UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA
DE MEXICO

ESCUELA NACIONAL DE TRABAJO SOCIAL

"ATENCION SOCIAL A FAMILIA DE ADOLESCENTES EN
SITUACION DE CALLE"

TRABAJG RECEPCIONAL
SEMINARIO DE AREAS SUSTANTIVAS DE TRABAJO SOCIAL
“"ATENCION SOCIAL A LA FAMILIA®
QUE PARA OBTENER EL TITULO DE LICENCIADO EN TRABAJO
SOCHAL
PRESENTA

LILIA MOTA CONTRERAS

Y

DIRECTOR LIC MA DE JESUS BALDERAS CONTRERAS

MEXICOD F 2002



e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



INDICE

Introduccion
Contextualizacion del caso
Sintesis del caso

Datos Generales

Sintesis del problema atendido
Antecedentes del caso
Genograma

Fase de Contacto

Fase de Contrato

Fase de accion

Conclusiones y sugerencias

Guia de entrevistas

Bibliografia

Pagina
14
57
8-13
14-18
15
18-16
17
18-37
3741
41-44
45-47

57



INTRODUCCION

En esta época se ha producido un acelerado proceso de cambio en las diferentes
esferas de la poblacién, pnncipaimente en la famiha, el trabajo y en la comunidad en
general; situacidn que ha favorecido 1a apanciéon de fendmenos psicosociales como la
desintegracion familia, el consumo de drogas, altos indices de violencia generahzada y

el problema de nitos y nifas de la calle entre otros

Dicha Problematica competencia del Trabajador social y pariendo del hecho de que e!
ser humano es dependiente desde su nacimiento y es la familia, en pnmera instancia, la

que ofrece el contexto para crecer, desarrollarse y reproducirse

As| mismo se tiene en el seno de la familia la oportunidad de sobrevivir al procurarsele
la satisfaccion de sus necesidades tanto fisicas como emoctonales, aspectos que le
permitiran aprenden a expresar sus afectos, adquinr un sentido de identdad y de

perienencia. lograr confianza y segundad para actuar en la vida

Si bien es cierto que ésta es la funcidén basica de la familia, las condicrones historicas
sociales y de la modermidad, afectan de manera directa y signficativa los niveles de

estabilidad afectiva y soc:ioeconémica. asi como de desarrolio integral

Contextos que demandan conocer una metodologia de intervencidn en el ambrto y de

la profundizacién de conocimientos a cerca de la Atencion Social de la Familia, motivo




por el cual se eligid el Dipiomado de Atencion Social a la Famila como forma de

titulacion.

El Caso practico que se eligd es a una famiia conformada por adolescentes en
situacion de calle, estableciendo contacto en un pnmer momento con el FINCA
(Fideicomiso de los Institutos de los nifios de fa calle y las adicciones) institucion que
desarrolla una metodotogia de atencion a dichas famikas desde una vision sistémica,

para después en un segundo momento trabajar con ella en forma independiente.

El objetivo pnmordial del FINCA, es brinda atencidn integral a las nifa, nifos y
adolescentes en situacién de la calle cuyo fin es favorecer su incorporacion a la
sociedad desde un enfoque terapéutco y educativo, considerando de vital impontancia
los procesos familiares que generaron la salida a calle o que pudieran provocar una vez

reintegrados, posibles recaidas.

El caso familiar es asignado por la Coordinacion del drea de Trapajo Social. |a
atencion famihiar se \nicia en primer instancia a través del conocimiento de la demanda,
postenormente se realizan una serie de entrevistas a los miembros involucrados en la
situacion famibar, a la par se va trabajando la onentacién y canatizacion de servicios,

con el fin de dar respuesta a la demanda de atencion.

En forma conjunta. se va revisando el marco te6nco de referencia, retomando el

enfoque sistémico considerandolo el mas acorde a la problematica atenaida.

La metodologia de atenc:on se estadblece en las sigulentes fases:
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! FASE | OBJETIVO TECNICA RESULTADOS |
| Fase ge Contacto.  taentrficar 1a - Entrevistas Obtencion ae

gemanda qge informacdn de los
{ INvestigacion 0 atencion famiar Observacion miempros ge la
! acercamento ‘famma

. Investgacion documentat

' Fase 0a contrato Establecer acuergos Entrevista Se geterminan 1as:
I

; necesigades. .
' ' de atencon Observacion pnongades ae!
. atencion en,
I;Valornaon del caso Lanaiviaual ‘conunto  con  la;
! famha

! -famiar

| Fase ce accion i Conocer los Entrevista Se vaiora en forma;
. ; alcances obten:gos conunta ios -
; ige ia  atencion: Observacion aicances obteniios

i ' bnndaca

! ) Segumiento

Terminacion y ciefre Evamacion cel. Sistematzacon  de  la - Logran 10s objetivos .

i : procesa de atencién informacion a corto plazo. existe
| ia posbitag ge:
| recaiga en forma:
i latente

El Diplomado bnnda las herramentas necesanas que permiten dar una atencion
integral a la famia, retomando aspectos generales de orientacion que son priontaros

para la formacion ge 1as y los Trabajadores Sociales

Por la propia naturaleza de la profesion es imporiante mencionar que es necesano
desarroliar conocimientos, achtuges y habitos que favorezcan la compresion, la
valoracion critca de los fenomenos, hechos sociales y de los escenanos donde ellos
tienen lugar y qué mejor que empezar con la famiha, quien viene representando la
pnmer insttucidn y de donde se derivan muchas de las situaciones que son atendidas

por trabajadores Sociales.




De elio, se derva la necesidad de compartr y proporcionar nuevas experiencias a los
profesionaies, para que se reflexione sobre la propia practica, propiciando e! analsis y
entrenamiento que es necesario para superar las dificultades que encuentran en Ia

misma practica profesionat



CONTEXTUALIZACION DEL CASO
Los cambios y dificultades econémicas. politicas y sociales que actualmente aquejan a
la sociedad mexicana. han generado cambio de valores, y formas de proceder en los
habitantes. tanto dentro de las estructuras famiiares como de las comunitarias y

soctales.

Han propiciado que algunas familias, sobre todo en las marginadas o vulnerables, dejen
de cumplir con sus funciones de proteger la vida y de cnanza. asi como de favorecer el
desarrollo sano de cada uno de sus miembros, legando incluso a su desintegracion, o

que ha generado el surgimiento de mAos y niNas que viven en la calle

Actuaimente los estudios sobre nifos (as) en situacion de calle, arrojan la existencia de

alrededor de 13, 400 nifas, nifos y jévenes sobreviviendo en la Ciudad de México.’

En ellos. 1a identificacién con la calie se refuerza por la faita de oportunidades dentro
de la famiia y en su comunidad de ongen, siendo que estas cirrcunstancias. impidan
que el nido (a) tenga un sano desarrolio fisico y emocional. obstaculizando  su

participacion activa en la transformacion de sus condiciones de vida.

La situacion estructural del modelo econémico mexicano, ha mermado de manera
sustancial el poder agquistivo del dinero y ha aumentado el costo ge la vida, al hempo

que genera trabajos mintmamente remunerados. Estas tres condiciones provocan la

’Esnmacnnonnmypnnnnupao'unwoomymmwww OF O F UNICEF 1999
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existencia de amplios sectores de la poblacién en condiciones de pobreza o de extrema
pobreza, repercutiendo en que las familias de estos sectores estén mas preocupadas

en sobrevivir que en desarroliarse como INdividuos y / 0 grupos.

La situacidn econdmica planteada trasciende al intenor de las familias generando el
abandono involuntario de los hijos, maltrato, antecedentes de adicciones, violencia

familiar, nifas y nifios trabajadores etc.

El detenoro familiar contnua con la pérdida de identidad, asi como, del desarraigo
familiar y comunitanio, que al dejar en soledad al menor, io onlian a un de proceso de
callejerizacién’ que conlieva a su vez, al maltrato, drogadiccion, desnutricion y

enfermedad, entre otros aspectos.

El Fideicomiso de los insututos para los niftos de la calle y las adicciones surge, como
una altematva de atencion a los nifos y nifias de Ia calle consigerados dentro de la

politica social det gobierno como poblactén vulnerable.

En dicha institucion, como objetivos pnontanos se pretende bnndar atencién integral a
la poblacion infantil en situacion de calle y en nesgo de serio, partiendo del principio de

que la calle no es un lugar para vivir ni para desarroliarse ninguna persona.

? Proceso gue PrNCIDA CON §3CADACAS aventuales Gl hogar O bien CON L 5aKSS Gel MENOr & Irabajar
en ia cate y que finakza cON 1a Muptura Ge 10CA MNHACON BNtre ¢ MeNor su famis y Su COMUNKIad de
ongen
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La politica social se define como las acciones de! Estado tendientes a lograr el

bienestar de la poblacién en condiciones de vuinerabilidad fisica, mental y/o social.

Por este medio se ha tratado de brindar nuevas alternativas asistenciales a la
problematica de los nifos de la calie a través de programas sociales que a la fecha no
han fogrado el impacto necesario que permita e disminuir la problematica, observando
que a nivel nacional se ha 1do incrementando en forma considerable. esto es
consecuencia de que no se ha dado una continuidad en las diversas metodologias de
atencién utilizadas, las cuales se encuentran constantemente renovadas sin considerar

los logros o avances obtenidos

Aunado a que se carecen de programas de prevencidn que involucren los factores

estructurales, institucionales, familiares y comunitanos.

E! fenémeno de los nios y ninas en situacidn de calie avanza en forma considerable
existiendo Iimitaciones en las instituciones que trabajan en pro de esta poblacion,
situacidn que se ve reflejada con el surgimiento de una nueva generacion de familias
de la calle, y de un mayor numero de nifos (as), jovenes y adultos en la calle sin un

proceso de atencién y rehabilitacion.




SINTESIS DEL CASO

Francisco O. y su pareja Laura R. ingresan, el 17 de agosto de 18989, al Centro Villa

Margarita del FINCA

Laura R. durante la pnmer entrevista manifestd tener un aflo en calle, no consumir

drogas haber cursado hasta 6 grado de primana.

Francisco O. Menciono tener 7 afios en calie consumir droga desde los 13 afos, con
escolaridad de cuarto grado de pnmara. Ambos ingresan a la institucion por voluntad
propia, previo trabajo de sensibitizacidn del personal del area de Tutoria del Centro de

Atencion.

Permanecen en el Centro hasta el 31 de Octubre del mismo afo, escapan por
primera ocasion durante una actvidad recreativa. Esta situacion se presenta antes
de que el caso fuera asignado al area de Trabajo Social para realizar Ia intervencion
con fa famiia. El motivo por el que escapan se ongina porque Laura deseaba apoyar

a sus hermanos menores de edad que se encontraban en calle.

Postenormente la pareja reingresa en el mes de junio del siguiente ano por voluntad
propia y durante este penodo se detecta el embarazo de 12 semanas  Se realiza
el contacto con la familia de Francisco O. observando poca preocupacion por parte de

sus padres, quienes ademas manifiestan abiertamente no tener interés por parbicipar



en la rehabilitacion de su hijo y de la pareja de éste, e nforman que su religion les

ofrece orientacion para valorar (a forma en que deben de actuar en apoyo a Su familia

Con relacion a Laura, se realiza el contaclo con su padre y hermanos observandose
un alto nivet de riesgo de callejerizacién en los miembros de la familta, sobre todo en

los adultos quienes son adictos a multipies sustancias y pemoctan en la calle

Debido a esta situacion, se aprovecha el acercamiento para trabajar aspectos ge
prevenciéon con los hermanos menores de edad quienes ingresan al Centro para su

atencidn y rehabilitacion

La pareja egresa el 13 de diciembre del mismo afo aludiendo temor de que el
personal de la Institucién les fuera a quitar su hijo al nacimiento , se pierde el contacto
con los adolescentes hasta después del nacimiento del bebe. Durante el proceso de
segumiento del trabajo con la famiia de Laura, se localza a la pareja viviendo con

un tio paterno de ia adolescente

Durante el mes de marzo del siguiente afo I3 Sra. Martha A. (bisabuela paterna)
establece contacto por via teletonica solicitando informacion de 1a pareja y onentacion
para apoyarios. Por lo que se inicia un proceso de sensibiizacion con la pareja
logrando que se trasiaden a casa de la Sra. Martha. Permanecen en el domiciio hasta

el mes de diciembre del mismo afo por o que se decide por la Institucidn cerrar el caso.




Posteriormente se conoce que la pareja mantene  contacto con la Sra. Diana H,

(abuela paterna)y por peticion de eila la pareja decide trasladarse a su domicilio.

En el mes de enero, la Sra. Martha A. establece comunicacién por via telefonica con la
TS nformando que los adolescentes solamente permanecieron dos semanas con la
Sra. Diana H (abuela patema) y regresaron a vivir a la calle, refinendo desconocer su

paradero

Por lo que solicita se brinde apoyo para su localizacion se informa a la bisabuela del
cierre det caso por parte del FINCA y se hace mencion de la posibiidad de retomario en
forma independiente aceptando por 10 que se inicia la busqueda de la pareja se realiza
visita domicilana a fa Sra. Diana ( abuela de Josué hio de Laura y Francisco) quien

informa que a pareja se encuentra en la calle y el bebe se encuentra bajo su cuidado.

La pareja es localizada en la calle e informan que a su hijo io dejaron bajo el cuidado
de la Sra. Diana (abuela Paterna) debido a las *amenazas que les hacia de qutaries a
Josué, por lo que llegaron a un acuerdo con a Sra. Dvana a fin de que en cuanto
consiguieran algun empleo acudirian por el. La pareja en ese momento informo

encontrarse apenados por Io que no acuden con la Sra. Martha A. a sotcitar su apoyo.

A la Sra. Martha bisabuela del menor se le proporciona el domiciio de ia familia de
Laura donde les hace la invitacion de regresar a su casa, 10S localiza y los recoge.

Una vez con ella, le informan que el menor s@ encuentra en casa de la Sra. Diana H.
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La Sra. Martha intenta recuperar al bisnieto por decisidn propia sin informar a la
trabajadora Social, hay un enfrentamiento famiiar, generandose una sene de conflictos
y agresiones ante la negatva ge la Sra. Diana H  a entregaries Josue el menor es
retirado del domicilio de la abuela paterna en forma violenta por lo que la Sra. Diana

acudio al DIF de Ecatepec a solicitar apoyo para mantener |a custod:a. de Josué

Por dicha dependencia se envia citatono a la Sra. Martha y a la pareja a fin de

solucionar el conflicto familiar.

La TS los sensibilizd para que acudieran y llegaran a los acuerdos necesaros para

lograr el bienestar del menor.

Durante 1a sesién, los familiares firmaron un convenio ante la Licenciada Julieta Trujiflo
representante del area Juridica del DIF donde acuerdan la pareja. bisabuela y abuela
Paterna que l0s padres permanezca con su hijo, en el domicilio y al cuidado de la Sra.
Martha A, en tanto Francisco O inicia un proceso de rehabilitacion y aiguna actividad
laboral. El menor deberia de acudir, cada qQuince dias, a casa de la Sra Diana H. de

visita, La famihia no ejercera ningun tipo de violencia hacia la Sra Diana H.

Posterior a los acuerdos y la solicitud de la Sra. Martha A | se implementan en forma
conjunta estrategias de  reorganizacién familiar que permitan y favorezcan las

condiciones de vida posibies para el menor.




La famiia del menor es canalizada a la Unidagd de Atencion Residencial para las
Adicciones. lugar donde recibird atencion el adolescente Francisco. O. Al momento de
iniciar el tratamiento y de realizar una visita de seguimiento, la Sra. Martha informa que
la pareja abandono su hogar, informando que probablemente podrian ser localizados en
sU punto de permocta. dejan bajo su cutdado al menor en atencion por lo cual se inician
l0s rAmites para solicttar 1a custodia provisional de Josué (hijo de la pareja) solicitando

apoyo para el ramite y asesoria juridica al DIF del DF.

Se reahza la busqueda de la pareja a efecto de contnuar con el proceso de
sensibilizacion, e informar del ramite a realizar en el DIF para proporciona fa custodia
del menor a la bisabuela. Son localizados en su lugar de Pemocta donde se les
informa de los acuerdos antenormente establecidos con relacion a la custodia del

menor en caso de su salida a calle.

La pareja decide regresar a casa de la Sra. Martha, aceptando que su hijo
permanezca bajo la custodia de la bisabuela en tanto  Francisco inicia el tratamiento de
rehabiitacién a su adiccion por lo que firman un convenio ante un representante del

4rea juridica del DIF

Se procede a hacer el cierre del caso. debido a que el seguimiento se daria por parte
del personal de Trabajo Social de la Unidad de Atencion Residencial acordando que
continuaran con el tratamiento y postenormente buscaran alternativas de empleo para

la pareja.



En tanto el menor deberia de permanecer con la bisabuela acordando que en caso de
no cumplimiento por la pareja se continuaria con el tramite legal para solicitar la

custodia definitiva del menor.
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DATOS GENERALES

Institucion: Caso externo del FINCA

Fecha de inicio: Pnmer Contacto con la familia 14 Noviembre del 1989
Se retoma el caso el 19 de enero del 2001.
Fecha de cierre del caso 1 de junio del 2001
Datos generales de las familias de los adolescentes O. R.
(el nombre Oe Ia familia es cambiado para mantener el anonimato.)

Nombre: Laura Reyes Sanchez
Genero: F

Edad: 17

Ocupacion: Ama de casa

Escolaridad: Pnmana conciuida
Parentesco:; Maare

Nombre: Francisco Ortiz. Heméandez
Genero: M

Edad: 19

Ocupacion: Desempieado
Escolaridad: Cuarto de pnmaria
Parentesco: Padre

Nombre: Josué Ortiz Reyes
Genero: M

Edad: 1 afo

Parentesco: Sujeto de estudio
Nombre: Martha Arellano Morales
Genero: F

Edad: 60

Ocupacion: Trabajo por su cuenta (ensamble de juguetes)
Escolaridad; Pnmero de pnmara
Parentesco: Bisabuela paterna
Nombre: Diana Hemandez Arellano.
Genero: F

Edad: 36

Ocupacion; Empleada de hmpieza
Escolaridad: Pnmana compieta
Parentesco: Abueia patema
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Nombre: Alejandro Ortiz Chavez

Genero: M

Edad: 38

Ocupacion: Vigilante
Escolaridad: Pnmana completa
Parentesco: Abuelo Paterno
Nombre: Patncia Reyes Pérez
Genero: F

Edad: 36

Ocupacion: Finada
Escolaridad: Pnmana inconclusa
Parentesco: Abuela materna
Nombre: Esteban Sanchez
Genero: F

Edad: 36

Ocupacion: Finado
Escolaridad: sin escolandad
Parentesco: Abuelo matermo

SINTESIS DEL PROBL.EMA ATENDIDO
E! caso atendido corresponde al del menor Josué O. R. de 1 afo, hijo de dos
adolescentes de la calle, cuya tutela se encuentra en disputa entre la abuelay

bisabuela paterna.

ANTECEDENTES DEL CASO

El caso de la famiha se retoma posternor al egreso de Laura y Francisco (padres de!
menor) det Centro de Atencién *Villa Marganta® (FINCA) y a la demanda de onentacion
por parte de la bisabuela. En ese momento la familia se encontraba con constantes

enfrentamientos por la disputa de la tutela del menor Josué O. R.




Es importante mencionar Qque en la famiia el conflicto ha estado presente desde la
salida de Francisco a la Calle se ha ido agudizando al paso del tiempo involucrando

otros miembros de ia familia.

No habian recibdo algun tipo de apoyo especializado hasta el momento en que se

inicia el trabajo famitiar por la alumna Trabajadora Social y empleada del FINCA.
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FASE DE CONTACTO

La pareja y la bisabuela paterna informan encontrarse confundidos por el
comportamiento de la Sra. Diana H. Abuela paterna del menor y su peticidn de la
custodia Coinciden en afirmar que la Sra. Diana H. en “ningun momento ha estado
interesada por su hiyo Francisco padre del menor en atencion * agregan que "su
proceder es poco entendible’ porque, segun ellos, en este momento efla no se

encuentra en condiciones economicas y carece de bempao para atenderlo.

Francisco. O. explica que, debido a la peticidbn de su madre, solictan onentacion para
conservar a su hijo por lo que han decidido iniciar un proceso de rehabilitacion,
agregando que cuentan con el apoyo de su abuela, la Sra. Martha. Esta ultma
manifiesta que ella se hizo cargo de la cnanza de su nieto Francisco. desde su
nacimiento hasta la edad de tres afos y agrega que €sto se Ongino porque Ssu yerno

no asume sus responsabilidades

La Sra Martha describe que como su hija Diana se emparazo a edad temprana. ella
decide apoyarfa, y que postenormente cuando reanuda su refacién con su pareja y se
embaraza por segunda ocasion, la familia se muestra molesta, por 10 que deciden

retirarie el apoyo, solictandole que asurmiera su responsabilidad con su hyo

También explica que aquella vez. su hya Diana permaneci por poco tiempo viviendo
con ella y su esposo, pero que al nacimeento de su segunda hija la Sra. Diana H. sale

del domicilio matermno y decide llevarse a sus hiyjos para tenerios, bajo su cuidado.
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A partir de ahi la sef\iora Martha refiere que mantiene contacto con su nieto a través ge

visitas.

Menciona que durante la infancia de Francisco, ella y su demas famtia observan
que era maltratado con frecuencia, por lo que ella intenta recuperarlo, en varas
ocasiones, sin  embargo su mama no lo permite. Postenor a ésto. se da la salida de

Francisco a la calle cuando el contaba con la edad de 12 afos.

La sehora Martha A. manifiesta que su hija, le informaba durante la estancia de
Francisco en su casa, que este mantuvo una actitud de rebeidia tomando. en vanas
ocasiones dinero del gasto famiiar, por o que tuvieron que corregirio a través de

fuertgs tamadas de atencion y golpes.

La Sra. Martha A. niega Que su neto presentara un comportamiento de rebeldia 0 que
llegara a tornar dinero u objetos cuando acudia de visita a su casa. Por lo que

descalifica la informacion que fue proporcionada por su hija

Agrega que la madre dei adolescente no lo busca "no muestra interés en localzario®
y es ella quien lo encuentra, vanos aflos despues, ya con un proceso de adiccion y
callejerizacién. Menciona qQue intenta apoyario, llevandoio a8 su gomilio, pero que
cuando su hia se entera acude a buscario y decide llevario a su casa donde
permanece algunos dias, sin embargo vueive a salir a la calle, perdiéndole la pista otra

vez por mucho tiempo
19



Refiere que es ella quien decide conunuar buscandolo ya que “su mama al parecer no
o quiere”. Con relacidn al papa del adolescente, refiere que "duda de su paternidad’ ya

que “en ningun momento ha observado preocupacion o algun intento por apoyario®

Segun ella, el adolescente * nunca encajo con sus padres por lo cual han surgido
tantos problemas” . Agrega que no esta de acuerdo con la forma de educar de su hija,
debido a que permite que sus nietos Inicien actvidades laborales a edad temprana.
agregando que Su yerno tiene un trabajo inestable y no busca alguna forma de

solventar las necesidades de ia familia”.

También dice que esta situacion ha ocasionado que la madre del adolescente saiga a

buscar trabajo descuidando a sus hyas .

Se retorna el punto de la custodia del menor con la bisabuela. quien manifiesta que Su
hija no “tenaria las condiciones y cuidados necesarnos para proteger al menor y a sus
padres”. Reitera que en anteriores ocasiones han permanecido con ella. y al parecer

Nno ha propiciado su permanencta en casa, provocando su salida a la calle”.

Agrega que desconoce la razon por la que su hija y ef esposo de ésta han solicitado

hacerse cargo del Josué, ‘si nunca antes han demostrado tener ningun interés de

apoyar a su hijo para su rehabilitacion, ni siquiera en este momento”.
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Con relacién a las posibilidades que ella misma tiene. sefiala contar con el apoyo de
sus otros hiyos. Se comenta con ella. en forma general, acerca de las complicaciones
que pudieran surgir durante el proceso de rehabilitacion de su nieto. 1as recaicas y
posibles manipulaciones y chantajes para no continuar con su tratamiento, pero ella
menciona qQue estd consciente y apoyara a su nieto aceptando la onentacion e

indicaciones que se le proporcionen para contnbuir en forma adecuada.

Se concluye la entrevista con la Sra. quien destaca el interés de l0s tios que desean

estar al cuidado de! menor y de los padres.

Laura. R, madre del menor en atencion, cuenta con 17 aflos de edad. y tiene una
educacidn bdsica incompleta y un nivel econdmico precaro  proviene de familia
numerosa de ( 6 miembros) ocupando el cuarto lugar Ssus padres fallecen por CiTosis

hepatica.

Reporta que al fallecimiento de la madre ongina su Salida a calle a ia edad de 16

anos. con tres ge sus hermanos, quienes nictan su adiccidn a muttiples sustancias.

Explica que un afo después de su salida a calle conoce a su pareja e imcian una

relacion de unién libre.

Informa que esta relacidon fue del conocimiento de la Sra. Diana. H., madre de su

pareja. que en un phNCipio les apoya y solicita se trasiaden a su domialio,
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proporcionandoles un espacio para la construccion de un cuano  para vivir

independientes .

Menciona que permanecen por poco Liempo ya que No se adaptan a las exigencias
con relacién a su comportamiento. salidas condicionadas, ademas de las pocas
oponunidades de empleo que consiguen para mantenerse, comenta que regresan a la
calle durante algun tiempo y posteriormente ingresan @ FINCA en dos ocasiones y de
donde deciden saiir por tmiciativa propia. Entonces se trasladan a casa de la famiia de
origen de ella, hasta el termino de su embarazo, iempo en que acude ia abuela de

Francisco y los invita a vivir en su casa

Durante una de las visitas reatizadas por la Sra. Diana H. son invitados a regresar con
efla a su casa, acordando algunos cambios en la distribucion de la propiedad que
ocupan y en el comportamiento que ella espera de (a pareja. refiere que durante su
estancia, en ese domiclio se imponen las reglas de ios padres de Francisco por lo

que deciden regresar con la abuela de su pareja

Describe que durante el ultimo penodo en que permanecen con la Sra. Diana a su hijo
lo dejan con ella debido a que tuvieron MieCo. ya que se encontraban vigilados,
existiendo amenazas por parte de la Sra Diana y su esposo de que si ellos voivian a
salir a calle les quitarian al menor acordando que regresarian postenormente cuando

contaran con un trabajo estable.




menciona que en aquella ocasidon no acuden con la bisabuela del menor por que
anterionmente ya habian roto los acuerdos con eilla y pensaron que quizas no los

aceptaria.

Laura. refiere que al ser encontrados por la Sra. Martha A deciden buscar 1a forma

de recuperar a su hijo y comprometerse en trabajar y cubnr las necesidades del menor.

Finalmente acuden a la firna del convenio con la suegra y la bisabuela de! menor

aceptando que

s Permanecerian bajo el cuidado de ia bisabuela,
* Elmenor tendra que ser llevado con su abuela cada quince dias y
* La Sra. Martha. A. gebera cubrir 10dos los gastos y necesidades de la pareja e hijo,

en tanto Inictan un proceso de rehabilitaciéon

Con relacion al convenio refieren que ta Sra Diana H no ha respetado los tiempos
considerados para las visitas del niho, agregando que el menor regresa enfermo o
depnmido cada fin de semana que acude con su abuela. Exphica que han intentado
hablar con la abuela pero esta ios acusa de nventar acerca de la enfermedad del

menor.

Laura manifiesta que su deseo es tener a su lado a su hyo y @ su pareja, sin embargo
refiere que esta "consiente de lo comphcado que es para elios poder permanecer en

un lugar y respetar las reglas’ , agregando que "han acordado que en caso de no
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respetar los acuerdos a los que se llegue como familia, aceptaran que la bisabuela

realice los tramites necesanos para solicitar ia custodia del menor.

Francisco O. , padre del menor cuenta con 19 ahos y con escolandad basica
incompleta; proviene de famihia nuciear compuesta por 4 hermanos de la cual es la
primera gesta. Refiere que la relacion con sus padres es negativa gebido a constantes

agresiones fisicas. reganos y diferencias que hacian entre él y sus hermanas.

Explica que a la edad de 12 afios sale a calle debido a un fuerte disgusto que tiene
con su famiita porque o acusa de haber tomado dinero en vanas ocasiones, manifiesta
que en esa ocasibn su padre le pegd. (él se acerca golpeado a una patrulla) y los

oficiales lo regresan con su familia, por lo qQue decide salirse.

Refiere que permanece viviendo por tres ados cerca de la Ay Tlahuac donde inicia su
adiccion a multiples sustancias. agrega que en una ocasién su abuela lo localiza, el
regresa a casa de eila y permanece ahl algunas semanas, su mama se entera y
decide llevario con ella. prometiéndole que todo cambiana y no voiverian a pegarie, el

acepta la peticion de  su mama

Informa que durante su estancia en casa de su famiiia las diferencias continuaron, No

se adapta por lo que vuelve a salr a calle. Dice que en @sa 0casion no regresa con su

abuela porque no tenia interés de que su mama lo volviera a encontrar.
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Francisco explica que cambia su lugar de pernocta trasladandose a otra zona gonge
posteriormente conoce a Su pareja e inician una relacion de unton ibre  Informa de su
relacién a su abueia quien postenormente lo comenta a su mama rectbiendo una
invitacién para vivir con ella a la cual accede. agregando que no se adaptan debido a
“que su pareja no es admitida’® por lo que deciden regresar a la caile, posteriormente se
entera de que Laura esta embarazada. por lo que ambos aceptan la vitacion de

trasladarse a un albergue donde permanecen por algunos meses

Dice que salen de este lugar " por que tenian miedo de que les quitaran a su hijo al

nacer” , segun un rumor que surge entre sus mismos compaferos residentes.

Se van a vivir con la familia politica ge su pareja y permanecen ahi hasta el nacimento
de su hijo, cuando la Sra. Martha A. se entera de las condiciones en 1as que viven, les
ofrece un apoyo que eflos recben de buen modo Postenormente regresan con la
mama de Francisco detido a la insistencia de 1a Sra. Diana y al deseo de Francisco

de permanecer con su Famiia .

Refiere que sin embargo, no pemMmanecen mucho tiempo debido a que no se adaptan
a las costumbres de su famiha y al trato que le 0a a su pareja, por |0 que vuelven a salir

a3 calle.

En esta uitima ocasion se enterd de que sus padres no desean que él regrese a su
casa por su adiccidn, sin embargo si han solicatado la custodia de su hijo, agregando

que -’no les gustaria que su hijo viviera 1o MISMO que él y sus hermanas”.
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La pareja menciona que sus expectativas a coro plazo son que Francisco inicie un
tratamiento médico para su proceso de adiccidn y postenormente, buscar alguna
alternativa de empleo. Con relacion 3 Laura R. dicen que su expectativa a corto plazo
es buscar [a atencion médica necesana para la atencion de su posible embarazo, y

contnuar apoyando a Su pareja durante su rehabiitacion

Ambos coinciden en que desean permanecer con su hio en casa de ia Sra. Martha, sin
embargo, mencionan que les sera dificl cambiar su forma de vida y adaptarse a

nuevas reglas en casa de la bisabuela del menor.

Por lo que se habla acerca de lo que implicaria no cumplr con los compromisos
establecidos por la famia, retomando lo mencionado por Laura R. acerca de aceptar
que la bisabuela del menor realice los tramies legales para solicitar la custodia
provisional de Josué en caso de que ambos regresaran a la calle o no se concluyera

con el proceso de rehabilitacion de Francisco

La pareja refiere que con la Sra Martha y los tios ce Francisco ya se ha hablado
acerca de esa posibilidad de volver a sahr a caile por o que han aceptago que en caso
de que se presente esta situacion la Sra. Martha solicite la custodia provisional del
menor agregando que realizaran lo que sea nNecesano por permanecer con su hijo y

solictan onentacidn acerca ge 10s requisitos a cubnr para que permanezca con ellos.
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Se informa a la pareja que es necesario demostrar que son personas solventes para
cubrir 1as necesidades basicas de su hjo. considerando elementos como el ya no
regresar a la calle, un empleo, un lugar adecuado para la crianza del menor, asi como
también comprobar que el padre se encuentra en rehabilitacion por su proceso de

adiccion.

Para lo antenor se sugiere que trabajen algunas estrategias de reorganwzacion familar
que favorezcan el bienestar del menor, proporcionandoles nombre. direcciones e
informacion de centros espectalizados para tratamiento de las adicciones para que sea

la familia quien decida cual de ellas cubre sus expectativas de atencion

Ademas se proporcionara onentacion para establecer reglas, limies. cuidado del menor
y responsabilidades como pareja y como padres. También se les ofrecera onentacion
respecto al apoyo que pueden obtener de la red familiar, durante y posterior a la
rehabilitacidon.  Se valorara con la famiia el Que Francisco O. inicie alguna actividad

laboral postenor a su rehabilitacion que permita solventar los gastos de su famila.

Se establece contacto con la Sra. Diana. H., quen refiere que su esposo no podria
atender a la TS, porque se encontraba cansado. debido a Su jornada de trabap que es
por las noches, agregando que lo UNiCo que desea es que su nieto se encuentre en las
mejores condiciones. Con relacidn a su hijo, refiere que ‘ya es un adulto por lo que él

mismo sabra gecidir io mejor para el y su famiha®.
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La Sra Diana H. hace referencia a 1a opinion de su esposo, agregando que esta ge
acuerdo con ella y que ambos respetaran la vida de Francisco en el momento que el

demuestre que puede hacerse cargo ge elia.

Agrega que en ningun momento estuvo de acuerdo con la pareja elegida por su hyo,
porque a su forma de ver "ambos son mmaduros’, lo que “Impide que exista
compromiso real por ambas partes’, agregando que es la pareja de su hijo quien
manipula 1a relacion . la que decide. su hyo tiene un caracter muy noble, situacion que
faciita que su pareja lo maneje a su gusto. siendo “elia la que proviene de una familia

con muchos problemas” y * se ven refiejados en su comportamiento”.

Con relacion a su hjo expresa que ella y su mando trataron de procurarie todo, pero
Que a el le gustaba andar de callejero. tomando dinero de Ia casa, dejando en muchas
ocasiones a la familia sin el gasto, y agrega que optaron pof la formz  _e consideraron
adecuada para corregir a su hjo. es decrr gue ° trataban de quererio y educario en
forma fuerte y con castigos”. Refiere no sentirse “culpabie” ya que considera que hizo lo

“correcto”

Con retacion al sobre el convenio firmado ante el DIF, refiere que ella solo actud¢ en
defensa propia, debido a8 que sufrid agresiones por pare de sus hermanas y madre al
querer quitarie al menor, agregando que ‘no fue ella quien lo retuvo, $ino que [a madre

det nifio lo abandond por seguir a su mando.
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Explica que la abuela de su hijo ha sido una persona que ‘encubre’ las “travesuras”
de su nieto y ahora de su pareja. por 10 que decidid acuair a solictar apoyo, sin
embargo refiere estar consciente de que ella y su mando no estan en condgiciones de
apoyar economicamente a la pareja por 10 que aceplan que viva en casa de la Sra.

Martha A ,. pero siempre y cuando les permitan que el menor (os visite.

Agrega que continuara vigdando a su nieto y estara de acuerdo cuando la pareja asuma
su responsabilidad a partir ge que observe que su hyo se ha rehabilitado y que el

menor no cofre el nesgo de estar en la calle.

Con relacion a los factores econdmicos, la bisabuela del menor cuenta con una
percepcion econémica de $1,500.00 pesos mensuales que le son enviados por su hijo
que radica en los Estados Unidos, agregando la cantdad de $1,000.00 que percibe en
forma mensual por su trabajo de ensamble de juguetes en su domiciho, tiene, en este

momento cuatro dependientes econémIcos.

Manifiesta que dicha cantidad les permite cubnr sus necesidades basicas. agregando
que sus hijos y nueras, que habitan en el mismo predio, contribuyen con el pago de los

gastos de almentacion y gas.

Es importante mencionar que en la casa de la Sra. Martha A. se elaboran los akmentos
para toda la famiia que habita en el pregio de su propiedad y Que estd distnbuido en
lotes donde hay pequefias casas. unas habitadas por sus diferentes hijos e hijas y otra

la ocupan ella. la pareja y el bismeto.
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La vivienda se encuentra en construccion, esta distribuida en tres recamaras, cocina,

comedory safa. que es ocupada en este momento como habitacion de la pareja e hijo.

Explica que su famiia se encuentra en regulares condiciones economicas, agregando

que no les afecta que por un tiempo, la pareja no pueda contribuir al gasto famihar.

Los miembros de la famika profesan la rehigidn catolica, situacidn que ha hmitado la
aceptacion de la Sra Diana porque ella desde hace dos afios profesa la regidn de
testigos de Jehova. Sefialan ° respetar * la decisidn de ia Sra. sIn embargo mencionan
no entender el comportamiento de eslas personas. guienes * no reconocen’ su “errores”

‘mostrandose agresivas hacia el cuidado de sus hijos”.

Durante las entrevistas reatizadas, los miembros de la famiia se presentan y se
conducen con aparente tranquilidad, expresan libremente sus comentanos, su actitud
es de colaboracion e Interes con respecto a la onentacién proporcionada. Se

presentan en buenas condiciones de higiene y alifio, con vestimenta hurmiide,

Durante el trabajo realizado la pareja comentd la importancia de contar con el apoyo de
su famila para la solucion de su problema agregando que de no contar con este apoyo

es probable que regresen a calle con su hijo
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La abuela y bisabueia coinciden y argumentaron Que es imponante que la pareja
tome conciencia en cambiar su forma de vida actual y se comprometa en caso

contrano cualquier apoyo sena inutil

La famita a traves de! trabajo busca que la Trabajadora Social brinde una onentacion
oportuna que les permita modificar su conducta hacia la pareja y el menor, asi mismo
solicita se investigue y canalice a las insttuciones idéneas que permitieran la

rehabilitacion integral de la pare)a y el seguimiento del caso.

La problematica planteada en el caso descnito tiene su contexto inmediato en un medio
familiar marcado por limitaciones economicas, sociales y culturales no se puede hablar
proptamente de una situacion de desamparo hacia ia pareja y el menor, pero 8i de un

proceso de socialhizacion famihar deficiente o carencial.

Entre los factores que se toman en cuenta son.

De tpo famiiar. relaciones deternoradas, entre los diferentes subsistemas,
desadaptacién social de 10s padres, antecedentes adictivos, no hay una diferenciacion

entre jos subsistemas.

De tpo econdmico: la pareja carece de un empleo, (08 abuelos paternos del menor
cuentan con empleos eventuales, la bisabuela cuenta con empleo estable en este
momento sin embargo es importante consderar ila edad con la que cuenta actuaimente

y que no le permtira brindar el apoyo a la pareja por mucho tempo.
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De tipo socio-cultural , [a vivienda se encuentra ubicada en una zona Irreguiar rodeada
por grupos de adolescentes que cuentan con antecedentes delictivos, ausencia ge

equipamiento de tipo social, cuttural y recreativo.

Es importante mencionar que dentro de la famiia como en cualquier otro sistema
humano, la comunicacién es sumamente importante. Tiene gque ver no so6lo con el
intercambio de mnformacion sin no tambien de sentmientos emociones, pensamientos y
formas de relacionarse. la comuniCacion es un proceso constante y permanente  como
descnbe el autor Watzlawick (1967) que es imposible no comunicar proceso que se

lieva a cabo de diferentes maneras

Por lo que es importante mencionar que la familia se comunica poco en forma digital y
mucho en forma analdgica > a través de gestos y movimientos de manos, mostrando

aceptacidn , reconocimiento, enojo e indiferencia.

La postura de Francisco O. tiengde a ser agachada, pocas veces mira directamente, es
timido, ntrovertdo y hay una expresion de tristeza en su rostro, su tono de voz es bajo.
hay momentos que no se escucha lo que dice. su actitud se interpreta como de

minusvalia y desesperanza

) Mira Socomo Garcia Rivas (2001) Manusi del Gipiomado Ge B1enoon social 8 ia famsie MO0 de
Mogeio 08 atencion socal & la famua Pag 8. UNAM-ENTS
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Con relaciébn a Laura su comportamiento es abierto, expresa con facilidad su opinion,

su postura es relajada, siempre observando a quien habla.

La Sra. Martha. A. se observa relajada. expresa con facilidad su comentarios acerca de
la situacion de su bisnieto, sin embargo en el momento en que se habla de su hija se
muestra alterada y manifiesta su enojo levantando un poco la voz, Su postura siempre

es erguida

Con relacién a los roles y funciones al intenor de la familia se establece a partir de como
esta estructurada, es decir * COmMo un conjunto invisible de demandas funcionales que

organizan los modos en que interactuan 108 membros de una familia™

La nocion de roles introduce el establecimiento de limites cuya funcidn “es proteger la

diferenciacién del sistema*®

En la famiiia prevalecen los limtes difusos®, no estan claramente definido el rol de cada
uno de sus miembros lo que no ha permitido mantener relaciones duraderas entre si y
la no diferenciacién entre fos diferentes subsistemas que lo conforman, limitando la

integracion en ef sisterna famihar.

‘Midenpp 13
*iaenpp. 28

* ibcem P. 28
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La famila debe de entenderse como un sistema donde existen rasgos de

independencia entre los diferentes subsistemas.’

En la famifia se observa un buen nivel de participacion, aceptando las imitaciones,
que presentan para la adaptacion a una forma de vida donde existen reglas, limites, y
control con cada uno de sus miembros Reiterando la preocupacion por que a la pareja

les es de mayor dificultad debido al aprendizaje durante su proceso de vida en calle.

La pareja manifiesta que con relacion a la cnanza® ge su hyo existe un temor latente
por repetr patrones de conducta aprendidos con sus padres. En el momento en que se
inicia la atencion social, la pareja manfiesta no conocer la forma adecuada para
brindar los cuidados y atencion de su hiyo delegandola a otros, en este caso, la
bisabuela, quien se mantene constantemente cuidando y observando el

comportamiento de |a pareja para evitar posibles saldas a ia calle

Como es sabido ninguna familia es totatmente funcional ni totaimente disfuncional sin
embargo en esta famika encontramos multipies aspectos que presentan un aito grado

de disfuncionalidad en las diversas fases de su ciclo vital, asi como en su subsistemnas.

" Bertaantty L von {1976) Teona ae Generar d¢ S:stemas Fonao de Cuttura Econdmucn Maand
® Avarez M (1995) Asoecios Pacosocans 0% o e 18 Case EQ Caaro Pery
® Estrada Inda Laurc. (1975) El acio vital 0 1a tamsa Posada Mexco 27avaedic

3



En la familia existen dificultades para ajustarse, transformarse o cambar lo suficiente y
dar cabida a nuevas posibiigades de convivencia aprovechando cualquier situacién de

crisis para confrontar situaciones pasadas a traves de la agresion verbal y fisica

Desarrollandose como sintoma famihar la expuisién en forma constante de los
adolescentes y otros famihares (hermanas de Francisco) quienes en consecuencta
van perdiendo los recursos y la capacidad para buscar salidas de futuro sociaimente

integradoras y personaimente satisfactonas.

Ante la presencia reiterada de experiencias negativas los adolescentes van
presentando una perdida de confianza en si mismos y en la familia quienes ya no

representan una forma de apoyo social.

Laura y Francisco hacen referencia de la dificultad que les genera cambiar y convivir
con su famiia, manifestandose incredulos en lograr algun cambio en su conducta. asi
mismo la Sra Diana Madre de Francisco menciono las dificuitades que se e presentan
al intentar alguna modificacion en su congducta anteponiendo su religion  como
solucion a sus conflictos familiares, en ella no hay un reconocimento de fa situacion

que vive que esta llevandc a otros miembros a salir a calle
De acuerdo a las valoraciones realizadas por el personal de la Insttucion se conoce
que la pareja muestra inmadurez emocional, un nivel alto de ansiedad, dificuitad para

respetar normas y reglas establecidas, su comportamiento es infantl (expenmentan
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regresiones). son sensibles a (a cntica, les cuesta trabajo reconocer los errores y

aciertos que otra persona observa en elios, debido a su auto devaiuacion personal.

Por el area de Psicoterapia se menciona que existen pocas posibiidades para que la
pareja asuma su responsabiiidad con reiacidn a la crianza del menor, mostrando una
actitud suicida por Sus constantes regresos a calle. sin embargo seé menciona que es
necesano reforzar el apoyo familar en forma afectiva y calida con el fin de que la pareja

muestre cambios a corno plazo

Para lo cual se identfican como vinculos familiares fuertes, la abuela, tios el sistema

fraterno.

Partiendo de este diagnostico la Trabajadora Social se ocupa de iniciar un proceso de
sensibilizacion, concientizacién y onentacién en los famitiares y en 1a pare)a con el fin

de se que se asuma un sentdo de igentidad y perntenencia

Con retacion al apoyo Institucional se considero la bisqueda de apoyos especializagos
en la atencion al consumo de sustancias. atencion medica y Jundica, sin embargo
durante la busqueda de estos enlaces insttucionales se dentfica que se carece de
programas de atencion espectfico a nios, niNas y adolescentes en situacion de calle,
situacion que se comenta a la famiia, informandoles de la atencion que recibe en

Centros ( Jovenes en Accion, Compaferos uno y Centro Residencial CAIS del
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FINCA), considerando el perfil de Francisco, se decide en forma conjunta con el Centro

Residencial.

FASE DE CONTRATO

Famiha extensa, de acuerdo a lo que menciona Rodolfo Tuiran (1999) estas familias
estan integradas pof una 0 mas personas emparentadas, los parientes pueden ser

hijos casados o cuaiquier otra persona en la linea de parentesco vertical o colateral.

Desorganizada, se presenta cuando en el grupo famillar no se lleva a cabo una
planeacién de actividades, por ende, existe alejamiento y distanciamiento entre uno o
varios del grupo, con probiemas para establecer una comunicacion  directa. Los
canales de comunicacion digral, cuando llegan a existir, son poco claros para sus

miembros

Por lo antenor, la comunicacion generalmente se hace a nivel analogico, dificuitando la
expreston de sensaciones. pensamentos y dificultaces para la resolucion de
probiemas como, establecer acuerdos, diferenciacion entre un subsistema y otro,
reglas de convivencia y donde los sentimientos de malestar se dan por medio de la

agresion.

Puede decirse que no tienen la capacdad de metacomunicarse, ésto es de

comunicarse sobre la comunicacién y como se esta llevando a cabo. Esta capacidad

37




constituye un factor esencial para lograr una comunicacion clara y eficaz que les

permita evitar o aclarar malos entendidos *°

Las relaciones, roles y funciones al intenor de una famila se establecen principaimente
a partir de como esta estructurada Minuchin y Fishman (1874) sedalan que la famiia
constituye un sistema conformado por subsistema que interactian entre si (conyugal,

parenta!, filial).

Al respecto Minuchin (1874) visualiza el comportamiento humanc como parte de un

todo. en donde la conducta del individuo—familia-sociedad se influyen en su mteraccion.

En el caso de la familia atendida, existen vanos factores externos como son; los bajos
ingresos y nula estabilidad laboral, que influyen directamente en los diferentes
subsistemas y generan en la famika niveles importantes de frustracion y enojo. Asi, el
subsistema parental se muestra poco participativo en el establecimiento de limites y

en la crianza de los hjos

Hay alguien de la famihia de ongen, la Sra. Martha; quen se encarga del cuidado y la
cnanza. No se establece en forma adecuada el rol y los limites existiendo confusion.

Patron de conducta que se repite actuaimente con el bisnieto.

* Manual del Mo de stencidn SOl A la famika MOJUIo Ge MeIOCOIDgia DASICE Para 1a atencidn a
la tamuka pp.14-19
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Otro aspecto importante es que las formas de demostrar afecto son minimas Cabe
destacar que en la famiia no es que no Quiera demostrar su afecto a l0s hijos y otros

familiares siNo gue NO saben, porque nunca han aprendido, como hacerio.

Existen situaciones pasadas que en tanto no se entendan o se acepten, mantendran
latente el conflicto. como el nacimiento del rieto, situacion famiiar que lleva a la calle
al padre del menor, la no aceptacion de Su pareja y su forma de vida establecida a

través de su proceso de callejerizacion.

Posterior ai analisis del caso. se establecen, con la familia, ios objetivos a cumplir en el
corto plazo, caiculando un término de dos meses y considerando 1as expectatvas e

intereses de los miembros partcipantes.

e El padre del menor debera de iniciar un proceso de rehabilitacién, en una
Institucion especializada a la cual io denvara la trabajadora social .

* La madre del menor acudira a control natal en el hospital de iztapalapa.

¢ Con la famlia en general se estableceran lineas de trabajo para la
reorganizacion que permita a la pareja y a los oiferentes subsistemas asumir el
rol que les corresponde,  establecer acuerdos para el respeto e
individualizacién de cada subsistema

e Ala pareja se le involucrara en el cuidago del menor, para motivar y favorecet
su responsabilidad con relacion a cnanza de los hijos.

Dada la problematica descnta se considera importante :

39



 Brnndar Onentacidn con un enfoque reeducativo centrada en el aprendizaje de
valores, cambio de actitudes mejora en la confianza ge la pareja

o Deber de ser ding:da a la adquisicion de una autonomia personal y laboral

o Normalzadora de Ias relaciones familiares

. De vinculacion al entorno mas préximo

En un pnmer momento se pretende situar a la pareja y los miembros de la familia
participantes , ante su problematica haciéndoles ver al mismo bhempo el apoyo que

puede brindar la Trabajadora Social,

Es importante que se trabaje con la familia y la pareja scbre las reglas y condiciones de
convivencia

Acordar con fa familia la forma de intervencion y determinar las condiciones minimas
que pueden permitir una convivencia adecuada, como base para establecer las regilas

antenormente ctadas

PROGNOSIS

Se considera que la Sra. Martha y la pareja ha tenido un buen nivel ge participacion e
interés durante el proceso de trabajo, sin embargo; existe, cierta probabilidad de
recaida, favoreciendo que ia parela pudiera regresar a la calle por la presidn que

significan las medidas que se estan trabajado para mantener el bienestar del menor.
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Existe también la probabilidad de que la Sra. Diana pueda continuar con una actitud
negativa, que reduciria en gran medida !as posiilidades de rehabiltacion de su hijo y

8i no se establecen fimites claros, con relacion a la cnanza de su nieto

En general en la familia puede contnuar un proceso de detenoro que Iimitaria
cualquier posibilidad de integracion y apoyo famiiar hacia la pareja y el menor en

atencién.

FASE DE ACCION
En pnmer instancia se establece la fase de contacto con |a familia cuyo objetivo fue
elaborar el diagnostico familiar utlizando técnicas como la observacion, entrevista

estructura. entrevistas colaterales, visitas domiciliarias.

Durante todo el proceso se trabaja la fase de sensibilizacidn a efecto de favorecer la

partcipacion de la famiiia en el proceso de rehabilitacion.

Se busca la canalizacion de la pareja con el fin de propiciar |a atencidn especializada

en el proceso de adiccion del padre del menor.

Se concluye en la fase de seguimiento donde se brinda acompafhamiento al proceso de
cambio de la familia utlzando técnicas como las visitas domicilianas, entrevistas

estructuradas individual y farmiliar,
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Este trabajo se realiza a partir de! 14 de noviembre 89 con trabajo de prevencién con
los hermanos oe Laura, al retomar el caso se Profundiza en la problematica familiar de

la pareja a partir del 19 de enero al cierre del caso 1 de junio dei 2001

La trabajadora social micia con un rol de mediadora y facitadora’ del proceso de
rehabilitacion de la pareja. proporcionando informacion acerca de posibles alternativas
para la famiia, orientadas hacia encontrar las respuestas y recursos necesarios para la
comunicacién y el acercamiento. Se establecen acuerdos para la solucion de
conflictos como es construir un dalogo en forma abierta sin encubnr actitudes que
pudieran afectar el proceso de desarrollo del menor, fortalecer en los padres la toma

de decisiones y la responsabilidad que implica el regresar a la calle

La trabajadora social proporciona la direccidbn de instituciones que ofrecen atencion a
personas con problemas de adicciones, exphica las caracteristicas de cada una de
elias, el perfil de ingreso, pero 1a famiia sera quien decida en qué momento y cual es la

insttucidn donde acudiran

La pareja debera de acudir a seguimiento de control natal, se proporcionan direcciones
de hospitales cercanos al domiciio. se hace referencia a la importancia de contnuar
con supervision meédica dada la condicion fisica y de salud en que se encuentra la Sra.

Laura R. quien presenta anemia y trastornos nutncionales

" Compton, B, R y Galaway B Social Work Process Colle Pubiishing Company Pacifi Grove, Californsa 1994
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Se realiza trabajo de sensibilizacion donde se informa que la pareja decide mniciar los
tramites para dar la custodia provisional dei menor a la Sra. Martha en tanto se
concluye con su proceso de rehabilitacidn, por lo cual acudran al DIF a ia firma de un

acuerdo.

Esta situacion se presenta postenor a que la pareja se ausenta del domiciio  de la
Sra. Martha por tres dias dejando al menor bajo su cuidado. Situacion que es
comentada con |a abuela y bisabuela del menor, acordando iniciar los tramites, en ese
momento. La Sra. Diana refiere estar de acuerdo con la decision de su hijo y familia,
generandose un ajuste en la organtzacion famihar para el cuidado y acompafamiento

de la pareja

Hasta el momento no se han presentado agresiones entre los familiares hay mayor

apertura al dialogo.

Quedando pendiente que Francisco O. continue con su tratamiento en ta Umidad de
atencidn Residencial para las Adicciones, con relacidon a este acuerdo  Su
comportamiento es ambivalente, etapa contemplativa (modeio Transteorético de
cambio Conductual)’’, existe un reconocimiento del problema sin embargo hay

indecision por continuar el tratamiento con e! equipo Multidisciplinano.

'2 Gnmety, Drciemente. Prochaska. & Prochaska. 1995 Redang, Harow. Ross & Veber, 1994
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Durante su estancia en el domicilo de fa Sra. Martha Francisco no ha consumido
ningun tpo de
droga. Para lo cual es necesano reformular nuevos objetivos, que mantengan el

cambio.

Laura continua en seguimiento de control natai en el Hospital Generai. Informango
que se siente “tranquila’ y apoyada por la Sra. Martha A. Con relacion a la Sra. Diana
refiere que hasta el momento el nifo no ha acudido a wisitaria, sin embargo no se ha
presentado ningun altercado, se comunica en forma frecuente solicitando informacion

de la pareja y nieto

Por lo que se considera que en la familia, hasta el momento se han cubieno partes
de sus expectativas. pero tendran que esperar 3 que la parea asuma su
responsabilidad como familia reflexionando que este proceso es a largo plazo, pero se

encuentran motivadas para contnuar

Aungque es importante pensar que la familia tiene dficutades para ajustarse
transformarse a cambiar lo suficiente para dar cabida a nuevas circunstancias y

situaciones

Se reaiza el cierre del trabajo por la Trabajadora Socw!, informando que el
seguimiento de casn sera realzado por personal de ia Unidad de Atencidén Resigencial
para las Adicciones. invitando a los tnvolucrados: |a pareja. la abuela y bisabueia

conbinuar con las acciones para el cumphimiento de sus expectatvas planteadas.
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CONCLUSIONES Y SUGERENCIAS

Se considera que durante el proceso de onentacidn en la famiia se cubren las
demandas a corno plazo. sin embargo es importante considerar que el proceso de
trabajo con estas familias requiere de mayor tempo y de seguimiento constante que
permiteran la re-vinculacidon con su grupo de ongen y a su vez a con los diferentes

sistemas interdependientes.

La experiencia misma en la intervencidn con famiiias de nifos de la calle dejan en claro
que debido a las caracteristicas que presentan: rasgos caracteroldgicos y formas de
funcionamiento comunes taies como cnsis no resueltas en sus diferentes etapas del
desarrolio de la familia que se expresan en conflictos con las figuras de autondad, fallas
en la autoestima estados de desorganizacion, incapacidad en a3 regulacién de los
impulsos, bloqueos emocional. |0 que trae consigo dificultades en fas relaciones intra y
extrafamiliares, generando constanies recaidas, que deben de ser consideragas por
los profesionistas y por los miembros de la famiha, quienes deben de tener los
elementos necesanos para retomar los proceso de onentactdén que fes permitan

concluir sus procesos de rehapilitacion

Se considera pnontano que existan programas de prevencidn desbnados a inCidir en

las condiciones familiares y comunitarias que permitan diminuir la salida de mas
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menores a la calle Con relacion a los programas gque existentes de atencion a
menores en situaci6n de calle es importante que exista un 6rgano regulador que
favorezca estabiecer metodologias adecuadas a l0s proceso de rehabilitacion de los

menores.

A nivel personal se considera que se logrd cumplir con los objetivos de 1a demanda de
atencion, sin embargo: queda pendiente cubnr [as demandas no expresadas a través
de un equipo multdiscipiinanio conformado por Psicoterapeuta de pareja y Familia,
Psiquiatra, Medico, Trabajador Socia! que favorezca el proceso de rehabilitacion

familiar.

Se cubren las expectativas planteadas en el trabajo familiar sin embargo a nivel
profesional se reflexiona que es necesano contar con el apoyo de un equipo
multidisciplinano para la atencion integral para las familas de menores de la calle.
Toda intervencién debe de apoyarse en la investigacion-accion retomando un enfoque

tednco que permita brindar mejores alternativas.

Considero que la problematca abordada es complicada y que en realidad no existe un
método adecuado y unico para Ia atencion de estos menores y adolescentes, para las
diversas instituciones existen un sin numero de hmitaciones como son la falta de
personal capacitado en la atencién a este tipo de poblacidon, carencia de recursos, falta
compromiso y que no cuentan con planes adecuados de atencidn lo cual imita en gran

medida la rehabilitacion integral de esta poblacén
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Finaimente es importante mencionar que los temas tratados en el diplomado,
favorecen !a formacion del trabajador Social proporcionando una metodologia y
aspectos teénicos de intervencion, sin embargo; es necesario una reestructuraciéon de
los modulos que permnta que el alumno (a) obtenga los elementos metodolégicos y

teoricos antes de iniciar su caso practico.
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Guia de entrevistas

Fideicomiso de los Institutos de los nifos de la calie y las adicciones
Centro Villa Margarita.
Estudio de Trabajo Social

Registro No.
Fecha de ingreso a la villa

Primer entrevista
1.- Datos Generales

Nombre :

Apodo 0 sobrenombre:

Edad. sexo: fecha de Nacimiento:

Religién: Estado Civil:

Nombre de la Pareja (Si existe):

Lugar de Ongen’

Punto de Pernocta en calle:

Antecedentes Institucionales

{Nombre de Ia Institucion Tiempo de estancia Motivo de baja

2.- Actividades que le gustaria realizar durante su estancia en la Vilia

Recreativas ( ) Culturales ( ) Deportivas ()
Cuates’
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Porque

Observaciones

Nombre de ios armigos que formaron su grupo

Nombre edad_____ Puntode Pernocta__Observaciones

s

3.- Area Familar

Estructura famiar:

1 Nombre Parentesco edad iEstado  escolangad : Ocupacion i Lugar de !
“cvil 'Ongen !

Domicilio de tos paores o famihar mas cercano

Conductas antisociales ge los miembros de |1a familiar.

Conductas parasociales de los miembros de la familia
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Tipo de familia a la que perenece:

Motivo de Salida a la calle:

Visitas al domicilio:

Dinamica familiar:

Diagnostico Social del caso:

Plan social:

i Alternativas ge Trabajo con el menor Fecha de programacion

Fecha de entrevista:

Trabajadora Socia responsable:
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Fidsicomiso de los institutos de los nifios de la calle y las adicciones
Centro Vilia Margarita.
Estudio de Trabajo Social
Trabajo con Familias

DATOS GENERALES

H DATOS DEL MENOR DATOS DEL FAMILIAR

- Nombre del menor ‘Nombre del farmiiar

'Apodo Edad iParentesco Edad

; Religion Genero F () M () 'Reigion Genero F{ )M()
i Domicilio tamiiar ‘Domucilio

' Teléfono i Teiéfono

2. CARACTERISTICAS DE LA ZONA
Urbana ( ) suburbana ( ) rural ()
2,1 Servicios de la zona

Escuelas

Comercios

Instituciones de salud

Transporte

Centros de Diversion

Lugares geportivos

Centros parasociales

organzaciones o instituciones d apoyo comunitano
Servicios publicos

Tiempo de vivir en la colonia

Frecuencia en cuanto a cambio de domiciio en su comunidad

3. SERVICIOS CON LOS QUE CUENTA LA VIVIENDA
Agua

Luz

Teléfono

Drenaje

Pavimento
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Otros

3.1 caracteristicas de la vivienda

Tenencia

a) Propia b)rentada c)la cuidan

Tipo de Casa Habrtacion

a) casa sola b)vecindad c) mulbfamiiar d) cuarto de azotea ( )otro ( )

Cuenta con:
a) jardin  b) Estacionamiento c) niveles

Material de Construccion

Paredes: a) ladrilio b) Biock c¢)Madera d) Cartén e) lamina flotro
Techo : a) lamina de cartdén b) lamina de asbesto c) concreto d) cartén
Distribucién de la vivienda

a)No. De recamaras b) cocina ¢) sala d) comedor e)bafio f) otro
Condiciones de la Vivienda

a) iluminacion b) ventilacidon  ¢) higiene

Croquis Domiciliano (calles y avenidas cercanas asi como lugares de referencia
Vias de acceso.

4. SITUACION SOCIOECONOMICA

4.1 No. De dependientes economicos
4.2 Quien o quienes hacen las aponaciones, cada cuando cuanto

4.3 Egresos por mes

ALIMENTACION AGUA Luz : GAS RENTA
i3 $ $ 'S $

[ P




}TRANSPORTE ESCUELA DIVERSOS - OTROS TOTAL
$ S ‘s $ $

44 En caso de existir diferencias entre ingresos y egreso cual es €l gestno de ese

dinero

5. DATOS MEDICO FAMILIARES

5.1 Enfermedades que a padecido el menor y los miembros de la familia
5.2 intervenciones quinirgicas

5.3 Alergias

5.4 tratamientos médicos o terapias recibidas

5.5 Causas de defuncion de algun miembro de la tamilia

5.6 Lugar al que acuden para la atencidn medica

6.- OCUPACION DEL TIEMPO LIBRE

6.1 Actividades realizadas los fines de semana

6.2 Dias festivos importantes para ta famiha

7.-DIAGNOSTICO SOCIAL:

8.- PLAN SOCIAL

' Actividades a Reatizar Fecha

Observaciones:

Fecha de visita:
Trabajadora Social:
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Fideicomiso de los Institutos de ios nifos de ia calle y las adicciones
Centro Villa Margarita.
Estudio de Trabajo Social
Trabajo con Familias
Diagnostico Preliminar de ia familia

DATOS GENERALES
DATOS DEL MENOR DATOS DEL FAMILIAR
!Nombre de! menor 'Nombre de!l familiar
{Apodo Edad Parentesco Edad
'Rehgién Genero F () M () Religion Genero F( )M( )
: Domicitio famitiar i Domicilio
' Teléfono Teléfono

Estructuray Dinamica Familiar:

“Problematica Detectada Alternativas Prefiminares
.Indivigual
Grupal y

i Famitiar

Acuerdos con {a famiila

i Agcuerdos 'Fechas
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Historia Familiar del menor (ciclo vital)

Desprendimiento

Encuentro:

Los hijos:

La adolescencia:

Reencuentro:

Descripcion de la Interaccion familiar (roles, alianzas coaliciones)

Planteamiento de la Primera Hipotesis:
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Patologias Socio familiares

Diagnostico familiar

Con respecto al menor

Pronostico Sociat

Familiar

Integrado con respecto al menor

Observaciones

Fecha de la visita:

Trabajadora Social.

56



BIBLIOGRAFIA

Estudio de niftos y nidas y jdvenes trabajadores en situacion de calle y otros
espacios publicos del DF. DIF DF UNICEF, 1889,

Bertalanffy L. Von. 1976, Teoria General de sistemas, Fondo de Culura
Econémica Madnid.

Alvarez, M. 1995 Aspectos Psicosociales del Nifo de la Calle. Ed. Cedro Penu.

Campanini Annamaria y Francesco Luppi Servicio Social y el modelo Sistémico
Ed. Paidos. México 1991

P Watziawick J Beavin Bavelas y D D. Jackson (1967) Teoria de la
comunicacién humana. Ed. Herder. Barcelona, Espafia. Undécima Edicidn 1997.

Garcia Rivas Socorro 2001 Manual del diplomado de atencion social a la tamilia
moaulo de modelo de atencion social a 1a famiia. UNAM-ENTS.

Falcon Alcantara Alejandra 2001 Manual del Diplomado de atencidon social a la
famiia mooulo de metodologia basica para a atencion a la famiha. UNAM-
ENTS.

Rodriguez Villa Berta Mary 2001 Manuai del Diplomado de atencién social a la
Familia moaulo de practica dei caso famiiar UNAM-ENTS

Compton. 8 R y Galawavy B Social Work Process Colle Pubiishing Company
Pactfi Grove, Calfornia 994
Estrada inga Lauro 1975 EI Ciclo vital de la familia. Posada México 27avaedic.

Solis Ponton Letcia Coor. 1897 La famiha en la ciudad de México ACPEINAC
Meéxico.

Du Ranquet Matiide 1996 Los modelos en Trabajo Social Intervencidn con
personas y familia ea. Sigio XX! Espana



	Portada
	Índice
	Introducción
	Contextualización del Caso
	Síntesis del Caso
	Datos Generales
	Síntesis del Problema Atendido   Antecedentes del Caso   
	Ganograma
	Fase de Contacto
	Fase de Contrato
	Fase de Acción
	Conclusiones y Sugerencias
	Guía de Entrevistas
	Bibliografía



