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l. Introduccion

El Acuerdo Nacional por la Infancia firmado el afio 2018, acordd la paulatina implementacién de 94
propuestas para promover el desarrollo integral de todos los nifios y nifias del pais. Al respecto,
propone mejorar el cuidado alternativo residencial y el desarrollo de procesos de intervencién para
la reparacién y restitucion de los derechos de los nifios, nifias o adolescentes atendidos —lo que
implica trabajo con los nifios, nifias y adolescentes, las familias y las redes—, implementando
residencias con menor cobertura de atencién simultianea, diferenciadas de acuerdo al curso de vida,
con personal especializado y tutores/as capacitados que se constituyan en figuras de referencia para
los nifios, nifias o adolescentes.

Tal mejora implica el disefiar un circuito residencial que de soporte a las distintas transiciones que
deben enfrentar los nifios y adolescentes bajo la tutela del estado. La literatura internacional y la
experiencia nacional hacen hincapié en la necesidad de abordar la transicién hacia la vida adulta
como un fendmeno multidimensional y complejo.

Existe consenso en la visibilizacion de las necesidades de los jovenes en este transito, grupos
internacionales en el trabajo con jovenes adultos que han sido cuidados por instituciones
proteccionales, llaman a poner atenciéon tanto al trabajo preparatorio como al trabajo de
acompafiamiento durante la transicion con el fin de asegurar de que este proceso tenga como fruto
un adulto integrado en la sociedad y que cuente con las mismas posibilidades que el resto de las
personas de su edad.

En el presente texto, se caracteriza el camino de transicion y las mayores dificultades con las que se
encuentra la poblacién bajo la tutela de instituciones de protecciéon. En un segundo momento, se
delinea las caracteristicas y necesidades manifiestas de esta poblacion en la investigacion
internacional sobre el tema, para luego proponer principios sobre el acompafiamiento a nivel
residencial en el proceso de transicion a la vida independiente y una propuesta de componentes a
considerar en la intervencién.

[I.  Transicidn a la vida adulta

La transicidon de los/las adolescentes hacia la vida adulta es un proceso paulatino y flexible, que
implica un desarrollo progresivo de la participacion, desde la dependencia hasta la autonomia. Esta
autonomia estd caracterizada por diversas tomas de decisiones con respecto a opciones asociadas a
continuar estudios, empleo, formar una familia o no, construir relaciones sentimentales, etc. Para
todo/a joven que enfrenta esta etapa del desarrollo, el desafio puede generar estados ansiosos,
ambivalencia, y confusion, lo cual es mediado por el estrato socio — econémico, etnicidad, género,
discapacidad y redes de adultos significativos que pueda tener la persona (Stein, 2005). En nuestra
sociedad, los procesos de transicidn se han alargado producto de las dificultades sociales que nuestro
sistema macroecondmico ha impuesto en relacion al trabajo juvenil, caracterizado por su
precarizacion, falta de oportunidades e ingreso tardio al mercado laboral (Atkingson & Hyde, 2019).
Goldfarb (2014), plantea que nuestra sociedad se ha caracterizado por alargar el proceso de
transicion hacia la adultez, donde este se caracteriza por un aumento de la dependencia en la familia
por parte de la juventud.
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Para un/a adolescente en un centro de proteccion, tal transicion es mas bien abrupta, y presenta un
hito dnico identificable cuando el/la adolescente egresa del sistema residencial al cumplir la mayoria
de edad. Autores han denominado a este estado abrupto “adultez instantanea” (Stein, 2008,
Pinkerton, 2011). Tal concepto, hace énfasis en la dificultad que presentan los/las egresados del
sistema residencial para poder volver a un espacio seguro y de apoyo que les facilite el poder
navegar las dificultades de las distintas tomas de decisiones y los efectos que la misma adultez
conlleva. De hecho, Stein (2008), plantea que los/las egresados del sistema se ven enfrentados a un
proceso comprimido y acelerado hacia la adultez, teniendo que lidiar con cambios paralelos que el
resto de la poblacién no debe abordar de forma drastica. Por ejemplo, un/una joven que egrese del
sistema residencial, debe manejar una serie de eventos simultaneos (dejar una residencia, buscar
arriendo, re-vincularse con familiares que no estuvieron en su periodo de internacion de forma
constante, buscar trabajo/estudios, ingresar al ambito laboral /educacién superior, etc.) que pueden
afectar tanto su salud mental como su capacidad para hacer frente a estos desafios (Bengtsson et
cols., 2018).

Con la intencién de integrar investigaciones asociadas a los efectos de esta transicion, grupos de
estudios a nivel internacional (INTRAC - https://globalintrac.com/) han acufiado el concepto de “care
leavers” o “ex tutelados” en espafiol, en orden de focalizar las vicisitudes asociadas al proceso de
transicién de las personas que dejan el sistema residencial e identificar claramente el fendémeno
como un objeto de estudio.

El 27 de abril del 2016, en Inglaterra, especificamente en la Universidad de Loughborough, un
importante grupo de investigadores en Residencialidad se reunio para desarrollar una declaraciéon de
principios en orden de generar los cimientos de un trabajo de calidad en el dmbito residencial
(Whittaker et cols., 2016). En esta declaracion, realizan una clara indicacion de la necesidad de
mejorar tanto la investigacion como las intervenciones en esta poblacion. En este sentido, una de las
recomendaciones del grupo de investigadores, es el preparar a los jovenes para las distintas
transiciones que deben enfrentar, focalizandose en la preparacion y en el acompafiamiento del
egreso (Whittaker et cols., 2016). Esta declaracién de principios va acorde a multiples estudios que
hacen énfasis en el proceso de transicion. Por ejemplo, Daly et cols. (2018), en una revisién
sistematica que se focaliza en la evidencia asociada a la efectividad, calidad de programas
residenciales y estdndares de calidad, plantea la necesidad de que uno de los elementos para evaluar
calidad debiese ser la existencia de servicios y planificacion del alta o egreso de los/las jévenes. De la
misma forma, Daly et cols. (2018), proponen que debe existir un servicio post - alta que acompafie la
transicion fuera del cuidado estatal.

La experiencia en este ambito ha sido variada a nivel internacional. No existe un consenso mundial
en cuanto a la preparacion que los/las adolescentes necesitan para transitar el proceso de egreso del
cuidado residencial. Los paises difieren en la provisién de servicios, en el tipo y nivel de educacion,
entrenamiento y empleabilidad, en actividades orientadas a la preparacion del egreso, en el acceso a
redes de apoyo y en el desarrollo especifico de programas orientados prioritariamente a ex —
tutelados/as. La realidad internacional difiere radicalmente entre paises. En un estudio realizado por
Aldeas SOS y UCL (2018), se compard 12 paises y sus sistemas, comparando paises de Europa,
Sudamérica, Norteamérica, Africa y Asia. En esta comparacién, ningln pais mostraba politicas
estatales globales para el acompafiamiento de ex tutelados/as, mostrando programas incipientes o
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en estado de pilotaje realizados por gobiernos regionales o instituciones privadas no
gubernamentales. Tales programas se focalizaban principalmente en el rango de 18-24 afios y
poseian un claro componente de desarrollo de habilidades laborales y psicologicas, acompafiamiento
en la formacion de herramientas técnicas y/o profesionales y apoyo habitacional.

En el presente texto, se entrega evidencia que se encuentra asociada a ex tutelados en orden de
caracterizar a los/las sujetos de atencién de posibles intervenciones especializadas. Se describira las
principales necesidades de esta poblacién y se reflexionara con respecto a las principales discusiones
que se estan llevando a cabo en la temdtica. Para luego, realizar una propuesta de componentes
relevantes que una intervencion para la preparacién de la transicién a la vida adulta debiese poseer.

. Caracterizacién y Necesidades de los Ex — Tutelados

Caracterizacion

Atkinson & Hyde (2019), en una revision sistematica de estudios focalizados en las visiones sobre
personas que han egresado de los sistemas de cuidado en Inglaterra, plantean que los/las ex
tutelados reportan una mayor vulnerabilidad para el aislamiento social, depresién y pérdida de
apoyo social. Estudios cuantitativos demuestran que los/las ex tutelados presentan dificultades e
inestabilidad en cuanto a alojamiento (Courtney et cols., 2011), desempleo (Courtney & Dworsky,
2006), desempefio educacional (Berlin et cols., 2011), mayor riesgo de cometer suicidio (Hjern et
cols., 2004), mayor riesgo de involucrarse en actividades delictuales (Vinnerljung and Sallnas, 2008) y
riesgo aumentado de sufrir problemas de salud mental (Vinnerljung and Sallnas, 2008).

Tales dificultades no son novedosas para aquellos que se dedican al trabajo residencial. Las
vulnerabilidades que presentan jévenes que han ingresado a dicho sistema tienden a ser
consecuentes con las miultiples experiencias adversas que han vivenciado desde temprana edad.
Existe una tendencia mundial que concibe el cuidado residencial como una udltima medida en el
sistema de protecciéon a la infancia (Whittaker et cols., 2016). Esto implica que el/la sujeto que
ingresa a una residencia de proteccién tiende a presentar mayores dificultades emocionales,
conductuales y un contexto proteccional de mayor complejidad.

En términos individuales, un joven en cuidado residencial, posee una alta probabilidad de haber
vivido multiples situaciones de victimizacion (Pereda, 2009; Finkelhor, 1997). Existe hoy evidencia
clara de que el maltrato, en cualquiera de sus formas en la Infancia, aumenta la vulnerabilidad para
trastornos en salud mental tanto en la adolescencia como en la adultez (Gilbert et cols., 2009).
Investigaciones muestran asociaciones entre experiencias de maltrato y trastornos mentales,
destacandose; Trastorno de personalidad limitrofe (Widom, Czaja & Paris, 2009), Depresién (Anda et
cols., 2002), Ansiedad (Scoot, Smith & Ellis, 2010), Trastornos conductuales (Bielas et Cols., 2018),
Esquizofrenia (Read, Os, Morrison, & Ross, 2005), Trastorno de Estrés Postraumatico (Bartlett et al,
2018) y Trastorno de Estrés Postraumatico Complejo (Bartlett et al, 2018). De hecho, la evidencia
demuestra que cuando existe una condicién psiquidtrica en un individuo que ha experimentado
maltrato infantil, la “naturaleza” del fenémeno tiende a ser mas problematica y con mayores
dificultades en el tratamiento (McCrory & Viding, 2015). Esto se traduce en que, en primer lugar,
individuos que han vivenciado maltrato infantil son mas propensos a desarrollar de forma temprana
y con mayor severidad, los sintomas de los trastornos (Hovens, et al., 2010). En segundo lugar, los
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niveles de comorbilidad son mayores en individuos que han experimentado maltrato de forma
temprana. Esto es compatible con la idea de que el efecto de los maltratos no tiene un rango
focalizado de afectacién sino mas bien mucho mas amplio (Harkness & Wildes, 2002). En Tercer
lugar, un desorden mental en el contexto de alguien que ha experimentado maltrato, presenta
mayor factibilidad para que tenga caracteristicas persistentes y que los sintomas sean recurrentes y,
por ende, presentarian menor respuesta a tratamientos estandar (Hovens et al., 2012; Nanni, Uher &
Danese, 2012).

Investigaciones actuales ligan procesos neuropsicologicos con la asociacion y vulnerabilidad para el
desarrollo de trastornos mentales. Procesos tales como la percepcion de amenaza (McCrory et cols.,
2011), afectacion de los sistemas de procesamiento de recompensas (Dennison et cols., 2016), el
proceso de regulacion emocional (Puetz et cols., 2016) y el procesamiento de la memoria (McCrory
et cols.,, 2017), influyen en las dificultades que la poblacion que ha vivenciado experiencias
traumaticas cronicas presenta en términos emocionales y conductuales. Esta afectacion de procesos
incide en la sintomatologia que generalmente se observa en la poblacién en Residencia. Van der Kolk
(2016) plantea que los procesos de desregulacion estan a la base de las dificultadas observadas en
personas que han vivenciado experiencias traumdticas de forma crénica, destacdndose los procesos
de desregulacion a nivel cognitivo y atencional, desregulacion afectiva y fisioldgica, del self y
relacional.

Con respecto al desarrollo, la evidencia muestra que en nifio, nifia y adolescentes que han vivenciado
vulneraciones de derecho, presentan tendencia a que los procesos de desarrollo cognitivo y afectivo
se vean alterados (Crittenden, 2006), incidiendo directamente en la capacidad para desarrollar
procesos mas complejos como la mentalizacién (Allen, 2013; Dvir et col., 2014). La mentalizacién
(Fonagy & Allison, 2014) es la serie de procesos asociados al imaginar, que nos permite percibir e
interpretar el comportamiento humano en términos de estados intencionales (necesidades, deseos,
sentimientos, creencias, objetivos, propositos y razones). Esta capacidad clave para la construccién
de relaciones humanas empaticas y bien tratantes, se ve afectada en las personas que han vivido
abuso fisico, abuso sexual, negligencia emocional y negligencia fisica (Brune et al., 2016).

El desarrollo de una consciencia emocional, es un proceso interaccional que permite el
reconocimiento y la distincion de las emociones para uno mismo y en los otros. De la misma forma y
en un desarrollo concomitante se da la evolucion de la consciencia social, definida como la capacidad
de procesar emociones sociales que incluyen la empatia, razonamiento moral y teoria de la mente.
Estas son capacidades claves en el proceso de regulacion emocional y se encuentran afectadas en
personas que han vivido vulneraciones crénicas y en sujetos que experimentan trastornos mentales
(Lanius et col.,, 2001). A este respecto, maltrato infantil se ha asociado con menor simbolismo e
iniciacion de juego diadico, disminucién en la empatia cuando se observa distrés en otros nifios,
referencias disminuidas a sus estados internos, dificultad para entender expresiones emocionales
particularmente las faciales, dificultad para analizar representaciones complejas y cargadas
emocionalmente (Trickney, 2018). Por ejemplo, un adolescente que percibe decepcidon en cuanto a
las relaciones interpersonales, probablemente experimentara un colapso en la capacidad de
mentalizacién y por ende mayor rigidez en cuanto a sus explicaciones con respecto al
comportamiento del otro. De la misma forma, experimentard estados emocionales abrumadores,
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experiencias de confusién con respecto al pasado y al futuro, procesos de rumiacion y/o disociacion
(Fonagy en Trickney, 2018).

Durante el 2019 ingresaron 7.407 nifios, nifias y adolescentes a programas de la linea de cuidado
alternativo, representando un 6,5% del total de ingresos a la red SENAME. De este porcentaje, un
23,2% se encontraba en el tramo de 14 a 17 afios (SENAME, 2019).

A nivel familiar, las estadisticas nacionales (SENAME, 2019) muestran que el 61,8 % de los ingresos a
Cuidado Alternativo presentan causales de ingreso asociados a malos tratos y violencia por personas
significativas de los nifios, nifias y adolescentes. Un 4,6 % presenta ingreso como victima de
abandono. Tal realidad da cuenta de situaciones complejas asociadas a dinamicas relacionales
caracterizadas por malos tratos. Es presumible anticipar en la poblacion residencial, dificultades
asociadas a las relaciones interpersonales y a procesos de desarrollo.

Para un/una joven en residencia, el lidiar con estos tipos de afectaciones consume mayor tiempo que
cualquier otra actividad. Un adolescente promedio no debe enfrentarse a este nivel de desafio en
términos internos, lo que posiciona una carga extra bajo cualquier mirada. Es en este contexto que,
como estado, le requerimos a los adolescentes que a partir de un criterio etario y no de desarrollo, se
anticipe un proceso de independencia de los cuidados asociados a su desarrollo. Tal proceso deja a
los y las ex — tutelados por el estado, en una situacion de vulnerabilidad que llama a su abordaje.

Necesidades de ex — tutelados

Medir lo que es importante para las personas es fundamental para incrementar la mantencion y
aumentar la efectividad de las intervenciones (Jacob et al., 2017). Existe una tendencia mundial en
que la evaluacion y diagnostico de necesidades de adolescentes se oriente a una apreciacion de la
sintomatologia guiada desde la perspectiva de un anadlisis clinico sin la consideracion de la
perspectiva de los mismos jovenes (Krause et al, 2019). La investigacion muestra que el focalizarse en
las propias percepciones de los jévenes sobre la calidad del servicio y las intervenciones, aumenta la
sensacion de empoderamiento y agencia (Ruff & Harrison, 2019). Bradley et al. (2013) en un anélisis
teméatico de los tipos de objetivos que los mismos adolescentes definen para si mismo en
intervenciones psicosociales, muestra que los jovenes tienden a priorizar el abordaje de dificultades
internalizantes y el desarrollo personal, identificando tres dominios especificos e interrelacionados,
1. Relaciones interpersonales, 2. mecanismos de afrontamiento de las distintas sintomatologias y 3.
el desarrollo personal y funcionamiento.

En estudios desarrollados en Europa (Atkinson & Hyde, 2019; Stein, 2005; Diradistsile & Nyadza,
2018; Bengtsson et al., 2018) se identifican necesidades de los ex tutelados en relacién al proceso de
transicion y la vida independiente en los siguientes ambitos:

a. Planificacién del camino — Diversos autores concuerdan en la importancia de contar con un
plan de ruta para el acompafiamiento de la transicion de los jévenes tutelados para la salida
del sistema residencial (Haggman-laitila et al., 2018; Diradistsile & Nyadza, 2018). Este plan
debe contar con ciertas caracteristicas. Atkinson y Hyde (2019), plantean que dicho plan
debe contar con las cualidades de flexibilidad y temporalidad adecuada. En este sentido, las
autoras hacen eco de las dificultades que plantean los adolescentes en residencia en cuanto
a sus conductas y dificultades a nivel emocional producto de su historia de vida, observando
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a necesidad de que el plan pueda contar con experiencias de apresto hacia las distintas
experiencias de la adultez (laboral, manejo del tiempo libre, manejo de dinero, etc.). De la
misma forma Stein (2005), plantea la necesidad de realizar este plan en un contexto de
estabilidad y continuidad del trabajo residencial.

Esto implica una transicién respetuosa de los tiempos de los adolescentes y sus necesidades,
pero con una clara invitacion a enfrentarse a los desafios de la vida adulta. Este encuentro
puede otorgar nuevos sentidos a la construccion de habilidades, generando una sensacién de
agencia en cuanto a la necesidad de aprender una determinada destreza (Stein, 2005). Por
ejemplo, un joven que se encuentra en un estadio motivacional bajo en cuanto al
aprendizaje de desarrollar habilidades de comunicacién, al verse enfrentado a una primera
experiencia laboral formal pudiese darse cuenta de las sensaciones positivas asociadas al
trabajo y que el tener reducidas sus habilidades comunicacionales, afecta su desempefio,
pidiendo en un segundo momento el trabajar esto como algo que nace de su propia
motivacién de avanzar en este espacio identitario distinto.

b. Motivacién — La investigacion sistemdtica en ex tutelados (Atkinson & Hyde, 2019; Stein,
2005; Diradistsile & Nyadza, 2018; Bengtsson et al., 2018), muestra que los jovenes hacen
referencia a la necesidad de acompafamiento en términos motivacionales para dar inicio a
procesos fundamentales. Tal necesidad emerge cuando los adolescentes se encuentran en
estadios donde observan la experiencia residencial desde un polo que no se centra sélo en lo
negativo. Este punto es fundamental para la percepcién del apoyo como algo importante y
que efectivamente de soporte a procesos importantes para ellos. Stein (2005), manifiesta
que esta actitud positiva al sistema residencial proviene de una perspectiva asociada a la
estabilidad y continuidad en los cuidados. Esta gradualidad permite identificar personas
significativas que se encuentran constantes en sus vidas y no por momentos parcelados.
Atkinson & Hyde (2019), proponen que tal relacidon se sustenta en un apoyo que va
paulatinamente reduciendo la vigilancia y constituyéndose en figuras de soporte asociados a
la oportunidad y no constante. Para ejemplificar este continuo relacional, se podria
mencionar un adolescente que en una primera parte de su proceso de transicidon pide mayor
autonomia pero que al enfrentarse a los desafios del mundo laboral o educacional, pide
apoyo para enfrentar un area especifica. El acompafiamiento en esta linea debiese orientar a
responder la necesidad y conectarlo con otros ambitos que pudiesen afectar al proceso de
autonomia. Las mismas autoras plantean que los jévenes que han hecho la transicién
manifiestan la necesidad de contar con vinculos que brinden soporte y segundas
oportunidades frente a posibles fracasos en el proceso progresivo hacia la vida adulta.

c. Segundas oportunidades — Stein (2005) propone que la preparacidon de tutelados para la
transicion implica el trabajo en resolucién de conflictos y el aprendizaje de nuevas
competencias. Esto involucra necesariamente el anticipar dificultades en la adquisicién y
construccién de nuevas destrezas. Atkinson & Hyde (2019) plantean que los ex — tutelados
hacen referencia a la necesidad de contar con un proceso que apoye segundas
oportunidades tanto a nivel interventivo como a nivel social. A nivel interventivo, implica
crear condiciones para que dichas habilidades se construyan en el entendimiento que la
tarea se da en concomitancia con la construccién de habilidades de afrontamiento de las
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consecuencias de la historia de polivictimizacién® y, por ende, existen una serie de procesos
que tienden a ser mds lentos o que presentan mayor dificultad. Ejemplo de esto, es la
consideracion de la dificultad para trabajar habilidades comunicacionales con respecto a la
sensacién de amenaza en hiperalerta. Esto pone el acento en acompafiamientos
interventivos mas especializados en cuanto a la comprensién tanto de la transicion como de
los efectos de los procesos traumdticos. A nivel social, implica el acompafiamiento para la
flexibilidad de politicas orientadas a ex — tutelados. Por ejemplo, en Inglaterra el que tengan
antecedentes penales puede impedir que accedan a la universidad, el asegurar politicas
sociales para ex — tutelados es fundamental para aportar la flexibilidad necesaria para el
proceso de transicion social.

d. Preparacién emocional / psicolégica para dejar el cuidado — Uno de los elementos
constantemente encontrados en las necesidades de ex tutelados dice relacién con la
afectacion en términos emocionales y psicoldgicas, donde el transitar por el dejar el cuidado
estatal es asociado con un declive en la capacidad para hacer frente a dificultades y un
aumento en las dificultades en salud mental (Adley & Jupp, 2014; Butterworth et al, 2017;
Matthews & Sykes, 2012). Atkinson & Hyde (2019) plantean que la tendencia es que los ex
tutelados buscan un apoyo mas intensivo en la primera etapa. Esto, a su vez, depende de la
percepcién que tienen con respecto al sistema residencial, donde una percepcién negativa
tendera a asociarse con una busqueda de mayor independencia con respecto a los sistemas
de apoyo. Las autoras plantean que un servicio de apoyo a la transicion debiese destacar la
flexibilidad y la personalizacién en el apoyo brindado. Este punto debiese ser insumado
desde una comprension especializada en cuanto a las multiples necesidades que presentan
los ex tutelados. En este sentido, es importante destacar que muchos de los y las jovenes
vuelven a aquellas redes familiares de las cuales fueron separados para su proteccion. Este
elemento no es menor en cuanto a necesidades de manejo y afrontamiento de
problemadticas a nivel familiar que tienen un impacto a nivel individual.

De la misma forma, los jovenes deben subsistir a través de actividades laborales o
educacionales que los enfrentan a demandas no anticipadas que pudiesen tener un grado de
afectacion a nivel de su emocionalidad o psicoldgicas.

e. Autoeficacia vs pedir ayuda — Atkinson & Hyde (2019), en su revisién sistemdtica, confirman
lo observado por Stein (2005) en su estudio sobre resiliencia en ex tutelados. Es decir,
confirma que existen dos grandes perspectivas con respecto al apoyo en cuanto a
necesidades de ex tutelados. Por un lado, existe un empoderamiento en los jovenes en
cuanto a tener que lidiar con las propias decisiones, donde algunos jovenes tienden a percibir
el control con respecto a las propias decisiones como algo positivo en sus vidas y que
permite el avanzar. Por otro lado, otros ex tutelados, perciben la pérdida del apoyo estatal y
el sistema de soporte como algo que genera angustia y que merma el proceso de transicion
(Stein, 2005). Estos autores proponen que estas tendencias se establecerian en un continuo
donde ambos polos extremos tendrian efectos perniciosos en el proceso de transicion. Por

1 El concepto de polivictimizacidn refiere a “la experiencia de multiples formas de victimizacidn o violencia
interpersonal a lo largo de la nifiez y la adolescencia” (Finkelhor, Ormrod y Turner, 2007. p.7).
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un lado, una aumentada autoeficacia podria tener a la base una vision negativa del apoyo
prestado por las distintas entidades de soporte, creando una barrera para pedir ayuda en
ambitos que pueden verse afectado en el proceso de transicion o que pueden emerger a
partir del mismo. En este extremo, Stein (2005) plantea que tal postura podria estar mediada
por procesos asociados a vergiienza, apreciaciones negativas del sistema o del uso extremo
de la autoeficacia como un mecanismo de afrontamiento frente a procesos de autonomia
que generan angustia, miedo o ansiedad. Frente a este continuo, se vuelve a proponer que el
acompafiamiento e intervencion debe ser flexible y personalizado, ajustdndose a las
necesidades de los jovenes y en la intensidad que sea necesaria a partir de las condiciones
tanto contextuales como psicolégicas / emocionales del ex tutelado. En el caso del
acompafiamiento e intervencion para la preparacion del egreso, se propone que el sistema
residencial debe proveer espacios y experiencias para el desarrollo de una autoeficacia
funcional que permita el reconocimiento y consciencia con respecto a dificultades,
necesidades y habilidades a desarrollar.

f. Educacién, tiempo libre y preparacion — De la misma forma en que las experiencias de
apresto laboral permiten el desarrollo paulatino de la sensacion de autoeficacia y
empoderamiento en relacion a las propias habilidades, las experiencias en torno a la
educacién estdn asociadas con resiliencia en adolescentes que han vivenciado situaciones
adversas (Rutter et al, 1999). La tendencia en residencia es que exista un logro bajo en
cuanto a educacion, donde los jovenes tienden a tener mayor rezago escolar, mayores
dificultades para mantenerse en el sistema en relacion al resto de la poblacién y necesidad
de tener apoyo educacional o participar en programas alternativos a la educacién formal
(Gibbs et al., 2005). Barn et al. (2005), identifico que tal relacion con el ambito educacional se
relaciona con inestabilidad en cuanto a residencia (cambios continuos de sistema residencial,
por ejemplo, FAE a residencia, para luego egresos no exitosos con la familia a residencia)
expulsién de los colegios, falta de personas que motiven el inicio y mantencién escolar. Stein
(2005), lo asocia también a la percepcién que tienen los jovenes del sistema escolar en
donde tienden a sentir que son vistos de forma distinta por los diferentes miembros del
sistema educativo, ya sea como problematicos, de forma condescendiente o como
merecedores de vivir en residencias. Rutter et al. (1999), habla de la necesidad de proveer a
los tutelados con experiencias que permitan lo que él denomina como “momentos
decisivos”. Tales experiencias, pueden implicar la potencialidad para la construccién de
necesidades internas de desarrollo de habilidades. En este punto es fundamental el
complemento de estrategias interventivas tanto en el ambito educacional (ya sea
directamente o de apoyo a la educacién), en el tiempo libre (propuestas por los equipos,
comunidades, colegios o por los mismos jévenes en relacion a sus propios intereses) o
concretamente de preparacién para la vida independiente.
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IV. Hacia un programa que prepare la transicion.

Empoderamiento personal a través de la interdependencia colectiva.
Principios

Los principios interventivos que se presentan a continuacion se complementan con aquellos
delineados en el Documento de Enfoques Transversales’ que incluyen Género, Interculturalidad,
consideraciones asociadas al curso de vida, etapa del desarrollo, etc.

1. Interdependencia — hacia una comprension de la independencia de
los cuidados a través de la justicia social.

A nivel tedrico, podriamos realizar el ejercicio de dividir las dos grandes tendencias asociadas al
abordaje y el acompafiamiento del proceso de transicién, aquellos modelos basados en el trabajo
hacia la independencia y aquellos modelos basados en la interdependencia. Esta division la realiza
Atkinson & Hyde (2019) y no tiene como sentido el demonizar aquellos modelos basados en la
independencia, sino mas bien mostrar aquellos efectos que las intervenciones bajo esta
conceptualizacién genera, y sus limitaciones frente a un modelo centrado en una visidn desde la
interdependencia.

Los modelos basados en la vision de la independencia como un proceso personal, tienen a su base
una nocién centrada en el individuo y se basan en la pregunta necesaria ¢ Cuales son las habilidades
que un joven necesita para poder transitar hacia la vida independiente de forma exitosa y efectiva?
Esta ha sido la principal apuesta de trabajo con jovenes en transicion, en donde implicitamente existe
una tendencia a acompafiar a los adolescentes a través de intervenciones que se focalizan en el
desarrollo de habilidades para la vida independiente, entendiendo estas como algo intrinseco que la
persona debe desarrollar a través de un proceso de acompafiamiento y entrenamiento. A la base,
implica la nocidén de un sujeto autosuficiente, donde todos deben desarrollar las mismas habilidades.

En el transcurso de la ejecucion de programas bajo esta idea, se ha observado que existe la tendencia
a ejecutarse a través de un soporte inconsistente o con brechas, donde se trabaja para el egreso y no
la transicién. El hecho de trabajar para un hito, pone un punto final a un proceso que se vive con mas
angustia por los jovenes. La nocidén de interdependencia (Atkinson & Hyde, 2019; Stein, 2005)
propone el cambiar dicha visién por una nocién de que el/la joven que egresa del sistema residencial
se encuentra en una transicion. Esto implica un punto intermedio y, por ende, un proceso que debe
ser acompafnado por un soporte disponible, personalizado, flexible y que entienda las habilidades
para la vida independiente como un proceso interconectado que se da en un continuo que puede
tener avances y retrocesos. En este proceso, el rol del estado es proveer el acompafiamiento
necesario para que se pueda dar tanto espacios de acompafiamiento como espacios de guia, los
cuales deben intencionar proveer continuidad y la mayor estabilidad posible. En la fig. 1 se entregan
las principales caracteristicas de los distintos modelos. Es importante recalcar que una visién basada
en la interdependencia toma el concepto de la justicia social, operacionalizandola desde los
componentes de responsabilidad con esta poblacién, intencionado que es el estado el que debe

2 https://www.sename.cl/wsename/p5-07-09-2020/Anexo-14-Enfoques-Transversales.pdf
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acompaifiar el proceso de conectar a el/la joven y sus recursos personales con los recursos sociales,
econdmicos y culturales. Apoyando en el proceso de acceso al mercado laboral, vivienda, salud,
educacidn, transporte, actividades recreativas, relaciones interpersonales y participacién en temas
politicos y asuntos civiles. Esto significa la responsabilidad de proveer a los jovenes del mismo apoyo
nutricio que es percibido por el resto de los jévenes en el pais en orden de ayudarlos a maximizar sus
ambiciones y logros (Mendes et al., 2014)

Fig. 1

Independencia . : Interdepeencia
1. Expectativas de autosuficiencia | 1.'Soporte disponible de adultos preck)c‘l‘.kl‘padldg.m
2 ‘Formas de independencia sin guia. ' 2. Transicién como un pfoceso
3. Adultez Instanténea ' 3.'Persona!izaciényﬂexibiiidad
4. Pérdida o reduccién en redes de apoyo 4. Mantencion de redes de apoyo
5. Soporte Inconsistente o con Brechas 5. Dimensiones miiltiples de transicién

(logistica, psicolégica y emocional)

2. Comprensién de las experiencias adversas y traumaticas

Las “Experiencias adversas en la infancia” Es el término para describir todos los tipos de abuso,
negligencia y otras experiencias potencialmente traumaticas que ocurren en personas bajo los 18
afnos (National Center for Injury Prevention and Control, Division of Violence Prevention, 2019). Este
concepto difiere de Trauma que se define como aquellas experiencias que denotan un componente
caracterizado por la percepcidn de amenaza a la vida de las personas y que generan un impacto en
términos de como las personas perciben y enfrentan la vida. (APA, 2019). Esta distincion es
importante en cuanto no todas las personas que han vivenciado experiencias adversas en la infancia
necesariamente expresan haber percibido estas situaciones como traumaticas y por ende, no
desarrollan la misma sintomatologia de aquellas que si lo percibieron como experiencias donde su
humanidad se vio en peligro. No obstante, gran parte de las experiencias de vulneracidon de derechos
si son percibidas como traumaticas y sus efectos pueden implicar el desarrollo de distintas
vulnerabilidades para el desarrollo de patologias a nivel de salud mental y afectaciones en otros
ambitos.
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El sujeto de atencién en residencias tiene un mayor potencial de haber vivido polivictimizaciones
(Pereda, 2009), esto a su vez aumenta el potencial para experimentar sintomatologia compleja. Un
programa que piense en la transicion de tutelados debe incorporar esta comprension y poseer una
clara vision con respecto a los distintos caminos adaptativos que un/una joven debe enfrentar para
lidiar con dicha transicidon y con los efectos de la polivictimizacion.

Como se ha mencionado ya en este texto, el efecto de tales polivictimizacion es multiple. Por ende,
un programa que apoye a jovenes en transicion debe entender como estas victimizaciones y sus
efectos en la vida psicoldgica, implican una dificultad mayor en la construcciéon de habilidades para la
vida independiente.

3. Agencia personal y empoderamiento — teoria del cambio

La agencia y el empoderamiento de la propia vida han sido investigados como el factor principal en
cuanto a resiliencia, entendiendo esta como cualidad que permite a jovenes encontrar una
realizacién personal en sus vidas a pesar de las desventajas en su contexto, problemas o adversidad
que tuvieron que enfrentar y las presiones que pueden enfrentar a futuro (Rutter, 1999; Schofield,
2001; Stein, 2005). Es una capacidad que se desarrolla con el tiempo (Rutter, 1999) y que se da en un
espacio interpersonal donde se ponen en juego los atributos de las personas con las posibilidades
que su ambiente familiar y social, le proveen.

La experiencia de agencia personal y la capacidad de accion responsable se basan en una forma
peculiar de colaboracion social — una colaboracién social que ayuda a las personas a
recorrer el espacio entre lo conocido y familiar y lo que podrian llegar a saber de sus vidas e
identidades (White, 2016). Este paso, de lo conocido y familiar, a lo que podrian llegar a saber de sus
vidas, es un paso que se acompafa, a través de un modo en el cual, la persona es participante y
protagonista de su propio mundo.

Siguiendo las ideas de Vygostsky, Myerhoff, White y Epston, se proponen metdforas asociadas a este
transito, entre una vivencia acotada por el poder de discursos internalizados por la persona y que
denotan la capacidad de accion de la persona (Ejemplo de esto es el pensamiento “no sirvo para
nada”, al distanciamiento paulatino que facilita un posicionamiento y una accion responsable, acorde
a los compromisos vitales de cada persona (White, 2016). En términos practicos, es un
acompafiamiento que va de tareas de bajo nivel de distanciamiento de lo conocido a un alto nivel de
distanciamiento (White, 2016).

En el caso de ex tutelados, en la mayoria de los casos, los/las jovenes se encuentran en un estadio
donde perciben que su vida no ha sido dirigida por sus propias motivaciones y muchas veces, no
sienten control de aquello que viven (Atkinson & Hyde, 2019) por lo que un acompafiamiento que
parta desde esa base, debe entender que el proceso debe construirse como un andamio que tenga
como foco el que el/la joven desarrolle la sensacion de autoeficacia, a través de un proceso que
entiende la autonomia como algo progresivo y que se da en un espacio performativo donde el
ensayo y error es la norma.

En este sentido, la teoria de cambio que permearia un proceso con estas caracteristicas, es una que
entiende el cambio desde un empoderamiento gradual de la propia vida y decisiones, en un acto
lleno de sentido que se construye a partir de la relacion con otros y que cambia a lo largo de la vida.
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4. Flexibilidad, personalizacion y focalizacidn en los recursos en la
intervencion (comprension de continuos interventivos)

Un programa que entienda la intervencién en términos de interdependencia necesita la flexibilidad
para poder entender el proceso de transicion como algo gradual y no como un hito. Tal flexibilidad
implica la comprensién de un camino con dificultades, paulatino y con retrocesos y avances. De la
misma forma, significa que en algunos momentos el foco de atenciéon puede cambiar frente a
necesidades tangenciales que se vuelven imperantes por su significado y potencial aporte al proceso
de transicidn. Por ejemplo, el volver a trabajar temas de vinculo puede significar un avance posterior
en relaciéon a tematicas de relaciones interpersonales y manejo de las expectativas asociados a un
espacio laboral. En este sentido, tanto la motivacién como la autonomia debe comprenderse desde
esta flexibilidad. Una vision constructivista de ambos constructos, permite entender el proceso como
algo que se influencia desde multiples ambitos. Tal visién, implica una mirada de la motivacion como
algo que no es intrinseco, sino que se construye a partir de los distintos procesos interpersonales que
se dan en los distintos dmbitos sociales que la persona se desenvuelve. Por ejemplo, un nifio que se
desenvuelve en un ambiente que usa la violencia como una forma vélida de resolver los problemas,
tenderd o sera mas proclive a justificar su uso a partir de procesos de adscripcién, validacion,
racionalizacién y/o naturalizacion de la violencia como un medio hébil. Por otro lado, si esto esta
mediado por experiencias significativas que permiten dar flexibilidad a la vision que tiene el nifio/a
de la violencia, construird una vision mas robusta de lo significa los efectos y las consecuencias de la
violencia como medio y de aquellos medios de resolucidén de conflictos que no usan la violencia como
tal. Por ende, aquel nifio/a tendra un mayor repertorio emocional y experiencial para poder tomar
una posicion y conductas asociadas frente al fendmeno de la violencia. Volviendo a la motivacién,
esta puede ser construida constantemente en la vida de las personas a partir de los propios actos de
significados que el ser humano realiza. Esta comprension dinamica de este constructo permite
orientar a los equipos destinados a acompaifiar la transicion en transformarse en interventores
estratégicamente orientados para perturbar el sistema de creencias de los/las jovenes que impiden
el realizar cambios beneficiosos para sus vidas. Esto, bajo el entendido de una intervencion
respetuosa, que respeta la cultura y valores asociados a esta de cada individuo.

V. Modelo de acompafiamiento para la transicion a la vida
independiente

El presente modelo se presenta a partir de componentes que indican procesos concretos a instalar
por parte de la residencia para asegurar el acompaflamiento a adolescentes en la preparacién de la
transicion a la vida independiente.

Componentes

La intervencién se debe organizar en torno a cuatro ambitos de accién abordados de manera
sincronica e integrada, en tanto, al igual que el desarrollo de los/as adolescentes, es necesario
comprender el proceso de intervencion de forma multidimensional e interdependiente, en donde el
despliegue de un drea afecta a las otras, estos ambitos son:
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e La Residencialidad emocionalmente segura.

e Acompafiamiento en el proceso de reparacion.

e Apoyo en el proceso de transicion.

e Articulacion intersectorial a nivel local.
A continuacién, se describe el desarrollo de estos componentes en las fases del proceso de
intervencion.

A. Residencialidad emocionalmente segura

Definicion

Se entiende como residencialidad emocionalmente segura la ética y practica asociada a construir un
ambiente seguro dentro de la residencia, a través de un vinculo bien tratante, un marco relacional
predecible y un espacio acogedor en que el equipo de trabajo y las condiciones materiales,
configuran, en la cotidianidad, espacios e interacciones que dan sustento y respuesta a las
necesidades del desarrollo de cada adolescente.

Objetivo

Generar en los/as adolescentes sentido de pertenencia y anclaje afectivo. En este sentido, la
residencia requiere organizarse y funcionar de forma de “generar un entorno de seguridad que
posibilite el desarrollo pleno de los nifios, nifias y adolescentes en la Residencia” (Horno, Echeverria,
& Juanas, 2017.pp 19), para ello, es de suma relevancia “generar un contexto de confianza y entrega
en la residencia para que los chicos/as puedan ir poco a poco abandonando los mecanismos
disociativos que tuvieron que activar para sobrevivir” (Horno, Echeverria, & Juanas, 2017.p 20).

Aspectos centrales

La ética que sustenta la practica de la residencialidad emocionalmente segura entiende el quehacer
con nifios, nifilas y adolescentes desde los valores de la honestidad, la transparencia, la
predictibilidad, el respeto mutuo y la construccién de confianzas. Todo ello agrupado en una ética del
buen Trato (Barudy, 2009) que se vuelve objetivo de instalacion al interior de las residencias y que es
posible de evaluar y supervisar a partir de procesos concretos.

El concepto de afectividad consciente (Horno, Echeverria & Juanas, 2017), explica la relacion con
adolescentes diferenciando tres posibilidades relacionales; interaccion, afectividad y vinculo.

La interacciéon es “la relacién que se establece de forma temporal y para un propdsito concreto.
Existe un intercambio intencional y mutuo y es un nivel de relacién consciente o involuntaria, pero en
la que se debe exigir el respeto a los derechos humanos en toda su amplitud.” (Hornos, 2018. pp 16).
Por ejemplo, cualquier interaccién tendiente a obtener algo. En el caso de una residencia podria
verse en una interaccion en donde un nifio/a requiere un articulo de aseo.

La afectividad es “el nivel de relacién que se establece con una parte de esas personas con las que
interactta, no con todas. Es un nivel de relaciéon que puede suceder de forma inconsciente y natural,
porque haya una afinidad intuitiva con la otra persona producida por la inteligencia somato sensorial.
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Pero también es un nivel de relacién que la persona puede construir con consciencia. Ahi surge la
afectividad consciente. En este nivel de relacién se da la apertura emocional y desde ella se
promueve la sensacion de calidez emocional imprescindible para generar un entorno seguro y
protector.” (Hornos, 2018. p 16)

El vinculo es “un tipo de relacién afectiva que se construye entre dos personas concretas. Por lo
tanto, el vinculo es una caracteristica de la relacion, no de las personas. Es una relacién unica, donde
las dos personas se eligen mutuamente y establecen un nivel de intimidad y compromiso emocional
que no se da con el resto de las personas... implican un tiempo y un esfuerzo por parte de los
implicados que impide generalizarlo y proporciona a la persona su lugar de pertenencia, el
sentimiento de pertenencia.” (Hornos, 2018. p 17)

Por ende, la afectividad consciente es una capacidad posible de trabajar y capacitar, que implica
condiciones que pueden devenir en un vinculo con ciertas caracteristicas especificas para una
poblacién con una historia larga de victimizaciones y que permite evaluar la efectividad de esta
estrategia en las relaciones cotidianas y en las significaciones que realizan tanto el equipo residencial
como los y las adolescentes.

En orden de operacionalizar este concepto, describiremos cuatro procesos fundamentales para dar
cumplimiento al componente de residencialidad emocionalmente segura.

Espacio acogedor

Orientacion hacia un Vinculo bien tratante
Ambiente Seguro

Acompafiamiento reflexivo

o0 oo

a. Espacio Acogedor

Una Residencialidad Emocionalmente Segura, requiere cumplir estandares de infraestructura y
ambientacion que sean acordes al ciclo de vida, donde cada espacio responda a las necesidades de
los y las adolescentes, contando con espacios que inviten al encuentro grupal y a compartir mediante
distintas dinamicas (talleres, actividades recreativas, actividades culturales, estudio, actividades de
participacién y opinidn, etc.), cualidad que cobra especial relevancia en esta etapa. Hornos (2018) en
su operacionalizacion del concepto de afectividad consciente hace referencia a la importancia de
este punto para el proceso estratégico del interventor, asociado a la construccion de condiciones
basicas para que se dé a lugar una afectividad consciente.

De la misma forma, un espacio acogedor redunda en la posibilidad de que los adolescentes puedan
personalizar su espacio personal y consensuar la forma de habitar los espacios comunes, con un
énfasis en el respeto mutuo. Este ejercicio practico, implica la apropiacion paulatina del espacio, con
una preocupacién por parte del equipo de instalar una légica asociada a rituales junto a los
adolescentes y jovenes adultos con respecto a tematicas culturales, festividades, celebraciones e
identidad.
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b. Orientacién hacia un vinculo bien tratante

Un segundo proceso dice relacién con el énfasis en la vinculacion y la importancia dada a esta
variable como una clave en cuanto a la efectividad en la intervencion (Leipoldt, 2019). Ainsworth &
Fulcher (2006) plantean que este elemento es central en términos de comprender que cada accion
que se realiza dentro de una Residencia tiende a incidir tanto en el clima como en la forma de
establecer un Vinculo bien tratante. Courtois et al, (2005), en su articulo sobre el abordaje de
desregulacién en el marco de Trauma complejo, plantea la importancia del elemento vincular en
cuanto a considerarlo como la base de la intervencion. En este sentido la Autora plante que el vinculo
debe ser empdtico, consistente y con miras a generar una alianza que de soporte a la intervencion.
En este sentido Courtois et col. (2005), plantea que es de esperar en NNA con historias de
polivictimizacion que el vinculo con el mundo adulto esté tefiido por sensaciones de desconfianza,
especialmente al considerar que las victimizaciones se dan en el seno de una relacion en donde se
puede haber producido dindmicas de traicién y violacidn a esa relacién. En consecuencia, un vinculo
que sea fiable, claro en cuanto a su foco terapéutico y con limites igualmente claros, es fundamental
para la tarea en cuestién (Courtois et col., 2005).

La forma en cémo buscamos relacionarnos con NNA en estos contextos es fundamental para
sustentar un proceso terapéutico. En este sentido, los elementos que justamente se observan como
afectados en los NNA, debido a la focalizacion en estrategias de sobrevivencia al maltrato, son los
que se deben abordar y comprender desde una perspectiva de desarrollo (Gold & Ellis, 2017). Una
forma relacional que permita paulatinamente constituirse en un espacio seguro y con limites claros,
facilitardn la capacidad de anticipacion y el aumento de la sensacién de seguridad en los NNA.
Siguiendo la propuesta de Gold y Ellis (2017), el vinculo, en el trabajo en Resignificacion debe
sustentar el proceso posterior de abordaje de elementos mas complejos tales como los contenidos
de la Re- experimentacion. Es mas, ambos autores plantean que un abordaje sin una plataforma
solida de vinculacidon y entrenamiento de mecanismos de afrontamientos adaptativos desde los
cuales explorar los contenidos de las experiencias traumaticas, puede implicar que las personas
pueden rapidamente iniciar procesos de re-experimentacion intrusiva o experiencias intensas de
disociacion. En este sentido, plantean las siguientes categorias para reflexionar continuamente en el
vinculo establecido;

Tabla 1. Categorias para evaluar vinculo

Categorias Descripcion

1. Confianza La construccion de confianza es un tema
paulatino y que se da en consonancia con la
posibilidad de ir desarrollando una constancia
que permita flexibilidad. La capacidad de poder
adelantar y anticipar a nivel lingiliistico caminos
con multiples posibilidades, es fundamental en
orden de que se anticipe faltas de coherencia y
que el vinculo sea predecible.

2. Dependencia - Autonomia El continuo relacional asociado a la presencia y la
construccién de autonomia es algo complejo de
establecer y debe ser evaluado continuamente
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en relacion a factores de riesgo. Frente la
estabilizacion de sintomatologia, el acceso a
mayores niveles de autonomia debe ser una
prioridad del trabajo Residencial.

3. Desconexién — conciencia y conexion La conexion hace referencia a la atencién de las
necesidades de las personas. Donde se entrenan
habilidades tales como la mentalizacion. Debe
ser intencionada de forma estratégica, asociado
a espacios terapéuticos, que permitan ritualizar
el contexto de poder brindar una atencion plena.

=

Socializacion Hace referencias a un vinculo donde se aborden
las habilidades de comunicacién, cooperacion y
reciprocidad en las relaciones.

5. Creencia en el cambio Esta asociada a la construccién de interacciones
que abran posibilidades a partir de la
construcciéon de conversaciones que permitan
entender los cambios como procesos posibles.

c¢. Ambiente Seguro

Un aspecto central de este componente, se da en la rutina diaria y en la relacion cotidiana de los/as
adolescentes con el personal a cargo del cuidado (diurno y nocturno) quienes no sélo responden a las
necesidades y demandas, sino también forman parte activa de un equipo de trabajo técnico y
profesional, que trabaja con coherencia entre el discurso y la practica, con sentido y desafios
compartidos en pro de los objetivos.

Tal abordaje implica la construccidon de un marco predecible de vivencias, costumbres y ritos dentro
de la residencia que permita ir reparando la capacidad de anticipacion de los/las adolescentes y
jovenes adultos en relacion a transiciones cadticas producto de las distintas vivencias de vulneracion
que motivaron su ingreso a residencia. Esta estabilidad, a partir de practicas que fomenten la
predictibilidad y la estimulacion de los recursos de los y las adolescentes, permite generar la
estructura para iniciar dos trabajos fundamentales de la residencia, es decir, el trabajo de apoyo en la
reparacion de las experiencias traumaticas y el trabajo asociado a la construccién, motivacion y
ejecucion de un plan para la vida independiente.

Un contexto de seguridad se estructura a partir de una normativa clara con limites definidos y una
intencionalidad expresa con respecto a la cultura que se desea instalar al interior de la residencia. En
este sentido, el Marco de convivencia es una herramienta que declara estas intenciones de forma
transparente y explicita, donde deben convivir tanto los elementos propuestos desde la
institucionalidad como aquellos elementos co-construidos en comunidad. Pepa Hornos lo expresa de
la siguiente manera “..promueve una forma de relacionarse y afrontar los conflictos donde los
limites se impongan con firmeza y afectividad, respetando los derechos de todos los implicados
(incluido el nifio, nifia o adolescente cuando es uno de sus protagonistas) sus necesidades
emocionales y preservando los vinculos afectivos de los implicados. Un modelo de relacién desde la
mirada consciente y respetuosa a las conductas del otro y un enfoque positivo que mira el error
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como aprendizaje y ganancia y siempre enfoca la intervencién a la blsqueda de la reparacion del
dafio. Un modelo de relacién donde se garantiza el entorno de seguridad afectivo y fisico a través de
una normativa clara establecida con consciencia...” (Hornos, 2018. p 36).

Paralelo a la construccion de un marco de convivencia, los protocolos son otro elemento que
permiten generar una estructura para sustentar una seguridad contextual ya que, frente a
situaciones de tomas de decisiones dificiles, permiten bregar frente a la incertidumbre de momentos
dificiles, que tienden a desestructurar el funcionamiento de la Residencia. La socializacion de dichos
protocolos y la conversacién constante de la logica asociada a los mismos de cuidado y respeto a los
derechos, permite otra herramienta que facilita la anticipacion del accionar del equipo Residencial
para los y las adolescentes. Whittakker et col. (2016) plantean que esta claridad en las normativas y
protocolos son fundamentales para la evaluacion de la calidad de los servicios residenciales.

Este ambiente de trabajo personalizado, donde el/la adolescente percibe y se siente participe de la
vida en comun, en un lugar que acoge y ofrece ayuda mutua, se explican a cada adolescente —desde
la fase de ingreso y acogida- las normas y limites establecidos para evitar conductas agresivas o
violentas entre ellos y con el personal de la residencia, o salidas no autorizadas u otras conductas que
se sefialaran como no aceptables en la convivencia de la residencia familiar.

Para esta personalizacion en la intervencion, se promoverd que, luego de un periodo inicial de
interiorizacién en las dinamicas de la residencia, del personal a cargo y de pares, cada adolescente
cuente y reconozca al menos a un adulto como un adulto significativo, con quien sea posible que se
vaya formando un lazo afectivo y de confianza que le ayude a desplegarse de forma natural, a ser
escuchado y que sean acogidas sus opiniones, pudiendo cuestionar aquello que no le parece
adecuado vy solicitar apoyo cuando lo requiera. Esta relacion respetuosa y de confianza con el tutor
que acompafia en las actividades y rutinas cotidianas, con profesionales y también con el personal
administrativo (por ejemplo, quien esta a cargo de la preparacion de los alimentos), es primordial, en
el sentido que todo el personal de la residencia ejerce su trabajo para aportar al ambiente afectuoso
y protector, como la base para resignificar los estilos de relacién, en una comunidad de vida familiar,
protegida, estructurada y predecible para el/la adolescente, fortaleciendo la confianza en los otros y
en sus propias capacidades.

d. Acompafiamiento Reflexivo

Como cuarto elemento de la Residencialidad emocionalmente Segura, el trabajo reflexivo es
fundamental en cuanto pone en evidencia otra consigna asociada al trabajo interventivo en el
presente modelo. Es decir, focaliza dentro del trabajo de una relacidén orientada al vinculo
terapéutico, el rol del propio interventor en el proceso de acompafiamiento al o la adolescente. En
este sentido, la persona del interventor y sus procesos, y como disponerse para un trabajo que
acompafie la reparacion y el acompafiamiento para vida adulta es esencial. Para ello, es importante
que en la residencia se cuente con dicho espacio de forma estructurada para elaborar en los
profesionales los siguientes topicos con el objetivo de lograr estrategias interventivas a corto plazo,
orientando los esfuerzos en estrategias acotadas y posibles de medir.
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El espacio planteado debiese tener la siguiente estructura conversacional.

i.  Aspectos personales que se ponen en juego en la relacion vincular con los NNA. Dinamicas
observadas y circuito de oportunidades que se identifica. Estadio motivacional y como
trabajar para el desarrollo de estudios superiores de motivacion.

ii.  Trayectorias de los NNA y el impacto en el presente de dichas trayectorias.

iii.  Anticipacién de factores protectores, identificacion de recursos y factores de riesgo.

iv. Estrategias co-construidas para aumentar la vinculacion y la motivacion. Estrategias co-
construidas para abordar efectos de las experiencias traumaticas asociadas al presente y
aumentar recursos para el desarrollo y ejecucién de un plan de vida independiente.

v.  Estrategias co-construidas para disminuir factores de riesgo y aumentar recursos vy
estrategias de afrontamiento adaptativas.

El proceso de reflexién es liderado por la dupla psicosocial y supervisado por el Director con el
objetivo de crear las condiciones para realizar una revisién de estrategias interventivas de corto plazo
y un trabajo regular en cuanto a busqueda creativa de intervenciones que busquen la mayor
efectividad posible asociada al manejo de los efectos de las experiencias de vulneracién en el
presente y el desarrollo de motivacién y acompafiamiento para el desarrollo de habilidades para la
vida independiente.

B. Acompafamiento en el proceso de reparacién.

Definicidn

El segundo ambito de accion de las Residencias se refiere al acompafiamiento en el proceso de
reparacion con el/la adolescente, entendido como el apoyo a la superacién de experiencias de
vulneracion y el desarrollo del potencial del/a adolescente, abordando, ademas, aquellas zonas libres
de conflicto y ambitos de su interés donde muestran habilidades y se mueven libremente, para
construir su proyecto de vida futura.

Objetivo
Acompafar el proceso de desarrollo de motivacidn, recursos, habilidades y mecanismos de
afrontamiento interferidos por los efectos de las experiencias de vulneracion.

Aspectos centrales

Se considera que el papel de un equipo residencial en un proceso reparatorio “debera también
recuperar el significado de la palabra reparar, que etimoldgicamente se deriva del latin reparare y
significa “disponer de nuevo” (Rebolledo & Ronddn, 2010. p 48). En este sentido, la reparacion esta
dada en que los/as adolescentes “puedan disponer de nuevo de su existencia sin terror, sin
arbitrariedades sin impunidad, puedan transformar esas afectaciones y trascender de una condicién
de victima a sujeto de derechos.” (Rebolledo & Ronddn, 2010. p 49). Esto, esta dado en un abordaje
biopsicosocial, que considera: “la subjetividad, las narraciones y significados que los individuos
puedan darle a esas experiencias dolorosas, a ese sufrimiento humano para construir lo nuevo que
apunta hacia adelante. Desde esta mirada de la construccion de lo nuevo, de apuntar hacia visibilizar
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los recursos propios, comunitarios, culturales, se intentan implementar procesos de recuperacion
psicosocial en el marco de un proceso de reparacion” (Rebolledo & Ronddn, 2010. p. 49).

En especifico, es un proceso liderado por una dupla conformada por psicélogo/ay trabajador/a social
y generada en colaboracién con el equipo de tutores, terapeuta ocupacional (si la residencia cuenta
con este/a profesional), quienes, mediante el desarrollo de intervenciones especializadas, deben
potenciar el desarrollo de motivacion y desarrollo de habilidades para afrontar de la mejor manera
los posibles efectos que las distintas vulneraciones de derecho y las transiciones abruptas (por
ejemplo, el alejamiento de su familia) hayan generado en la experiencia cotidiana de la persona.

Existe un consenso en cuanto a la necesidad de entender el proceso interventivo en temdticas
asociadas a trauma en relacion a ciertos elementos en los cuales las distintas revisiones sistematicas
de los modelos concuerdan (James, 2017; Pecora & English, 2016), estos consensos son

1. Intervenciones secuenciales (Pearlman & Courtois, 2005).

2. Focalizacién en la participacion en la toma de decisiones por parte del o la adolescente en el
proceso de intervencion. (Paredes & Bustos, 2018).

3. Focalizacidn de los modelos en cuanto a recursos. (Lou et al., 2018)

Por ende, en caso de ser necesario y evaluado como tal, el abordaje de las consecuencias de las
experiencias de vulneracion seguiria el esquema presentado en el siguiente apartado.

Fig 01. Abordaje de las consecuencias de las experiencias de vulneracion en Fases con adolescentes.

Abordaje
. Resignificacio
- ndelasexp.
~ traumaticas

" Incorporacion
a Cicio_gvi?cﬂ

En la fig 01., se plantea un esquema del abordaje por fases de los efectos de los procesos de
vulneracién y su Re-significacién. En este sentido, se entiende la fase 1 como una fase orientada a la
vinculacion con los NNA, en donde se construye una base desde donde ayudar al proceso de
construccién de motivaciéon para iniciar un proceso terapéutico. Este punto es fundamental y se
entiende que es un trabajo continuo por parte del equipo residencial en conjunto con otros equipos
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intervinientes, donde se deben construir y re-construir constantemente estrategias para lograr este
objetivo. El trabajo integral de evaluacién por parte de todo el equipo, es clave para la construccion
de estrategias que respeten recursos, las motivaciones, las formas de aprendizaje, las esperanzas, los
suefios y la cultura de los NNA. La fase 2, se inicia con la intencién por parte del NNA de iniciar un
proceso terapéutico, tiene un cardcter pedagégico y centrado en el presente, asociado esto, al
focalizar los efectos en el presente de la historia de victimizacion. Es también, un momento de
transicion en donde los elementos contextuales y presentes en la vida del NNA se encadenan con
estrategias que busquen un efecto a corto plazo en orden de mejorar la calidad de vida de la persona
y la preparacion para un proceso posterior de Resignificacion y Re-incorporacion de las experiencias
de vulneracién al ciclo vital de la persona. El trabajo en la Fase 2, tiene como objetivo el ayudar al
NNA a regular emociones, manejo de comportamiento critico en la cotidianidad, aumento de la
sensacion de seguridad y estabilizacién sintomatoldgica, todo ello bajo el entendido que la
Residencia debe contar con el apoyo y soporte de las instituciones de salud mental y tratamiento de
Drogas correspondientes. La fase 3, implica un paso mas alld, realizado en conjunto con él o la
adolescente y otros equipos intervinientes. Dentro de la comprension de procesos Traumaticos, esta
fase se priorizara que sea en un espacio externo a la Residencia y por profesionales de otros equipos,
permitiendo un espacio seguro para el trabajo de resignificacion. En este sentido, es de esperar que
los profesionales de la Residencia, al tener un objetivo de intervencion en la cotidianidad y en los
efectos en el presente, tiendan a involucrarse en dindmicas propias de una familia en cuanto a
apoyar a la instalacién de normas, poner limites y estar insertos en dindmicas relacionales cotidianas
que propician el buen trato y el despliegue de cada individualidad. Es importante que el espacio
terapéutico que aborde estas tematicas sea externo (en la medida de lo posible) para que este esté
protegido de posibles dificultades relacionales en el trabajo diario y con ello, mantener una posicion
de neutralidad frente al NNA. No obstante, la Residencia debe cumplir y continuar el trabajo de las
fases anteriores con el fin de ser un soporte para el trabajo Psicoterapéutico. En este sentido, el rol
que debe cumplir es de un “puente” simbdlico que debe entrelazar lo que acontezca y que se aborde
en lo cotidiano, con el trabajo desarrollado en el contexto Psicoterapéeutico.

En este punto, es importante mencionar que toda la intervencion puede quedar en una fase 1 de
preparacion y habilitacion, donde los logros a nivel de efectividad podran restringirse a la
estabilizacion de la sintomatologia de mayor complejidad. Un ejemplo de esto son las
recomendaciones de modelos en Trauma que muestran la mayor evidencia tal como el modelo
Cognitivo Conductual Focalizado en Trauma (Cohen, Mannarino & Deblinger, 2017). En este caso en
particular, al hablar sobre poblacién en contexto de proteccidn, los autores, llaman a modificar el
modelo pensado inicialmente para una intervencion de 12 sesiones estructurada en Psicoeducacién
del trauma, habilidades parentales, habilidades de relajacion, expresion y modulacion afectiva,
habilidades de procesamiento cognitivo y estrategias de afrontamiento, narracién del trauma vy
procesamiento cognitivo del mismo, Maestria de re-experimentaciéon traumatica y elementos
asociado a seguridad futura. Cohen y su equipo (2017) llaman a aumentar las sesiones
psicoeducativas, de habilidades de relajacién, expresion y modulacién afectiva y de desarrollo de
estrategias de afrontamiento. Tal llamado es similar al aumento de ciertos componentes de modelos
como el ARC - Apego, Regulacién y Competencia (Van der Kolk, 2016) donde si bien el procesamiento
cognitivo no estd como elemento central de la intervencion, la Regulacion de emociones criticas si es
un requisito para el abordaje psicoterapéutico. Van der Kolk (2016) plantea la necesidad de
acompafiar a la persona que ha sobrevivido experiencias traumaticas en un viaje que apunte a una
maestria, o como denomina Michael White (2016) agencia personal, sobre aquello que experimenta.
Para este proceso, el autor plantea estrategias denominadas como “Top —up y Top —down”, es decir
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estrategias que permitan un foco sensorio motriz y estrategias que permitan nombrar aquello que la
persona experimenta en orden de ir identificando, modulando, manejando, comprendiendo vy
finalmente integrando en una narrativa.

Finalmente, Las intervenciones terapéuticas no refieren exclusivamente a acciones desarrolladas al
interior de una sala de atencion, entendiendo que estas si son necesarias, pero no suficientes para el
desarrollo del trabajo desde este modelo; en tanto las intervenciones asertivas realizadas en los
espacios de la vida cotidiana del/la adolescente cobran un sentido vy significado particular para
él/ella, estando ligadas a una situacion concreta que le hace sentido en un momento especifico.
Sumado a esto, la vinculacion cotidiana de adolescentes con los adultos de la residencia en las
actividades de la vida diaria, contribuyen a fortalecer la vinculacién positiva y relaciones de
confianza. Es asi, que se debe propiciar el desarrollo de intervenciones en los espacios de uso
cotidiano de los/as adolescentes, como lo son la sala de estar, en el patio, el comedor a la hora de la
comida o en la plaza del sector donde esta ubicada la residencia.

C. Apoyo en el proceso de transicion.

Definicion

El tercer ambito de accién implica el acompaniar al o la adolescente en el proceso de transicion a la
vida adulta, tanto en el desarrollo de habilidades para dicho cometido como en  experiencias que
faciliten la toma de decisiones y la motivacion con respecto a la construccion de un plan asociado a la
vida independiente.

Obijetivo

Promover la construccién de habilidades especificas en torno al proceso de transicion a la vida
adulta. De la misma forma, implica el ir acompafiando en las experiencias de apresto, asociadas a un
plan para la vida independiente, que facilite la performatividad de las habilidades en construccién.

Aspectos centrales

En términos generales, el componente asociado a la transicién responde a dos énfasis primordiales
en términos interventivos. Por un lado, el equipo Residencial debe trabajar en pos de apoyar la
motivacién para el inicio de un trabajo a la vida independiente. Es decir, debe acompafar al
adolescente en la construccién y consolidacion de habilidades para enfrentar el transito a la vida
independiente y convertirse en un ciudadano. Cuando hacemos referencia a ciudadano, definimos el
concepto desde la comprension de que ciudadano es aquel que habita una ciudad de forma plena,
que hace uso de la red social y a la vez apoya a la misma, sintiéndose parte de la misma, que percibe
la multiplicidad de posibilidades de vivir en la sociedad pero que se siente parte de los procesos de
cambio y participacion. Tal cometido, responde a intencionar una lectura de la sociedad en la cual
uno vive de forma critica y consciente de aquellos espacios de participacion, leyendo las limitaciones
y las posibilidades que esta permite en relacién a la cultura particular donde se vive. Por otro lado, el
contar con posibilidades de experimentar dichas habilidades en un contexto real, permite que se
realice una ubicacion en cuanto a necesidades de desarrollo. En este sentido, como mencionamos
anteriormente la literatura internacional es clara en la identificacion de las distintas necesidades de
ex — tutelados en el proceso de transicién.
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Por ende, el acompafiamiento en el proceso de transicion debe incorporar estas necesidades en un
plan de intervencién que ponga la transicién hacia la vida independiente como su foco de
intervencién, con un especial foco en este dmbito en lo psicosocioeducativo en cuanto a la
construccion de habilidades. Este plan debe incorporar tanto elementos de aprendizajes,
necesidades, como acciones practicas (evaluativas, interventivas y procesos de acompafiamiento)
para el desarrollo e identificacion de areas a trabajar para la transicién.

Estas areas son 1. Area instrumental, 2. Area cognitivo intelectual, 3. Area emocional — relacional, 4.
Area laboral y 5. Area de desarrollo fisico y salud. (FEPA, 2009)

Gestion
Irsirumental -

mica}
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D. Articulacidn intersectorial a nivel local.

Definicidén

El cuarto ambito de accidn de la residencia dice relacién con la articulacion del territorio en orden de
brindar los flujos necesarios para el apoyo de él o la adolescente, tanto en términos de acceso a las
distintas redes comunales que operen en la regidon o comuna, como la construccién de un circuito de
oportunidades asociado a la preparacion practica del o la adolescente de habilidades para la
transicion a la vida independiente.

Objetivo

El objetivo principal es que el o la adolescente pueda acceder a redes comunales para satisfacer sus
necesidades (salud, educacional, cultural, recreativa, laboral, juridica) e ingresar a un circuito de
oportunidades que le permitan la construccidn y desarrollo de habilidades para la transicion a la vida
adulta.

Aspectos Centrales

En primer lugar, la articulacion territorial implica el coordinar las redes de proteccidn social y
comunitaria para dar respuesta a las distintas necesidades que puedan presentar los y las
adolescentes en términos de educacidon, salud, necesidades recreativas, culturales, servicios
municipales y juridicos. Este item aborda la coordinacién constante con las distintas entidades que
administran programas asociados a las areas mencionadas con el fin de asegurar que el o la
adolescente tenga acceso a las prestaciones del sistema de proteccion social. Es menester de la
Residencia, el acompafiar al adolescente a una participacién activa y con grados paulatinos de
independencia en el uso y conocimiento de estas redes. Esto con el fin de que se vincule con su
entorno comunitario de referencia de una forma activa en un proceso de aprendizaje gradual y que
tenga como objetivo el aumento de la sensacion de auto — eficacia y agencia personal.

Para resguardar dicho objetivo, la Residencia debe realizar una coordinacién constante con los
programas que puedan incidir en la vida del o la adolescente, intencionando un programa
mancomunado que permita dar cumplimiento a los distintos objetivos del plan de intervencién
individual. Esto implica considerar la construcciéon de sentido que los adolescentes hacen, las
necesidades que manifiestan y que el equipo identifica, sus recursos y sus potencialidades, tanto
para acompafar como para promover la participacién de los jovenes en programas que puedan
beneficiar tanto los procesos de resignificacion de las experiencias de vulneracion como el proceso
de transicion a la vida independiente.

El ingreso de los/as adolescentes a la Residencia implica la separacion de su grupo familiar, la
definicion con respecto a que un posible egreso no sera posible con un adulto responsable y en
muchos casos el alejamiento de su comunidad de referencia. En ese sentido, el logro de los objetivos
de la intervencion en relacidn a este ambito especifico, exige gestionar y articular todas las instancias
locales requeridas para la continuidad del vinculo del/a adolescente con su familia y su espacio
comunitario de referencia. El objetivo debe ser mantener los vinculos del o la adolescente con su
circulo cercano y su comunidad y promover su socializacién con personas del exterior de la
institucion, siempre y cuando ello no sea contrario a su interés superior o se configure algun factor
de riesgo para la superacion y restitucion del derecho a vivir en familia.
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Una red de este tipo puede eventualmente facilitar la integracion del/la adolescente a espacios de
adquisicién de habilidades y promotores de su integracién e interaccién social, especialmente con
pares (como talleres, clubes deportivos, etc.), levantar alertas sobre eventuales situaciones de riesgo,
e incluso monitorear avances en los procesos de intervencion. En ese aspecto, se requiere considerar
la etapa de ciclo vital en la que se encontraran los/as adolescentes durante su estadia en la
residencia.

En segundo lugar, la residencia debe trabajar en la gestién de un circuito de experiencias asociadas a
la preparacion para el ingreso al mundo laboral, entendiendo este proceso como una praxis que debe
disponer al adolescente de forma tal, de que pueda desplegar sus habilidades y recursos en distintas
experiencias de apresto para integrarse a posibles trabajos o capacitaciones formales e informales.

Para el logro de dicho cometido, se deberd trabajar con las redes locales y nacionales en la
articulacidn de dichas experiencias, trazando un camino que va desde la informalidad a la formalidad
con multiples entradas dependiendo el estadio de desarrollo en los y las adolescentes tanto de los
procesos motivacionales como de las habilidades para dicho ingreso. En la figura 04, se muestra la
estructura basica de un flujo de oportunidades para la preparacion en el ambito laboral.

Fig. 04

Circuito de Acompariamiento en el Ambito Laboral

Fiujoéded_!'

Segundas

Opoﬁumdodeﬁ

En esta figura se presenta tanto el flujo ideal del acompafiamiento en términos laborales como las
distintas experiencias que se deben crear en un circuito que permitan distintas entradas y a la vez
retrocesos. Como menciondbamos en el apartado de necesidades, las “segundas oportunidades” es
algo que con esta poblacién se debe proyectar como algo comtn y no como algo eventual. El
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proyectar el potencial fracaso en cuanto a experiencias formativas permite resignificarlo en términos
de potencial trabajo de apoyo e identificacién de nuevas necesidades que pueden ser acompafiadas
para un trabajo preparatorio y reparatorio que efectivamente disponga las capacidades de los
adolescentes en el quehacer cotidiano. Esto implica configurar un programa que aprende en el que
hacer, intencionando experiencias en los multiples niveles de formalidad laboral. Un ejemplo de este
tipo de circuito, es el desarrollado por Inglaterra (www.learningandwork.org.uk) donde se definen
este tipo de experiencias preparatorias como “pre-empleo”, donde se incluyen practicas de
“Seguimiento laboral” (job shadowing), presentaciones de distintos empleos de una forma didactica,
visitas y tours a lugares de trabajo y Tutelajes. Esta dltima, implica el aprender en un contexto laboral
habilidades necesarias para ya sea, mantenerse en ese espacio laboral o lograr herramientas que
permitan fijar un rumbo asociado a un camino de desarrollo laboral o educacional. En la categoria de
“empleo”, incorporan tutelajes auspiciados, los cuales tienen una connotacion formal en la medida
que el joven se le paga por aprender en una empresa. Finalmente, en esta misma categoria se
incorporan los empleos formales.

Nuestro pais no posee dicho circuito. La instalacion de un énfasis en el abordaje y acompafiamiento
de esta crucial etapa, implicard un arduo trabajo en este dmbito en orden de generar un circuito de
preparacion laboral y educacional que permita a los adolescentes bajo el cuidado del estado poder
acceder a dichos mundos. Esto es consonante con una postura de restitucion de derechos.

VI. Palabras finales

Chile es un pais que carece de una cultura investigativa potente, usamos datos internacionales para
crear programas e intentamos adaptarlos a nuestra cultura con serias dificultades. A pesar de la
amplia experiencia en el acompafiamiento a la infancia en situacién proteccional, estudios que nos
permitan anticipar trayectorias de los nifios, nifias y adolescentes son escasos y con muestras que no
son representativas de nuestra poblacién. Debemos realizar un esfuerzo mayor desde el ambito
publico, académico y privado para mejorar nuestros programas interventivos, evaluando lo
pertinente, rescatando aquello que facilite los objetivos a lograr y desechando aquello que no
muestre efectividad en nuestra cultura. La presente propuesta se ha desarrollado a partir de data
internacional y debemos prestar mayor atencién a nuestra propia idiosincrasia que probablemente
dista mucho de lo que acontece en los paises anglosajones y europeos. De la misma forma, como
pais tenemos una deuda enorme con la poblacién que egresa del sistema residencial. Chile carece de
programas concretos que faciliten el acceso de esta poblacion a integrarse a la sociedad. Esto implica
preguntarse con respecto a las necesidades especificas tales como vivienda, soporte socio-
emocional, soporte econdémico y soporte educacional. Una politica integrada debe pensarse y
considerarse para brindar una intervencién completa. Esperamos que el presente documento sirva
para iniciar un proceso de conversacion, recopilacion de précticas, debate y nuevos disefios en la
materia, instalando un tema importantisimo a considerar en la intervencion residencial en general.
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