maternidad o paternidad prematura

“Las Naciones Unidas en el afio 1997, define la salud reproductiva como el
estado general de bienestar fisico, mental y social, en todos los aspectos
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relacionados con el sistema reproductivo, sus funciones y procesos. Entrafia
la capacidad de disfrutar de una vida sexual satisfactoria y sin riesgos, asi

como la libertad para procrear o decidir no hacerlo” (Benatuil, 2004)

Segun Benatiul (20049 durante el transcurro del tiempo la salud reproductiva
ha estado centrado en la mujer, esta postura estd justificada por diferentes
motivos, uno de ellos es que las mujeres tienen mas riesgos de salud
relacionados con la reproduccién que los hombres, debido a que son estas
las que cargan con los embarazos durante nueve meses, los hombres

generalmente no quieren responsabilizarse

En la actualidad se ha comenzado a reconocerse la necesidad de que los
hombres aumenten su responsabilidad ante las consecuencias por sus
acciones sexuales y su compromiso para compartir junto con la mujer la

responsabilidad de criar a un hijo/a

La paternidad y maternidad prematura se da en la adolescencia, en una
etapa del ciclo vital en que los hombres estan “buscando y formando su
personalidad masculina, establecer su identidad es un proceso de gran
importancia y parte de ese proceso es aceptar su sexualidad” (Benatuil,
2004)

Estos adolescentes aln no han formado su personalidad, esta se encuentra
en desarrollo, es imposible entonces que hayan adquirido las competencias

parentales necesarias para criar adecuadamente a nifios y nifas.

Causa directa No. 2.- Insuficientes programas de intervencioén que fomenten
el adecuado ejercicio de las competencias parentales en padres, madres y/o

cuidadores primarios.

Al referirse a la causa directa No.2 hay que mencionar, que hay diferentes

circunstancias que causan que en la oficina técnica de no existan los
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suficientes programas de intervencion en problematicas familiares, se

detallan a continuacion algunas de ellas:

+ Ausencia de redes interinstitucionales de apoyo
+ Desactualizacion académica de los profesionales
+ Burocratizacion en los procesos de atencién

+ Escasos recursos humanos, técnicos

+ Entorno laboral no adecuado

+ Objetivizacion del nifio/a

El escoger la construccidon de los planes de intervencién en equipo, quiere
decir que para que funcione de manera adecuada se necesita de ciertas
condiciones, estas condiciones tienen que ver con la implementacion de
una interdependencia activa entre los integrantes del equipo, basadas en la
creencia firme de que las intervenciones en familia a realizar seran las

adecuadas.

En otras palabras el trabajo en equipo debe estar cimentado en el
compromiso de todos para alcanzar los objetivos propuestos y aceptados en
consenso, ademas de que hay que construir normas, delegar roles,
compartir habilidades, construir relaciones confianza, con el Unico fin de
otorgar la atencion integral que en este caso el nifio 0 nifia necesitan,

poniendo en primer plano el interés superior del nifio.

Hay que anotar que para que se brinde una atencion integral a nifios y nifias
institucionalizados hay que primeramente dejar atras los modelos de
atencion en las instituciones publicas que partian del concepto de ayuda,
hay que poner en claro que de acuerdo al nuevo Estado que existe en el
pais estamos en el tiempo en que las personas son sujetos de derechos, por

lo tanto merecen un servicio eficiente y eficaz.
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Para conseguir esto los funcionarios publicos tienen que armarse de
capacidades, actitudes, actitudes, recursos que les sirvan para realizar el
trabajo que la Constitucion demanda, en este caso en particular las y los
funcionarias encargadas de la atencidn directa a nifios y nifias deben
enmarcar su trabajo en la consideracién de que la atencion de nifios y nifias
es un fin, pero como la Institucion no esta provista de programas busquen
solucionar la problematica detectada, contribuye a que ese problema se
agudice y de este nazca otro mas grave como es la institucionalizacion de

nifios y nifias.

Causa directa 3.- Débil Modelo Gestion para la atencion en oficina técnica

de Casa Hogar Guayaquil.

Dentro de la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil, se observo que el
modelo de gestion para la atencion a nifios y nifias estaba implicitamente
entendido por las funcionarias que alli laboran, no estando explicitados en
ningun documento como sustento de que alli esta, por la literatura existente
sobre el Modelo de Gestibn por procesos, se evidencid que alli hay

procesos aunque no estén escritos, se pudo apreciar las siguientes causas:

+* Ausencia de procedimientos y protocolos
+ Ausencia de protocolos de evaluacion de impactos y resultados
+ Desacuerdos en procesos de intervencion

+ Escases de comunicacion en el equipo técnico

El trabajo que no sigue en orden en sus actividades y que se realiza solo
con el deseo de hacerlo bien, al final no es ni eficiente ni eficaz, lo que logra
es dar al usuario o usuaria una atencion no adecuada, en este caso en
particular se trata de niflos/as que viven con uno de sus derechos

vulnerados, el derecho a tener una familia.

77



La gestién por procesos para todas las Instituciones que brindan servicios
asi como productos es la opcion mas préxima, ademas de que puede
aportar muchos beneficios, asi también hay que mencionar que los
procesos estan ahi, y son las actividades que se realizan diariamente para
alcanzar un objetivo, generalmente lo que falta es ordenar esas tareas y
escribirlas, pero que causa que en algunas Instituciones no se ejecute el

modelo de gestion, se pueden idear algunas causas:

a.) Inexistencia de unidades organizacionales destinadas a su estudio:
son relativamente pocas las organizaciones que tienen unidades de
redisefio de procesos, departamentos de organizacion y métodos, de
desarrollo, planificacion u otros, donde sistematicamente se haga
gestion de procesos. (Bravo, Gestion de Procesos , 2008)

b.) La super especializacion: es decir, estructurar el trabajo de las
personas en compartimientos estancos, donde cada uno realiza una
tarea diferente y especializada. (Bravo, Gestion de Procesos , 2008)

c.) La vision de la institucion como si fuera un organismo: con un cerebro
ubicado en la alta direccion. Como es el Unico que piensa, el resto de
los “miembros” sélo ejecuta. (Bravo, Gestion de Procesos , 2008)

d.) Descripcion complicada de procesos Yy procedimientos: en
consecuencia, su aplicacion es remota. (Bravo, Gestion de Procesos ,
2008)

e.) Manuales inexistentes o desactualizados: o mas habitual en las
empresas es que no existan manuales ni diagramas con los
procedimientos de la empresa y, cuando existen, muchas veces estan
confeccionados varios afios atras y obsoletos. Esto también
desincentiva el redisefio de procesos. (Bravo, Gestién de Procesos ,
2008)
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VI.IV. Andlisis de los Efectos y/o Consecuencias

Pregunta de investigacion especifica No. 3

4. ¢Cuales son los posibles efectos de este problema en nifios, nifias,
sus familias, la institucion y la sociedad, en caso de mantenerse el

mismo?

En respuesta a la tercera pregunta especifica de investigacion, se detalla a

continuacion se detallan los efectos y/descriptores del problema investigado

El problema limitadas competencias parentales, est4 generando en los
nifos y niflas de Casa Hogar Guayaquil, otros problemas que se han

identificado, entre los que podemos mencionar:

+ Dificultades de aprendizaje

+ Dificultad para entablar relaciones con los demas
+ Excesivo miedo el medio que lo rodea

+ Adopcion de inseguridades

+ Freno en el desarrollo emocional y social

+ Presencia recurrente de enfermedades

+* Inadecuado manejo de la agresividad

+ Malos tratos de parte de padres

+ Institucionalizacion de nifios/as

+ Disminucion de la empatia entre padres e hijos/as

+* Impresiones negativas de la experiencia familiar
Como se evidencia las limitadas competencias parentales en padres,

madres y/o cuidadores primarios de nifilos y nifias, es sumamente grave, el

no fomentar, fortalecer, potenciar esta competencias traerd como resultado

79



el inadecuado desarrollo fisico, psicoldgico, cognitivo, cultural y social del

nino/a.

Un niflo/a que no disfruta de una familia acogiente, en la cual pueda
desarrollar su personalidad, su autoconcepto, su autoestima, donde el
funcionamiento familiar no esté regido por normas claras, donde no se
respeten los roles, donde las funciones no estén adecuadamente
distribuidas, donde no haya una comunicacion fluida, con valores, donde no
se proteja, no sé de amor y los valores solo se digan no se practiquen, es un
hogar en donde los derechos del nifio y niflas son vulnerados, y que la
suerte de este nifio o0 nifia sera una casa de acogimiento o la calle, de esta

manera se trunca la vida de los nifios y nifias.

En las practicas pre-profesionales hemos sido testigos de una cruel realidad,
en la Constitucion de la Republica dice que hay que respetar el interés
superior del nifio/a y también los nombra como sujetos de atencion
prioritaria, asi deberia ser, pero el caso es que no, también en Casa Hogar
Guayaquil se ha presenciado la vulneracion de los derechos de este actor

social al presentarse los siguientes problemas en la Institucion.

+ Nifios y nifias que presentan discapacidades y desnutricion y que
no reciben la atencion integral que necesitan.

* Presencia continua de enfermedades virales (gripes) vy
enfermedades bacterianas (diarreas, fiebres, vémitos vy
conjuntivitis)

+ Atencion medica no especializada para nifios y niflas en edades
comprendidas de O a 7

+* Nifos y niflas de 5 a 7 afios con problemas de aprendizaje.

+ Niflos y niflas en edades de escolaridad que no asisten a centros
educativos.

+* Nifos y nifias carentes de afecto, por no tener la presencia de sus

padres o de personas que hagan las veces de padres, por lo que
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presentan  problemas de conducta (desobediencia, rabietas,
negativismo).

Agresiones fisicas entre nifios y niflas de 2 a 7 aflos por
desacuerdos entre ellos.

Comida destinada a los nifios y nifias de Casa Hogar Guayaquil,
no adecuada para el ciclo de vida por el que estan atravesando.
Inadecuada distribucién del personal de la Institucion

Insuficiente nimero de profesionales en la oficina técnica, la que
esta compuesta por una Trabajadora Social y una Psicéloga.
Gestiones retrasadas en los casos de los nifios y nifias que viven
en Casa Hogar Guayaquil por parte del equipo técnico, hay casos
gue estan los nifios/as institucionalizados y no se ha realizado las
gestiones que el caso amerita.

Inexistencia de herramientas de apoyo para realizar un trabajo
adecuado

Entre el personal de Casa Hogar Guayaquil, no  existe
compafierismo, la comunicacién no es adecuada.

En el trabajo de las tutoras en sus respectivas areas y en los
turnos de trabajo no hay continuidad, una tutora implementa reglas
a los nifios y nifias en su turno, cuando sale del mismo llega otra

tutora que pone otras reglas.

La familia a través de los tiempos ha sido llamada a ser la primera institucion

de acogida del ser humano, un nifio o nifia nace y en ella deberia encontrar

todo lo necesario para desarrollarse de manera adecuada. La familia se

recompone, se adapta, se defiende en su paso por el tiempo, esta unidad

social garantiza ademas la transmision de la cultura de generacion en

generacion, asi como también es el primer agente de socializacion del ser

Pero en los tiempos presentes la familia ha perdido muchas de esas

funciones, seguramente por el ritmo acelerado de la modernizacion,
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mezclado con la globalizacion que inunda todo el mundo, el consumismo
nos ha atrapado y con ello nace el deseo de tener, tener, tener y tener, el
mejor carro, el mejor vestido, el mejor celular, la mejor carrera, etcétera,
olvidando lo verdaderamente importante, el tiempo que se debe dedicar a

los hijos e hijas.

Las competencia parentales son el cumulo de capacidades que debe tener
un padre y una madre para poder ofrecer a sus hijos e hijas un adecuado
ambiente para su desarrollo, estas no se desarrollardn, potenciardn o
nacerdn si los seres humanos viven inmersos en la carrera que se ha

convertido en rutina para ser mejor que el otro.

Hay que nombrar también que estan las familias en las que los padres y
madres no desarrollan, potencian o cultivan sus competencias parentales
por la carrera para ser el mejor, sino que esta imposibilitados por los
modelos de crianza con los que ellos fueron criados, por la concepcion que
el hombre y la mujer tengan sobre el ser padre o madre, la situacion
econOmica, problemas de adicciones, entre otros, para ellos y para los que
ya se mocionaron es necesario crear programas o proyectos que fomenten
algo tan importante para el desarrollo del nifio y la nifia, como son las

competencias parentales.

Capitulo VI: Propuesta de Intervencion Profesional

VI.l. Objetivos de la propuesta

Los objetivos que se pretenden alcanzar en el presente proyecto son los

siguientes:

Objetivo a largo plazo: Se ha fortalecido las competencias parentales en

los padres y madres y/o cuidadores/as primarios
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Objetivo General: Se ha incrementado el adecuado desarrollo fisico,
psicolégico, cognitivo, cultural y social del nifio/a

Los objetivos se ligan con el presente Modelo de Desarrollo que ha
implementado el actual Gobierno fundado en el Buen Vivir, con el cual se
busca que el pais gire en torno al cumplimiento de los derechos humanos
universales y la potenciacion y desarrollo de las capacidades de los

ciudadanos y ciudadanas.

Entre los derechos que tienen los nifios y nifias y que estan consignados en
la Convencion sobre los Derechos del Nifio/a se nombra a continuacion los

gue han sido la base para disefiar el presente proyecto:

+ Consideracion primordial sera el “interés superior del nifo/a”,

+ derecho intrinseco a la vida,

+ Derecho a una familia. (Asamblea Nacional de las Naciones Unidas,
1989)

Estos derechos descritos tienen relacion directa con los derechos
nombrados en la Constitucion de la Republica, en la Seccién Quinta, Nifas,
nifos y adolescentes, “Art.45.- Los nifios, nifias y adolescentes tienen
derecho a la integridad fisica y psiquica; a su identidad, nombre y
ciudadania; a la salud integral y nutricion; a la educacion y cultura, al deporte
y recreacion, a la seguridad social, a tener una familia y disfrutar de la
convivencia familiar y comunitaria” (Asamblea Constituyente , 2008, pags.
34-35), en concordancia con lo que estipula el cédigo de la Nifiez y la
Adolescencia, en el libro uno se distingue a los nifios, nifias y adolescentes
como sujetos de derechos, este libro esta dividido en los derechos de
supervivencia: derecho a la vida, a conocer a sus progenitores y mantener
relaciones con ellos, a tener una familia y la convivencia familiar. (Consejo

Nacional de la Nifiez y Adolescencia , 2010)
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Las estrategias planeadas en el presente proyecto estdn pensadas y
basadas en el “Objetivo 2 del Plan Nacional para el Buen Vivir Auspiciar la
igualdad, la cohesion, la inclusion y la equidad social y territorial en la
diversidad” (Plan Nacional para el Buen Vivir 2013-2017, 2013)

Los Objetivos a ejecutarse en la propuesta son los siguientes:

Objetivo especifico 1.-Se ha fortalecido las capacidades de atencion en

padre/ madres y/o cuidador primario de nifios/as.

Objetivo especifico 2.- Se ha incrementado programas de intervencion que
fomenten el adecuado ejercicio de las competencias parentales en padres,

madres y/o cuidadores/as primarias.

Objetivo especifico 3 .- Se ha fortalecido el Modelo de Gestion de la oficina

técnica de Casa Hogar Guayaquil.

VLII. Analisis de Impactos, Factibilidad y Sostenibilidad

VLILL. Impacto Social

Los objetivos seleccionados para el desarrollo de la propuesta, tienen un
impacto social muy alto, debido a que con la ejecucion de los mismos en
Casa Hogar Guayaquil se espera que los padres, madres y/o cuidadores/as
primarios de niflos y nifias que viven alli fortalezcan, desarrollen y ejecuten
las competencias parentales, representadas expresiones de carifio,
comunicacién acertiva, apoyo y estimulacién en su desarrollo tato fisico,
como cognitivo y emocional, lo que redundara en futuro con personas que

aporten a la sociedad no que resten.

Ademas se espera que padres y madres y/o cuidadores/as primarios estén

prestos a atender las necesidades del nifio y/nifio, para otorgarles de esta
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manera un apego seguro, que servira para que crezcan seguros, con un

autoconcepto definido y con autoestima.

También se espera que los padres, madres y/o cuidadores/as primarios
confien en la atencion que se da en la oficina técnica de Casa Hogar
Guayaquil, debido a que se mejorard y se haran mas eficaces los procesos

para la atencién de los casos.

Hay muchos casos de nifios y niflas en Casa Hogar Guayaquil que estan
estancados, se espera con esta propuesta lograr que esos casos sean

atendidos y se logre la reinsercién o la adopcion de estos nifios y nifias.

Lo mas importante que se espera lograr con esta propuesta es que los 56
nifos y nifias que viven en Casa Hogar Guayaquil, tengan un futuro
adecuado, en su familia de origen reforzada ya con los conocimientos de lo
que significa las competencias parentales, o en la adoptiva de no haber

posibilidad de regresar a la propia.

VLILIL Impacto de Género

Se considera que esta propuesta, por los objetivos seleccionados tendra un

impacto en la equidad.

En lo referente a la equidad de género, se espera que con el proceso creado
para fortalecer las competencias parentales en padres, madres y/ o
cuidadores primarios, puesto que se trabajara con funcionamiento familiar en
el cual ellos aprenderan y aplicaran la distribucion de funciones, la
distribucion de roles, aprenderan a comunicarse asertivamente, lo que
mejorara la relacion entre ellos y ademas esto promueve la equidad de

género, asi también la mujer obtendra autonomia.
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Con la implementacion de una atencion basada en procesos con un enfoque
de derechos, se espera que el personal que atiende en la oficina técnica de
Casa Hogar Guayaquil, preste un servicio igualitario tanto a padres como a

madres.

VLILIIL. Impacto Ambiental

Dentro del impacto ambiental esta propuesta no tendria efecto negativo
sobre el mismo, debido a que la mayoria de los objetivos escogidos no
afectan al medio ambiente de forma directa, puesto que la propuesta y sus
objetivos estan dirigidos a mejorar el ambito afectivo, relacional y estructural

de las familias de los nifios y nifias que viven en Casa Hogar Guayaquil.

VLILIV. Factibilidad del cumplimiento de los objetivos del

Proyecto

Los objetivos que se han planteado en la propuesta son factibles de
ejecutase, debido a que la instituciébn cuenta con el apoyo del Ministerio de

Inclusién Econdmica y Social y de los usuarios y usuarias.

VI.IIl. Plan de Accidn

La propuesta disefiada propone una serie de actividades, los cuales estan
basados en los objetivos planteados, asi como en las leyes también
descritas, para ello se ha elegido Modelos y Métodos propios del Trabajo
Social, y que son usados en la Intervencién en los problemas identificados,
también se han seleccionado Modelos de Gestion, con el fin de desarrollar

procesos y actividades a ejecutar durante la propuesta.
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VLIILIL Plan de accion por cada componente

Para lograr el componente 1 se ha disefiado el siguiente plan de accion.

Objetivo especifico 1

Se han fortalecido las capacidades de atencién en padre/ madres y/o

cuidador/a primario de nifios/as.

Para la ejecucion de este objetivo especifico se utilizara el Modelo Socio —
educativo promocional, el cual “tiene en comudn la necesaria construccion de
redes, alianzas de solidaridad en la que los participantes son actores
constructores del conocimiento de su realidad, con base en problemas
significativos a partir de los cuales se plantean las estrategias de accion
viables para contribuir a transformar una sociedad que excluye gran parte de

sus.” (Molina & Romero, 2001, pag. 91)

“El Trabajador/a Social se articula en dicha dinamica con el fin de propiciar
niveles de participacion social activa y consecuentes con la magnitud y
calidad de lo problematizado, con las potencialidades de los actores y con la

posibilidad de movilizacién de recursos”. (Molina & Romero, 2001)

El modelo descrito sera realizado a través del método basico de Ander-Egg,
“su propuesta es trabajar con un hombre-sujeto, actor en el proceso
histérico, en consecuencia el objetivo de trabajo social sera la accion
concienciadora que contribuya a las transformaciones estructurales
mediante una tarea organizacional, no se trata de corregir el orden existente

sino de transformarlo” (Molina & Romero, 2001)

El método propuesto plantea cuatro etapas:

+ Diagnostico
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+ Programacion
+ Ejecucion

+ Evaluacion.

Segun Molina (2011) el proceso del método béasico enfoque de Ander-Egg,

se lo desarrollara de la siguiente manera:

4

Contacto global o primer abordaje de la realidad
€ Revision bibliogréafica
4 Reconocimiento de la realidad mediante la observacion
participante, como paso previo a la insercién.
* Insercion
€ Observacion participante y activa
€ Convivir con las personas actoras del problema para tener una
mirada realista del problema que los afecta.
+ Diagndstico
4 Es el procedimiento con el cual se descubrirda la magnitud e
importancia de las situaciones problemas que se dan en la
sociedad, y que representan el porqué de las a investigaciones y
estudios.

4

Planificacion y accion social
4 Se refiere al proceso de eleccion y seleccion de alternativas de
accion, realizando una planificacion en la que participen los

usuarios/as.
Para lograr los objetivos directos:

1 Se ha fortalecido los buenos tratos hacia hijos/as

2 Se ha promovido la planificacion familiar,

3 Se ha promovido el conocimiento de lo que significa una maternidad
y/o paternidad responsable.

4 Se ha fortalecido el modelo de crianza adecuada para nifios/as.
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5 Se ha fortalecido el tiempo de recreacion y ocio en padres y madres
e hijos/as.

Se ejecutara el siguiente proceso:

1. Seleccion y conformacién del equipo de trabajo
Se plantea la necesidad de contratar el siguiente personal:
+ Terapeuta familiar
+ Consultor
+ Facilitador/a de talleres
+ Trabajador/a Social (2)

+ Psicologo/a

Cabe mencionar que la Institucion cuenta con 1 Trabajadora Social y

con la Psicéloga.

2. Contacto global o primer abordaje de la realidad
Se convocara al equipo de trabajo de Casa Hogar Guayaquil, para
socializar el inicio del proyecto, ademas de que se revisaran datos de
nifios/as quienes sustentan el presente proyecto.

3. Primer contacto con las familias
Se ejecutara entrevistas domiciliarias como primer contacto con las
familias de los nifios/as de Casa Hogar Guayaquil, en las cuales otra
técnica a utilizar sera la observacion del contexto en el que viven esas

familias.

4. Diagnostico sobre el debilitamiento o inexistencia de capacidades de

padre/madre y/o cuidador primario de nifios y nifias, el cual se ejecutara
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a través de recoleccion de informacion en documentos especificos del
Trabajo Social, como:

+ Historia social

+ Ficha social

+ Informe social y diagndstico

+ (Genogramas

+ Mapas de redes

+ AFGAR familiar

Ademas de herramientas de Trabajo Social, como entrevistas y

encuestas.

Presentacion del diagnéstico ante el equipo directivo de la Institucion
la realidad existente sobre el debilitamiento o inexistencia de las
capacidades parentales en padre/madre y/o cuidador primario de nifios y

ninas.

Estrategia para el fortalecimiento de las competencias parentales

Para lograr el fortalecimiento de las competencias parentales de los
padres, madres y/o cuidadores/as primarios de los nifios y niflas de
Casa Hogar Guayaquil en los cuales es posible una reinsercion, se

cumplira el siguiente proceso.

Previo a la reinsercion de nifios y nifias: Disefio de 08 sesiones del Taller
“El Desarrollo de Competencias Emocionales, Educativas y Parentales”
(Ministerio de Sanidad y Politica Social , 2009), las sesiones seran las

siguientes:

“SESION 1 Introduccion del Programa e identificacion de expectativas
formativas de los padres y madres. Qué necesitamos aprender?”

(Ministerio de Sanidad y Politica Social , 2009, pag. 5).
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“SESION 2. Caracteristicas de la etapa evolutiva de los hijos. Cémo son
nuestros hijos dependiendo de la edad que tengan?” (Ministerio de
Sanidad y Politica Social , 2009, pag. 5).

“SESION 3. Necesidad de atencién, respeto, afecto y reconocimiento.
Cdémo comprender el comportamiento de nuestros hijos?” (Ministerio de
Sanidad y Politica Social , 2009, pag. 5).

“SESION 4. Autoestima y asertividad en los padres y madres. Como
sentirnos bien y seguros como padres y madres?” (Ministerio de Sanidad
y Politica Social , 2009, pag. 5).

“SESION 5. Autoestima y asertividad en los hijos. Coémo conseguir que
nuestros hijos se sientan bien y confien en nosotros y en si mismos?”

(Ministerio de Sanidad y Politica Social , 2009, pag. 5).

“SESION 6. Comunicacion asertiva (I): Escucha activa y empatia. Como
escuchar y ponerse en el lugar del otfro para entendernos mejor?”

(Ministerio de Sanidad y Politica Social , 2009, pag. 6).

“SESION 7. Comunicacion asertiva (Il): Expresién de sentimientos y
opiniones. Como expresarnos de manera positiva?” (Ministerio de
Sanidad y Politica Social , 2009, pag. 6).

SESION 08: Evaluacion de la aplicacion de lo aprendido. Observacion

de las interacciones de los padres/madres e hijos e hijas.

Posterior a la reinserciéon de nifios y nifias: Disefio de 04 sesiones del
Taller “El Desarrollo de Competencias Emocionales, Educativas y
Parentales” (Ministerio de Sanidad y Politica Social , 2009), dirigidas a
fortalecer la forma como los padres, madres y/o cuidadores primarios
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deben apoyar a sus hijos/hijas a resolver sus problemas, ademas los
mencionados talleres estdn dirigidos a evaluar lo aprendido, las

sesiones seran las siguientes:

“SESION 9. Resolucién de problemas (1): Apoyo parental a los hijos para
la resolucion de sus propios problemas. Como ayudar a nuestros hijos
para que puedan resolver sus propios problemas?” (Ministerio de
Sanidad y Politica Social , 2009, pag. 6).

“SESION 10 Resolucién de problemas (l1): Procesos de negociacion y
de establecimiento de acuerdos entre padres y madres e hijos. Como
llegar a acuerdos con nuestros hijos?” (Ministerio de Sanidad y Politica
Social , 2009, pag. 6).

“SESION 11. Disciplina para fomentar la autorregulacion del
comportamiento en los hijos: Limites, Normas y Consecuencias. COmo
mejorar el comportamiento de nuestros hijos y fomentar su
autorregulacion con disciplina: Limites, normas y consecuencias?”

(Ministerio de Sanidad y Politica Social , 2009, pag. 6).

“SESION 12. Evaluacion final del desarrollo de los talleres .Qué hemos
aprendido y cémo nos hemos sentido?” (Ministerio de Sanidad y Politica
Social , 2009, péag. 6).

Previo a la reinsercion de nifios niflas de Casa Hogar Guayaquil: Disefio
de 3 Talleres cuyo tema sera “Planificacion familiar y sus métodos”, el

cual se ejecutara en tres sesiones, divididas de la siguiente manera:

SESION 1 Introduccion; ¢ Qué es Planificacion Familiar?
La importancia de la planificacion familiar
SESION 2 ¢ Cuéles son los derechos reproductivos?

¢, Coémo ocurre el embarazo?
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SESION 3 ¢, Como se escoge el método anticonceptivo?
¢, Qué hemos aprendido?

(The women’s heath book collective, 2002).

Posterior a la reinsercion de nifios y niflas de Casa Hogar Guayaquil:

Disefo de 6 talleres cuyo tema es “La importancia de la recreacion y el ocio
en la Familia”, se ejecutara en seis sesiones, las cuales son:

“SESION 1. Importancia del Ocio y tiempo libre” (Instituto de Adicciones de
Madrid Salud , 2007, pag. 41).

“SESION 2. El ocio, los roles y los ciclos de la vida” (Instituto de Adicciones
de Madrid Salud , 2007, pag. 43).

“SESION 3. Puntos fuertes y débiles en el area del ocio” (Instituto de
Adicciones de Madrid Salud , 2007, pag. 49).

“SESION 4. Acceso a los servicios y recursos de ocio y motivacion para la
participacion” (Instituto de Adicciones de Madrid Salud , 2007, pag. 53).
“SESION 5. Planificacion del tiempo de ocio” (Instituto de Adicciones de
Madrid Salud , 2007, pag. 55)

SESION 6. Despedida y evaluacién” (Instituto de Adicciones de Madrid
Salud , 2007, pag. 57).

Sesiones de terapia familiar.

Ademas de la ejecucién de los talleres, se programara sesiones de
terapia familiar, las cuales seran aplicadas de acuerdo a la necesidad que
presenten las familias, estas sesiones seran basadas en los siguientes
modelos de intervencion familiar: Modelo estructural el cual mira a la
familia como un sistema gobernado por reglas, que opera a través de
pautas transaccionales y posee objetivos internos y externos, este modelo
sera complementado con el Interaccional, el cual dice que el sistema
familiar esta regulado por procesos inter - accionales (comunicacionales)

donde todos los miembros tienen la misma significacion.
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Los temas que se deberan tratar en las sesiones terapéuticas familiares,

son los siguientes:

+ En la estructura familiar:
a. Redefinicion del sistema familiar.
b. Redefinicion de las jerarquias.

c. Transformacién de los subsistemas.

+ En la interacciéon familiar:

a. Optimizacion de la comunicacion.

+ En las pautas de crianza:
a. Negligencia de padres y/o madres en el cuidado del nifio/a
b. Identificacibn de probleméticas sociales que se

constituyen como posibles causas de abandono.

7. Ejecuciéon de los talleres y de las terapias familiares, en dos etapas

previas a reinsercion de nifios y nifias y posteriores a reinsercion.

En la etapa de ejecucidon de los tres talleres, dirigidos a padres/madres
y/o cuidadores primarios de los nifios y nifias que viven en Casa Hogar
Guayaquil, significa la realizacion de las acciones propuestas en la

planificacién

8. Evaluacion y seguimiento del fortalecimiento de las competencias

parentales.

Las capacidades parentales que se evaluaran y a las cuales se realizara
seguimiento son: Capacidad de apego, la empatia, los modelos de
crianza, “la capacidad de participar en redes sociales y de utilizar los
recursos comunitarios” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccién

Social , 2009, pag. 46), ademas de las funciones nutriente, socializadora
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y educativa, es importante sefalar que las evaluaciones serén realizadas
al finalizar las sesiones de talleres previo a la reinsercion y habra otra

evaluacion posterior a la reinsercion

En el seguimiento que se realizara se considerara y verificara el estado
del avance de las acciones que tienen que ver con el reconocimiento,
potenciamiento y valoracidbn de recursos para atender al nifio/a
(competencias parentales) y que deben desarrollar el padre, madre y/o

cuidador primario.

Objetivo especifico 2

Se ha incrementado programas de intervencion que fomenten el adecuado
ejercicio de las competencias parentales en padres, madres y/cuidadores/as

primarias.

Para el desarrollo de este componente se ha elegido el modelo de redes,
seflalando que redes son un conjunto de elementos (nodos) que se
conectan a otros elementos por medio de lineas o conexiones, la red se
ejerce por medio de las conexiones, un punto no conectado se sitla fuera

del sistema, sin conexién no hay redes (AVINA, 2005)

Segun Eliana Dabas (1998) una red social “Es un sistema abierto,
multicéntrico, que a través de un intercambio dindmico entre los integrantes
de un colectivo y con integrantes de otros colectivos, posibilita la
potencializacion de los recursos que poseen y la creacion de alternativas
novedosas para la resolucion de problemas o la satisfaccion de
necesidades” (Coorporacibn Somos Mas - Fundacién Saldarriaga Concha ,
2007, pag. 19).

Las funciones basicas de la red social para sus integrantes incluyen:

“‘compafia social, apoyo emocional, guia cognitiva y consejos, regulacion
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social, ayuda material y de servicios, y acceso a nuevos contactos” (AVINA,
2005).

Es importante sefialar que el tipo de Red a instaurar en Casa Hogar
Guayaquil es de tipo Interinstitucional, con el objetivo de lograr que en el

tiempo que los nifios y nifias vivan alli se les otorgue una atencion integral.

Para ejecutar los objetivos directos 1. Se ha promovido la construccién de
redes institucionales de apoyo y 2. Se ha fortalecido la coordinacién y/o
colaboracion interprofesional e interinstitucional, se desarrollaran las

siguientes actividades:

1. Seleccioén del equipo de trabajo para conformar la Red Interinstitucional
+ Comunicador Social
+ Trabajador/a Social (3)
+ Psicélogo/a

Cabe recalcar que la Institucién cuenta con la Psicéloga.
2. Construccion de la identidad compartida de la Red
Para ejecutar este paso se necesita establecer lo siguiente:

+ Determinacion de la problemética que aborda la red: se debe establecer
el actor principal de la red, con todas las dimensiones (individuales y

colectivas) que significa trabajar para su desarrollo.

+ Planteamiento de los objetivos de la red: se debe construir acuerdos
sobre lo que se pretende alcanzar en forma conjunta y a mediano y

largo plazo con la conformacion de la RED.

+ Determinacion del tipo de actores involucrados: hay que definir cada
una de las Instituciones que participara en la RED junto con el rol que

esta ejecutara al interior de la misma.

+ Establecimiento de la estructura: se debe disefiar la forma de la red, a

través de graficos que demuestren las conexiones entre los integrantes
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de la RED, la comunicacion dentro vy fuera de la RED, los roles, y las
jerarquias.
+ Identificacion de los escenarios en los que la RED actuara, delimitando

la cobertura geografica que tendra la RED. (Condo & Quevedo, 2008)

3. Intercambio de experiencias y metodologias de atencion

El intercambio de experiencia y metodologias de atencion a nifios y nifias
se dara durante todo el trabajo de la red, debido a que ofrecer una
atencion integral a los actores nombrados es el fin de la RED, por lo que
el intercambio seréa planificado en forma permanente en la RED. (Condo
& Quevedo, 2008)

+* Reuniones para intercambio de experiencias y metodologias entre
los integrantes de la red cada 3 meses a partir del inicio del

funcionamiento de la misma.

4. Construccion del Modelo Organizacional de la Red

+ Construccion de la estructura de la Red (comités o comisiones y
formas de relacionamiento entre instituciones)

+ Designacion de los roles y funciones de cada institucion al interior de
la red,

+ Construccion de procesos para el flujo de comunicacion y la toma de
decisiones. (Condo & Quevedo, 2008)

5. Construccion colectiva de Metodologias de Atencién

+ Establecer procedimientos o protocolos de atencion por ambito
(legal, de salud, etc.) e integrales, donde se evidencie cada paso
dado por cada institucién. Estos pasos deben ir acompafados de
instrumentos (formatos estandarizados) para la informacion y
atencion, acordados en forma conjunta en la red. (Condo & Quevedo,
2008)
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6. Implementacion de procesos de inclusion de nuevas organizaciones al

proceso en Red

+ Construir procedimientos de induccidon que permitan preparar a los
nuevos miembros de la RED, asi, s nuevos miembros s deben ir
adquiriendo gradualmente los roles, funciones y facultades que las
instituciones que ya estan en la RED poseen (Condo & Quevedo,
2008)

7. Posicionamiento, articulacion y fortalecimiento del accionar de la Red

frente a la sociedad

Se necesita también fortalecer la imagen como Red hacia la sociedad,
darse a conocer, convertirse en actores importantes en la atencion

integral que se debe dar a los nifios y nifias, para lograr se debe:

+ Publicitar la existencia de la RED

+ Aprovechar fechas simbdlicas para organizar actividades conjuntas
entre la Instituciones de la RED y medios de comunicacion o
comunidad en general, donde se visibilice la tematica de los nifios y

nifias su atencion integral (Condo & Quevedo, 2008)

Se propone a continuacion instituciones que podrian integrar la RED
Interinstitucional para atencion integral de nifios y nifias de Casa Hogar

Guayaquil, se pueden observar el presente gréfico.
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Gréafico No. 6
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Para implementar el objetivo directo 3, Se ha fortalecido los programas de
intervencidn en la oficina técnica, se propone que se institucionalice el
programa de intervencion familiar para la formacion de competencias
parentales que se expone a continuacion, el mismo que ha sido tomado del
Manual de Apoyo para la Formaciéon de Competencias Parentales elaborado
por la Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccion de Chile, recalcando

que la institucionalizacion del programa propuesto es un complemento del
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programa para el Fortalecimiento de las Competencias Parentales planteado

en el componente 1.

1.

Presentacion de propuesta, la cual contiene el Programa de Intervencion
Familiar para Fortalecer el Funcionamiento familiar, ante la Directiva de
Casa Hogar Guayaquil, tomado del Manual de Apoyo para la Formacion
de Competencias Parentales, de la Secretaria Ejecutiva del Sistema de
Proteccién Social de Chile.

El mencionado programa de intervencion consta de las siguientes partes:

a. Elaboracion del diagndstico de Funcionamiento familiar

+ “Estrategias de Diagnostico” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de
Proteccion Social , 2009, pag. 68).

+ “Foco Diagnostico” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de
Proteccién Social , 2009, pag. 69)

+ “Perspectivas Diagnosticas” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de
Proteccion Social , 2009, pag. 70).

+ “Destrezas Profesionales Requeridas por parte del Trabajador
Social” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccién Social ,
2009, pag. 73).

+ “Trabajo en Equipo: Reuniones Técnicas” (Secretaria Ejecutiva

del Sistema de Proteccién Social , 2009, pag. 75).

b. “Fases del Diagnostico” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de
Proteccion Social , 2009, pag. 78)
+ “Ordenamiento y Revisién de la Informacion disponible de la
Familia” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccion Social ,
2009, pag. 78)
+ “El Primer Encuentro” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de
Proteccion Social , 2009, pag. 79)
+ “Historial de intervenciones de la Familia” (Secretaria Ejecutiva

del Sistema de Proteccidn Social , 2009, pag. 80)
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+ “Exploracion de Antecedentes Familiares y Personales”
(Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccién Social , 2009,
pag. 82)

+ Evaluacion del funcionamiento familiar

+ “Conclusion Diagnostica” (Secretaria Ejecutiva del Sistema de
Proteccion Social , 2009)

c. Intervencién en funcionamiento familiar

+ “Aproximacion al Modelo de trabajo con Adultos Significativos”
(Secretaria Ejecutiva del Sistema de Proteccion Social , 2009, péag.
137)

+ “Construccion en Equipo del Plan de Intervencidn” (Secretaria
Ejecutiva del Sistema de Proteccién Social , 2009, pag. 140)

+ “Desarrollo del Plan de Intervencién” (Secretaria Ejecutiva del
Sistema de Proteccion Social , 2009, pag. 145)

+ Estrategias de Intervencion de acuerdo a la problematica familiar
identificada

+ Organizacion familiar para el reintegro del nifio/a a la familia.

+ Estrategias para garantizar el cumplimiento de los derechos del

nifo/a en la familia.

Aprobacion de la propuesta
Socializacién de la propuesta en oficina técnica

Implementacién de la propuesta

ok~ 0N

Seguimiento

El seguimiento que se realizara estara dirigido a verificar el avance que las
familias de los niflos/as de Casa Hogar Guayaquil en cuanto al
funcionamiento de la familia, se efectuara el seguimiento a Ila
implementacion o al reforzamiento de los limites, funciones, roles,

comunicaciéon, por medio o mediante la aplicacion de técnicas propias del
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Trabajo Social (observacion participante y entrevista sobre funcionamiento

familiar).

Objetivo especifico 3

Se ha fortalecido el Modelo de Gestion de la Oficina Técnica de Casa Hogar

Guayaquil.

Se ha elegido al Modelo de Gestidn por procesos para ejecutar el objetivo

especifico mencionado.

Sefialando que se entiende por procesos “ al conjunto de procedimientos
gue se encuentran interrelacionados y se desarrollan cronolégicamente para
la consecucion de una serie de objetivos, esto a la vez tomando en cuenta
que los procedimientos se forman por tareas que especifican como ejecutar

un trabajo” (Ministerio de planificacion y politica econdémica, 2009, pag. 3)

Asi también hay que sefialar que “cada proceso que se desarrolla se
caracteriza por la transformacibn de insumos en productos
(bienes/servicios), los cuales tienen como destinatario final tanto usuarios
internos como externos, que seran los que determinaran si el resultado
obtenido responde a sus necesidades y expectativas” (Ministerio de

Planificaciébn Nacional y Politica Econémica, 2009, pag. 3)

Para que exista eficacia en una Institucion esta debe identificar y tramitar
los procesos que en ella se dan y que estan interconectados en continua
interaccién, generalmente el fin o resultado de un proceso constituye la
entrada de otro o proceso (Ministerio de Planificacion Nacional y Politica
Economica, 2009).

Se han identificado tres tipos de procesos, se detallan a continuacion.

1. “Procesos Estratégicos o de Gestion: son aquellos que permiten

definir, desarrollar, implantar y desplegar las estrategias y objetivos
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de la institucion, este tipo de procesos son genéricos, comunes y
afectan a la mayor parte de la institucion, suelen referir a las leyes,
normativas, directrices, etc. aplicables al servicio y que no son
controladas por el mismo. Estos procesos intervienen en la
formulacion de la vision institucional y proporcionan directrices a
todos los demas procesos” (Ministerio de Planificacion Nacional y
Politica Econdmica, 2009, pag. 10)

2. “Procesos Claves u Operativos: agrupa aquellos procesos que
afladen valor al usuario o inciden directamente en su satisfaccion o
insatisfaccion. Son los que representan la razén de ser de la
institucion, direccion, departamento o unidad, el objeto principal de
actividad, asi mismo, intervienen en la misién de la institucion, pero
no necesariamente en la visién” (Ministerio de Planificacion Nacional
y Politica Econdmica, 2009, pag. 10)

3. “Procesos de Apoyo o Soporte: son todos aquellos que permitan la
operacion de la institucién y que, sin embargo, no son considerados
clave por la misma. Este tipo de procesos tienen como mision apoyar
a uno 0 mas procesos clave. Estos procesos no intervienen en la
vision ni en la mision de la institucion” (Ministerio de Planificacion

Nacional y Politica EconOmica, 2009, pag. 10)

En el caso de Casa Hogar Guayaquil el proceso operativo o clave es el
acogimiento y atencion integral que se debe brindar a nifios y nifias de 0 a
07 afios, a los cuales les han sido conculcados sus derechos,

especialmente al de tener una familia..

Para ejecutar los objetivos indirectos 1. Se construido e implementado
procesos de evaluacion de impactos y resultados, 2. Se ha promovido la
construccion de procesos, procedimientos y protocolos, 3. Se ha fortalecido
la planificacion Integral con enfoque de Derechos y 4. Se ha fortalecido el

modelo de gestidn por procesos.
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A continuacion se detallan los pasos a seguir realizar la identificacion de los
procesos, procedimientos y protocolos que se dan en la oficina técnica de

Casa Hogar Guayaquil, para luego disefarlos.

1. Eleccion del personal que conformara la unidad de trabajo para disefar
los procesos en la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil.
+ Trabajador/a Social (3)

+ Psicologo/a

Cabe mencionar que Casa Hogar Guayaquil ya cuenta con una

Trabajadora Social.

2. ldentificacion y levantamiento de todos los procesos, procedimientos y
protocolos que se realizan en la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil
(Rovayo, 2014).

+ Levantamiento detallado de las actividades y tareas que ejecuta la
Trabajadora Social y Psicéloga en la atencién de nifios y nifias en la
oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil (Rovayo, 2014)

+ Elaboracion de registrado de todos los procesos, procedimientos y
protocolos que se dan en la oficina técnica de Casa Hogar

Guayaquil. (Rovayo, 2014)

3. Clasificaciébn y categorizacion de los procesos, procedimientos y

protocolos encontrados en la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil.
4. Estudio, analisis, perfeccionamiento y descripcion de los procesos,
procedimientos y protocolos.

En este paso hay que considerar los siguientes aspectos:

+ El objetivo del proceso identificacion del mismos
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+ Responsable o responsables del proceso identificacion del mismo.

+ Procedimientos y actividades identificacion de las mismas

+ Trabajo en equipo con el personal responsable de la atencidn
directa en la oficina técnica para mejorar la informacion levantada.

+ Construccion de formatos en los cuales se debe consignar los

procesos, procedimientos y protocolos (Rovayo, 2014)

5. Visto bueno a los Procesos, procedimientos y protocolos por parte de la

Directiva de la Institucion.

Los procesos, procedimientos y protocolos entes de ser publicados y
socializados por el canal de comunicacién existente en la Institucion,
deben ser expuestos ante los Directivos Institucionales por parte del
que trabajo en el proceso de construccion de los mismos (Ministerio de

Planificacion Nacional y Politica Econémica, 2009)

6. Socializacién de los procesos, procedimientos y protocolos disefiados.

Lo procesos, procedimientos y protocolos tienen que ser socializados con
el personal que se encargara de su implementacion, también se debe
incluir en esta socializacién a todo el personal que labora en Casa Hogar
Guayaquil. La socializacion y legalizacion de los procesos construidos
tiene como objetivo implementar la estandarizacién y aplicacién de los
mimos en los funcionarios que actualmente laboran en la Institucién asi
como en los nuevos trabajadores que ingresen a la misma con el fin de
que los procesos se cumplan cabalmente, para conseguir lo antes

anotado se debera hacer lo siguiente:
+ La Trabajadora Social que integréo el equipo de trabajo para la

construccion de los procesos, deberd presentarlos  formalmente

ante las autoridades de la Institucion y el personal que labora en ella.
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+ La socializacion también deber4 realizarse por medio de

comunicados internos en Casa Hogar Guayaquil.

7. Ejecucidon y monitoreo de los Procesos, procedimientos y protocolos .

+ La ejecucidbn de los procesos, procedimientos y protocolos se
realizara en la oficina técnica de CASA Hogar Guayaquil, después
del visto bueno dado a los mimos por la maxima autoridad de la
Institucion.

+ Se realizara evaluaciones cada 6 meses a partir de la ejecucion de
los procesos, esto con el fin de monitorear la correcta aplicacion de

los mismos.

8. Mejoramiento continuo de los procesos

Retroalimentacion y revision de los procesos, procedimientos vy
protocolos disefiados para atencion de nifios y nifias, con el objetivo de
rediseflar los mimos si se descubriera que estos no aportan en la
eficacia y eficiencia en el servicio que da la oficina técnica, el

mejoramiento continuo persigue lo siguiente:
+ Suprimir actividades que no aportan valor.
+ Reducir los tiempos al minimo.

+ Adecuar a la normativa

(Ver anexo No. 7 Cronograma de Gant)

VI.IV. Duracion

La presente propuesta tiene una duracion de 361 dias

(Ver anexo No. 7 Cronograma de Gant)
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VI.V. Presupuesto del proyecto

El costo calculado para el cumplimiento de los objetivos de la propuesta, se
han cuantificado en $142.546,74, en el desglose se puede observar que el
valor de 56.875,00 es propio de la institucion y corresponde al 45%, el valor
restante $68.166,00 que representa el 55% debera ser solicitado, a los
valores sefialados se suma el 10% de imprevistos y el 4% de inflacién que

tiene el pais al iniciar el presente afio.

La proyeccion total de la inversion suma $ 142.546,74 dolares americanos.

A continuacién se detalla el resumen del presupuesto de la propuesta:
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Sub total componentes

Aportes

Propio Solicitado

Componente 1: Se han fortalecido las capacidades de atencion
en padre/ madres y/o cuidador primario de nifios/as.

Componente 2: Se ha incrementado programas de
intervencion que fomenten el adecuado ejercicio de las
competencias parentales en padres, madres
y/cuidadores/as primarias

Componente 3: Se han fortalecido las Instituciones de
acogimiento de nifios/as.

Suma Totales

Valor

$ 45.060

$

49.863,00

$

30.118,00

$

$ 56.875| $68.166] 125.041

Fuente: Diagrama de estrategias, Presupuesto
Elaboracién: propia
Fecha: 01/03/2014

Sub total $125.041
10% imprevistos $12.505,10
4% inflacion anual $5.001,64

Total

(Ver anexo No. 8 Presupuesto del proyecto)

IV.VI. Matriz del Marco Légico
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Objetivos

Indicadores

Medios de verificacion

Supuestos

Objetivo a largo plazo.

Se ha promovido el adecuado desarrollo
fisico, psicoldgico, cognitivo , cultural y
social del nifio/a

Al término del proyecto el 80% de los
padres, madres y/o cuidadores primarios
conocen y comprenden las competencias
parentales, a la vez que las implementan con
sus hijos/as en términos de expresiones de
carifio, comunicacién acertiva, apoyo en su
desarrollo fisico, emocional y cognitivo,
incentivando la confianza, brinddndoles un
trato adecuado y otorgandoles un apego
seguro a nifios y nifas.

1. Informe de evaluaciones
previas y posteriores a
reinsercion sobre el
fortalecimiento de las
competencias parentales las
cuales incidiran positivamente
en localidad atencién que
brindan padres y/o madres a
sus hijos e hijas.

Apoyo del MIES
para la
aprobacion del
proyecto.

Se aplican las
politicas de
infancia en el
pais

Objetivo general

Se ha fortalecido las competencias
parentales de los padres y madres y/o
cuidador/a primaria

Al término del proyecto el 75% de padres,
madres y/o cuidadores primarios conocen y
aplican con sus hijos la “capacidad de apego,
empatia, modelos de crianza, capacidad de
participar en redes sociales y utilizar
recursos comunitarios” (Secretaria Ejecutiva
del Sistema de Proteccion Social , 2009, pag.
46), ademas de la funcion nutriente,
socializadora y educativa.

1. Informe de evaluaciones
posteriores a la reinserciéon del
nifio o nifia, evaluaciones sobre
“capacidad de apego, empatia,
modelos de crianza, capacidad
de participar en redes sociales y
utilizar recursos comunitarios”
(Secretaria Ejecutiva del
Sistema de Proteccién Social ,
2009, péag. 46), funcion
nutriente, socializadora y
educativa.

Apoyo del MIES
para la
aprobacion del
proyecto
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Objetivo general 1

Se ha fortalecido las capacidades de
atencién en padre/ madres y/o cuidador
primario de nifios/as

Objetivos de componente 1

- Se ha fortalecido los buenos tratos hacia
hijos/as

- Se ha promovido la planificacion familiar.

- Se ha promovido el conocimiento de lo
que significa una maternidad y/o
paternidad responsable.

- Se ha fortalecido el modelo de crianza
adecuada para nifios/as.

- Se ha fortalecido el tiempo de recreacion
y ocio en padres y madres e hijos/as

1. Al término del 6to mes del proyecto, se
cuenta con el diagndstico sobre la realidad
de los padres y madres de los nifios y nifias
de Casa Hogar Guayaquil, referente a las
capacidades que tienen para cuidarlos,
llevado a cabo con una muestra de 12
familias.

2. Al término del noveno mes del proyecto
se ha ejecutado un 80% ( 8 talleres) del
proceso para el fortalecimiento y/o
desarrollo de competencias emocionales,
educativas y parentales .

3.- Al término del onceavo mes del proyecto
se ha ejecutado el 100% de los talleres
sobre proceso para el fortalecimiento y/o
desarrollo de competencias emocionales,
educativas y parentales, ademas de los
talleres sobre planificacion familiar y sobre el
tiempo dedicado a hijos/as.

4.- En el noveno mes del desarrollo del
proyecto el 75% de los padres y madres
saben reconocer en que etapa evolutiva se
encuentra su hijo/a, ademas de que padre
y/o madre demuestran en forma frecuente
afecto a sus hijos/as.

1. Documento: Informe
diagndstico

2.1 Planificacion de los talleres

2.2 Informes de resultados de
los talleres entregado por los
facilitadores.

3.1 Planificacién de los talleres

3.2 Informe de resultados de los
talleres entregados por los
facilitadores.

3.3 Fotografias de los talleres
dados.

4. Informe de entrevistas de
seguimiento.

Padres y madres
asisten a
sesiones de
talleres
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5. Al onceavo mes del proyecto el 78% de
padres y/o madres incentiva a sus hijos a
realizar nuevas tareas, los ayuda a resolver
sus problemas y en la familia se llega
acuerdos relacionados con la dinamica
familiar.

6. Al onceavo mes del proyecto el 70% de
padres y madres conoce la importancia de la
planificacién familiar y han elegido un
método de planificacion familiar de
necesitarlo.

7. Al onceavo mes del proyecto el 80% de
padre2 y/o madres dedican mas tiempo a
recrearse junto con sus hijos/as

5.- Informe de entrevistas de
seguimiento con observacion de
dindmica comunicacional entre
adre/madre e hijos/as .

5.1. Documento: Informe de
seguimiento

6. documento informe de
entrevista de seguimiento

6.1. Documento: Informe de
seguimiento

7.1 Documento: Informe de
seguimiento

7.2. Cronograma de dias
dedicados a recreacién en la
familia.

Componente 2

-Se ha incrementado programas de
intervencién que fomenten el adecuado
ejercicio de las competencias parentales
en padres, madres y/o cuidadores/as
primarias.

1. Al término del proyecto la oficina técnica
ha aplicado al 100% de familias el programa
destinado a fortalecer las competencias
parentales.

1.- Documento con el programa
para fortalecer las
competencias parentales.

Ministerio de
Inclusion
Econdémicay
Social aprueba y
entrega el
presupuesto para
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Objetivos componente 2

-Se ha promovido la construccién de redes
institucionales de apoyo.

-Se ha fortalecido la coordinacion y/o
colaboracién interprofesional e
interinstitucional.

-Se ha fortalecido los programas de
intervencién en la oficina técnica.

2. Al el séptimo mes del proyecto la oficina
técnica cuenta con un 50% de redes de
apoyo Interinstitucional.

3. Al término del séptimo mes del proyecto
se cuenta con el 55% de contactos con
profesionales de otras instituciones.

4. Al término del séptimo mes del proyecto
se ha aplicado a un 60% de padres y madres
el programa de intervencion que fomente el
adecuado ejercicio de las competencias
parentales.

2.- Documento informe de las
instituciones que integran la red
de apoyo interinstitucional.

3. Documento informe de las
acciones realizadas para
gestionar la colaboracién
Interinstitucional.

4. Documento informe del
avance en la aplicacion del
programa.

la ejecucion del
programa para
fortalecer las
competencias
parentales.
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Componente 3

-Se ha fortalecido el Modelo de Gestion de
la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil

Objetivos del componente 3

-Se construido e implementado procesos
de evaluacion de impactos y resultados.

-Se ha promovido la construccion de
procesos, procedimientos y protocolos

-Se ha potenciado la planificacién Integral
con enfoque de de Derechos

- Se ha fortalecido el modelo de gestion
por procesos.

1.- Al quinto mes del proyecto la oficina
técnica cuenta con el 60% de procesos,
procedimientos, protocolos y politicas para

atencion a nifios y nifias intervencion familiar.

1.1. Al décimo mes del proyecto la oficina
técnica cuenta con el 100% de procesos,
procedimientos , protocolos y politicas para
atencién a nifios y niflas

2. Al término del quinto mes del proyecto se
cuenta con el proceso para evaluacion de
impactos y resultados.

3. Al término del proyecto el 100% de los
procesos, protocolos, politicas y
procedimientos tienen un enfoque de
derechos.

4. Al final del proyecto la oficina técnica

cuenta con el 100% de procesos construidos.

1. Manual de procesos,
procedimientos, politicas y
protocolos.

1.1.Manual de procesos,
procedimientos, politicas y
protocolos.

2. Documento con los
instrumentos para evaluacion
de impactos y resultados.

3.Manuel de procesos,
procedimiento, protocolos y
politicas..

4.- Documento: manuales de
procesos, procedimientos y

politicas para la oficina técnica.

Ministerio de
inclusién
Econémicay
Social aprueba y
entrega el
presupuesto para
la construccién
de procesos en la
oficina técnica.
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Actividades del componente 1

1.- Conformacion del equipo de trabajo
2.- Contacto global o primer abordaje de la
realidad .

3.- Primer contacto con las familias

4.- Diagnéstico

5.- Andlisis cualitativo del diagnéstico

6.- Estrategia para fortalecimiento de las
competencias parentales disefio de
sesiones de talleres.

7.- Ejecucién de talleres y sesiones de
terapia familias previo a la reinsercion.
8.- Ejecucion de talleres y sesiones de
terapia familiar previo a la reinsercién

9.- Evaluacién y seguimiento previo a la
reinsercion

10.- Evaluacion y seguimiento posterior a
la reinsercion.

Presupuesto

Directora
Trabajador/a Social

(2
Psicologa
Consultor

Facilitador/a de
talleres

Terapeuta familiar

2 computadoras

Uso de sala de
sesiones

Materiales de oficina
Uso de oficina

Uso de Internet
Movilizacion
Alimentacién
Llamadas telefonicas

Infocus

Refrigerios (60
personas)

Material didactico (60
personas)

Folleteria

Refrigerios (60
personas)

Material didactico (60
personas)

Folleteria

380

14544

6060
6000

2960
3636
2400

1400
1440
2400
360
750
750

270
900

135

150
120

135

150
120

1. Rol de Pago.
2.- Contratos de Trabajo.

3.- Facturas, notas de ventas.

4.- Formularios de Pedidos.
5.- Libro diario

Familias
participan en
actividades del
proyecto
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Actividades componente 2

2.1.Seleccion y conformacion del equipo
de trabajo

2.2.Construccién de la identidad
compartida de la Red

2.3.Intercambio de experiencias y
metodologias de atencion
2.4.Construccion del Modelo
Organizacional de la Red

2.5. Construccioén colectiva de
Metodologias de Atencién

2.5. Implementacion de procesos de
inclusién de nuevas organizaciones al
proceso en Red

2.6. Posicionamiento, articulacién y
fortalecimiento del accionar de la Red
frente a la sociedad "

2.7. Presentacion de propuesta, la cual
contiene el 2.8.Programa de Intervencion
Familiar para . Formacion de
Competencias Parentales"

2.9. Aprobacién de la propuesta
2.10.Socializacién de la propuesta en
oficina técnica

2.11. Implementacion de la propuesta
2.12. Seguimiento

Presupuesto

Directora
Trabajador/a Social

3)

Psicologo/a
Comunicador/a Social
Consultor Externo

2 computadoras

Uso de oficina
Material de oficina

Uso de Internet
Trabajador/a Social

(1)

Movilizacion
Alimentacién
Llamadas telefénicas
Uso sala sesiones

Uso de Infocus
Trabajador/a Social

@

760

14544
9696
5850
4000
2400
2400
1440
360

1212
1050
1050
315
700
450

3636

1. Rol de Pago.
2.- Contratos de Trabajo.

3.- Facturas, notas de ventas.

4.- Formularios de Pedidos.
5.- Libro diario

Familias
participan en
actividades del
proyecto
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Actividades componente 3

3.1. Seleccion del equipo de trabajo para
construir los procesos en la oficina técnica

Presupuesto

1. Rol de Pago.
2.- Contratos de Trabajo.

3.- Facturas, notas de ventas.

4.- Formularios de Pedidos.

de Casa Hogar Guayaquil Directora 5700 5.- Libro diario
3.2. Levantamiento de la informacion en Trabajador/a Social
oficina técnica - Identificacion de los (4) 13332
Procesos Comunicador/a Social 900
3.3. Ordenamiento de la informacién — 1 computadora 1200
procesos - _ . o Materiales de oficina 1440
3.4|. Analisis, mejoramiento y descripcion Uso de oficina 2400
e los procesos
3.5. A probacién de los Procesos Uso de internet 360
e p ) ' Trabajador/a Social
3.6. Difusién de los Procesos. 1) 1818
3.7.Ap||_(:a0|0|j y Contro.l de los Procesos Psicélogo/a 1818
3.8. Mejoramiento continuo de los U a d . 200
procesos so sala de sesiones
Uso de infocus 450

Familias
participan en
actividades del
proyecto

Fuente: Plan de actividades, Diagrama de Grantt, Presupuesto
Elaboracion: Propia
Fecha: 01 de marzo de 2014
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VI.VIl. Sistema de Gestién y Evaluacion de la propuesta

El proyecto esta ubicado en la oficina técnica de Casa Hogar Guayaquil, el

cual jerarquicamente depende de la Coordinadora de la Institucion.

Gréfico No. 7 : :
Organigrama referencial de la

propuesta

Oficina Técnica de Casa Hogar
Guayaquil
Trabajadora Social 1 y Psicéloga

Trabajadora Social 2
Trabajadora social 3
Trabajadora Social 4

Facilitador de Comunicador/
talleres :
a Social

Terapeuta Familiar

Fuente:, Plan de accion, presupuesto.
Elaboracion: propia
Fecha: Abril 02 de 2104

Equipo técnico
El equipo técnico que efectuara el proyecto social est4 conformado por:

Tres Trabajadoras/es Sociales, un psicologo/a, Consultor, Comunicadora
Social, Terapeuta Familiar, y un Facilitador.
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Se detallan las funciones de cada uno de ellos/as:

Trabajadoras/es Sociales

+ En el ambito metodolégico: Descubrimiento, analisis, estudio,
evaluacion y diagndéstico problematicas sociales.

+ Planificacion de programas para otorgar el adecuado servicio a los
nifios/as,

+ Gestionar y coordinar actividades y procesos con redes de apoyo
interinstitucional para la atencion integral de los nifios y nifias.

+ Disefar, coordinar y ejecutar protocolos para la atencion e inspeccion
de casos que se atienden en la oficina técnica.

+ En las familias de los nifios/as, seguimiento de los procesos de
intervencion y acompafiamiento de ser necesario dependiendo de la
gravedad de la situacion encontrada.

+ Colaborar con las actividades de la propuesta

Psicéloga

+ “Detectar e intervenir casos que presenten patologias psicolégicas” (Abril
& Alcivar, 2012).

+ “Desarrollar técnicas de intervencion y atencién psicolégica” (Abril &
Alcivar, 2012)

+ “Coordinar iniciativas integrales para la atencién de los casos con el
equipo multidisciplinario” (Abril & Alcivar, 2012)

+ “Recolectar y elaborar estadisticas acerca de las patologias atendidas” (Abril &
Alcivar, 2012)

Consultor

+ Efectuar el diagndéstico que necesita Casa Hogar Guayaquil

+ Crear el sistema para monitoreo el corrector manejo de los procesos en
la Institucion

+ Trabajar en coordinacion con el equipo multidisciplinario.
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Comunicadora Social

+ Ser la conexidn entre la oficina técnica y las Instituciones del Estado y Publicas
gue aporten para otorgar a los nifios/as un servicio integral.

+ Trabajar colaborativamente con el Equipo Multidisciplinario

Terapeuta familiar

+ Mejorar funcionamiento de la familia a todas las dimensiones

+ Aumentar la comprension mutua y el apoyo emocional entre los miembros de la
familia.

+ Desarrollar estrategias de afrontamiento y habilidades de resoluciéon de
problemas ante diferentes dilemas y situaciones que enfrenten las familias de
los nifios y niflas de Casa Hogar Guayaquil.

+ Trabajar colaborativamente con el equipo multidisciplinario.

Facilitador

+ Facilitar la ejecuciébn del proceso planteado para fortalecer las
competencias parentales

+ Entregar informes detallados de los procesos ejecutados

+ Trabajar en conjunto con el equipo técnico - multidisciplinario.

VI.I. Flujograma del proceso clave del proyecto

Proceso: fortalecimiento de las capacidades de atencion en padres, madres,

y/o cuidadores/as primarios.
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Conformacién del Equipo Técnico

-

Contacto global o primer abordaje de la

realidad

v

Primer contacto con las familias

v

Diagn0stico: sobre competencias
parentales

Andlisis del Diagnostico

v

Presentacidn del diagnodstico

v

Elstrategia para fortamecimiento de
competencias parentales 21 talleres

v

Ejecucidn de los talleres

v

Evaluacion y seguimiento del
fortalecimiento de las competencias
parentales

v

Fin del proceso

Fuente: Plan de accion
Elaboracion: propia

Fecha: 14 abril 2014

Gréfico No. 8

Flujograma del proceso clave de la
Oficina Técnica Casa Hogar Guayaquil

—> Informe diagndstico

.\ ——

Informe diagndstico

Informe de Evaluacion y

—> segumiento
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Indicadores

Medios de verificacion

Mecanismo de monitoreo
y evaluacion

Tiempo o
periodicidad

Responsable del
seguimiento

De la Finalidad

Al término del proyecto los padres,
madres y/o cuidadores primarios de
los nifios y nifias de Casa Hogar
Guayaquil, identifican las
necesidades fisicas, psicoldgicas,
culturales y sociales de sus hijos y
logran satisfacerlas.

1 Evaluaciones previas y posteriores
a reinsercion sobre el fortalecimiento
de las competencias parentales las
cuales incidiran positivamente en
localidad atencion que brindan
padres y/o madres a sus hijos e
hijas.

2.- Documento: Informes de las
evaluaciones aplicadas .

Entrevista domiciliaria de
seguimiento

Reunién con equipo técnico
para revision de
evaluaciones

¢/2 semanas
previo y
posterior a
las
evaluaciones

Directora de la
Institucion.

Del Propésito

1.- Al término del proyecto el 80%

de los padres, madres y/o
cuidadores primarios conocen 'y
comprenden las  competencias
parentales, a la vez que Ilas

implementan con sus hijos/as en
términos de expresiones de carifio,
comunicacién acertiva, apoyo en su
desarrollo  fisico, emocional y
cognitivo, y en otorgarles un apego
seguro a los nifios y nifas.

1.- Entrevistas de seguimiento a los
padres y/o madres.

2.- Documento: informe de
entrevistas de seguimiento a
padres/madres y/o cuidadores
primarios

Reunién con equipo técnico
para elaboracion de
entrevistas.

Reunién con equipo técnico
para revision de
informacion recabada

C/semana

Directora de la
Institucién
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Del Componente 1

1. Al término del 5to mes del
proyecto, se cuenta con el
diagndstico sobre la realidad de los
padres y madres de los nifios y
ninas de Casa Hogar Guayaquil,
referente a las capacidades que
tienen para cuidarlos, llevado a cabo
con una muestra de 12 familias.

2. Al término del noveno mes del
proyecto se ha ejecutado un 80% (
8 talleres) del proceso para el
fortalecimiento y/o desarrollo de
competencias emocionales,
educativas y parentales .

3.- Al término del onceavo mes del
proyecto se ha ejecutado el 100%
de los talleres sobre proceso para el
fortalecimiento y/o desarrollo de
competencias emocionales,
educativas y parentales, ademas de
los talleres sobre planificacion
familiar y sobre el tiempo dedicado a

1. Documento: Informe diagnéstico

2. Planificacién de los talleres

2.1.- Informes de resultados de los
talleres entregado por los
facilitadores.

3.- Planificacién de los talleres

3.1.- Informe de resultados de los
talleres entregados por los
facilitadores.

3.2. Fotografias de los talleres
dados.

Reunién con Consultor
previo al diagnostico.

Reunioén con el consultor
para revision de avances
en el diagndstico.

Reunion con Consultor,
Experto en I.C. para
analisis del diagnoéstico y
revision final del mismo

Revision de planificacion
de talleres.

Revisién de registros
Asistencias de los padres y
madres a los talleres.

Informe final de los talleres
aplicados.

Reunion de planificacion de
talleres.

Revision de Asistencias de
los padres y madres a los
talleres

c/mes
durante del
diagndstico

15 dias antes
del primer
taller

Semana
siguiente del
primer taller.

Al culminar
los talleres

c/semana
durante el
periodo de
los talleres

Directora de la
Institucién

Directora de la
Institucién
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hijos/as.

4.- En el noveno mes del desarrollo
del proyecto los padres y madres
saben reconocer en que etapa
evolutiva se encuentra su hijo/a,
ademas de que padre y/o madre
demuestran en forma frecuente
afecto a sus hijos/as.

5. Al onceavo mes del proyecto el
padre y/o madre incentiva a sus
hijos a realizar nuevas tareas, los
ayuda a resolver sus problemas y en
la familia se llega acuerdos
relacionados con la dindmica
familiar.

6. Al onceavo mes del proyecto el
padre y madre sabe la importancia
de la planificacion familiar y han
elegido un método de planificacion
familiar de necesitarlo.

4.- Entrevistas de seguimiento.

4.1. Documento: Informe de
seguimiento

4.2. Evaluaciones a padres y madres
sobre conocimiento adquiridos y
aplicados.

5.- Entrevistas de seguimiento con
observacion de dinamica
comunicacional entre adre/madre e
hijos/as .

5.1. Documento: Informe de
seguimiento

6. Entrevista de seguimiento

6.1. Documento: Informe de
seguimiento

6.2. Certificado médico en el que
indica que método anticonceptivo

Reunioén para elaboracion
de entrevista familiar

Llamadas por teléfono a
padres y madres

Reuniodn para revision de
informacion recabada en
entrevistas

Reunién para elaboracién
de entrevistas a aplicar

Reunién posterior a las
entrevistas para revision de
informacion

Reuniodn previo a aplicacion
de entrevista familiar
interacciones familiares

Llamadas telefénicas a
padres y madres en el
transcurso de la aplicacion

¢/ dos dias

c/dos dias

Directora de la
Institucién

Directora de la
Institucion
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7. Al onceavo mes del proyecto
padre y/o madre dedican mas
tiempo a recrearse junto con sus
hijos/as

esta utilizando la pareja

7. Entrevista de seguimiento

7.1 Documento: Informe de
seguimiento

7.2. Cronograma de dias dedicados
a recreacion en la familia.

de las entrevistas

Reunién previa a aplicacion
de entrevistas.

Llamas telefénicas a
padres y madres

Directora de la
Institucién

Del Componente 2

1. Al término del tercer mes del
proyecto se ha implementado un
programa destinado a fortalecer las
competencias parentales de 60
padres y/o madres de nifios/as que
viven en Casa Hogar Guayaquil.

2. Hasta el séptimo mes del
proyecto se han incrementado las
redes de apoyo interinstitucionales
para la oficina técnica de Casa
Hogar Guayaquil.

1.- Programa para fortalecer las
competencias parentales.

2.- Listas y Mapas de actores y
grupos de interés.

2.1 Cartera de contactos

Reunion previa a la
implementacion del
programa

Informe de implementacion
del proyecto

Reunion previa a la
construccion de Redes de
apoyo Interinstitucionales.

Correos electronicos a
Ingeniero en Sistemas para
verificar e avance del

¢/15 dias
previo a la
implementaci
on del
programa

1 mes previo
al inicio de
proceso para
crear lared

Directora de la
Institucién

Directora de la
Institucién
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proceso.

Informe que contiene el
logro del proceso.

Reunioén con el Equipo

3. Al termino del séptimo mes del 3.- Cartera de contactos Técnico para verificar el c/semana
proyecto el equipo técnico cuenta avance en proceso.
con colaboracion de diferentes
profesionales en Instituciones Informe que contiene los
externas logros alcanzados en la
cooperacion Directora de la
interinstitucional. Institucion
Del Componente 3
1.- Al término del proyecto la oficina | 1. Manual de procesos, Reunion previa al inicio de | c/mes Directora de la
técnica cuenta con manual de procedimientos, politicas y proceso con el equipo de Institucién
procesos, procedimientos, protocolos. trabajo.
protocolos y politicas para .
intervencion familiar. Correos electronicos de
seguimiento del avance del
proceso.
Informe de la culminacién
del proceso.
Reunié Directora de la
eunion con un ¢/2 meses

2. Al termino del proyecta la oficina
técnica cuenta con un Sistema de
evaluacion y monitoreo para el
cumplimiento de los procesos, en el

2. Documento con los instrumentos
para evaluacion y monitoreo del
cumplimiento de procesos

representante de cada
departamento para conocer
las dificultades o
facilidades en la aplicacion

Institucion
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doceavo mes.

3. En el doceavo mes del proyecto
se cuenta con una planificacion para
intervencién en la oficina técnica de
Casa Hogar Guayaquil, con enfoque
de derechos.

4. Al finalizar el proyecto la
Institucion cuenta con procesos,
protocolos y politicas en todos sus
departamentos.

3. Documento de Planificacion para
intervencién familiar con enfoque de
derechos.

4.- Documento: manuales de
procesos, procedimientos y politicas
para la Institucion.

de los procesos.

Reunioén previa con equipo
multidisciplinario.

Reunién con el equipo
multidisciplinario para
revision de avances

Informe final del proceso.

Reunién previa con equipo
multidisciplinario para inicio
del proceso

Reuniones de revision de
avances de los procesos

Reunién para revision final
y posterior ejecucion de los
procesos.

c/mes

C/3 semanas

Directora de la
Institucién

Directora de la
Institucion

Fuente: Matriz del Marco Logico

1

1

i Elaboracidn: propia

! Fecha: Marzo 2 de 2014
1
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Anexo 1 Organigrama de la institucion

Coordinacion Zonal 8

v v v 3 v v
N b T ) 4

e

Direccion Distrital Direccion Distrital Direccion Distrital

Casa Hogar Guavaquil

S Departamento [ " Fuente: ceUT,
| — — | Normas Ténicss
1
1

Presentacion de
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Anexo 2 Lista de problemas jerarquizados

Jerarquizacion de problemas detectados en Casa Hogar Guayaquil

Listado de Problemas CRITERIO PARA LA JERARQUIZACION Total
Afinidad Magnitud | Gravedad Gobernabilidad Competenciade T.S
con el Institucional
tema
Abandono por parte de ambos padres a 2 3 4 2 3 14
nifios nifias
Violencia fisica hacia nifios y nifias por 3 3 4 2 3 15
parte de una tutora
Situacion de Violencia intrafamiliar 2 3 4 3 3 15
Deficiencia nutricional en la alimentacion 2 4 4 3 3 16
para los nifios/as
Desnutricion infantil 3 4 4 2 3 15
Esquizofrenia en madres de nifios y nifias 2 2 3 1 3 11
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Inapropiada distribucion del personal
que labora en casa hogar Guayaquil

14

Enfermedades virales y bacterianas que
se presenta recurrentemente en nifios y
nifas

16

Trabajo de tutoras con los nifios y nifias
descontinuado por horarios rotativos

13

Profesionales insuficientes en la oficina
técnica de Casa Hogar Guayaquil

15

Deficiente desarrollo del lenguaje y
habilidades Psico- motoras en nifios y
nifas

15

Profesionales médicos no adecuados y
€scasos para ninos y nifas

16

Problemas de aprendizaje en nifios y
nifias de 2 a 7 afos

16

Inadecuado proceso de Reinsercidn

17
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familiar de nifios y nifias.

Inadecuada atencidn y/o trato de tutoras
hacia nifios/as

17

Analfabetismo en nifos y nifasde 5a 7
anos inexistente

15

Limitadas competencias parentales

17

Fecha: 24 / Agosto del 2013

Fuente: Entrevistas a Tutoras y Nifios y Nifias de Casa Hogar Guayaquil

Elaboracion: Propia
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' Anexo 3 Arbol del
. Problema

Arbol de Problemas

experienda familiar entre padese hijos/as

Malostrato e prte de
Calljzaciondenifosfas
padres g &

Institucionaizacionde "
. ‘Abandono de nifosas

Inadecuado desarrollofisico, psicologico,

congnitivo, cultural ysocial del nifio/a
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Agrediralodemiso comportamentss Dificultadesde ’ enformedades mismo poniny
agredirse distuptivos aprendizaje relaciones conlos demas que lorodea
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‘ N Insuficientes programas de intervendign
‘ ynifias

Ausenciade redesde
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Bxperiendasnegativasen
relaciones nerpersoniales

Incapacidad para relacionarse

Situaciones de malostratos hacia hijos/as

Escases de timpo para

Hiosfsno

Inadecuado manejo dela
agresivida

Ias competeniasparertalesen padres,
madres o cuidadores primaric,

Ausenciaderedes.
institucionlesde.
poy0

Tensiones en

Escasos ecursos

Ausencia de evaluacion
deimpactosy

resultados

Limitada coordinagéno, Ausenciade Faltade i
et i esrelnciones Adiccionesa drogas oo Ecasesde Escases e husercide proceanins | | tniate
nel nifo/a edicar s/ familares alcohol N participaciénde o personal e osy esempero
apoyofamiliares consus padresy demas intergrofesonale benefcirios profesional de casos sotorsos profesional
miembrosde familias
Padreamatrecon 7 Burocratizci siicadyio Desactuizad Profesionales | [ Desacuerdos
; G Waltratofisco, Escasa =3 bxcesivo Desconociment | | Maternidad nusenciade o criminogenosde padre procreiac desconfianza énacademica Objthizaén | | selimtanasy | | enprocesos
vinculcién expresionesde Descontrol en Bajosalaros horariode odelcicovital | | ylopaternidal d paraafrontarel oestresenpadreo delos ; de
susredes de apoyo agresivasaprendicasen l padres s omatre s antelos delnifofa horariode
emocional susfustraciones trabajo delnifiofa prematura biologicos P prifesionales profesionales trabajo intervencion
Dificutadde | [ Ausenciade
OB | [ a Tnexstente comunicacion | | liderazgoen
i T usenciade un i
Familias Familias imites Difcultades Tmpresiones st e Frusracion por sependend | | precateds | | mogann Cambiode Concepcénescon | | Mantenimiento Confusignen i enreehpersd eaion
excesivamente excluidas familiares b negativasde Noturalacion e candles progenitorpor metasn nesabi | | et s ol trastoros Privacion de la libertal ejrciode o Py ;
. aeconémia | | econémica » u écnico
numerosas socialmente difusos comunicadtn laexperienda delaviolenda “:"W‘m Pl de divorcio,separadén alcanzadas s " depresivos de padre o madre funciones trabajoen
familiar josfas comunicadd ‘0abandono del equipo
nsensoriae hogar
Escasa
Aut ot Cul i Inadecuado manejo de Patron Entorno planificacién
7 5 n 5 Carencade Linitado utoconce ulturaarigada Jasenfermedades delicuencil Metodos de educacidn Taboralno integralvisidn
Etiquetamientoy | [~ separacion Perieria Violenca Internalizcién deun Informacién e jutoconcert | | onodefingo Subemplen elerentesl medode i o R
estignatizacion mundo cotid modelos mentales heredadodela ycrianzano apropiados adecuado
igmatizci prolongadade paterna/ Intraamiliar undo cotidano provenientedel susfunciones onegativo | | depadrey/o crianza de los nifosfas ninofa
delafamilia padre o madre matera marcadoporla entomocon posiios de sociles mag familia
actuacidn y
Cicovitalenelquese Disribucin v ‘ Centralinso Repitendade
encuentrael padreo nequitativadela Enfermedades mentles enelMES patron de
Vulnerabiidad Briliocultural, Culturamachista madre fiquena transmitidas Pobreza enlzsfamilias atencion
socialy economic,social
economica ypoltico
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Anexo 4 Mapa de actores

Mapa de actores / as vinculados a la problematica

tema Nacional Decentr: n Integral de la ezy Adolescencia

Ministeroio de Inclusién Econémicay Social

Direccion de Proteccoién Especial

| Problemaidentificado: Limitadas competencias parentales |

CasaHogar Guayaquil

Oficina Técnica de Casa Hogar
Guayaquil

e —

Familias extensasde
Nifiosy Nifios

Consejo Nacionalde la Nifiezy
la Adolescencia

Tutoras - Cuidadorasde
Nifios y nifias en Casa
Hogar Guayaquil )

Maternidad del
Guasmo

Padresy Madresde
Niflos y Nifias

Maternidad Enrique
Sotomayor

Ministerio de Salud Publca

Nifs
Medios de e
ae ) gl Nifias de O
Comunicacién =
a07 afios

Hospital del Nifio

Juzgadosde la Nifiezy
Adolescencia de Guayaquil

Centros Educativos

Ministerio de Educacidon y Cultura .

Centros de Orientacion

Centros de Mediacion
Familiar

Estudiantes de la Carrera
de Trabajo Social U.C.S.G.

Elaboracidn : propia

Fecha: 25 de agosto de 2013

Fuente: Agenda parala lgualdad Nifios, Nifiasy
Adolescentes 2012 - 2013 / Proyecto de mejoraenla
competencia parental de Hernias Elisa (11/2011)

Familiar

Centros de Prevencion e
Intervencién en violencia familiar

Equipos de Terapia Familiar
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Arbol de obietivos
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Fuente:

Manualde apoyo para la formacidn de competencias parentales, Santiago de Chile  2009)

El desarrollo de competencias parentales como factor de resiliencia, Barcelona (2011)

La educacién parental como recurso psicoeducativo para promover la parentalidad positiva, Madrid (2010)

Proyecto de mejora en la competencia parental, Madrid (2011)

Los buenos tratos y a resiliencia infantil en a prevencién de los trastonos del comportamiento (Conferencia del Dr. Jorge Barudy), Santiago de Chile (2008)
irbol de problemas

Elaboracion: propia

Fecha: 19 de diciembre del 2103
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Anexo 6 Diagrama de Estrategias

DIAGRAMA DE ESTRATEGIAS

Se ha promovido el adecuado
desarrollo fisico, psicolégico,
cognitivo, cultural y social
del nifio/a

los padres y madres y/o

cuidador/a primarios

Se ha fortalecido las
capacidades de atenciéon
en padre/ madres y/o
cuidador primario de
nifios/as

Se ha incrementado
programas de
intervencién que
fomenten el adecuado
ejercicio de las
competencias parentales
en nadres. madres v/o

Se ha fortalecido el
modelo de gestion
de la oficina técnica
de Casa Hogar
Guayaquil

1.1 Se ha fortalecido los
buenos tratos hacia
hijos/as

1.2. Se ha promovido la
planificacién familiar.

1.3. Se ha promovido el
conocimiento de lo que
significa una maternidad
y/o paternidad responsable.
1.4. Se ha fortalecido el
modelo de crianza adecuada
para nifios/as.

1.5. Se ha fortalecido el
tiempo de recreacién y ocio
en padres y madres e
hijos/as

2.1. Se ha promovido la
construccion de redes
institucionales de apoyo
2.2. Se ha fortalecido la
coordinacién y/o
colaboracion
interprofesional e
interinstitucional .
2.3.Se ha fortalecido los
programas de intervencion
en la oficina técnica.

Fuente: Arbol de Objetivos/
Matriz de analisis de alternativas
Elaboracién: propias

Fecha: 14 de enern de 2014
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3.1. Se construido e
implementado procesos de
evaluacién de impactos y
resultados

3.2 Se ha promovido la
construccién de procesos,
procedimientos y protocolos

3. 3. Se ha fortalecido la
planificaciéon Integral con
enfoque de Derechos

3.4. Se ha fortalecido el
modelo de gestion por
procesos




Anexo 7 Cronograma de Gant
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Wombre de tarea

Seleccion y conformacion del equipo de trabajo
Contacte global o primer abordaje de la realidad
Primer contacto con las familias

Diagnastico

Presentacion del diagnostico

Estrategia para fortalecimiente de las competen
Ejecucion de talleres v sesiones famiiares prev
Ejecucion de talleres v sesiones famiiares posi
Evaluacion y seguimiento previo al reinsercion

Evaluacion y seguimiento posterior a reinsercior

- Componente 2 Se ha incrementado programs:

Seleccion y conformacion del equipo de trabajo
Construccion de Ia identidad compartida de la Ri
Intercambio de experiencias y metodologias de
Construccion del Modelo Organizacional de la R
Construccion colectiva de Metodologias de Ater
Implementacion de procesos de inclusion de nue
Posicionamiento, articulacion y fortalecimiento d
Presentacion de propuesta, la cual contiene el |
Aprobacidn de la propuesta

Socializacion de la propuesta en oficina técnica
Implementacion de la propuesta

Seguimiento

- Componente 3 S ha fortalecido el Modelo d

Seleccion del equipo de trabajo para construir Ic
Levantamiento de la informacion en oficina técn
Ordenamiento de la informacion — procesos

Andlisis, mejoramiento y descripcidn de los proc

Duracion

- Componente 1 Se han fortalecido las capacid 265 dias?

5 dias

5 dias
30 dias
60 dias
2 dias
20 dias?
56 dias
35 dias
30 dias
30 dias
260 dias?
5 dias
60 dias
30 dias
30 dias
60 dias?
45 dias
60 dias?
2 dias?
5 dias

2 dias?
120 dias
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75 dias
45 dias
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lun 30/03/15
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lun 19/01115
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lun 02/02/15
lun 18/05/15
jue 16/07/15

Fin

jue 24112115
vie 09/0115
vie 16/01/15
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mié 03/06/15
vie 18/09/15

mar 10/11/15
jue 291015
jue 241215

jue 24112115
vie 16/01/15
lun 04/05/15
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vie 19/06/15

mar 02/06/15
lun 2470815

mar 17/02/15
vie 27102115
mié 11/0315
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vie 23/0115
vie 15/05/15
mig 15/07H5
jue 10/09M5
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Directora de la Institucion
TS (2)

TS (2)

Conszuftor

TS (2)

T.5. (2) Facilitador
Facilitador, Terapista Familiar
Facilitador, Terapista Familiar
T.5. (2),Psicologa

T.5. (2),Psicologa

Directora de la Ingtitucian
Consulter T.5. (2)

T.5. (1),T.5.(3),Psiceloga
T.5. (3),Comunicador/a Social
T.5. (3),Coemunicador/a Social
T.5. (3),Comunicador/a Social
T.5. (3),Comunicador/a Social
TS (3)

Directora de la Institucian
T5.(3)

T.5. (3),Psicologa
T.5.(1)Psicologa, T.5. (3)

Directora de la Ingtitucian
TS.(4)

T5.(4)

T.5. (4) T.5.(1),Psicdlogo/a
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Presupuesto componente 1 .- Se han fortalecido las capacidades de atencidn en padres, madres y/o cuidadores primarios

Recursos Aportes
Actividades Tiempo | Humanos Materiales | Econémicos Total | Propio Solicitado
Directora 1900x01x0,20M 380 380
Trabajador/a
Social (2) 1212x12M 14544 14544
Psicologa 1212x05M 6060 6060
Consultor $6.000 6000 6000
@ Facilitador/a de
E talleres 800x3,70M 2960 2960
C
c Terapeuta familiar 1200x3,03M 3636 3636
S 2
'% computadoras | 1200x2M 2400 2400
E Uso de sala de
o .
5 Seleccion y sesiones 700x2M 1400 1400
E conformacion del Materiales de
§ equipo de trabajo 05 dias oficina 120x12M 1440 1440
2 Trabajador/a
= Social (2)
-'E Contacto global o Uso de oficina | 200x12M 2400 2400
> primer abordaje de la Uso de
S realidad 05 dias Internet 30X12M 360 360
©
o
< Trabajador/a
c Social (2)
0
§ Movilizacién | 150x5M 750 750
= Alimentacién | 150x5M 750 750
o
4 Uso de oficina
el
g Llamadas
é telefonicas 45x06M 270 270
8 | Primer contacto con Materiales de
%)
© las familias 30 dias oficina
o
§ Consultor
'_g" Movilizacién
= Alimentacién
©
© Uso de oficina
(%]
: Materiales de
= Diagndstico 60 dias oficina
Q
§_ Trabajador/a
€ Social (2)
S
Presentacién del Uso sala de
diagndstico 02 dias sesiones
Trabajador/a
Estrategia para Social (2)
fortalecimiento de las -
. Facilitador/a de
competencias "
parentales disefio de talleres
sesiones de talleres 20 dias Uso de oficina
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Uso de
Internet

Materiales de

oficina
Facilitador/a de
talleres
Terapeuta familiar
Infocus 1x900 900 900
Uso de Sala
de Sesiones
Refrigerios
(60 personas) | 60x2,25 135 135
Material
didactico (60
personas) 60x2,50 150 150
Ejecucion de talleres LIeI\r'?ad'as
y sesiones familiares telefonicas
previo a reinsercion 56 dias Folleteria 120 120 120
Facilitador/a de
talleres
Terapeuta familiar
Infocus
Uso de Sala
de Sesiones
Refrigerios
(60 personas) | 60x2,25 135 135
Material
didactico (60
personas) 60x2,50 150 150
Ejecucion de talleres U q
y sesiones familiares a;n;a .as
posterior a telefonicas
reinsercion 35 dias Folleteria 120 120 120
Trabajador/a
Social (2)
Psicologa
Uso de oficina
Material de
oficina
Movilizacién
., Llamadas
Evaluaciony :
o . telefonicas
seguimiento previo al
reinsercion 30 dias Alimentacion
Trabajador/a
30 dias Social (2)
Psicéloga
Evaluaciony .
seguimiento Uso de oficina
posterior a Material de
reinsercion oficina
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Movilizaciéon

Llamadas
telefonicas

Alimentacion

Subtotal costos

45060

17920

27140

Presupuesto componente 2.- Se ha incrementado programas de intervencion que fomenten el adecuado ejercicio de las

competencias parentales en padres, madres y/cuidadores/as primarias

Recursos Aportes
Actividades Tiempo | Humanos Materiales Econoémicos | Total | Propio | Solicitado
Directora 1900x0,40M 760 760
Trabajador/a
Social (3) 1212x12M 14544 14544
Psicélogo/a 1212X08M 9696 9696
Comunicador/a
Social 900X6,50M 5850 5850
Consultor Externo $ 4.000 4000 4000
S 2
§ computadoras | 1200x2 2400 2400
E Uso de oficina | 200x12M 2400 2400
;E Seleccidn y conformacion Material de
(_OU del equipo de trabajo 05 dias oficina 120x12M 1440 1440
=
2 Consultor Externo
:§ Uso de oficina
w .
2 Construccién de la M.at.erlal de
3. . . oficina
c | identidad compartida de la
< Red 60 dias Uso de Internet | 30x12M 360 360
o Trabajador/a
E Social (3)
& Trabajador/a
o Social (1) 1212x01M 1212 1212
w
2 Psicélogo/a
3
S Uso de oficina
E Material de
Ne] oficina
% Uso de Internet
: Movilizacién 150x07M 1050 1050
(]
< Intercambio de Alimentacién 150x07M 1050 1050
§_ experiencias y Llamadas
g metodologias de atencion | 30 dias telefénicas 45x07M 315 315
© Trabajador/a
Social (3)
Comunicador/a
Social
Uso de oficina
Material de
Construccion del Modelo oficina
Organizacional de la Red 30 dias Uso de Internet
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Movilizacién

Alimentacion

Llamadas
telefdnicas

Construccion colectiva de

Trabajador/a
Social (3)

Comunicador/a
Social

Uso de oficina

Material de
oficina

Uso de Internet

Movilizacién

Alimentacion

Llamadas

Metodologias de Atencion | 60 dias telefénicas
Trabajador/a
Social (3)
Comunicador/a
Social
Uso de oficina
Implementacion de Material de
procesos de inclusion de oficina
nuevas organizaciones al Llamadas
proceso en Red 45 dias telefdnicas
Trabajador/a
Social (3)
Comunicador/a
Social
Uso de oficina
Material de
oficina
Posicionamiento, Llamadas
articulaciény telefénicas
fortalecimiento del accionar .
de la Red frente a la Movilizacion
sociedad 60 dias Alimentacion
Trabajador/a
Social (3)
Uso sala
Presentacién de propuesta, sesiones 700x01M 700 700
la cual contiene el
Programa de Intervencion Uso de Infocus | 450x001M 450 450
Familiar para Formacién de Material de
Competencias Parentales 02 dias oficina
Aprobacion de la propuesta | 05 dias Uso de oficina
Trabajador/a
Social (3)
Uso de sala de
sesiones
Socializacién de la
propuesta en oficina técnica | 08 dias Uso de Infocus

147




Implementacién de la

Trabajador/a Social

(3)

Uso de oficina

Psicologo/a

Material de
oficina

Movilizacién

propuesta 120 dias Alimentacion
Trabajador/a Social
(3)
Trabajador/a Social
(1) 1212x3M 3636 3636
Psicélogo/a
Uso de oficina
Movilizacion
Alimentacion
Llamadas
Seguimiento 90 dias telefonicas
Subtotal costos 49863 | 23069 26794
Presupuesto del componente 3.- Se ha fortalecido el Modelo de Gestidn de la Oficina Técnica de Casa Hogar Guayaquil
Recursos Aportes
Actividades Tiempo | Humanos Materiales Econémicos | Total | Propio | Solicitado
Directora 1900x3M 5700 5700
Trabajador/a
Social (4) 1212x11M 13332 13332
Comunicador/a
Social 900x1M 900 900
1 computadora | 1200x1 1200 1200
Seleccion del equipo de Materiales de
trabajo para construir los oficina 120x12M 1440 | 1440
procesos en la oficina .
L. Uso de oficina | 200x12M 2400 2400
técnica de Casa Hogar
Guayaquil 05 dias Uso de internet | 30x12M 360 360
Trabajador/a
Social (4)
Uso de oficina
Levantamiento de la -
informacién en oficina Uso de internet
técnica - ldentificacién de Materiales de
los Procesos 75 dias oficina
Trabajador/a
Social (4)
Uso de oficina
Uso de internet
Ordenamiento de la Materiales de
informacién — procesos 45 dias oficina
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Trabajador/a

Social (4)
Trabajador/a
Social (1) 1212x1,5M 1818 1818
Psicélogo/a 1212x1,5M 1818 1818
Uso de oficina
Uso de internet
Analisis, mejoramiento y Materiales de
descripcién de los procesos | 45 dias oficina
Directora
Uso de oficina
Materiales de
Aprobacidn de los Procesos. | 30 dias oficina
Directora

Comunicador/a

Social
Uso sala de
sesiones 700x1M 700 700
Difusién de los Procesos. 30 dias Uso de infocus | 450x1M 450 450
Directora
Trabajador/a
Social (4)
Uso de oficina
Aplicacién y Control de los Materiales de
Procesos 30 dias oficina
Mejoramiento continuo de
los procesos 30 dias | Directora
Trabajador/a
Social (4)

Uso de oficina

Materiales de
oficina

Aportes
Propio Solicitado Total
56. 875 68.166 125.041
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Anexo 9 Matriz de analisis de alternativas

Propé6sito: Fortalecer las competencias parentales en los padres y madres y/o cuidadores/as principales

Impactos Factibilidad

Objetivo

Social Equidad Ambiental | Técnica Econémica | Politica Sostenibilida | Total

d

Se ha fortalecido las relaciones de afecto 4 4 1 3 3 4 3 22
entre padre/madre e hijo/a
Se ha gestionado la construccion de redes 4 3 1 3 4 4 3 22
de apoyo familiares
Se promovido el conocimiento sobre 3 3 1 3 3 4 3 20
planificacion familiar
Se ha promovido la inclusidén social de las 4 4 1 3 3 4 3 22

familias
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Se ha fortalecido la concepcién de que la
familia la que otorgara a los nifios/as las
condiciones necesarias para enfrentar el
futuro

20

Se ha promovido el respeto a las
diversidades de familias

22

Se ha fortalecido las relaciones de la
familia en su entorno social y econédmico

22

Se ha promovido el establecimiento de
limites y fronteras en la familia

23

Se ha fortalecido los limites familiares

22
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Se ha fortalecido la comunicacién 1 21
Se ha fortalecido la relacién permanente 1 22
con padre o madre
Se ha promovido la reinsercién cultural, 1 22
econdmica, y social las familias
Se ha fortalecido las experiencias positivas 1 23
en relaciones interpersonales
Se ha promovido la superacién de su 1 23
historia de maltrato

1 18
Se ha promovido las conductas afectivas
en el trato en la familia
Se ha promovido el trato adecuado hacia 1 21

hijos/as por parte de padre o madre
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Se ha fortalecido la concepcion de no
violencia en la familia

21

Se ha empoderado a la mujer sobre sus
derechos

22

Se ha construido estrategias para
empoderar y potenciar a la mujer en el
rechazo a la violencia

23

Se han potenciado las capacidades para
relacionarse con hijo/a

22

Se ha fortalecido la vinculacién emocional

19

Se ha incrementado las expresiones de
afecto

22
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Se ha conseguido que padre/madre
mejore el control de las frustraciones

20

Se ha incrementado la aplicacién de
estimulos a hijos/as

20

Se ha logrado mejorar la comunicacion
sensorial

20

Se ha incrementado el tiempo que
comparte padre o madre ausente con
hijo/a

22

Se ha promovido la consecucidn de metas

19

Se ha construido modelos positivos de
actuacion de padre/madre hacia hijo/a

21

Se ha potenciado las funciones sociales de
padre/madre

22
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Se ha promovido la construccién de
Autoconcepto positivo de padre/madre

21

Se ha promovido el conocimiento del ciclo
vital en el que se encuentra el padre o
madre

22

Se ha fortalecido los buenos tratos de
padre/madre hacia hijos/as

24

Se ha incentivado el adecuado uso del
tiempo que dedica a sus hijos/as

23

Se ha promovido el incremento de
ingresos

19

Se ha promovido que padre o madre
utilicen el tiempo libre en la atencién de
hijos/as

22

Se ha fortalecido las capacidades para la
generacion de ingresos

21

Se ha logrado la independencia econdémica
de la mujer

22

Se ha gestionado la superacién de
Subempleo

22
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Se ha potenciado el uso adecuado de los
ingresos en la familia

22

Se promovido la planificacién familiar

24

Se promovido el conocimiento del ciclo
vital del nifio/a

21

Se ha promovido el conocimiento de lo
que significa una maternidad y/o
paternidad responsable

24

Se ha promovido el cuidado de nifios/as
por parte del familiar cercano

20

Se ha fortalecido la preparacion
académica de de la mujer

21

Se ha reforzado la concepcion de no
violencia y malos tratos enla crianza de
los hijos/as

24

Se ha promovido la distribucién
equitativa del trabajo doméstico entre
esposo /a

21

Se ha fortalecido el modelo de crianza
adecuado de los nifios/as

24
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Se ha disminuido el inadecuado manejo
de la agresividad

22

Se ha promovido el control de las
tensiones en la familia

22

Se ha fortalecido las capacidades para
afrontar el estrés relacional

20

se ha fortalecido el tiempo de recreaciéon
y ocio en padre o madres

24

Se ha gestionado la atencion especializada
de los trastornos depresivos

22

Se ha promovido el manejo adecuado de
las enfermedades mentales

22

Se ha gestionado la atencion médica
especializada de las Enfermedades
mentales

22

Se ha gestionado la atencion
especializada de Adicciones a drogas
alcohol

22

Se ha disminuido los comportamientos
crimindégenos de padre o madre

21
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Se ha promovido la superacion
académica en padre o madre

21

Se ha promovido la superacién de
actitudes delincuenciales heredado de la
familia

21

Se ha gestionado el conocimiento sobre
métodos de educacion y crianza
apropiados

21

Se ha fortalecido la generacion de ingresos
econ6micos en la familia

20

Se ha promovido la construccion de redes
institucionales de apoyo

24

Se ha fortalecido la coordinaciéon y/o
colaboracién interprofesional e
interinstitucional

24

Se ha fortalecido la comunicacion entre el
personal del equipo

22

Se ha fortalecido los programas de
intervencion en la oficina técnica

24

Se ha incrementado la participaciéon de
los beneficiarios

18
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Se ha disminuido la hostilidad y/o
desconfianza ante los profesionales

18

Se ha gestionado la consecucion de
recursos

22

Se ha gestionado el aumento personal
profesional en la oficina técnica

18

Se ha promovido el seguimiento de casos

22

Se ha incrementado la planificaciéon
integral con enfoque de derechos

20

Se ha formulado y delimitado las
funciones de los profesionales

21

Se ha incrementado la disciplina de
trabajo en equipo

23

Se ha mejorado en entorno laboral

22

Se ha disminuido el centralismo en el
MIES

22

Se construido e implementado procesos
de evaluacion de impactos y resultados

24

Se ha promovido la construccion de

24
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procesos, procedimientos y protocolos

Se ha fortalecido el sentido de
pertenencia a la Institucion

16

Se ha promovido los acuerdos en procesos
de intervencién

22

Se ha promovido el seguimiento de los
procesos

22

Se ha promovido el liderazgo en equipo
técnico

19

Se ha incrementado la planificacién
integral conenfoque de derechos

24

Se ha fortalecido el modelo de gestion de
la oficina técnica

24

Fuente:

Manual de apoyo para la formacidn de competencias parentales, Santiago de Chile ( 2009)

El desarrollo de competencias parentales como factor de resiliencia, Barcelona (2011)

La educacién parental como recurso psicoeducativo para promover la parentalidad positiva, Madrid (2010)
Proyecto de mejora en la competencia parental, Madrid (2011)

Los buenos tratos y la resiliencia infantil en la prevencidn de los trastornos del comportamiento (Conferencia del Dr. Jorge Barudy), Santiago de Chile (2008)
Arbol de problemas
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Arbol de objetivos
Elaboracion: Propia

Fecha: 19 de diciembre del 2013

Anexo 10 Matriz de anélisis de involucrados

Problema a intervenir: Limitadas competencias parentales en padres, madres y/o cuidadores/as primarias

¢ Qué le interesa a este-a
actor frente al problema

¢Qué otros problemas
percibe este actor-a frente al

Qué recursos y
capacidades tiene este

¢ Qué le interesaria a este-a
actor en caso de darse el

En caso de darse el
proyecto, ;este actor-a

convertirse en miembros
activos de la sociedad.

-Satisfaccién de las
necesidades  esenciales
para  desarrollarse y
alcanzar la madurez.

- No experimentar

- Malos tratos
- Abuso sexual

- Nifios y nifios en situacion
de institunalizacién

- Hacinamiento

- M=Crecer sano, fuerte

- Restaurar el derecho a
vivir en familia.

- Restaurar el derecho a la
proteccion parental

identificado? problema? actor-a para aportar a la proyecto? , .
solucién del problema? ¢A entraria en conflicto o
qué le manda la ley o cooperaria
sociedad?
Nifios y Nifias de 0 a 10 -Crecer,  socializar y | - Abandono -R=La vida -Padres y madres en pleno Si cooperaria
afios. adquirir competencias conocimiento y ejercicio de
necesarias para | - Violencia fisica - R=juventud sus funciones parentales.
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sufrimiento infantil

- No experimentar malos
tratos

- Recibir carifio,
estimulacion y cuidados
de parte de madres y
padres.

- Trastornos del apego y de
la socializacion.

- Trastornos por estrés
traumatico

- Traumatismos severos y
alteracion de los procesos
resilientes.

Padres y madres de nifios
y nifias

-Convertirse en padres y
madres bien tratantes.

- Construir para sus
hijos/as dindmicas socio
educativas sanas.

- Recuperar a sus hijos/as.

- Desempefiar
adecuadamente las
competencias parentales.

- Separacion provisional de
sus hijos/as

- Separacion definitiva de
sus hijos/as (.adopcion)

- Rompimiento familiar.

- Violencia intra familiar.

R = Consanguinidad

R = Amor natural de padre y

madre.

M = El derecho que tienen
los nifios/as a vivir en
familia.

R = Apoyo de su familia
extensa.

R = Vinculo afectivo entre
padres e hijos.

-Tener la oportunidad
satisfacer las necesidades
de alimentacion, de aseo,
proteccion, emocionales y
necesidades socio
culturales.

- Desarrollar una flexibilidad

en sus creencias que les
permita adaptarse a los

cambios de las necesidades

de sus hijos.

- Desarrollar la capacidad
de apegarse a sus hijos
(vinculos afectivos )

- Desarrollar la capacidad
de darse cuenta de las
situaciones vividas por sus
hijos/as a.

-Desarrollar la capacidad
de participar en redes
sociales y de utilizar los

Si cooperaria
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recursos comunitarios
(pedir, aportar y recibir
ayuda de las redes
familiares y sociales para el
bienestar de sus hijos/as)

Tutoras - Cuidadoras de
Nifios y nifias en Casa
Hogar Guayaquil

-Colaboracion en atencién
de nifias y nifias.

Deteccion objetiva de los
problemas que hay en
Casa Hogar Guayagquil.

-Intervencion en casos de
nifios y nifias con mas de
6 meses viviendo en la
Institucion.

-No adecuado desarrollo
fisico y psicolégico y

cognitivo de los nifios y nifias

- Conductas agresivas o
autolesivas en nifios y nifias

- Dificultades de aprendizaje
en nifios y nifias

- Comportamientos
disruptivos en nifios y nifias

- Miedo de los nifios y nifias
al medio y a la adaptacion.

- Inseguridad

- Retraimiento

M=Cumplir adecuadamente
con su trabajo .

R= Preparacion en cuidado
de nifios y nifias

C= Atencion a nifios y
nifias

- Padres y madres
conozcan lo importante que
es en el desarrollo
adecuado de sus hijos e
hijas el adecuado ejercicio
de competencias
parentales.

- Se restaure el derecho de
los nifias y nifias a vivir en
familia.

- Que los nifos y nifias
crezcan saludables
fisicamente,
psicolégicamente y
cognitivamente.

- Baje el porcentaje de
nifios y nifias asilados en
casas de acogida.

Si cooperaria, siempre y
cuando las actividades del
proyecto no interfieran con
sus labores diarias.
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Oficina Técnica de Casa
Hogar Guayaquil.

- Cooperacion en gestién
y seguimiento de casos de
nifias y nifias que viven en
Casa Hogar Guayaquil.

- Aporte de nuevos
conocimientos sobre
intervencion familiar

- Etica en el manejo de la
informacién relacionada a
los casos de nifios y
nifias.

-Disolucion familiar
- Familias sin redes de apoyo

- Problemas mentales de
padre o madre

- Adicciones al alcohol o0 a la
droga

- No cooperacion de padre
y/o madres en proceso de
reinserciéon

M=Cumplir adecuadamente
con su trabajo

R= Conocimiento y
experiencia en intervencion
familiar y gestiones en los
juzgados

R= Apoyo de la Institucién
para realizar su Trabajo

-Baje el porcentaje de nifios
y nifias asilados en casas
de acogida.

-Padres y madres de nifios
y nifias ejecuten
adecuadamente sus
competencias parentales.

- Se restaure el derecho de
los nifios/as a tener una
familia.

Si la autoridad competente
aprueba para ejecucion del
proyecto colaborarian, pero
no todo el tiempo debido a
gue no pueden dejar de
atender los casos de
reinsercién familiar, adopcién
gue se presentan en la oficina
Técnica.

Casa Hogar Guayaquil

-Cooperacion en gestion y
seguimiento de casos de
nifias y nifias que viven en
Casa Hogar Guayaquil.

- Etica en el manejo de la
informacién de los nifios y
nifias.

-Padres y madres
otorguen un buen trato a
sus hijos e hijas.

- Disolucion familiar
- Familias sin redes de apoyo

- Problemas mentales de
padre o madre

- Adicciones al alcohol o a la
droga

- No cooperacién de padre
y/o madres en proceso de
reinserciéon

M= Acoger integralmente a
nifios y nifias en situacion
de abandono, negligencia,
maltrato fisico, abuso
sexual, etc.

M= Atender integralmente a
nifios y nifias que viven en
la Institucion.

R= Apoyo economico, en
recursos para atender a
nifios y nifas

C= Capacidad de recibir a
nifios y nifias en situacion
de abandono, abuso sexual,
etc.

-Baje el porcentaje de nifios
y nifias asilados en casas
de acogida.

-Padres y madres de nifios
y niflas ejecuten
adecuadamente sus
competencias parentales.

- Se restaure el derecho de
los nifios/as a tener una
familia.

Si la autoridad competente
aprueba para ejecucion del
proyecto colaboraria.
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Consejo Nacional de la
Nifiez y la Adolescencia

-Cooperacion con el
personal de la oficina
técnica en el seguimiento
de los casos.

- Etica en el manejo de la
informacién de los nifios y
nifas.

-Vulneracién de los derechos
del nifio y nifa.

- Institucionalizacion de nifios
y nifias.

R= Apoyo del Estado
C=

M= Hacer respetar los
derechos del nifio/a

-Restablecer los derechos
de los nifios y nifias

-Que los nifios y nifias
disfruten de su nifiez.

- Que padres y madres
asuman su responsabilidad
en cuanto a la crianza de
sus hijos/s

Si cooperaria previo a la
aprobacién de la
autoridad competente y
en lo que esta dentro de
sus competencias.

Maternidad del Guasmo

-Que se actué rapido con
la intervencién de nifios y
nifias que han sido
abandonados en la
Maternidad del Guasmo

- Etica en el manejo de la
informacion de los nifios y
nifas.

-Vulneracién de los derechos
del nifio y nifa.

- Institucionalizacion de nifios
y nifias.

-Estrés en recién nacidos

-Problemas de salud
congeénitos en recién
nacidos.

R=Apoyo del Ministerio de
Salud Pdblica

C= Capacidad para la
atencion de nifios y nifias
recién nacidos.

M= Atender con calidad y
calidez a madres , recién
nacidos y nifias y nifias

-Restablecer los derechos
de los nifios y nifias

-Que los nifios y nifias
disfruten de su nifiez.

- Que padres y madres
asuman su responsabilidad
en cuanto a la crianza de
sus hijos/s

La cooperacién seria de
acuerdo a sus
competencias.

Maternidad Enrique
Sotomayor

-Que se actué rapido con
la intervencién de nifios y
nifias que han sido
abandonados en
Maternidad Sotomayor

- Etica en el manejo de la
informacién de los nifios y
nifias.

-Vulneracién de los derechos
del nifio y nifa.

- Institucionalizacion de nifios
y nifias.

-Estrés en recién nacidos

-Problemas de salud
congénitos en recién nacidos

R=Apoyo de la Junta de
Beneficencia de Guayaquil.

C= Capacidad para la
atencion de nifios y nifias
recién nacidos.

M= Atender con eficiencia 'y
eficacia a madres , recién
nacidos y nifias y nifias

-Restablecer los derechos
de los nifios y nifias

-Que los nifios y nifias
disfruten de su nifiez.

- Que padres y madres
asuman su responsabilidad
en cuanto a la crianza de
sus hijos/s

La cooperacidn estaria
basada en sus
competencias.
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Hospital del Nifio

-Que se actué rapido con
la intervencion de nifios y
nifias que son llevados por
la DINAPEN al Hospital
porgue han sido
abandonados.

- Etica en el manejo de la
informacion de los nifios y
nifas.

Vulneracion de los derechos
del nifio y nifia.

- Institucionalizacion de nifios
y nifias.

-Estrés en recién nacidos

-Problemas de salud
congeénitos en recién nacidos

R=Apoyo del Ministerio de
Salud Publica

C= Capacidad para la
atencion de nifios y nifias
recién nacidos.

M= Atender con calidad y
calidez a madres , recién
nacidos y nifias y nifias

-Restablecer los derechos
de los nifios y nifias

-Que los nifios y nifias
disfruten de su nifiez.

- Que padres y madres
asuman su responsabilidad
en cuanto a la crianza de
sus hijos/s

Si cooperaria en las
acciones de su
competencia y previo a la
autorizacion de las
autoridades
competentes.

Ministerio de Salud
Publica

- Que se actué rapido con
la intervencién de nifios y
nifias que son llevados por
la DINAPEN a los Hospital
es tanto publicos como de
la Junta de Beneficencia
porque han sido
abandonados

- Etica en el manejo de la
informacion de los nifios y
nifias.

Vulneracién de los derechos
del nifio y nifa.

- Institucionalizacion de nifios
y nifias.

-Estrés en recién nacidos

-Problemas de salud
congeénitos en recién nacidos

R=Apoyo del Estado

C= Capacidad para la
atencion de nifios y nifias
recién nacidos.

M= Atender con calidad y
calidez a madres , recién
nacidos y nifias y nifias

-Restablecer los derechos
de los nifios y nifias

-Que los nifios y nifias
disfruten de su nifiez.

- Que padres y madres
asuman su responsabilidad
en cuanto a la crianza de
sus hijos/s.

-Disminucién de los casos
de abandono de nifios en

Instituciones por parte de

padres y madres

Si cooperaria en las
acciones que estén bajo
sus competencias.

Centros Educativos

-Que padres y/o madres
se concienticen sobre la
importancia de la
educacion para sus
hijos/as.

- Que las Casas de
Acogida realicen las

-Vulneracién del derecho al
estudio del nifio/a.

- Institucionalizacion de nifios
y nifias.

-Nifios y nifias sin familia.

R= Apoyo del Ministerio de
Educacion y Cultura

C= Capacidad para educar
a nifios y nifios

M= Otorgar una educacion

-Restablecer el derecho a la
educacion de los nifios y
nifas.

- Que padres y madres
asuman su responsabilidad
en cuanto a la crianza de

Cooperaria previo a la
aprobacion de la
autoridad competente y
en las actividades de su
competencia.
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acciones y/o gestiones
necesarias para nifios y
nifias que viven en la
misma tengan acceso a la
educacion

- Etica en el manejo de la
informacién de los nifios y
nifias.

- Problemas de aprendizaje
en nifios y nifias.

-Dificultad en nifios y nifias
institucionalizados para
relacionarse con los demas
nifios/as

integral a nifios y nifias.

sus hijos/s.

- Que el porcentaje de nifios
y nifias institucionalizados
se disminuya

Ministerio de Educacién y
Cultura.

-Que padres y/o madres
se concienticen sobre la
importancia de la
educacion para sus
hijos/as.

- Que las Casas de
Acogida realicen las
acciones y/o gestiones
necesarias para nifios y
nifias que viven en la
misma tengan acceso a la
educacion

- Etica en el manejo de la
informacion de los nifios y
nifias.

-Vulneracién del derecho al
estudio del nifio/a.

- Institucionalizacion de nifios
y nifias.

-Nifios y nifias sin familia.

- Problemas de aprendizaje
en nifos y nifias.

-Dificultad en nifios y nifias
institucionalizados para
relacionarse con los demas
nifios/as

R= Apoyo del Estado

R= Centros educativos en
toda la provincia

C= Capacidad para educar
a nifios y nifios

M= Otorgar una educacion
integral a nifios y nifias

-Restablecer el derecho a la
educacion de los nifios y
nifas.

- Que padres y madres
asuman su responsabilidad
en cuanto a la crianza de
sus hijos/s.

- Que el porcentaje de nifios
y nifias institucionalizados
se disminuya

Si cooperaria en lo
relacionado con sus
competencias.

Centros de Orientacién
Familiar

-Que la familia acoja al
nifio o la nifia.

-Que la familia resuelva
sus problemas y cree un
ambiente adecuado para

-Deterioro en las relaciones
entre padres/madres con sus
hijos/as.

-Deterioro en las relaciones
maritales.

R= Red de apoyo

C= Personal capacitado
para atencion de problemas
familiares.

M= Otorgar una atencion

-Restablecer el derecho a
una familia que tienen los
nifios y nifias.

-Que el porcentaje de nifios
y niflas abandonados baje.

Si cooperaria.
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que viva el nifio o la nifia.

-Que padre y madre
aprendan a dar afecto y
proteccién a sus hijos/as.

-Que padres y madres
resuelvan sus traumas de
infancia.

-Nifios y nifias sin familia.

-Carencia de redes de apoyo
en la familia

eficiente y eficaz alas
familias.

-Que el porcentaje de nifios
y nifias violentados en su
familia baje.

Centros de Prevencion e
Intervencién en violencia
familiar

-Que la familia acoja al
nifio o la nifia.

-Que la familia resuelva
sus problemas y cree un
ambiente adecuado para
gue viva el nifio o la nifa.

-Que padre y madre
aprendan a dar afecto y
proteccioén a sus hijos/as.

-Que padres y madres
resuelvan sus traumas de
infancia.

-Deterioro en las relaciones
entre padres/madres con sus
hijos/as.

-Deterioro en las relaciones
maritales.

-Nifios y nifias sin familia.

-Carencia de redes de apoyo
en la familia.

-Violencia al interior de la
familia

R= Red de apoyo

C= Personal capacitado
para atencion de problemas
familiares.

M= Otorgar una atencion
eficiente y eficaz alas
familias.

Restablecer el derecho a
una familia que tienen los
nifios y nifias.

-Que el porcentaje de nifios

y nifias abandonados baje.

-Que el porcentaje de nifios
y nifias violentados en su
familia baje.

-Que el porcentaje de
violencia en la familia baje.

Si cooperaria

Centros de Mediacién
Familiar

-Que la familia reconozca
los problemas que tienen
al interior de ella'y que
acepte la mediacion para
arreglarlos.

- Que la familia construya
un ambiente adecuado
para que viva el nifio o la

- Violencia intrafamiliar

- Nifios y nifias con sin
familia.

-Nifios y nifias carentes de
afecto y proteccion.

-Nifios y nifias con secuelas

R= Red de apoyo

R= Centros equipados para
atencion a familias.

C= Personal capacitado
para atender a familias.

M= Otorgar una atencion

Restablecer el derecho a
una familia que tienen los
nifios y nifias.

-Que el porcentaje de nifios
y niflas abandonados baje.

-Que el porcentaje de nifios
y nifias violentados en su

Si cooperaria.
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nifia.

-Que la violencia dentro
de la familia sea
desnaturalizada.

fisicas y psicologicas del
maltrato.

eficiente y eficaz a las
familias.

familia baje.

-Que el porcentaje de
violencia en la familia baje

Equipos de Terapia
Familiar

- Que la familia construya
un ambiente adecuado
para que viva el nifio o la
nifia.

-Que la violencia dentro
de la familia sea
desnaturalizada.

- Que la familia
comprenda la importancia
que tiene un adecuado
cuidado a nifios y nifias
para el futuro de ellos.

- Violencia intrafamiliar

- Nifios y nifias con sin
familia.

-Nifios y nifias carentes de
afecto y proteccién.

-Nifios y nifias con secuelas
fisicas y psicoldgicas del
maltrato.

- Familias expulsoras de
nifios y nifias.

R= Red de apoyo

R= Centros equipados para
atencion a familias.

C= Personal capacitado
para atender a familias.

M= Otorgar una atencion
eficiente y eficaz a las
familias.

Restablecer el derecho a
una familia que tienen los
nifios y nifias.

-Que el porcentaje de nifios

y nifias abandonados baje.

-Que el porcentaje de nifios
y nifias violentados en su
familia baje.

-Que el porcentaje de
violencia en la familia baje

Si cooperaria

Fuente: Mapa de actores
Elaboracion; propia
Fecha: Diciembre de 2013
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Anexo 11 Guia de entrevista sobre calidad de vida

Entrevista individual para medir calidad de vida

Objetivo: Conocer si las familias de los nifios y nifias que viven en la Casa Hogar

cumplen con los indicadores que miden la calidad de vida.

Edad Sexo Estado Civil
Fecha: Hora de Inicio _Hora de Finalizacion
1. Bienestar emocional
# | Pregunta Respuesta
Microsistema
1 | ;Como se ve Usted?
2 | ¢(Tiene alguna religion? ;Cual?
3 | (Es usted feliz? ;Por qué?
4 | ;Presenta algun signo de
depresion? ;Cual es la causa
5 | ;Comuinmente usted esta triste o
alegre? ;Qué causa el sentirse
asf?
Mesosistema
1 | ;Se siente seguro en su casa,
barrié? ;Porque?
2 | ;Se siente libre de ejercer la
religion que practica?
3 | (Cuando tiene algin problema
usted tiene apoyo familiar o de
sus vecinos?
Macrosistema
1 | ;Piensa Usted que las leyes en la
actualidad protegen a su familia?
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Bienestar material

Pregunta

Respuesta

Microsistema

;Posee Usted casa propia?

;Cuenta con un trabajo
estable?

(El sueldo que percibe le
permite ahorrar?

(El sueldo que percibe le
permite satisfacer sus
necesidades basicas?

Mesosistema

(En su trabajo lo han
asegurado al [ESS? ;Utiliza
los servicios que presta el
[ESS?

;Ha tenido oportunidades
de empleo?

(En su trabajo cuenta con el
apoyo de su jefe y
compafieros?

Macrosistema

¢;Cuenta con seguridad
social?

Bienestar Fisico

Pregunta

Respuesta

Microsistema
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;Cudl es su estado de salud?
;Padece de alguna
enfermedad?

;Tiene usted algin
problema relacionado con
su nutricion?

(Presenta usted algun tipo
de discapacidad?

Mesosistema

;Cada cuanto tiempo visita
al Médico?

;Tiene usted una adecuada
alimentacién?

;Tiene usted tiempo para
divertirse, para descanso?

Macrosistema

¢(Esta afiliado al seguro
social?

¢;Cuenta con algun otro
seguro de salud?

Relaciones interpersonales

Pregunta

Respuesta

Microsistema

(Es facil para usted
establecer lasos de
amistad?

¢Es facil para Usted

expresar sus sentimientos?

(Es facil para usted
establecer relaciones
sentimentales?
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Mesosistema

con sus amigos?

;Como son sus relaciones

con la familia?

¢Como son sus relaciones

;Como se siente con su

grupo de pares (amigos)?

(Es usted casado/da?

Macrosistema

a su servicio y de su
familia?

;La seguridad publica, esta

Inclusion social

Preguntas

Respuestas

Microsistema

¢;Participa usted en
actividades de su
comunidad?

;Cuenta usted con circulo de
amigos?

(Ejerce usted algin rol en la
sociedad?

;Tiene usted oportunidades
de participacién ciudadana?

Mesosistema

;Se siente libre usted en su
barrio?

;Se siente aceptado por la
gente que lo rodea ( barrio,
iglesia)
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3 | ;Tiene usted acceso a los
servicios publicos?
Macrosistema
1 | ;Conoce usted todos los
servicios publicos que tiene
el Estado para los
ciudadanos ecuatorianos?
6. Derechos
# | Preguntas Respuesta
Microsistema
1 | éSiente que usted que goza de
privacidad?
2 | ¢Ejerce el derecho al voto?
3 | ¢éSus valores personales los
aplica en su vida?
4 | iSe siente libre en su vida diaria?
Mesosistema
1 | ¢En su vida diaria usted se
autocontrola?
2 | éResponde Usted con responsabilidad
ante sus obligaciones:
3 | éConoce usted las politicas que tiene el
estado para su proteccion y defensa?
4 | iTiene usted acceso a estas
politicas?
Macrosistema
1 | éConoce Usted sus derechos y

obligaciones?
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Anexo 12 Guia de preguntas.

Entrevista dirigida a padres, padres y/o cuidadores primarios de nifios y

nifias que viven en Casa Hogar Guayaquil.

Tomado del Manual de Apoyo para la formacion de Competencias
Parentales, Programa abriendo caminos Chile Solidario, Secretaria

Ejecutiva del Sistema de Proteccién Social (2009)

Obijetivo: Conocer los antecedentes histdricos personales y familiares de los
padres y madres y/o cuidadores primarios de los nifios y nifias que viven en

Casa Hogar Guayaquil.

Nombre del Nifio/a
Fecha
Nombre del Cuidador

Parentesco con el Nifio/a

1. Mencione tres palabras que describan la relacion con su madre
cuando usted era pequefio.

2. Mencione tres palabras que describan la relacion con su madre
cuando usted era pequefio.

3. ¢Por quée eligié estas palabras?.

4. Mencione tres palabras que describan la relacibn con su padre
cuando usted era pequeiio.

5. ¢Por qué eligié estas palabras?.

6. ¢Tiene usted recuerdos de que le hayan pegado si se portaba mal o
cometia errores?

7. ¢Quién le pegaba?

8. ¢Como le pegaba?.

9. ¢Cree usted que mereci6 o no las palizas que le dieron?
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10. ¢ Cree usted que el hecho de que le hayan pegado cuando nifio(a), le
ha ayudado en algo en la vida?

11.;Le ayuda ahora en la educacion de sus hijos?

12.¢.Le internaron en alguna institucion de proteccion (hogar de
menores) cuando era niflo/a?

13.¢,Como le afecta en su vida adulta la experiencia de haber vivido
siempre con su familia?

14.¢;Perdi6 o fue separado de alguien que usted queria mucho cuando
era nifo/a?

15. ¢, Cuando era nifio/a se sentia amado/a?

16. ¢ Cree que sus padres gquerian que no naciera?

17.¢Piensa Ud. que sus padres se daban cuenta de que usted era un
nifio/a con sentimientos y necesidades propias?

18.¢,Sus padres se preocupaban que usted fuera a la escuela y
estudiara?

19.¢,Cbmo cree usted que todo lo que me acaba de contar le afecta en
su vida actual de pareja y en la relacién con el nifio?

20.¢Qué piensa y qué siente por sus padres actualmente?
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Anexo 13 Guia de acercamiento Institucional

ACERCAMIENTO INSTITUCIONAL

Objetivo: Conocer por medio de la aplicacion de la Guia Institucional,
datos que nos sirvan para conocer mas profundamente la Casa Hogar

Guayaquil.

Guia Institucional

DATOS GENERALES

Nombre de la Institucidn:
Representante legal:

Coordinador/a:

Teléfono/fax:

Direccién web:

Direccion:

Caracter de la Institucion

Tipo de Institucion:

Sector al que pertenece la institucion
Tipo de servicio que presta

Horario de atencion:

Problematicas o necesidades atendidas
Tipo de Poblacién atendida.
Antecedentes Histoéricos

La Historia

Marco Juridico o legal

Objetivos Generales de la Institucion
Misién

Visién

Principios y valores corporativos
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Objetivos Generales
Objetivos Especificos
Personal con el que cuenta la Institucién
Ubicacién del Trabajo Social en la Institucion
1 Programasy Proyectos que desarrolla la institucion
2 Convenios que tienen con otras instituciones (redes de apoyo)

3 rolesy limites dentro de la institucion

2.- Observacion del entorno y grupo a intervenir
Objetivo: conocer las diferentes interacciones y comportamientos de los

actores dentro de la institucion.

1. Formas de relaciones entre los(as)nifios(as), Educadoras, equipo de
apoyo y personal administrativo
2. El comportamiento de los(as)nifios(as)
2.1 lenguaje que utilizan
2.2 jergas
2.3 expresiones de los(as)nifios(as)
3. Elaseo personal de los(as)nifios(as)
4. Vinculos afectivos entre los(as)nifios(as)(empatia, motricidades
desarrolladas, habilidades, miedos, etc.)
5. Las formas de recreacion de los(as)nifios(as) dentro de la instituciéon
6. Funciones que desempefian los(as)nifios(as) dentro de la institucién
7. Laatencion y cuidado que reciben los(as)ninos(as) dentro de la

institucion

3.- PERIODO DE OBSERVACION

El proceso de observacidn se realizara en dos semanas
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Anexo 14 Guia de preguntas para entrevista sobre funcionamiento
familiar

Guia de preguntas para entrevista sobre Funcionamiento Familiar.
Objetivo: Conocer el funcionamiento familiar de las familias de nifios y nifias

que viven en Casa Hogar Guayaquil

¢ Cuénteme como es su relacioén conyugal?

¢, Los miembros de su familia son unidos?

¢ En su familia las normas o reglas de convivencia quién las aplica?

¢ En qué consisten estas normas o reglas?

¢ Estas normas o reglas son aceptadas por todos los miembros de la familia?
¢ Piensa usted que esas normas o reglas son severas o manejables?

¢ Cuénteme hay relacion entre las normas o reglas impuestas y las que los
miembros de la familia ejecutan?

¢ Si las reglas o normas de convivencia impuestas son dificiles de cumplir,
existe la apertura para cambiarlas o modificarlas?

¢, Como se corrige al miembro de la familia que no cumplié con una regla o
norma?

¢, Cuénteme en su familia esta claro las funciones que deben realizar los
padres?

¢ Cudles son las tareas comunes que realizan ustedes como padres?

¢ Cuénteme en su familia esté claro lo que debe realizar su hijo/a?

¢ Cudles son las tareas comunes que realizan sus hijos/as?

¢ En su familia se respeta la opinién de cada uno de los miembros?

¢, Cuénteme cOmo se comunican entre ustedes?

¢,Cuadles son los elementos positivos en la comunicacion en su familia?

¢, Cuales son los elementos negativos en la comunicacién en su familia?
¢Qué tiempo le dedican ustedes a los intereses familiares y a la
comunicacion?

¢,Digame los miembros de su familia pueden conversar de varios temas sin
temor?

¢,Cuando se presenta algun problema en su familia, quién toma la decision
para resolverlo?

¢En su familia que valores practican?

¢,Cual es la importancia de los valores en su familia?

¢Cuénteme en su familia como se organizan para realizar las tareas
domeésticas?

¢Cuénteme en su familia, todos los miembros cumplen con sus
responsabilidades?
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¢En su familia se distribuyen las tareas de forma que nadie este
sobrecargado?

¢ Cuédles son los miembros que econémicamente aportan en su familia?
¢,Quien administra los ingresos econdmicos en su familia?

¢, Cuales son las prioridades en la utilizacion del dinero que ingresa al hogar?

Preguntas relacionadas con el cuidado de los hijos/as?

¢Donde hacen atender a sus hijos/as cuando se enferman?
¢Con que frecuencia llevan a sus hijos/as a consultas médicas?
¢Cuénteme sus hijos/as padecen de alguna enfermedad?
¢Qué alimentos consumen en las diferentes comidas sus hijos/as?
¢Cuando los nifilo/as van a la escuela la lonchera que contiene?
¢, Cuénteme, cuento tiempo le dedican a la recreacion con sus hijos/as

Satisfaccion de las  necesidades  emocionales de hijos/as

¢Como se expresa el carifio entre los miembros de la familia? (conyugal y
paterno-filial)

¢, Cuénteme usted apoya a sus hijos/as cuando no pueden realizar alguna
actividad?

¢, Cuénteme usted acepta las opiniones gque sus hijos/as tienen respecto a la
familia, la escuela, sus amigos?

¢Digame usted incentiva a sus hijos/as seguir intentando actividades que
son dificiles de cumplir?

¢, Digame usted con qué frecuencia les dice a sus hijos/as que los quiere?

Satisfaccion de necesidades educativas de hijos/as
¢, Digame sus hijos/as estudian?

¢ Cuénteme quien ayuda a sus hijos/as a realizar las tareas escolares?
¢Digame quien representa a sus hijos/as en el colegio-escuela?
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