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			PRESENTACIÓN

			La acción socioeducativa con colectivos vulnerables responde a una necesidad social, a la vez que ética y política, especialmente cuando nos referimos a la infancia, adolescencia y juventud más vulnerables y al entorno familiar donde construyen sus vidas. Se trata de un escenario amplio y complejo, donde interactúan profesionales de diferentes disciplinas desde enfoques y ámbitos de conocimiento diversos, en un campo de acción en el que entidades sociales, organizaciones e instituciones públicas y privadas, centros de formación y universidades buscan respuesta a los retos y demandas que plantean estos colectivos. Es, a su vez, una temática objeto de importantes estudios e investigaciones desde la década de los noventa del siglo pasado, tanto a nivel nacional como internacional.

			Por los rasgos particulares de los colectivos a los que se orienta y la dificultad de las problemáticas que debe abordar, agravada por la actual carencia de recursos en un contexto de fuerte deterioro del Estado de Bienestar, este tipo de intervención requiere de profesionales que posean un sólido conocimiento teórico-práctico. Profesionales capacitados para el dominio de estrategias, recursos e instrumentos con los que afrontar eficazmente situaciones personales y colectivas de elevada vulnerabilidad, y también capaces de promover sinérgicamente el cambio y la transformación social a partir de su acción socioeducativa.

			Este libro que ahora presentamos, en línea con todos estos planteamientos, forma parte de un proceso interactivo de acción socioeducativa, formación, investigación y divulgación de conocimientos que se ha desarrollado a lo largo de los últimos diez años. Un proceso que se inició en el año 2005 con la implicación de la UNED —junto a otras universidades españolas— entidades sociales e instituciones públicas y que ha supuesto la realización de numerosas investigaciones, el diseño de diferentes cursos de posgrado universitario y decenas de publicaciones sobre los conocimientos obtenidos.

			Aquí encontrará el lector diferentes temas clave para profundizar acerca de la acción socioeducativa con colectivos vulnerables y a la vez para poder avanzar en una comprensión holística y significativa de esta realidad. Una acción o intervención socioeducativa entendida, compartiendo los planteamientos del profesor Caride (2005), como acción social de naturaleza y alcance educativo que responde al complejo entramado de necesidades sociales de los individuos. Una acción socioeducativa que pretende restablecer las oportunidades educativas de las personas y de los colectivos sociales, cuando han sido vulneradas o simplemente ignoradas, y que va más allá, promoviendo de forma activa su ampliación en el marco de los derechos, la equidad y la justicia social. Una transformación social que opera desde el espacio privilegiado, aunque no exclusivo, de la vida cotidiana.

			Desde esta perspectiva, se tratan a lo largo del libro tanto el conocimiento de significativas situaciones de vulnerabilidad como la acción socioeducativa a desarrollar en ellas, siguiendo un hilo conductor que permite avanzar desde el conocimiento de los escenarios específicos a los planteamientos de una investigación-acción ligada a las realidades descritas. Todo ello presentado a lo largo de ocho capítulos, que a continuación se describen brevemente.

			El primer capítulo del libro, sobre acción socioeducativa con familia e infancia en riesgo, comienza su andadura contextualizando los cambios que se están produciendo en los entornos familiares de las sociedades del nuevo milenio. Cambios que afectan en gran medida tanto a la estructura interna como al propio entorno familiar, a su ecosistema, y que nos hace pensar cada vez más en una acción socioeducativa flexible y adecuada a muy diferentes situaciones y grupos familiares. Grupos familiares que se encuentran lejos de los estereotipos con los que hasta ahora se ha venido funcionando, de las etiquetas fáciles y unívocas de lo que supone el riesgo en los contextos familiares.

			A continuación, el segundo capítulo del libro hace referencia al sistema de protección y al acogimiento residencial, una de las alternativas tradicionales —pero no por ello menos compleja— a las situaciones de más grave riesgo en la convivencia familiar para los niños, niñas y adolescentes. Un tema clásico en el que se revisan detalladamente tanto el marco conceptual, poco conocido fuera de los círculos de profesionales que trabajan en este ámbito, como las connotaciones legales, los recursos, la metodología de trabajo y las características y limitaciones de la medida de acogimiento residencial. Un escenario que en la actualidad está muy unido a los planteamientos —especialmente para los y las adolescentes— relacionados con un tránsito adecuado a una vida adulta independiente y responsable, tema que es tratado de forma más detenida en el capítulo séptimo de esta obra.

			Como tema transversal a los dos anteriores, tratado aquí de forma específica por su importancia y dificultad, se profundiza en el capítulo tercero en la acción socioeducativa con niños y adolescentes con trastornos de conducta. Una acción socioeducativa que se encamine a potenciar el pleno desarrollo de la personalidad, ha de afrontar aquellas situaciones de riesgo añadido que suponen para nuestros niños y jóvenes un variado conjunto de conductas que, por sus características y consecuencias derivadas, se engloban con el término de trastornos de la conducta. Uno de los diagnósticos más frecuentes en las unidades de salud mental infanto-juvenil.

			Esta problemática requiere de una formación muy especializada, interdisciplinar, cargada de connotaciones y en ocasiones de estereotipos difíciles de modificar, que condicionan de forma importante la intervención. Facilitar los conocimientos necesarios a los profesionales implicados en ella es parte de los objetivos de este capítulo, que abre el debate sobre lo que se pretende con la acción socioeducativa y los matices que conlleva su implementación con este colectivo.

			El cuarto capítulo se ocupa de una temática nueva y compleja, que tanto afecta a colectivos vulnerables como vulnerabiliza a otros colectivos que inicialmente no lo eran. Se aborda aquí la cuestión de las tecnologías de la información y la comunicación (TIC), su incidencia en la infancia, adolescencia y juventud, sus posibilidades socioeducativas y también los riesgos que suponen. Como se analiza detenidamente en este capítulo, tanto desde la teoría como desde la práctica se ha evidenciado que la infancia y juventud del siglo XXI han nacido y crecido en un contexto tecnológico totalmente diferente, el contexto de la sociedad de la información. Un ecosistema digital habitado por nativos que han nacido y crecido en un entorno en el que las TIC son una extensión de sí mismas, y por inmigrantes digitales que intentan adaptarse a nuevos y desconocidos espacios virtuales. Entre estos últimos, los profesionales de la acción socioeducativa, que pretenden actuar socioeducativamente en y desde ese entorno, a la vez que aprenden a marchas forzadas a manejarse en él. Una compleja coyuntura sobre la que se aportan importantes pistas para la interacción y especialmente para la prevención de las múltiples situaciones de riesgo detectadas en el uso de las TIC.

			El capítulo quinto sintetiza las aportaciones sobre acogimiento familiar y adopción, a partir de las últimas iniciativas legislativas, con contenidos que completan los reflejados en el capítulo segundo —sobre acogimiento residencial— en cuanto a las medidas que pueden adoptarse ante situaciones de grave vulnerabilidad de los derechos de la infancia, de riesgo o de desamparo para niños y adolescentes; se hace aquí especial hincapié en la priorización del acogimiento familiar y la adopción frente al acogimiento residencial.

			En el capítulo sexto se profundiza en las características y necesidades de un colectivo que es a la vez percibido como vulnerable y como vulnerador: los menores infractores. Tras el análisis detallado del perfil de estos adolescentes y jóvenes y los efectos que la actual crisis está teniendo sobre ellos, se abordan diferentes estrategias de acción socioeducativa desde metodologías de intervención centradas en el buen trato, los itinerarios individualizados, las técnicas de mediación, el trabajo sociocomunitario y los planteamientos de la justicia restaurativa.

			Como colofón a los temas tratados, era imprescindible concluir con uno de enorme trascendencia en estos momentos: el referido al tránsito a la vida adulta y la inserción sociolaboral de los jóvenes con mayores dificultades sociales y educativas. Se revisan en este capítulo los elementos que definen y confieren un sentido prospectivo al proyecto vital de los jóvenes, junto a la acción socioeducativa desarrollada con ellos y con sus grupos familiares a lo largo de su infancia y adolescencia; sus efectos, posibilidades y escenarios de futuro en el momento del tránsito a la juventud y a la vida adulta. Es este un campo de la acción socioeducativa cuyo estudio y metodología de intervención se ha sistematizado y difundido a nivel internacional ya entrado el nuevo milenio y que se encuentra actualmente en proceso de institucionalización, tanto en el terreno político como en el legislativo.

			Por último, en el capítulo ocho, se tratan de forma pragmática y eficaz las cuestiones relacionadas con la extracción y construcción de saberes, con los procesos de investigación en contextos de carácter socioeducativo. En ellos la investigación tiene una gran importancia, aportando información relevante y valiosa a los profesionales a la vez que conduce a la mejora de los procesos y la optimización de los recursos.

			En ese sentido, antes de finalizar la presentación de esta obra, es preciso mostrar el agradecimiento y reconocimiento a los autores que han colaborado en su elaboración aportando su conocimiento experto desde la investigación, la formación y la acción socioeducativa con colectivos vulnerables: los profesores José Quintanal, Ana Eva Rodríguez Bravo y Samuel Marí. Pero también a quienes han contribuido durante estos años a generar y difundir estos conocimientos y a formar a centenares de profesionales a partir de ellos, especialmente a los investigadores y profesores de los cursos del programa de Posgrado que la Universidad Nacional de Educación a Distancia, el Instituto de Investigación y Formación para la Sostenibilidad Social (Isos) y Opción 3 Sociedad Cooperativa de Iniciativa Social han venido realizando durante los últimos diez años y continúan impulsando.

			En Madrid, a 4 de octubre de 2015

			Miguel Melendro Estefanía
UNED. Facultad de Educación
 Departamento de Teoría de la
 Educación y Pedagogía Social

		

	
		
			1
ACCIÓN SOCIOEDUCATIVA CON FAMILIA
E INFANCIA EN RIESGO

			Samuel Marí Sáez

			El presente capítulo se dirige a presentar la intervención socioeducativa con familia e infancia en riesgo. Antes de empezar a profundizar en los diferentes conceptos para delimitar los términos de esa acción socioeducativa, sería bueno contextualizar el marco del que partimos. En primer lugar si bien es cierto que la familia sigue siendo la institución más valorada y se la reconoce como el primer y más importante espacio de socialización, no es menos importante que ha pasado por numerosos cambios y en la actualidad admite numerosas variantes, todas ellas necesariamente compatibles con la satisfacción de las necesidades de sus miembros, en especial de los hijos e hijas.

			En segundo lugar, si bien nos centraremos en aquellas unidades familiares en situación de riesgo o dificultad, deberíamos tratar de evitar las identificaciones unívocas y simplistas, y entender que cualquier familia en algún momento, puede necesitar apoyo y refuerzos más o menos explícitos. En función del riesgo o mejor dicho, de los factores asociados a ese riesgo, hablaríamos de la necesidad de una intensidad mayor y más dirigida para paliar o prevenir esas dificultades.

			Finalmente entendemos que es necesario partir de un enfoque ecológico de la acción socioeducativa, lo que significa que las familias serán muy sensibles a los contextos donde se desarrolle la vida y la interacción social. Por tanto, las condiciones y circunstancias que rodean a cada familia, así como los cambios sociales, demográficos, económicos, etc., requerirán procesos de aprendizaje y retos para adaptarse a ellos.

			El capítulo está organizado en tres grandes bloques. En primer lugar, partiremos del necesario cambio de paradigma en la atención a las familias, tomando el buen trato, la parentalidad positiva y la atención de las necesidades como los ejes centrales de la intervención. En segundo lugar, abordaremos el sistema de protección a la infancia para la prevención y atención de las situaciones de maltrato infantil, y en último lugar, expondremos los modelos, técnicas y estrategias aplicables en la intervención con infancia y familia en riesgo.

			1. LA FAMILIA Y LA INFANCIA EN RIESGO EN LA SOCIEDAD DE LA GLOBALIZACIÓN: NUEVOS DERECHOS Y NECESIDADES

			Como exponíamos en la introducción, la familia en la actualidad adquiere diferentes formas y variantes. Siguiendo a López (2008)

			«Lo que no puede faltar en el núcleo de la familia (…) Es una relación, por un lado, uno o varios adultos que tienen capacidad de cuidar a un menor (sistema de cuidados) y por otro, un hijo o hija que se vincula a quien o quienes le cuidan (sistema de apego). Un adulto, cuidador eficaz, es condición necesaria: el vínculo del menor a quien cuida también» (p. 164).

			A partir de aquí, las variables y tipos de composiciones familiares son diversas, pero el bienestar de los niños y niñas depende más de los cuidados ofrecidos que de la estructura de la propia familia. En todo caso, es esencial entender «a la familia como un sistema en el que todos y cada uno tiene la responsabilidad de apoyar a los demás y el derecho a ser apoyado incondicionalmente» (López, 2008, p. 169).

			¿Cuáles serían las funciones básicas de la familia?

			
				
					
				
				
					
							
							Satisfacer necesidades fundamentales

							Por sí misma o con el apoyo de otras instituciones sanitarias, sociales o educativas,
la familia deber atender las necesidades básicas de los niños.

						
					

					
							
							Ser fuente de información y transmisión de valores

							La presencia de adultos de referencia permiten a los niños adquirir informaciones básicas que les permiten interpretar la realidad, asimilar las creencias y modelar su conducta.

						
					

					
							
							Actuar como grupo de control

							Enseñar y obligar a sus miembros a comportarse de forma socialmente deseable.

						
					

					
							
							Ofrecer modelos de imitación e identificación a los niños

							Conocer la forma concreta de actuar de sus red familiar y aprender
sobre diferentes aspectos de la vida.

						
					

					
							
							Ayudar a reaccionar ante situaciones estresantes

							Cuando un miembro tiene una dificultad, la familia la comparte, ayuda a buscar
respuestas adecuadas, comparte sus emociones, busca ayuda externa.

						
					

					
							
							Lugar de consuelo y refugio

							Sirve de descanso y lugar de recuperación de esfuerzos, tensiones o problemas.

						
					

					
							
							Lugar de participación activa del niño

							Participa en las decisiones que le afectan, se entrena en las relaciones grupales.

						
					

				
			

			Fuente: Tomado de López, 2008, pp. 170-171.

			El problema o cuestión de fondo es que la tarea de ser padres o madres no se realiza de la misma manera siempre.

			La tarea de ser padres y madres no se ejerce en un vacío, ni depende exclusivamente de las características de los progenitores. Se ejerce dentro de un espacio ecológico cuya calidad depende de tres tipos de factores: el contexto psicosocial donde vive la familia, las necesidades evolutivo/educativas de los menores y las capacidades de los padres y madres para ejercer la parentalidad positiva1 (Rodrigo, Maíquez y Martín, 2010, p. 13).

			Además, como apuntan Barudy y Dantagnan (2005) «las competencias de una madre o un padre no están aseguradas por sus capacidades de procrear. La existencia de competencias parentales depende de sus historias de vida y de las condiciones en que les toca cumplir su función» (p. 84).

			Por lo tanto, para poder desarrollar las funciones como padres o madres de manera adecuada dependerá no solo de las capacidades para facilitar el cuidado y protección a los hijos e hijas, sino las condiciones en las que se lleva a cabo esa función. El término «parentalidad positiva» ofrece precisamente un nuevo paradigma desde el que entender la función parental.

			Hablaríamos entonces de tres condicionantes o pilares sobre los que se asienta una parentalidad positiva o funcional; el contexto psicosocial de referencia de las familias, las necesidades de los hijos e hijas y las capacidades de los propios padres, tal y como aparece en la figura siguiente:

			
				
					[image: ]

				

			

			Fuente: Tomado de Rodrigo, Maíquez y Martín, 2010.

			Condiciones de la parentalidad positiva. 

			Vamos a ir exponiendo cada uno de estos pilares que cimentan la parentalidad en positivo.

			1.º) Centrar la atención a los hijos e hijas en la satisfacción de necesidades

			Todos los derechos de la infancia podrían resumirse en «que todos los niños tienen derecho a vivir en condiciones que les permitan satisfacer todas sus necesidades básicas» (López, 2008, p. 149).

			Necesidades entendidas como lo que física, social y afectivamente es necesario para el desarrollo y el bienestar de una persona. Estas son inherentes a la especie humana, son universales y están presentes a lo largo de toda la vida. En conclusión, los cuidados de la infancia deben hacerse desde planteamientos positivos, desde aquellos que contemplen las mejores posibilidades para la persona. Este planteamiento positivo no solo supera opciones más enfocadas en el déficit y en las carencias sino que aparece como una propuesta universal y válida para cualquier contexto cultural y social.

			Félix López ha sido, en nuestro contexto, uno de los autores que más ha profundizado en el planteamiento de las necesidades infantiles y ha elaborado sus propuestas metodológicas desde este paradigma positivista. Reconoce (2010, pp. 87-88) cuatro tipos de necesidades:

			a) Necesidades de carácter físico-biológico:

			• Ser planificado y nacer en un momento adecuado de la madre y del padre.

			• Alimentación.

			• Temperatura.

			• Higiene.

			• Sueño.

			• Actividad física: ejercicio y juego.

			• Integridad física y protección de riesgos reales.

			• Salud.

			• Ambiente ecológico adecuado.

			b) Necesidades mentales y culturales:

			• Estimulación sensorial.

			• Exploración física y social.

			• Escolarización.

			• Conocimiento de la realidad física y social.

			• Protección de riesgos imaginarios.

			• Adquisición de un sistema de valores y normas, desarrollo del juicio moral.

			• Adquisición de saberes escolares y profesionales.

			• Interpretación del mundo, el ser humano y el sentido de la vida.

			c) Necesidades emocionales y afectivas:

			• Necesidad de seguridad emocional, protección, afecto y estima: el vínculo del apego.

			• Necesidad de una red de relaciones sociales: el vínculo de la amistad y sentido de la comunidad.

			• Necesidad de interacción sexual placentera: los afectos sexuales del deseo, la atracción y el enamoramiento.

			d) Necesidad de participación social. La autonomía y la disciplina.

			Además de estas necesidades, más de tipo general, pueden aparecer otro tipo de necesidades específicas que también hay que considerar para el ejercicio de la paternidad y para el adecuado desarrollo de los niños y niñas (nos referimos por ejemplo a problemas en el desarrollo, enfermedades crónicas, condiciones al nacer, etc.).

			2.º) Contexto psicosocial

			El segundo elemento de la parentalidad positiva centra la atención en la dimensión ecológica de la acción y el contexto donde interactúa la familia.

			Tal y como apunta Balsells (2003), «las sociedades avanzadas han generado nuevos escenarios y nuevas problemáticas en la socialización de la infancia, provocando una multiplicidad de factores que pueden hacer aparecer grupos de riesgo hasta ahora inexistentes»2.

			Y enumera tres parámetros básicos que nos pueden hacer llegar a una definición más amplia de infancia en riesgo social:

			1.º La importancia del medio en cualquier proceso de riesgo social y de desadaptación: «… para definir esta población cabe describir las situaciones carenciales que suelen caracterizar la familia y el entorno social inmediato de los niños. Un niño está en riesgo social si pertenece a un entorno que presenta factores de riesgo».

			2.º La importancia de la interacción del niño con ese medio: «…la situación carencial entra en relación con las características personales del niño, de tal manera que se van generando respuestas activas en él y consolidando consecuencias en su socialización y sus características personales, cognitivas y afectivas».

			3.º La consideración de la situación de la infancia en riesgo «como una parte de un proceso hacia situaciones de inadaptación social».

			De tal manera que cuando la autora se refiere a infancia en situación de riesgo social no solamente se centra al maltrato intrafamiliar, «sino a una situación mucho más amplia, que reúne todas aquellas circunstancias sociales carenciales para el correcto desarrollo de la infancia» (Balsells, 1997).

			Por lo tanto, en cuanto al contexto psicosocial, podríamos entenderlo desde una perspectiva macrosistémica como los aspectos de la organización social que influyen en el mejor ejercicio de la parentalidad (económicos, políticas, legislativos, sanitarios, educativos, etc.). Evidentemente, en primer lugar habría que considerar las situaciones carenciales que se generan en los diferentes agentes de socialización de la infancia y que han sido identificadas como nuevas formas de maltrato infantil (por ejemplo el maltrato entre iguales, el bullying, el maltrato en el deporte, a través del consumo, del urbanismo y diseño de las ciudades).

			Desde una perspectiva microsistémica, el contexto psicosocial serían aquellas características del entorno que pueden resultar perjudiciales o beneficiosas para las familias. Los factores de riesgo serían aquellas condiciones que aumentan la probabilidad de que aparezcan determinadas situaciones o problemas mientras que los factores de protección serian las condiciones que preparan o ayudan a elaborar una respuesta positiva ante algún riesgo.

			La propuesta de identificación de factores de riesgo y protección debería tener en cuenta aquellas situaciones carenciales que se producen en el entorno familiar, y también aquellas otras producidas en entornos próximos a la infancia y también susceptibles de provocar situaciones de riesgo o protección, especialmente el grupo de iguales, la escuela y la comunidad. En el cuadro que aparece a continuación se expone el entorno de la infancia, qué necesidades no estarían cubiertas y el tipo de situación carencial que se genera.

			
				
					
					
					
				
				
					
							
							Entorno ecológico de la infancia

						
							
							Grupo de necesidades
no cubiertas

						
							
							Fenómenos que favorecen la aparición de colectivos en situación de riesgo social

						
					

				
				
					
							
							Familia

						
							
							Necesidades físicas, biológicas, cognitivas, sexuales, sociales y afectivas

						
							
							Maltrato infantil familiar

						
					

					
							
							Grupos de iguales

						
							
							Necesidades físicas, biológicas, cognitivas, sexuales, sociales y afectivas

						
							
							Maltrato entre iguales

						
					

					
							
							Escuela

						
							
							Necesidades sociales y cognitivas

						
							
							Violencia escolar

						
					

					
							
							Sociedad

						
							
							Necesidades sociales
Necesidades cognitivas

						
							
							Movimientos migratorios Mass media

						
					

				
			

			Fuente: Tomado de Balsells (2003).

			Siguiendo esta diferenciación de entornos y teniendo en cuenta las situaciones de riesgo infantil que provocan, presentamos en la tabla que aparece a continuación la propuesta de Rodrigo, Maíquez y Martín (2010) sobre factores de protección y riesgo.

			
				
					
					
					
				
				
					
							
							
							Factores de protección

						
							
							Factores de riesgo

						
					

				
				
					
							
							Familia

						
							
							• Calidez y apoyo.

							• Afecto y confianza básica.

							• Estimulación apropiada y apoyo escolar.

							• Estabilidad emocional de los padres.

							• Altas expectativas y buena supervisión con normas claras.

							• Relaciones positivas con la familia extensa.

						
							
							• Pobreza crónica y desempleo.

							• Madre con bajo nivel educativo.

							• Desorganización doméstica.

							• Conflicto y/o violencia en pareja.

							• Toxicomanías.

							• Padre con conducta antisocial y/o delincuencia.

							• Padres con enfermedad mental.

							• Padres que creen en el uso del castigo físico.

						
					

					
							
							Iguales

						
							
							• Participación en actividades de ocio constructivo.

							• Buena relación con compañeros que respetan normas.

							• Asertividad y comunicación interpersonal.

						
							
							• Compañeros con conductas de riesgo, problemas de alcohol y drogas y conducta antisocial.

							• Aislamiento social.

							• Dejarse llevar por la presión del grupo.

						
					

					
							
							Escuela

						
							
							• Buen clima escolar con normas claras y vías de participación.

							• Altas expectativas sobre el alumnado.

							• Oportunidades para participar en actividades motivadoras.

							• Tutores sensibles que aportan modelos positivos.

						
							
							• Falta de cohesión entre profesores y alumnos.

							• Falta de relaciones entre familia y escuela.

							• Escuela poco sensible a las necesidades de la comunidad.

							• Clases con alumnado con alto fracaso escolar y conductas de riesgo.

						
					

					
							
							Comunidad

						
							
							• Barrios seguros y con viviendas apropiadas.

							• Relaciones de cohesión entre los vecinos.

							• Organización de la comunidad centrada en valores positivos.

							• Políticas sociales que apoyan el acceso a recursos de apoyo a las familias.

							• Actividades de participación en la comunidad.

						
							
							• Violencia e inseguridad.

							• Mala dotación de recursos y equipamiento.

							• Barrios masificados y sin identidad.

							• Empleo parental con horarios extensos.

							• Entorno con prejuicios, intolerancia y actividades de rechazo.

						
					

				
			

			Fuente: Tomado de Rodrigo, Maíquez y Martín, 2010, p. 14.

			3.º) Capacidades parentales o condiciones de las figuras de apego

			En tercer lugar, en el ejercicio de la parentalidad positiva, las capacidades de los adultos cuidadores de la familia también modelan la función de ser padres o madres.

			Padres y madres con escasas capacidades de observación y reflexión, rígidos a la hora de aplicar una pauta educativa, con expectativas nulas o negativas sobre el futuro de los menores, centrados en sus propias necesidades pero no en las de los hijos, poco implicados y satisfechos con la tarea de ser padres, en desacuerdo con la pareja en temas educativos, con baja autoestima y habilidades sociales, escasa capacidad para resolver conflictos y para buscar apoyos, entre otras características, pueden tener más dificultades a la hora de asumir las responsabilidades parentales. (Rodrigo, Maíquez y Martín, 2010, p. 15).

			Gómez, Muñoz y Haz (2007) exponen cuatro ejes descriptivos presentes en las familias en riesgo social o multiproblemáticas: (1) polisintomatología y crisis recurrentes; (2) desorganización; (3) abandono de las funciones parentales; y (4) aislamiento» (pp. 44-46).

			Polisintomatología. Estas familias no presentan un único síntoma o factor de riesgo, sino que se identifican una cadena de problemas, de gran complejidad y gravedad, que afectan a más de una persona y aparecen de manera recurrente.

			Cuando estas situaciones, dificultades o síntomas no reciben una atención adecuada, lejos de desaparecer se cronifica la polisintomatología «en un ciclo deteriorante de condiciones adversas».

			Desorganización. En torno a dos aspectos; una estructura caótica y una comunicación disfuncional. «Estas familias suelen presentar una elevada porosidad de sus fronteras, con límites generalmente difusos y problemas de diferenciación, lo que facilita la transmisión transgeneracional de los patrones de desorganización» (pp. 44-45). Además las reglas o normas y su vigilancia están reducidas a su mínima expresión.

			Por otra parte, la comunicación es caótica y empobrecida en su intercambio de información, y cuando el lenguaje ha perdido su capacidad mediadora se instalan los golpes y gritos.

			Abandono de las funciones parentales. La familias tienden a abandonar sus funciones parentales «mostrando en muchos casos un grado elevado de incompetencia parental y negligencia que llevado al extremo puede acarrear la inhabilitación legal de los padres y la salida del niño de su familia» (p. 45). De las tres funciones parentales (nutriente, socializadora y educativa), identificadas por Barudy y Dantagnam (2005), «el debilitamiento de las finalidades socializadoras y educativas en la familia multiproblemática altera en los niños y niñas su capacidad de inserción y adaptación social» (p. 45).

			Aislamiento. A estas familias se les ha denominado «familias aisladas» o «familias excluidas» destacando su distanciamiento, físico y emocional, de la familia extensa y la red de apoyo social e institucional, encontrándose así carentes de soporte frente a las crisis que atraviesan (p. 46).

			Recuperando la perspectiva positiva de la función parental, López (2010, pp. 172-191) aporta una serie de condiciones que pueden facilitar la tarea educativa de los padres y aplicables a cualquier tipo de familia.

			– Decisión de paternidad deseada y planificada.

			– Disponer de varias figuras de apego.

			– Estabilidad y armonía en las relaciones entre los padres.

			– Disponibilidad de tiempo para interactuar con los hijos.

			– Los pades deben ser accesibles a sus hijos.

			– Los padres deben percibir las peticiones de los hijos.

			– Deben interpretar correctamente las demandas de los hijos.

			– Deben responder adecuadamente a las peticiones de sus hijos.

			– Deben ser coherentes en sus conductas con el niño.

			– Deben resolver los conflictos con los hijos y aplicar formas de disciplina adecuada.

			– Deben fomentar la participación activa en el sistema familiar.

			– Los padres deber servir de modelos de identificación para los hijos.

			– Estar integrados en la comunidad y conocer los sistemas de apoyo.

			– Saber afrontar los sucesos estresantes y buscar ayuda cuando lo necesiten.

			En esta línea de parentalidad positiva y competente, Barudy y Dantagnan (2005) se refieren a la parentalidad bientratante como:

			La capacidad práctica de una madre o un padre para atender las necesidades de sus hijos. No solo se trata de nutrirles o cuidarles, sino también brindarles la protección y la educación necesarias para que se desarrollen como personas sanas, buenas y solidarias (p. 93).

			Cuando un niño o niña se cría en un universo caracterizado por los buenos tratos y la atención adecuada de sus necesidades, se convierte en un factor protector primordial y una fuente fundamental de resiliencia3. En ese sentido y como apuntan expertos que han estudiado esta dimensión resiliente en familias pobres en Latinoamérica que basan su función parental en el buen trato «desarrollan sus propios factores de protección contra los efectos perversos de la pobreza» (Barudy y Dantagnan, 2005, p. 94).

			Finalmente, identifican los siguientes pilares de la parentalidad bientratante.

			a) Las relaciones adulto-niño son siempre personalizadas, afectivas y respetuosas.

			b) Las representaciones de los niños y niñas corresponden a imágenes positivas de ellos, de tal manera que sus atributos y logros despiertan admiración, gratificación y placer a los adultos.

			c) Las expectativas de las conductas con los niños y niñas son constructivas, se confía en sus posibilidades y se espera que se comporten adecuadamente.

			d) Se aceptan y se respetan las diferencias entre los niños, es especial la diversidad de género, edad, necesidades especiales, étnicas y culturales.

			e) Las conversaciones se organizan espontáneamente y permiten abordar todos los aspectos.

			f) El control de los comportamientos se ejerce a través de intervenciones inductivas consistentes.

			g) En el sistema familiar o institucional existe una jerarquía clara y explícita, por tanto la atribución de roles y funciones está claramente definida y siendo flexible para acometer los desafíos familiares.

			Recordamos nuevamente que más importante que la estructura o tipo de familia es cómo se entienden y atienden las necesidades de los niños y niñas, de manera que sería posible aplicar lo que los expertos en la teoría de sistemas denominan como equifinalidad, es decir, que es posible llegar a los mismos resultados desde sistemas y dinámicas diferentes y equicausalidad, es decir, la misma situación inicial puede dar lugar a finalizaciones diferentes. Habrá que analizar por tanto cómo se atienden estas necesidades, en qué contexto psicosocial está interactuando la familia y cómo de competentes son los padres y madres en el ejercicio de su función parental.

			2. EL SISTEMA DE PROTECCIÓN Y ATENCIÓN A LA INFANCIA
EN RIESGO

			En la primera parte del capítulo nos hemos centrado en contextualizar a la familia e infancia en la sociedad de la globalización, tratando de mantener una mirada positiva a las posibilidades de las familias desde la parentalidad positiva/bientratante y la satisfacción de las necesidades de la infancia. Como hemos reflejado, se integran en una línea de intervención que tiene el buen trato como la referencia primera y más importante.

			Además supone una aportación decisiva respecto al paradigma que ha centrado la manera de tratar a la infancia en general y en concreto a la infancia en riesgo y su protección.

			Inicialmente, el concepto del maltrato infantil se centró en el maltrato físico con un predominio de criterios médicos y legales, para ir evolucionando hacia la situación actual en que las definiciones se basan en las necesidades y derechos de los niños.

			Actualmente, la definición más comúnmente aceptada entiende el maltrato como:

			Acción, omisión o trato negligente, no accidental, que priva al niño de sus derechos y su bienestar, que amenaza y/o interfiere su ordenado desarrollo físico, psíquico y/o social, cuyos autores pueden ser personas, instituciones o la propia sociedad (Observatorio de la infancia, 2006, p. 14).

			Esta definición incluiría lo que se hace, lo que se deja de hacer, o se realiza de forma inadecuada, ocasionando al niño no solo el daño (físico, psíquico o social) sino también los autores de ese daño. Esta definición supone un importante avance respecto a otras definiciones puesto que reconoce al niño como sujeto de derechos y bienestar, si bien el enfoque sigue siendo penal y se centra en la búsqueda de culpables.

			El maltrato debería entenderse como la

			«... interacción de múltiples factores: sociales, familiares, personales..., no siempre delimitados cuantitativa ni cualitativamente. Su clasificación sólo implica determinar el problema emergente o más relevante que afecta al niño pero no debemos olvidar la existencia de una multicausalidad (contextos maltratantes)» (MTAS, 2006, p. 14).

			El maltrato dejaría de ser un acontecimiento aislado para encuadrarse en el contexto y ecología de la familia, en el sentido que comentábamos anteriormente, haciendo referencia a la interrelación de los tres factores; contexto psicosocial, situación o necesidades de los niños y capacidades parentales.

			El Observatorio de la Infancia4 propone la clasificación del maltrato infantil desde diversos ámbitos, según el momento en el que se produce el maltrato, según los autores del maltrato y finalmente según las acciones concretas que constituyen el maltrato infligido.

			Según el momento en el que se produce el maltrato puede ser:

			– Prenatal cuando el maltrato se produce antes del nacimiento del niño.

			– Postnatal cuando el maltrato se produce durante su vida extrauterina.

			Según los autores, se diferencia:

			– Familiar cuando los autores del maltrato son familiares del menor, principalmente familiares en primer grado (padres, biológicos o no, abuelos, hermanos, tíos, etc.).

			– Extrafamiliar cuando los autores del maltrato no son familiares del menor, o el grado de parentesco es muy lejano (familiares en segundo grado) y no tienen relaciones familiares.

			– Institucional es el maltrato provocado por las instituciones públicas, bien sean sanitarias, educativas, etc.

			– Social cuando no hay un sujeto concreto responsable del maltrato, pero hay una serie de circunstancias externas en la vida de los progenitores y del menor que imposibilitan una atención o un cuidado adecuado del niño.

			Por ser la clasificación más utilizada y a la que comúnmente se refieren los expertos al hablar de maltrato infantil, según las acciones concretas que constituyen el maltrato ocasionado (Observatorio de la Infancia, 2006, p. 14). Se podría diferenciar:

			– Maltrato físico: Toda acción de carácter físico voluntariamente realizada que provoque o pueda provocar lesiones físicas en el menor.

			– Negligencia: Dejar o abstenerse de atender a las necesidades del niño y a los deberes de guarda y protección o cuidado inadecuado del niño.

			– Maltrato emocional: Toda acción, normalmente de carácter verbal, o toda actitud hacia un menor que provoquen, o puedan provocar en él, daños psicológicos.

			– Abuso sexual: Cualquier comportamiento en el que un menor es utilizado por un adulto u otro menor como medio para obtener estimulación o gratificación sexual.

			Esta sería la clasificación básica y sobre la que existe mayor grado de consenso nacional e internacional, siendo un campo donde existen clasificaciones más complejas y exhaustivas utilizadas en ámbitos profesionales más especializados.

			Por ejemplo, en nuestro contexto más próximo, el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad ha publicado un protocolo básico de intervención contra el maltrato infantil en el ámbito familiar que incluye la referencia a los niños, hijos e hijas de las mujeres víctimas de violencia de género, que son también víctimas de la misma violencia, en tanto sufren las consecuencias de vivir en un entorno violento que amenaza e interfiere su desarrollo físico, psíquico o social, y por tanto se entendería como una modalidad de maltrato emocional5.

			Si bien existe disparidad de resultados en los estudios sobre las características y las situaciones sociales que rodean los casos de maltrato, se pueden enumerar los siguientes puntos de acuerdo en las investigaciones (Observatorio de la Infancia, 2006, p. 18):

			– El maltrato es algo más frecuente entre los chicos que entre las chicas.

			– Se ha confirmado que muchos de los menores maltratados han sufrido más de un tipo de maltrato.

			– El maltrato se da en niños de todas las edades. El maltrato físico es más frecuente en menores de 2 años, y el abuso sexual es más frecuente a partir de los 9 años y sobre todo entre los 12 y los 15.

			– En todos los casos hay una acumulación de factores de riesgo como son los escasos recursos de apoyo; se aducen también factores como el ser niño prematuro, padecer enfermedades frecuentes o ser hiperactivo; y sobre todo situaciones socio-familiares como el desempleo, la desestructuración familiar, ambientes carentes de afecto, el alcoholismo y la drogadicción, o una vivienda inadecuada.

			Además como apunta Martín (2010) «la forma más frecuente de maltrato es la negligencia, seguida del maltrato emocional y el maltrato físico. Los menos frecuentes son el abuso sexual y el maltrato prenatal» (p. 30).

			De esta manera, existiría una serie de mitos o falsas creencias que tienden a asociar las situaciones de maltrato por un lado con los casos más graves (los casos más graves suponen el 20% de los casos denunciados6) y como un fenómeno más frecuente en familias pobres o de escasos recursos, cuando la realidad es que los casos de maltratos se producen en todo tipo de familias de todas las clases sociales7.

			La prevalencia real del maltrato infantil es muy difícil de medir, por un lado por la falta de detección y por otro lado por el desconocimiento y falsa creencia que asocia el maltrato con los casos de mayor gravedad. Además, la propia naturaleza del problema, y que la mayor parte se produzcan dentro de la propia familia condicionan el conocimiento de mayor número de casos. Se asemejaría la situación a la de un iceberg, estimando que los casos detectados serían sólo una parte de los casos reales.

			La gravedad de la desprotección «se determina en función de la severidad del daño que el menor está sufriendo o puede sufrir como consecuencia de la situación de desprotección, lo que supone tener en cuenta tres aspectos»8.

			– Daño actual, entendiéndose como las secuelas que la situación de desprotección está provocando en el menor a nivel físico, cognitivo, emocional o social. Estas secuelas pueden ser observables o no observables»

			– Daño a medio y largo plazo, se refiere a las secuelas que la situación actual de desprotección puede provocar en el desarrollo del menor a medio y largo plazo, por haber comprometido o poder afectar al futuro desarrollo de nuevas competencias o habilidades.

			– Peligrosidad, en cuanto a la probabilidad de que en el futuro se produzcan nuevos episodios de desprotección o de que esos nuevos episodios tengan un carácter grave y provoquen un daño significativo en el menor.

			La valoración de la peligrosidad no se refiere únicamente al daño actual que está sufriendo el menor, sino también a las posibilidades de que en el futuro puedan suceder basándose en la información que se dispone de la familia. Como se puede suponer, es un ejercicio de gran dificultad y una decisión compleja para los técnicos encargados de valorar la desprotección.

			La protección de los niños y niñas en situación de riesgo o maltrato se articula a través de los servicios de protección de menores dependientes de las Comunidades Autónomas.

			Los niños y niñas, además de entenderse como un bien común, son también un bien a proteger, situando por encima de cualquier otro criterio el interés del menor. El Estado velará para que los menores estén correctamente atendidos y utilizará los recursos administrativos o judiciales (tutela, guarda, acogimiento, adopción) si sus responsables o familias no pueden atenderles.

			En todo caso,

			La actuación de los poderes públicos deberá garantizar en todo caso los derechos que le asisten y se orientará a disminuir los factores de riesgo y dificultad social que incidan en la situación personal y social en que se encuentra y a promover los factores de protección del menor y su familia. Una vez apreciada la situación de riesgo, la entidad pública competente en materia de protección de menores pondrá en marcha las actuaciones pertinentes para reducirla y realizará el seguimiento de la evolución del menor en la familia. (Ley 1/1996, artículo 17).

			Las administraciones públicas tienen asignadas las siguientes obligaciones en el contexto de la protección social de los niños y niñas9.

			– La protección del menor se realizará mediante la prevención y reparación de situaciones de riesgo, el ejercicio de la guarda, y en los casos de desamparo la asunción de la tutela.

			– Los poderes públicos velarán para que los padres tutores o guardadores desarrollen adecuadamente sus responsabilidades y facilitarán servicios accesibles en todas las áreas que afectan al desarrollo del menor.

			– Tienen obligación de prestar la atención inmediata que precise cualquier menor, de actuar si corresponde a su ámbito de competencias o de dar traslado en otro caso al órgano competente y de poner los hechos en conocimiento de los representantes legales del menor o cuando sea necesario del Ministerio Fiscal.

			– En toda intervención se procurara contar con la colaboración del menor y su familia y no interferir en su vida escolar, social o laboral.

			– Estarán obligadas a verificar la situación denunciada y a adoptar las medidas necesarias para resolverla en función del resultado de aquella actuación.

			En cualquier caso, habría que evaluar si estas obligaciones están siendo asumidas por las administraciones públicas competentes en la protección de la infancia o las intervenciones se centran en los casos más urgentes, más graves y cuando la situación de maltrato o riesgo del menor es ya un hecho, dejando de ser una tarea estrictamente preventiva de riesgo. Especialmente interesantes son las dos primeras obligaciones, en cuanto a la prevención de las situaciones de maltrato y la vigilancia de la paternidad positiva o bientratante en las familias.

			Los principios que regirán la protección de los menores son;

			a) La supremacía del interés del menor.

			b) El mantenimiento del menor en el medio familiar de origen salvo que no sea conveniente para su interés.

			c) Su integración familiar y social.

			d) La prevención de todas aquellas situaciones que puedan perjudicar su desarrollo personal.

			e) Sensibilizar a la población ante situaciones de indefensión del menor.

			f) Promover la participación y la solidaridad social.

			g) La objetividad, imparcialidad y seguridad jurídica en la actuación protectora garantizando el carácter colegiado e interdisciplinar en la adopción de medidas.

			La duda que surge, al igual que en otras materias o ámbitos legislativos, es si la norma en materia de protección de menores es aplicada de forma general y estos principios son reconocibles en la práctica.

			Martín (2010) realiza una revisión del sistema de protección apuntando los aspectos actuales y que generalmente aplican los técnicos que evalúan las situaciones de desprotección infantil y cómo en la práctica las medidas generalmente adolecen, por una serie de condicionantes (presión social, indefinición, falta de recursos, etc.), de desconfianza y sospecha de las figuras paternas y por lo tanto, predominan las medidas o recursos donde se produce la separación entre el menor y sus padres.

			Hasta tal punto que enumera cómo está siendo el marco actual de abordaje del maltrato infantil, socialmente y por las instituciones encargadas de la protección a la infancia, e identifica las propuestas alternativas que serían necesarias contemplar para la correcta interpretación y aplicación.

			
				
					
					
				
				
					
							
							REPRESENTACIÓN ACTUAL

						
							
							VISIÓN ALTERNATIVA

						
					

				
				
					
							
							Marco social

						
					

					
							
							Identificación de maltrato con los casos graves de violencia física o abuso sexual.

						
							
							La mayoría de los casos son casos de negligencia.

						
					

					
							
							Demonización de los padres que no atienden bien a los hijos.

						
							
							Existen múltiples factores que rodean el maltrato.

						
					

					
							
							Enfoque jurídico de actuación y coerción legal.

						
							
							Control social a través de apoyo y colaboración con la familia.

						
					

					
							
							Ante condiciones familiares de riesgo, retirar a los niños.

						
							
							Ante condiciones familiares de riesgo, retirar los riesgos.

						
					

					
							
							Marco institucional

						
					

					
							
							Diferenciación radical entre el menor y sus padres.

						
							
							Padres e hijos forman un ente unitario, con intereses comunes.

						
					

					
							
							Priorizar la protección del menor corriendo riesgo innecesarios.

						
							
							La protección del menor pasa por residir en una familia válida.

						
					

					
							
							Desconfianza y sospecha de la actuación de los padres.

						
							
							Tolerancia y respeto ante la labor de los padres.

						
					

					
							
							La tutela como medida de protección por excelencia, el internamiento como primer recurso y la familia adoptiva como objetivo ideal.

						
							
							La rehabilitación de la familia como medida preferente de protección, las medidas de apoyo y el acogimiento como recursos prioritarios.

						
					

				
			

			Fuente: Tomado de Martín, 2010, p. 75.

			Por lo tanto, ante condiciones familiares de riesgo o dificultad, sería necesario trabajar por evitar los riesgos (factores de riesgo) y facilitar apoyos a las familias para que puedan asumir sus responsabilidades en el cuidado de sus hijos e hijas.

			Finalmente, Martín (2010) ofrece una serie de criterios, que se deberían utilizar en la valoración de los casos de desprotección infantil, para la elección del recurso10 más adecuado.

			1. La intervención con menores en riesgo debe basarse en la protección de la familia, pasando por mantener los niños en sus familias (quitar los riesgos, no los niños).

			2. En caso de peligro real para el niño, el criterio debe ser garantizar su seguridad.

			3. Buscar recursos que supongan un soporte global a la familia, buscando estabilidad y eliminando la inseguridad.

			4. Los niños deben residir con su familia, salvo casos de grave riesgo.

			5. El internamiento debe durar el tiempo estrictamente necesario, hasta que pueda volver a su hogar.

			Y propone que el orden de los servicios de protección de menores siga el sentido de las medidas de intervención con la familia, trabajando para que el menor pueda mantenerse con sus padres en primer lugar o con su familia extensa en un segundo momento, o finalmente a otros servicios o recursos donde se separe a los hijos de su entorno y se les facilite otros espacios y referentes distintos.

			– Medidas de apoyo (psicoeducativas, educadores, inserción sociolaboral, etc.).

			– Acogimiento familiar en familia extensa.

			– Acogimiento en familia ajena.

			– Internamiento.

			– Adopción.

			3. MODELOS, TÉCNICAS Y ESTRATEGIAS DE INTERVENCIÓN CON FAMILIAS E INFANCIA EN RIESGO

			La primera y más determinante acción relacionada con la intervención con familias e infancia en riesgo debería ser la prevención y evitación, por tanto, de cualquier situación de maltrato infantil. En esta tercera parte del capítulo nos vamos a centrar en modelos, técnicas y estrategias en la intervención con familias e infancia en riesgo.

			Aplicando el sentido de la prevención tal y como procede del ámbito sanitario, comprende tres niveles, prevención primaria, dirigida a la población en general, secundaria, destinada a determinados grupos de riesgo con posibilidades de mayor incidencia y terciaria, dirigida a personas que han mostrado esas conductas para minimizar sus efectos o prevenir su recurrencia.

			Lejos de la prevención primaria, como las acciones más generalistas y dirigidas a promover pautas de actuación positivas, centradas en el buen trato y en el conocimiento de las necesidades infantiles, el resto de los tipos de prevención plantean más dudas que certezas.

			La prevención secundaria y terciaria presupone algún tipo de información, característica, variable o factor que actúe como predictor del riesgo o de la desprotección.

			Si bien las investigaciones se han centrado en determinar los factores de riesgo más comunes en estas situaciones, no dejan de ser variables asociadas con el maltrato y en ningún caso predictoras de desprotección.

			Además en la definición del maltrato hemos comentado la dificultad para identificar casos de desprotección y cómo es un problema que afecta a familias de todo tipo y clase.

			Por otro lado, como apunta Antonio Ferrandis

			«... un enfoque de este tipo puede acabar estigmatizando a determinados ciudadanos como padres de riesgo o padres maltratadores ni tampoco deben dejarse de lado los dilemas éticos que implica la pérdida de intimidad para la familia considerada de riesgo» (Vélaz de Medrano, 2009, p. 91).

			Actuaciones de prevención

			Nos referimos fundamentalmente a aquellas acciones que al influir en la vida de los adultos de referencia, traten de evitar los casos de riesgo o desprotección. Sería una prevención de tipo generalista y «excede el ámbito de los servicios sociales, y para ser eficaz requiere la coordinación de muy diversas instituciones (justicia, seguridad, educación, salud, trabajo y seguridad social)» (Vélaz de Medrano, 2009, p. 88).

			Como propone Antonio Ferrandis en el análisis del sistema de protección a la infancia en riesgo social (Vélaz de Medrano, 2009), la prevención del maltrato a la infancia implica dos grandes líneas de acción.

			Por un lado, se encuentra el control de los factores de riesgo, es decir la eliminación o la reducción de las condiciones que facilitan, promueven o legitiman la violencia contra los niños en nuestra sociedad. Por otro lado, se encuentra el desarrollo de los factores de resistencia o potenciación de la capacidad de afrontamiento de los individuos (p. 88).

			En el primer caso, podríamos hablar de actuaciones para reducir el riesgo:

			– Actuaciones frente a la pobreza y la exclusión, en concreto promoción del acceso al mundo laboral, el apoyo económico y las prestaciones y subvenciones para las familias con hijos a cargo.

			– Evitar el aislamiento social de las familias y su implicación en la vida comunitaria. Acceso a un alojamiento digno y actuaciones en el entorno de los barrios para humanizarlos y hacerlos propicios para la convivencia y la interacción.

			– Acciones educativas y de sensibilización de la opinión pública contra los castigos o maltrato físico, la violencia de género y la legitimación de la violencia en general.

			En cuanto a acciones para desarrollar los factores de resistencia;

			– Formación de las familias para el ejercicio de la parentalidad positiva o bientratante.

			– Capacitación de los niños y niñas para protegerse, pedir ayuda y evitar situaciones de riesgo.

			– Desarrollo de redes de apoyo social que permitan a la comunidad dotarse de mecanismos de colaboración.

			– Y en general facilitar el acceso a recursos educativos, culturales y sanitarios.

			Como expone Martín (2010), la verdadera prevención primaria «recae en la intervención con los padres y no con los niños» (p. 73). Son especialmente valiosas las intervenciones que puedan contribuir a fortalecer el medio social y reducir las desigualdades y la exclusión social.

			Modelo de competencia familiar

			Hasta ahora nos hemos centrado en actuaciones de carácter preventivo, antes de que sucedan. A partir de ahora queremos centrarnos en la intervención con familias en situación de riesgo o que hayan sufrido episodios de desprotección. La finalidad de la intervención debe promover o restablecer el desempeño de las funciones parentales que les corresponden a las familias y ser un medio positivo de socialización, crecimiento y desarrollo.

			Partimos, por tanto, de la consideración, como hemos expresado previamente, de que el primer objetivo debería dirigirse a que las familias recuperen sus competencias, y en un segundo momento, si ellas no pueden ejercer ese rol o supone un grave riesgo o peligrosidad para los menores, buscar otras medidas o recursos.

			Debemos partir de un modelo de intervención basado en la capacidad de cambio y mejora de los padres, o como expresa Martín (2010) un modelo de competencia. El autor contrapone este modelo de competencia al modelo normativo o de deficiencia que se basa en la autoridad y el control externo a las familias que muestran «una intensa resistencia al cambio que no resulta abordable fuera de contextos de coerción» (p. 88).

			El modelo de competencia entiende la intervención como apoyo a las familias desde una perspectiva de colaboración mutua. Por tanto las claves de la intervención no son tanto el control como el ofrecer soporte y ayuda a las necesidades y solicitudes que vaya expresando la familia. No quiere decir que las familias decidan unilateralmente el itinerario sino que se negocian las metas y recursos más adecuados en su situación y con sus posibilidades.

			Es primordial establecer una relación educativa, basado en un clima de confianza y apoyo donde la presencia externa se entienda como un colaborador que busca el cambio en la familia. Este cambio de paradigma, hacia una postura colaborativa y alentadora es la base para implicar a las familias en la intervención.

			El cuadro que aparece a continuación recoge las diferencias existentes entre ambos modelos de intervención, el modelo normativo y el basado en la competencia.

			
				
					
					
					
				
				
					
							
							
							Modelo normativo

						
							
							Modelo competencia

						
					

				
				
					
							
							La labor de los profesionales.

						
							
							Los expertos deben supervisar el devenir de las familias, pudiendo suplirla llegado el caso.

						
							
							La familia debe ser capaz de resolver sus problemas y la ayuda profesional se prestará de manera subsidiaria.

						
					

					
							
							Conceptualización y derechos del menor.

						
							
							El menor independiente de su familia y permanecerá en ella si reúne buenas condiciones.

						
							
							El menor es inseparable de su familia y tiene derecho a crecer en ella. No permanecerá en ella si sufre graves dificultades o riesgos.

						
					

					
							
							Metas concretas.

						
							
							Proteger al menor separándole de su familia y más adelante proporcionar la mejor familia posible

						
							
							Que la familia recupere sus funciones de cuidado y protección, primando mantener al menor en su entorno social.

						
					

					
							
							Cómo proteger al menor.

						
							
							Labor de control e imposición.

						
							
							Labor de apoyo y negociación.

						
					

					
							
							Papel del profesional.

						
							
							Relación de poder. El profesional marca los objetivos y toma las decisiones. Los resultados son responsabilidad de los usuarios.

						
							
							Relación de colaboración y supervisión. La familia participa del diseño de la intervención. La responsabilidad sobre los resultados recaen en los profesionales y las familias.

						
					

				
			

			(Basado en Martín, 2010, pp. 90-91).

			La colaboración y el papel de las familias, tal y como se propone en el modelo de competencia, debe concretarse en acciones reconocibles, que sean orientaciones claras de lo que la familia tiene que hacer. Esas acciones formarán parte de un plan11 que reúna además los compromisos de ambas partes y los resultados que se esperan conseguir.

			Además se debe contemplar cuáles son los agentes que participarán en este plan de manera que queden definidos los servicios o recursos que colaborarán con la familia y las funciones de cada uno de ellos. En ese sentido es importante aplicar un sentido sociocomunitario a la intervención y coordinar con los recursos o servicios más cercanos a la familia la intervención a realizar.

			La intervención con familias en situación de riesgo o desprotección debe centrase en tres tipos o niveles de intervención, cada uno con un peso a asignar en función de las características y necesidades de cada caso.

			
				
					[image: ]

				

			

			Fuente: Tomado de Ayuntamiento de Madrid, 2008, p. 187.

			1. Intervención con las figuras parentales

			En primer lugar la reflexión se dirige a cómo generar conciencia de problema y posibilitar un grado de motivación de cambio. Para abordar las dificultades de una persona el primer paso es que éstas sean reconocidas y que se quiera resolverlas. Es frecuente encontrar resistencia a la intervención y poca motivación para afrontar las dificultades.

			Como proponen Gómez y Kotliarenco (2010), la intervención debería apoyar a las familias en la activación de trayectorias de resiliencia familiar, entendida esta como:

			El conjunto de procesos de reorganización de significados y comportamientos que activa una familia sometida a estrés, para recuperar y mantener niveles óptimos de funcionamiento y bienestar, equilibrar recursos y necesidades familiares, y aprovechar las oportunidades de su entorno (p. 124).

			Es importante ofrecer a los padres asesoramiento en su tarea de crianza y educación de los hijos, como expone Oliva (2006) «los materiales informativos, el trabajo con grupos de padres o la orientación individualizada pueden mostrarse muy eficaces» para reforzar su tarea educativa, como expone el autor para la mejora de las relaciones familiares en el momento de la adolescencia.

			En el manual de Santibañez y Martínez-Pampliega (2013), Intervención comunitaria con adolescentes y familias en riesgo, encontramos algunos ejemplos interesantes de programas de intervención familiar, como los servicios de orientación familiar en el ámbito de los servicios sociales comunitarios en Sevilla o la intervención con familias de alto riesgo en el contexto de protección de menores en Galicia. Ambas experiencias aparecen ampliamente documentadas siguiendo el esquema de buenas prácticas.

			También resulta una gran aportación para el trabajo de los profesionales, el manual de buenas prácticas de Rodrigo, Máiquez y Martín (2011) para el apoyo de la parentalidad positiva.

			2. Intervención con niños, niñas y adolescentes

			Los niños y niñas no son agentes pasivos de la intervención con la familia y es necesario no solo implicarles en el plan de trabajo sino contemplar sus necesidades y demandas. Una parte importante debería dirigirse ayudarles a superar los episodios negativos que hayan podido vivir y por otra parte apoyarles en la generación de recursos resilientes, fundamentalmente autoestima, confianza en sí mismos y habilidades sociales, habilidades de resolución de conflictos, etc.

			En el cuadro que aparece a continuación, exponemos una serie de objetivos para desarrollar la resiliencia en los menores, que creemos interesante citar.

			
				
					
				
				
					
							
							Objetivos específicos para la promoción de la resiliencia

							– Asegurar que el menor dispone en su entorno de al menos un adulto con el que puede establecer una relación de apego segura y estable.

							– Potenciar las relaciones positivas del menor con los adultos de su entorno: familia, escuela, tiempo libre, etcétera.

							– Ayudar al menor a entender las dificultades que afectan a su familia.

							– Asegurar que el entorno del menor facilita su desarrollo cognitivo y dispone de oportunidades de estimulación cognitiva adecuadas a su edad.

							– Promover las experiencias positivas del menor en el entorno escolar, tanto a nivel de rendimiento académico como de relación con iguales y adultos.

							– Asegurar que el menor dispone de oportunidades para relacionarse de forma positiva con otros menores.

							– Promover habilidades adecuadas de relación con iguales.

							– Promover la participación del menor en actividades de ocio y tiempo libre.

							– Asegurar que el menor  reconoce sus emociones, expresarlas de manera adecuada y ponerse en el lugar de los demás.

							– Enseñar al menor a expresar sus emociones negativas a través de la palabra y de forma no agresiva.

							– Promover la autonomía del menor.

							– Promover y reforzar que el menor tome decisiones por sí mismo y asuma responsabilidades adecuadas a su edad.

							– Promover la confianza del menor en sus propias capacidades y virtudes.

							– Promover la capacidad del menor para centrar la atención.

							– Promover la utilización del sentido del humor.
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