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APENDICE DE ABREVIATURAS

Neste estudo empregaronse as seguintes abreviaturas:

ASPANAES Asociacion éisengtc::)eZ St?sfaecrlzofgsc Z?Sﬁ';rastorno do
ASPRONAGA Asociacion Pro Personas con I_Discapacidad
Intelectual de Galicia
BOE Boletin Oficial do Estado
CEl Comité de Etica na Investigacion
DOG Diario Oficial de Galicia
ETM Equipo Técnico do Menor
OMS Organizacién Mundial da Saude
SERGAS Servizo Galego de Saude
SPM Sistema de Proteccion de Menores
TO Terapia Ocupacional
UNESCO Organizacién da;gZﬁggseUangafu$:ra a Educacion,
WFOT Federacion Mundial de Terapeutas Ocupacionais
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NOTA DA AUTORA

Co obxectivo de facilitar a lectura, neste documento empréganse
diferentes termos unicamente en xénero masculino. Por iso, é preciso
facer constar que non se pretende usar unha linguaxe sexista, xa que 0s
termos en cuestion fan referencia tanto 6 xénero masculino como 0

feminino.

Por outra banda, utilizanse as palabras “rapaces” ou “mozos”, para facer

referencia indistintamente as etapas vitais da infancia e da adolescencia.
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RESUMO

Obxectivo: determinar as necesidades de promocion da saude e
autonomia persoal dos menores en situacion de proteccion social, asi

como explorar a necesidade dun servizo de Terapia Ocupacional.

Metodoloxia: utilizouse a metodoloxia cualitativa, dende un enfoque
fenomenoldxico. A seleccion dos participantes realizouse mediante unha
mostraxe tedrica intencional. Para a recollida de datos empregaronse

técnicas conversacionais e técnicas documentais.

Resultados: despois de realizar a andlise dos datos obtidos, emerxen un
total de 7 categorias: “Os rapaces en situacion de proteccion social”,
“Vulnerabilidade dos menores”, “Os profesionais”, “Emprego de recursos
sociosanitarios externos”, “Integracion das necesidades especiais dos
rapaces”, “Independencia e autonomia persoal” e “Incorporacién do

terapeuta ocupacional nos equipos de traballo”.

Conclusions: os rapaces con necesidades especiais que forman parte do
Sistema de Proteccion de Menores atdpanse nunha situacion de “tripla
vulnerabilidade”. As devanditas necesidades especiais representan unha
dificultade para as familias que desexan acoller ou adoptar un fillo.
Dispofier dun servizo de Terapia Ocupacional contribuiria 6
desenvolvemento, autonomia persoal e empoderamento de tddolos

rapaces que se atopan amparados polo SPM.

Palabras clave: Sistema de Proteccion de Menores, Terapia

Ocupacional, Vulnerabilidade, Infancia, Adolescencia.
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RESUMEN

Objetivo: determinar las necesidades de promocion de la salud y
autonomia personal de los menores en situacion de proteccion social, asi

como explorar la necesidad de un servicio de Terapia Ocupacional.

Metodologia: se utilizd la metodologia cualitativa, desde un enfoque
fenomenoldgico. La seleccion de los participantes se realiz6 mediante un
muestreo tedrico intencional. Para la recogida de datos, se emplearon

técnicas conversacionales y técnicas documentales.

Resultados: después de realizar el analisis de los datos obtenidos,
emergen un total de 7 categorias: “Los nifios y adolescentes en situacién
de proteccion social’, “Vulnerabilidad de los menores”, “Los
profesionales”, “Uso de recursos sociosanitarios externos”, “Integracion de
las necesidades especiales de los nifios y adolescentes”, “Independencia
y autonomia personal” e “Incorporacién del terapeuta ocupacional a los

equipos de trabajo”.

Conclusiones: los nifios y adolescentes con necesidades especiales que
forman parte del Sistema de Proteccion de Menores se encuentran en
una situacién de ‘“triple vulnerabilidad”. Las citadas necesidades
especiales representan una dificultad para aquellas familias que desean
acoger o adoptar un hijo. Disponer de un servicio de Terapia Ocupacional
contribuiria al desarrollo, autonomia personal y empoderamiento de todos

los menores que se encuentran amparados por el SPM.

Palabras clave: Sistema de Proteccibn de Menores, Terapia

Ocupacional, Vulnerabilidad, Infancia, Adolescencia.
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ABSTRACT

Purpose: determine the needs of health promotion and personal
autonomy of minors in social protection and explore the need for a service

of occupational therapy.

Methodology: it has been used qualitative methodology, focusing on the
phenomenological method. It was used a deliberate theoretical sampling
to select the participants. Two techniques were used to obtain the data:

conversational techniques and documentary techniques.

Results: after analyzing the collected data, a total of 7 categories
emerged: “Children under social protection situation”, “Vulnerability of

minors”,

The professionals”, “Use of external socio-sanitary resources”,
‘Integration of the special needs of children and teenagers”,
“Independence and personal autonomy” and “Mainstreaming occupational

therapist to work in teams”.

Conclusions: children and adolescents with special needs as part of the
Child Protection System are in a situation of " triple vulnerability." The
aforementioned special needs represent a hardship for families who want
to foster or adopt a child. Having an Occupational Therapy service
contribute to the development, personal autonomy and empowerment of

all children are covered by the SPM.

Key words: Child Protection System, Occupational Therapy, Vulnerability,
Childhood, Adolescence.
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1. INTRODUCION
O dereito dos menores a vivir nunha familia

O longo da historia, a maioria das culturas consideraron & familia como o
axente natural para o coidado e desenvolvemento dos nenos e
adolescentes. No seo dunha familia, estes logran a satisfaccion das suas
necesidades béasicas e alcanzan a proteccion que precisan, asi como
establecen relacions para a sua socializacion, adquiren unha educacion,
inclusion na sociedade e apoio para a construcion da sUa identidade

persoal (1).

Ata mediados do século XX, cando un menor se atopaba privado da sta
familia, era internado en grandes instituciéns, creadas baixo un modelo
hospitalario e desconectadas da cidadania (2). Trala Segunda Guerra
Mundial e a sUa consecuente creacion de orfanatos, comezaron a
observarse o0s resultados negativos deste modelo, baseado nha
institucionalizacion, sobre o desenvolvemento dos rapaces a tédolos
niveis, xa que supofiia unha privacién do coidado do menor por parte
dunha familia. Foi nestes anos, cando comprobada a importancia que tifia
para o crecemento das persoas a vida en familia, comezou a recofiecerse

esta realidade como un dereito que precisa ser protexido.

Na actualidade, as leis recollen que todos os rapaces tefien o dereito de
ser coidados pola sua familia de orixe, ainda que poidan precisar para
este fin do apoio dos organismos publicos, tanto a nivel material como
afectivo. Sen embargo, os menores tamén tefien o dereito de ser
apartados da sua familia cando se produza unha situacion na que ainda
contando co citado apoio, non sexa posible proporcionarlles as atenciéns

e proteccion axeitadas.

Nesta lifia, establécese como un dereito de todo menor o feito de poder
atopar unha nova familia cando as circunstancias fagan que estes se

atopen privados da sua familia de orixe (1).
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Documentos reguladores da Proteccién a Infancia e Adolescencia

A nivel internacional, existen diferentes acordos cuxo obxectivo €
promover a proteccion das persoas menores de idade, velando polos
seus dereitos e tentando evitar situacions de risco ou desamparo. A
necesidade de proteccion social da infancia, atopase recollida en

diferentes documentos, tales como (3):

-Convencion sobre os Dereitos do Neno, aprobada pola Asemblea

Xeral das Naciéns Unidas no ano 1989.

-Convenio da Haia relativo a Proteccion do Neno e & Cooperacion
en materia de Adopcion Internacional, ratificado por Espafia no ano
1995.

-Convenio do Consello de Europa en materia de Adopcion de

Menores, redactado no ano 2008.

No Estado Espariol, a Constitucion delimita a obriga dos poderes publicos
de asegurar o dereito dos menores a sua proteccion integral. Establece o
dereito a igualdade e o recofiecemento da proteccién prevista nos

anteriormente citados acordos internacionais.

As Comunidades Auténomas tefien transferidas as competencias para
lexislar sobre a proteccion dos menores de idade e facer valer o
establecido nas normativas internacionais e estatais. No caso de Galicia,
existen diferentes textos reguladores en materia de familia, infancia e
adolescencia, asi como dos diferentes servizos dispofiibles para levar a
cabo as estratexias de proteccion 6 menor. Entre elas estarian a Lei de
apoio & familia e & convivencia de Galicia ou o Decreto regulador dos

centros de menores e 0s centros de atencién & infancia.

No Anexo |, atdpase unha relacion detallada da normativa existente a

nivel internacional, nacional e autonémico.
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O Sistema de Proteccion de Menores

O Sistema de Proteccidon de Menores, definese como “o conxunto de
servizos, actuaciéons e medidas de intervencidon dos poderes publicos
destinadas a paliar as situaciéns de desproteccion e conflito social nas
que poden atoparse as persoas menores de idade” (4). Neste sentido,
ditas situaciéns de desproteccién poden englobar calquera tipo de risco

ou desamparo.
e Situacions de risco e desamparo

Son consideradas situacions de risco todas aquelas circunstancias que
comprometan o pleno desenvolvemento dunha persoa menor de idade,
podendo desencadear situacions de desamparo ou exclusion social nun
futuro, ainda que o menor non se atope privado de afecto ou bens
materiais (5).

Constitien situacions de risco todas aquelas carencias, fallas e castigos
gue supofian unha desvantaxe para a sua saude fisica ou emocional, asi
como que propicien a sua exclusion ou inadaptacion social, conformando

unha dificultade para o seu desenvolvemento pleno (4).

Por outra banda, identificase como situacion de desamparo todo
incumprimento ou inadecuado exercicio da proteccion & infancia
establecida na lei, atopandose os menores privados da asistencia moral e

material que precisan (5).

Supofien situacions de desamparo: o abandono, os malos tratos e abusos
sexuais, todo tipo de explotacion, o consentimento de condutas aditivas,
o0 incumprimento das obrigas alimentarias, hixiénicas, de saude e
escolarizacion, asi como a falta ou imposibilidade dos gardadores para

exercer (4).

Exploracion do rol do TO con menores en situacidn de proteccion social
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e Asunciéon da garda e tutela dos menores

Na nosa comunidade, correspondelle a Xunta de Galicia, a través da
Conselleria de Traballo e Benestar, asumir a garda ou tutela dos menores
que se atopen nos supostos anteriormente expostos e que vivan ou se
atopen de maneira temporal na Comunidade Autbnoma de Galicia (6). A
garda e a tutela son duas medidas de proteccion, exercidas por medio do

acollemento familiar ou o acollemento residencial.

A garda pode solicitarse de maneira voluntaria pola familia de orixe dun
rapaz, ou pode ter un caracter involuntario se se chega a ela a proposta
do Equipo Técnico do Menor, ou ETM. Non implica a retirada da patria
potestade. No ano 2012, en Galicia, un total de 380 mozos estiveron
baixo o amparo desta medida de proteccion, dos cales 213 casos eran da
provincia da Corufia (6).

A tutela sempre é obtida a proposta do ETM, nos casos de menores en
situacion de desamparo. E asumida pola administracion, e implica a garda
do menor e tamén a suspension da patria potestade. No ano 2012, na
comunidade de Galicia, estiveron en tutela 1.705 rapaces, 559 deles na

provincia da Corufia (6).

Ambas medidas, aplicanse a fin de velar polo menor e asegurar a sta
plena participacion na vida, outorgandolle compaiiia, alimentacién, acceso
0s servizos sanitarios e a educacion, e procurandolle un desenvolvemento

integral (7).

A situacion de risco como a de desamparo constitien, por tanto, dous
factores que poden condicionar a entrada dos rapaces no Sistema de
Proteccion de Menores, asi como a asuncion da slUa garda e tutela por

parte da entidade publica.
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Perspectiva xeral dos recursos para menores en situacion de

proteccion en Galicia

O Sistema de Proteccion de Menores (SPM) atopase fundamentado nos
acordos establecidos de maneira internacional, e regulado pola normativa
estatal e autonémica. Para facer valer o SPM, nas situacions nas que a
familia de orixe non pode facerse cargo da responsabilidade de coidar 6s
seus menores, a Xunta de Galicia dispon de dous recursos alternativos a

devandita familia, que son o acollemento e a adopcion.

A prioridade nestes casos debe ser garantir o afecto, intereses,
seguridade e coidado continuado dos rapaces; asi como a incorporacién a
nova familia, de forma temporal ou definitiva, no menor espazo de tempo
posible (1).

e Acollemento

Mediante o acollemento, lIévase a cabo o exercicio da garda dun rapaz
menor de idade e garantese o cumprimento da proteccién que precisa
como tal. Dita garda, outdrgase a unha persoa, nucleo familiar ou
direccion dun centro; coa obriga de asegurar a sGa plena participacion na
vida, garantir o seu adecuado desenvolvemento e promover 0 acceso 0

sistema educativo, sanitario e laboral (6).

Existen dous tipos de acollemento, o acollemento familiar e o acollemento

residencial:

-Acollemento familiar: supdn a integraciéon dos mozos nunha familia
acolledora que garante cubrir todas as suas nhecesidades e a
promocién do seu desenvolvemento pleno. Busca o mellor para os
menores. Ten un caracter temporal, e durante o periodo de
acollemento, foméntase o contacto coa familia de orixe. A sta vez

existen dous tipos de acollemento familiar:

Exploracion do rol do TO con menores en situacidn de proteccion social
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-Acollemento en familia extensa: situacién na que, en caso de
existir e estar capacitados, o rapaz pasa a convivir con familiares
gue non son 0s seus pais (tios, avds ou outros parentes dos seus
pais) (1).

-Acollemento en familia allea: trdtase dun nucleo co cal o rapaz
non ten ningdn vinculo previo, nin se establecen vinculos xuridicos
por mor do acollemento. A sua finalidade non é a adopcion dos

rapaces.

A Xunta de Galicia, dispon dun convenio coa Cruz Vermella dende
0 ano 1995 para os programas de acollemento en familia allea,
encargandose deste xeito da seleccion das familias, seguimento do

proceso e apoio 6s acolledores (8).

Nos casos de acollemento, para que 0S menores retornen coas
suas familias de orixe, é fundamental facer unha intervencién coas
mesmas, a fin de corrixir as dificultades que causaron o cese no

seu coidado (1).

No ano 2012, foron 1.259 menores 0s que estiveron en
acollemento familiar en Galicia, 1.036 en familia extensa e 223 e
familia allea. Na provincia da Corufia, houbo un total de 621 casos,

dos cales 509 estiveron en familia extensa e 112 en familia allea.

-Acollemento residencial: implica a entrada dun rapaz nun centro

residencial; co obxecto de proporcionarlle as atencions que, polo

menos de xeito temporal, non pode facilitarlle a sua familia de orixe

S6 se podera aplicar esta medida cando non se poida manter 6 menor

no seu medio familiar ou en situacion de acollemento familiar, e non se

considere axeitada, por calquera motivo, a sta adopcion.

Un total de 1.153 rapaces estiveron acollidos en centros residenciais

en Galicia no ano 2012, 378 deles, na provincia da Corufia (6).

Exploracion do rol do TO con menores en situacidn de proteccion social
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Os centros residenciais, clasificanse en diferentes modalidades
segundo as suas caracteristicas. Podese falar de centros con fogar,

mini-residencias, casas de familia, vivendas tuteladas e vivendas de

transicion a vida autobnoma (6). Estes tipos detallanse na Taboa .

MODALIDADE

TIPOLOXIA

CAPACIDADE

Centros con fogar

Equipamentos

residenciais

10 persoas/unidade

de convivencia

Mini-residencias

Instaladas en
vivendas

normalizadas

15 persoas

Casas de familia

Pisos ou casas
unifamiliares,
integradas na

comunidade

8 persoas

Vivendas tuteladas

Espazos
normalizados, para
rapaces proximos a

maioria de idade

8 persoas

Vivendas de
transicién a vida

auténoma

Vivendas para o
alcance de
autonomia para
mMozos maiores de
idade (ex-tutelados)

1 persoa (apoiada no
proceso por un
educador)

Taboa |l. Modalidades de centros residenciais
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e Adopcion

A segunda posibilidade de proporcionarlle coidados 6 menor, de xeito
separado da familia de orixe, € a adopcion. A devandita adopcion é
definida no artigo 73 da Lei de apoio & familia e a convivencia de Galicia,
como “unha medida de proteccion dirixida & persoa menor de idade en
situacion de desamparo, consistente na integracion definitiva e

irrevogable desta nunha familia distinta & sua familia de orixe” (4).

A adopcion “constitie o acto xuridico mediante o que se establece unha
relacion normativa de filiacibn entre os pais adoptivos e o0 menor,
extinguindo os vinculos coa sua familia de orixe, e integrandose
plenamente no seu novo nucleo familiar, coa equiparacion plena de

dereitos coa familia bioloxica” (6).

Neste caso, a decision sobre a adopcion do menor debe tomarse Unica e
principalmente a causa do prioritario interese do mesmo, unha vez
examinadas en profundidade, e descartadas outras posibilidades que

permitiran a stia permanencia baixo o coidado da familia de orixe.

Independencia e autonomia persoal dos menores en situacién de

proteccion e posibilidades de intervencidon da Terapia Ocupacional

A primeira infancia e a adolescencia constitien as etapas mais
vulnerables no desenvolvemento dos seres humanos, xa que durante 0s
primeiros anos de vida, séntanse as bases e obtéfiense as habilidades
gue permitiran o desenrolo integral da persoa e a sua plena participacion
durante as restantes etapas do ciclo vital. Mediante as relaciéns con
outras persoas, normalmente a familia, neste periodo, adquirense aquelas
competencias que serviran no futuro para levar unha vida auténoma e

independente (9).

Segundo declara a Federacion Mundial de Terapeutas Ocupacionais
(WFOT), “a Terapia Ocupacional € unha profesion da saude, centrada no

usuario, a cal se encarga da promocion da saude e o benestar a través da

Exploracion do rol do TO con menores en situacidn de proteccion social
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ocupaciéon”. A sua finalidade primordial é posibilitar a participacion dos
cidadans nas actividades da vida cotia; mediante a modificacion das
mesmas ou do ambiente, favorecendo deste xeito a sua implicacion nas

ocupaciéns coas que desexan ou elixen comprometerse (10).

Dende Terapia Ocupacional, de aqui en diante TO, recofiécese a
participacion nas ocupacions significativas como un dereito de toda
persoa, garantindo a posibilidade de “prosperar, desenvolver o seu
potencial e experimentar satisfaccion”. Deste xeito, as persoas tefien o
dereito a participar nas “ocupacions civicas, educativas, produtivas,
sociais, creativas, espirituais e restauradoras”’, as cales se atopan
influenciadas pola cultura, asi como polo contextos social e xeogréfico
(11).

Cando, por diferentes cuestions, os rapaces se atopan privados de crecer
no seo dunha familia, poden producirse certas alteracions nos patrons de
adquisicién das habilidades e competencias anteriormente citadas, de
xeito que repercutan de xeito negativo na sua participacion. A funcion dos
recursos dos que dispon o Sistema de Proteccion de Menores, € tentar
evitar isto, ademais de traballar as devanditas habilidades, a fin de obter

un desenrolo 6 mais axustado & normalidade.

Nesta lina, a WFOT expoén, na sua Declaracién de Posicion sobre os
Dereitos Humanos, que “os Terapeutas Ocupacionais tefien o0s
cofiecementos e as habilidades necesarias para apoiar as persoas que
experimentan limitaciéns ou barreiras na participacion nas ocupacions, asi
como tameén tefien o rol e a responsabilidade de desenvolver e sintetizar o
cofiecemento para apoiar a participacion; para identificar e formular o
tema das barreiras e inxustizas ocupacionais; e para traballar con grupos,
comunidades e sociedades co fin de aumentar a participaciéon na

ocupacion de tédalas persoas” (11).

Autores coma Simsek, Erol, Oztop e Miinir sinalan que algins dos mozos

que se atopan amparados por medidas de proteccion, tefien maiores

Exploracion do rol do TO con menores en situacidn de proteccion social
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dificultades & hora de desenvolverse en diferentes ocupacions ca outros
rapaces, como por exemplo na educacion e no traballo. De igual maneira,
isto ocorre cos rapaces que se atopan en situacion de risco, e que

permanecen coa familia de orixe (12).

Neste contexto, a TO ten o potencial preciso para traballar cos rapaces
sobre a sua autonomia e independencia persoal, facilitando o seu propio
empoderamento; a fin de promover o desenrolo do seu potencial,

desenvolvemento e participacion plenos.

A meirande parte das dificultades que poden ser atopadas intégranse nas
areas de xogo, educacion, participacion social e ocio e tempo libre, asi
como no traballo trala maioria de idade. Isto, pode relacionarse cun baixo
rendemento escolar e abandono de estudos, e co xurdimento de
dificultades na interaccion social e a exclusion nos grupos de iguais, o cal
precisa dunha atencion especializada para a sua abordaxe. Por outra
banda, autores como Dixon e Kendrick, constatan que tralo paso polo
acollemento residencial, un amplo nimero de rapaces se encontra con
situacions de desemprego (12). As devanditas dificultades, fanse mais
patentes, se cabe, no tocante és rapaces que presentan algun tipo de

necesidade especial.

E un dereito de tédalas persoas poder comprometerse coa sociedade na
gue se atopan inmersos. Nesta lifla, a participacion en servizos de
rehabilitacion vocacional pode favorecer a participacion dos cidadans no
traballo produtivo. O terapeuta ocupacional conta cun enfoque holistico
sobre as “habilidades do desempefio, os contextos e ambientes que
influencian o compromiso, a saude e as estruturas e funciéns corporais do
usuario”; asi como unha visién da “compatibilidade entre a valoracion da

funcién e as esixencias do traballo” e unha perspectiva global entre as

' Non se atopou unha definicion estrita do termo “necesidades especiais”. Este, pode
facer referencia a aqueles nenos e adolescentes que precisan dunha axuda ou apoio
adicional 6s demais por mor dalgin trastorno no desenvolvemento, diversidade

funcional, asi como pola suUa orixe cultural, nacionalidade ou idioma.
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necesidades da persoa e o patron, segundo se relata na Declaracion de
Posicion sobre a Rehabilitacion Vocacional da WFOT (13).

A Federacion Mundial de Terapeutas Ocupacionais, destaca o progresivo
interese dos terapeutas ocupacionais polos temas referentes a
diversidade e cultura, fortemente relacionados coa vision da persoa como
centro da practica desta disciplina. Promove, ademais, que “todos os
terapeutas ocupacionais desenvolvan a sUa practica profesional en
conformidade &s propias crenzas, practicas e formas de ser, asi como as
dos cidadans cos que traballan”. Deste xeito, asimese o0 recofiecemento
de que “cada persoa € Unica na sla maneira de combinar a interaccion
dindmica entre os elementos culturais, sociais, psicoloxicos, bioléxicos,
financeiros, politicos e espirituais no seu desempefio ocupacional persoal
e a sUa participacion na sociedade”. Por outra banda, o Cédigo de Etica
da WFOT (14), sinala a responsabilidade dos profesionais da TO de
“considerar a diversidade cultural, os estilos de vida e as perspectivas das

persoas coas que traballan” (15).

Por todo o exposto, considérase que o terapeuta ocupacional aporta unha
visidn da ocupacion a través da mirada Unica desta disciplina; valiosa
para a toma de decisibns e a posta en marcha de intervenciéns dentro
dos diferentes programas de traballo nos que se atopa inmerso,
establecéndose como un membro igualitario dos  equipos

transdisciplinares (16).
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1.1 Obxectivos

Unha vez descritas as caracteristicas da poboacion sobre a que se centra
0 presente estudo e a situacion actual do Sistema de Proteccion de

Menores, establécense os obxectivos principais do mesmo:

-Determinar as necesidades de promocion da saude e autonomia

persoal dos menores en situacion de proteccion social.

-Explorar a necesidade dun servizo de Terapia Ocupacional dirixido

0S menores gque se atopan en situacion de proteccion.
Obxectivos especificos

Ademais dos obxectivos principais deste estudo, foron establecidos

diferentes obxectivos especificos do mesmo:

-Describir a situacién actual dos rapaces que se atopan en

situacion de proteccién social.

-Cofiecer a situacion actual dos menores con necesidades
especiais que estan amparados polo Sistema de Proteccion de

Menores na provincia da Corufia.

-Explorar a coordinacién do Sistema de Proteccién de Menores con

diferentes recursos sociosanitarios externos.

-Valorar a promocion da autonomia e independencia persoal dos
menores con expediente de proteccion, 6 contar cun servizo de

Terapia Ocupacional.
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2. METODOLOXIA

2.1 Desefio do estudo

A Terapia Ocupacional, por ser unha disciplina cunha filosofia de base
humanistica, precisa formas de investigacion que a acheguen 6 seu
obxecto de estudio; a persoa, 0 ambiente e a ocupacion. Asi, € preciso
gue a metodoloxia permita contemplar a cada persoa de xeito individual,
con respostas e inquedanzas propias, experimentadas de forma Unica

pola mesma.

Os métodos cualitativos son os que fan énfase en cofiecer a realidade
dende a perspectiva do informante, de captar o significado particular que
atrible a cada feito o seu propio protagonista, e de contemplar estes

elementos como pezas dun conxunto sistematico.

Por iso, a presente investigacion abordouse dende unha perspectiva
metodoloxica cualitativa, tomando como base o estudo dos fenOmenos
que determinan a conduta humana. Deste xeito, e polas caracteristicas do
estudo, o enfoque tedrico seleccionado é a fenomenoloxia, a cal ten o seu
foco en entender o significado que tefien 0os eventos para as persoas que
van ser estudadas (17). E dicir, tratase de observar e analizar os
fendmenos, ou experiencias, tal e como se presentan e a maneira na que

son vividos polas propias persoas (18).

Realizouse un traballo de tipo descritivo, cuxo fin é arroxar informacién

sobre o fendmeno obxecto de estudo.

2.2 Ambito de estudo

Este traballo de investigacion Iévase a cabo na area de traballo do Equipo

Técnico do Menor da provincia da Corufa.

O devandito ETM esta formado por un coordinador, un equipo encargado
dos casos urxentes e das primeiras valoraciéns, outro equipo para a

valoracion e intervencion propiamente ditos, equipos para 0s casos de
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adopcidén e acollemento, asi como un equipo encargado das atenciéns en
medio aberto.

Nesta provincia, 0 Equipo Técnico do Menor, dividese en equipo Norte e

equipo Sur, tal e como se mostra na llustracion I.
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llustracién |. Distribucion xeogréfica do ETM da provincia da Corufia

Para este estudo tébmanse en conta os recursos de acollemento
residencial dos que dispén o ETM da provincia da Corufia para levar a
cabo as medidas de proteccidn establecidas polo Sistema de Proteccion
de Menores, expostos na Taboa Il (6).
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A CORUNA
Centros con fogar 6
Mini-residencias 5
Casas de familia 4
Vivendas tuteladas 2

Vivendas de transicion

avida autbnoma

TOTAL CENTROS 17

Taboa ll. Centros de acollemento residencial na provincia da Corufa

2.3 Poboacién de estudo

O traballo contou con tres grupos de informantes. Participaron

profesionais traballadores dos recursos de acollemento residencial

(educadores e directores) e persoal do Equipo Técnico do Menor, os

cales se describen a continuacion:

Educadores de centros de acollemento residencial: dentro dos
profesionais que conforman ditos equipos nos centros de
acollemento residencial, atopamos os perfis profesionais de
Traballo Social, Psicoloxia, Educacion Social, Maxisterio e
Pedagoxia.

Os educadores son os encargados de garantir a cobertura e
satisfaccion das necesidades basicas dos menores, tales como a

alimentacion e o vestido, asi como as secundarias, que son a
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seguridade e o sentimento de pertenza, por exemplo; asimilandose
as suas funcions as tarefas que debera realizar a familia de orixe
do neno.

Formou parte deste grupo de informantes un psicélogo.

e Direccion de centros de acollemento residencial: son posibles
informantes neste grupo aqueles profesionais cun perfil académico
de Traballo Social, Psicoloxia, Educacion Social, Maxisterio e
Pedagoxia.
Estes profesionais realizan tarefas de administracién do centro,
coordinacion coas diferentes redes institucionais (ETM, recursos
sanitarios, educativos, etc).
Neste grupo, foron tres os profesionais seleccionados para
participar como informantes no estudo: un psicélogo, un educador

social e un traballador social e sociélogo.

e Equipo Técnico do Menor: o persoal do Equipo Técnico do Menor
estd conformado por traballadores con perfis académicos de
Traballo Social, Psicoloxia, Educacion Social, Maxisterio e
Pedagoxia.

E o equipo responsable da valoracion das posibles situacions de
risco ou desproteccion e de asumir as medidas correspondentes no
interese superior dos rapaces. Esas medidas poden supofier a
separacion do menor da sua familia bioloxica.

Formaron parte deste grupo dous informantes, un traballador social

e socibélogo e un psicologo.
2.3.1 Seleccion dos informantes

A seleccion da mostra realizouse mediante unha mostraxe teorica
intencional, escollendo 0s participantes tendo en conta a prevision de que

tivesen experiencia no tema de estudo.
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Este tipo de mostraxe permitiu compofier a mostra en base a criterios
tales como a facilidade de acceso 6s informantes ou o establecemento de
contacto cos mesmos a través da mostraxe en bdéla de neve mediante

suxeitos entrevistados con anterioridade.

2.3.2 Criterios de inclusién e exclusion

Co fin de realizar a seleccién das persoas incluidas en cada grupo de
informantes, establecéronse o0s seguintes criterios de inclusion e

exclusién, expostos na Taboa lll.
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INFORMANTES

CRITERIOS DE
INCLUSION

CRITERIOS DE
EXCLUSION

Educadores de centros
de acollemento
residencial

Pertencer a un equipo
de educadores dun
centro de acollemento
residencial da provincia
da Corufia

Participar de maneira
voluntaria no estudo

Non aportar o
consentimento informado

Estar en situacion de
substitucién do
profesional titular

Experiencia no posto de
traballo inferior a 4
meses

Direccién de centros
acollemento residencial

Ser director dun centro
de acollemento
residencial da provincia
da Corufia

Participar de maneira
voluntaria no estudo

Non aportar o
consentimento informado

Estar en situacion de
substitucién do
profesional titular

Experiencia no posto de
traballo inferior a 4
meses

Equipo Técnico do
Menor da provincia da
Corufa

Pertencer 6 Equipo
Técnico do Menor da
provincia da Coruia

Participar de maneira
voluntaria no estudo

Non aportar o
consentimento informado

Estar en situacion de
substitucién do
profesional titular

Experiencia no posto de
traballo inferior a 4
meses

Téaboa lll. Criterios de inclusion e exclusion
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2.4 Periodo do estudo

O presente traballo comezou en outubro do ano 2014 e rematou en maio

de 2015, comprendendo un proceso de 9 meses de duracion.

2.5 Plan de traballo

O desenvolvemento do estudo pode dividirse en catro fases, explicadas a

continuacion:
e Primeira fase: Revision bibliogréfica e entrada 6 campo.

Co fin de realizar unha primeira aproximacién e toma de contacto co tema
do estudo, asi como determinar a viabilidade de levar a cabo o mesmo,
realizouse unha pescuda bibliografica extensa mediante as seguintes
bases de datos ou buscadores: PubMed, Dialnet, Scopus, OTSeekers e

buscador de Google académico.

As palabras chave utilizadas na pescuda son as seguintes: en espaiiol,

proteccién de menores”, “adopcion” e “acogimiento

“terapia ocupacional”, “
familiar”, “acogimiento residencial”’; e en inglés, “occupational therapy”,
“children welfare services”, “adoption”, “foster care”, “child residential

care’.
Empregéaronse limites con respecto 6 idioma (espafiol e inglés).

e Segunda fase: Establecemento dos grupos de informantes e

preparacion dun guion de entrevista.

Para levar a cabo o posterior traballo de campo, nesta fase realizouse
unha determinacién das caracteristicas dos grupos de informantes do
estudo, e procedeuse & elaboracion dun guibn de entrevista
semiestruturada para cada un deles. Desta maneira, elaboraronse tres
formatos diferentes, segundo foran aplicadas a educadores de centros de
acollemento residencial (Anexo V), a directores de centros de
acollemento residencial (Anexo V) ou 6 persoal do Equipo Técnico do

Menor (Anexo VI). Empregouse esta técnica xa que se considera o
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método de recollida de informacion mais apropiado para este tipo de
estudo, debido & calidade da informacion que se obtén.

e Terceira fase: Seleccion dos participantes e realizacion das

entrevistas propiamente ditas.

A seleccion dos participantes en cada grupo de informantes do estudo
realizouse de maneira intencionada, tendo en conta os criterios de

inclusién e exclusion establecidos previamente.

As persoas entrevistadas suman un total de 6, as cales se lles asignou un
codigo a fin de preservar o seu anonimato. Na Taboa IV mdstranse os
participantes, xunto cos seus perfis profesionais e o0s codigos

establecidos.

INFORMANTES PERFIL CODIFICACION

Educadores de centros
de acollemento Psicologo EC1

residencial

Educador Social

Directores de centros Psicélogo
de acollemento Traballador DC1, DC2, DC3
residencial Social/Socidlogo
Traballador
Equipo Técnico do Social/Sociblogo SC1, sC2
Menor Psicdlogo

Téaboa IV. Codificaciéon dos informantes
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O primeiro contacto cos informantes realizouse a través dun “porteiro”,
establecéndose as citas mediante a sua figura ou por contacto telefénico.
Seguindo esta lifia, a investigadora desprazouse 0s lugares acordados

para o desenvolvemento das entrevistas.

Antes do comezo das entrevistas, realizouse o0 procedemento de
consentimento informado, no cal se explicaron minuciosamente o0s
obxectivos do traballo e o procedemento que se esta a seguir. Para iso,
elaborouse unha folla de informacion 6s participantes no estudo (Anexo 1)
e un documento de consentimento informado (Anexo lll), entregados a

cada un dos participantes.

Todas as entrevistas foron gravadas en audio co correspondente

consentimento e transcritas de maneira textual pola investigadora.

Material empregado: nesta etapa empregaronse diversos recursos
elaborados pola investigadora, como foron:

-Folla de informacién 6s participantes no estudo (Anexo lI).
-Documento de consentimento informado (Anexo IlI).

-Guidn de entrevista semiestruturada para profesionais educadores

de centros de acollemento residencial (Anexo V).

-Guion de entrevista semiestruturada para profesionais directores

de centros de acollemento residencial (Anexo V).

-Guidn de entrevista semiestruturada para persoal do Equipo

Técnico do Menor (Anexo VI).
Ademais, precisouse de:
-Gravadora.

-Caderno de campo.
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e Cuarta fase: Andlise das entrevistas e extraccion dos resultados.

Realizouse unha analise exhaustiva do discurso dos informantes. En
primeiro lugar, a investigadora transcribiu de forma manual a totalidade
das entrevistas realizadas, un total de 6. Posteriormente, fixose un
traballo de interpretacion e codificacion de cada un dos relatos, asi como
a categorizacion dos mesmos, mediante un enfoque indutivo que permite

gue os temas emerxan dos datos obtidos previamente.

As categorias de significado identificadas nesta etapa de analise da
informacion obtida expofiense de maneira detallada no apartado de
RESULTADOS deste traballo.

Material empregado:
-Ordenador portéatil.
-Auriculares.

Na Taboa V, detéllase o devandito Plan de Traballo.

MESES
ol o
FASES olZlx]lo]| 8
m|S|=&X ] @T|O
E131212]|a|2|&]|=
al2lalS|El=|2]|=

12 Revision bibliografica e entrada 6 campo

22 Seleccion de informantes e planificacién

32 Entrevistas

42 Analise das entrevistas e extraccion dos
resultados

Téaboa V. Plan de traballo
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2.6 Rigor metodoloxico e procedemento da analise de datos

Para garantir a calidade da investigacion e o rigor metodoloxico tiveronse
en conta o0s seguintes criterios: credibilidade, transferibilidade,

dependencia e confirmabilidade (19).

O criterio credibilidade “oriéntase 0 valor da verdade da investigacion, a
través do contraste das crenzas e preocupacions do investigador cas
fontes das que se obtiveron os datos” (19); correspondese coa validez
interna. Para asegurar o cumprimento deste criterio, a investigadora
estivo inmersa no campo de estudo durante o periodo de catro meses e a
elaboracion do estudo foi descrita en profundidade. Realizouse ademais
unha triangulacion dos datos, a través da recollida de informacion dende
diferentes fontes (educadores e directores de centros de acollemento
residencial e persoal do Equipo Técnico do Menor) que aportan visiéns do
fendbmeno dende diferentes prismas. Ademais, 0S Qrupos son
heteroxéneos, estando formados por distintos perfis profesionais e

disciplinas.

No que as técnicas se refire, foron dous os procedementos de recollida e

producion de informacion empregadas. Detallanse a continuacion:

e Técnicas documentais: as fontes de informacibn son o0s
documentos, materiais e recursos diversos que axudan a
comprender o fendmeno de estudo. Con este fin, realizouse unha

pescuda bibliografica que se detalla no apartado Plan de traballo.

e Teécnicas conversacionais: a entrevista € o método de recollida
de informacion principal empregado neste estudo. Tratase dunha
conversacion dirixida polo investigador co obxectivo de satisfacer a
necesidade de recoleccibn de informacién. As entrevistas
realizaronse de maneira individual, cunha duracién aproximada de
entre 25 e 60 minutos, segundo os diferentes casos. Pretenden

explorar a explicacién do participante e comparala con outras para
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desenrolar a interpretacion teorica das estruturas subxacentes &s

sUas crenzas e experiencias.

A transferibilidade correspondese coa validez externa, ou grao de
aplicacion dos resultados a outros contextos. Para lograr este criterio,
describiuse o entorno e as caracteristicas dos participantes na medida do
posible, mantendo a privacidade dos datos e tendo en conta uns criterios

de inclusion e exclusion para seleccionar a mostra final de participantes.

O criterio de dependencia é equivalente a fiabilidade do estudo. Fai
referencia & estabilidade dos datos. Para evitar a flutuacion ou deterioro
do instrumento de medida, realizase un rexistro sistematico dos datos,
mediante a gravacion das entrevistas e a sua posterior transcricion. Nesta
lina, conservaronse tamén as anotacions feitas pola investigadora no

caderno de campo, asi como as transcricions realizadas.

A confirmabilidade, correspondese coa obxectividade, sendo
equivalente a “captacion da realidade sen prexuizos nin intereses
particulares, baseandose na neutralidade dos datos producidos, non da

investigadora” (19).

2.7 Aspectos éticos

Seguindo os principios expostos na Declaracién Universal sobre Bioética
e Dereitos Humanos publicados pola Organizacion das Naciéns Unidas
para a Educacion, a Ciencia e a Cultura (UNESCO, 2005) (20) e a
Declaracion de Helsinki (Asociacion Médica Mundial, 2008) (21), tiveronse
en conta consideracions éticas xerais tales como: facilitacion de
informacion relativa 6 estudo, obtencibn do consentimento de

participacion e mantemento da privacidade e a confidencialidade.

De maneira previa 0 inicio da entrevista e recollida de datos, fixose
entrega dunha Folla de Informacion 6s Participantes (Anexo Il) e unha

Folla de Consentimento Informado (Anexo II).
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Co fin de garantir o adecuado tratamento, comunicacion e cesion de datos
de caracter persoal dos participantes no estudo, a investigacion
axustouse 6 disposto na Lei Organica 15/1999 do 13 de Decembro de

Proteccion de Datos de Caracter Persoal (22).

Non se atopou necesaria a peticidon de aprobacion do estudo por parte
dun Comité de Etica na Investigacion (CEl). Segundo se expén na
seccion de Bioética da paxina web da Conselleria de Sanidade, no
apartado de “Preguntas Frecuentes”, este estudo non cumpre 0s criterios
establecidos polos CEIl a tal efecto, 6 tratarse dun estudo no que a
informacion proporcionada polos participantes se recolle de maneira

anoénima.

Para manter a privacidade dos datos dos participantes no estudo,

asignouse un codigo alfanumérico a cada un dos informantes.
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3. RESULTADOS

Logo de realizar a transcricion e a analise da informacion obtida nas
entrevistas realizadas cos participantes no estudo, faise notar o
xurdimento de certas categorias comuns 0s diferentes grupos de
informantes. Nalguns casos, dentro das mesmas, puidéronse establecer

tamén subcategorias.

Na Taboa VI, enuméranse as devanditas categorias e subcategorias.

CATEGORIAS SUBCATEGORIAS

. ., Historia familiar
Os rapaces en situacion de

proteccion social

Rapaces con necesidades especiais

Vulnerabilidade dos menores

Os profesionais Formacion non especializada

Emprego de recursos

. R Dificultades no acceso 0s recursos
sociosanitarios externos

., . Apoio as familias
Integracién das necesidades

especiais dos rapaces _ _
Normalizar a diferenza

Independencia e autonomia persoal

Incorporacién do terapeuta
ocupacional nos equipos de traballo

Taboa VI. Relaciéon das categorias e subcategorias emerxidas
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A continuacion, expofiense as principais ideas e perspectivas que
xurdiron trala realizacion do estudo. Seleccionaronse en cada caso 0s
verbatim que argumentan e xustifican a denominacién de cada unha das
categorias emerxidas, e polo tanto, os principais resultados das

pescudas.

3.1 Os rapaces en situaciéon de proteccion social

Non existe un perfil determinado que poida englobar as caracteristicas
dos rapaces que se atopan en situacion de proteccion social nun centro
de menores, tendo en conta que cada ser humano é Unico e posue unhas
calidades que o diferencian do resto. Sen embargo, a experiencia dos
profesionais entrevistados, pode desvelar certos atributos que nos

permiten construir unha perspectiva xeral dos mesmos.
“Son rapaces ben en situacion de garda ou en tutela [...]”. DC2

Os rapaces que se atopan dentro do Sistema de Proteccién de Menores,
poden estar en ddas posibles medidas, a garda, voluntaria ou involuntaria,

e a tutela, a proposta dun Equipo Técnico do Menor.

“Nacionalidades, dende chinesa, marroqui, colombiana, brasileira,

todo, todo de todo, e idades tamen”. DC1

“Mira, nifios y nifias desde 3 a 18 afios en principio, pero siempre
sabes que en los centros se puede prorrogar la estancia mas alla
de los 18, y era un centro grande...era un centro con hogar, ahora
tl que ya sabes el funcionamiento de los centros, era un centro
grande, eran 30 plazas de internamiento y 10 de atencion de dia
[...]”. DC3

“De todo, vamos a ver: escasa formacion, la mayoria no han
conseguido terminar la secundaria, ni la primaria tampoco a veces.
No todos, porque también tenemos chicos y chicas que estan en la

universidad. [...]. Cada vez mas ultimamente con algun tipo de
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trastorno psiquico, bien por discapacidades, [...] el déficit de

atencion, conductas antisociales...de todo”. EC1

Destaca pois, a diversidade; tanto na sta nacionalidade de orixe, na

idade, como nas diferentes caracteristicas bio-psico-sociais.

“O perfil vai dende nenos que entran dentro do sistema de
proteccion para facer un traballo de mellora das condicions da sua
familia, para que poidan retornar; ou rapaces que se lle busca outra
saida, ou ben con acollementos, adopciéns ou traballar a sta

emancipacion”. DC1

3.1.1 Historia familiar

A entrada dos rapaces no Sistema de Proteccion de Menores mostrase
condicionada por diferentes dificultades subxacentes as caracteristicas da
sua historia familiar. Existen mdultiples experiencias nas que isto se fai

patente:

‘A ver, todolos nenos que chegan ao sistema de proteccion,
chegan porque hai unhas condicibns materiais que son moi
agresivas contra eles, e cando me refiro material non me refiro
unicamente a economica nin de vivenda, senon tamén de afecto,
de trato e de moitos tipos non? Claro, tédolos nenos que estan
dentro do sistema de proteccion chegan porque tiveron unha

situacion moi jodida”. DC1

“Mas de la mitad, a lo mejor el 80% son problemas de maltrato, de
abandono” EC1

“[...] no seo da sua familia pois hai algunha problematica moi
diversa [...] cada familia é diferente, a lineas generales, algunhos
estan pois por falta de recursos economicos, outros por falta de
recursos parentais [...] suelen ser familias multiproblematicas...”.
DC2
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“Es verdad que a lo mejor en familias que estan pasando por
momentos de crisis la discapacidad también genera crisis en la
familia”. DC3

“Normalmente no vienen formados en un sistema de valores que
facilite o que favorezca el esfuerzo, son chavales con problemas da
ajuste personal. [...] Suelen ser chavales que vienen de ambientes
socialmente desfavorecidos [...]. Ellos, sus padres y probablemente

sus abuelos, son colectivos en riesgo de exclusion”. EC1

Deste xeito, a escaseza de recursos econdémicos, as carencias afectivas,
o0 maltrato e unha historia de exclusion familiar, representan algun dos
factores que propician a apertura dun expediente e toma de medidas de

proteccién cara 0s menores.

3.1.2 Rapaces con necesidades especiais

No total dos menores que se atopan en situacién de proteccién social,
existen diferentes casos de rapaces que tefien unha serie de necesidades
especiais. Nalguns casos, tratase de rapaces con diversidade funcional
ou necesidades educativas especiais, e noutros, de nenos ou
adolescentes que por diferentes motivos, requiren un maior apoio ou

soporte.

“Si. Habia de todo dende un 33% a un 66% (grado recofiecido
discapacidade) [...]. Oito rapaces (con diversidade funcional)” “De
todo...trastornos de personalidade, disminucién psiquica, sindrome
de Sotos [...], depresion...”. DC1

“Si, si que temos, temos un rapaz cunha discapacidade recofiecida
dun 42%...e despois temos rapaces con necesidades educativas
[...] , ou ben que carecen dunha base moi importante... A maioria
dos nosos usuarios. Entonces si que necesitan unha atencion moi
especializada e suelen ter adaptacién curriculares ou estar en

formacioéns basicas”. DC2
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“Desde nifios que tenian pues algun tipo de discapacidad tanto
intelectual como sensorial, porque llegamos a tener una nifia ciega
total...y [...] tenemos muchos extranjeros con sus dificultades de
integracion, pues mas especificas, pero también
importantes...Sobre todo cuando llegaban a nivel de pues conocer
el idioma, conocer los recursos, su estilo de vida, su nivel cultural,

un poco todo...como desenvolverse aqui...”. DC3

“Si, hay nifios con dificultades y con caracteristicas especiales que

necesitan algun tipo de apoyo”. SC1

“[...] un 10% del total (rapaces con discapacidade nos centros)
[...]. Basicamente, la mayoria, problemas de retraso intelectual y en

algunos casos problemas de comportamiento”. EC1

3.2 Vulnerabilidade dos menores

Na nosa sociedade, existen cidadans que se atopan nunha situaciéon de
desvantaxe a hora de facer efectivos os seus dereitos en condicidons de
igualdade co resto de persoas, polo que se poden considerar

pertencentes a grupos de persoas vulnerables.

Asi, a propia situacion dos mozos que se atopan en proteccién social, e a

sUa historia persoal, sitiaos nunha especial condicién de vulnerabilidade.

“[...] Si que pueden tener mas dificultades a nivel emocional que
otros nifios de su edad por la historia a que tuvieron tanto de
maltrato como de abandono como toda la probleméatica familiar”.
DC3

Dita vulnerabilidade, non é dependente dun unico factor, sen6n que
condicions como a idade ou a presenza dunha diversidade funcional, son
coadxuvantes segundo se relacionen con outras variables persoais.
Dentro dos colectivos especialmente vulnerables atopanse os menores de
idade, recofiecéndose a infancia como unha das etapas do ciclo vital con

maior exposicion. En concreto, son os rapaces con diversidade funcional,
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0S pertencentes a etnia xitana, 0s rapaces estranxeiros non acompafados
e 0s que se atopan dentro do Sistema de Proteccién de Menores, 0s que

se detectan como grupos de risco.

Isto, pode ilustrarse mediante a experiencia dunha profesional de longo

recorrido no traballo coa infancia:

“[...] si que es verdad que los nifios con discapacidad son mas
vulnerables a la hora de sufrir pues algun tipo de maltrato, igual
gue los bebés son mas vulnerables que los nifios mayores, los
nifos con discapacidad también son mas vulnerables, bueno,
porque tampoco saben muchas veces reaccionar ante una
situacion de maltrato, pero no creo que sea tanto la discapacidad
sea la causa, hay unas condiciones familiares, que afadido a esa

discapacidad, pueden hacer a los nifios mas vulnerables”. DC3

3.3 Os profesionais

As diversas funcions que realizan os profesionais no eido da proteccion
de menores, varian segundo 0 posto que estan a ocupar, sen producirse

esta diferenza por mor da sua titulacién académica.

Deste xeito, os profesionais que estan a desenrolar a sua labor dentro do
Equipo Técnico do Menor desenrolan tarefas de deteccion e valoracion de
casos de xeito individualizado, coordinacion cos axentes participantes,
desefio dos procesos de intervencion e derivacion cara 0S recursos

axeitados.

“[...] la deteccion de posibles situaciones de riesgo o de maltrato en
menores, después de esa deteccién procedemos a un proceso de
investigacion de la situacion y de ahi dirimir si existe 0 no esa
situacioén de riesgo [...], coordinacion con otros agentes implicados,
decidimos cual es la mejor situacion para el menor [...] su derecho
de mantenerse, mantener la convivencia con sus propios padres

[...] o asumir una medida de desamparo y de tutela [...]”. SC1
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“Pues...la valoracion de casos y el disefio del proceso de

intervencion [...]”. SC2

‘Lo que hacemos son reuniones de coordinacion con los
educadores y directores de esos centros para que nos cuenten

como evolucionan esos ninos”. SC1
“Nosotros buscamos el recurso mas adecuado a cada nifio”. SC2

Nesta lifia, os profesionais integrantes da direccibn dos centros de
acollemento residencial de menores relatan que as suas funcions pasan
por realizar a coordinacion entre o persoal do centro, a coordinacion con
diferentes recursos e intervir de maneira directa cos menores; asi mesmo,

asumen a garda e tutela dos rapaces que ali se atopan:

“[...] a titularidade técnica do traballo directo de todo o que ten que
ver cos rapaces internados, coas familias, coa coordinacion coa
delegacion, cos centros escolares, a responsabilidade médica,
sanitaria e educativa...[...] eu legalmente son o gardador da tutela
da Xunta e da garda da Xunta. [...] A tutela quen a asume é a
administracion publica, e a administracion publica delega na

direccion do centro a garda”. DC1

“Coordinar as dinamicas da casa de familia, coordinar o equipo
educativo e supervisar todo o0 que ten que ver cos rapaces e o dia
a dia”. DC2

“[...] administrador del centro, haces de jefe de personal [...] y
luego toda la parte intervencion con menores y atencién a los

menores”. DC3

Asi, os quefaceres dos educadores de centros de acollemento residencial,
baséanse no acompafiamento dos mozos no dia a dia, a fin de cubrir as
stas necesidades basicas e secundarias. Ademais, realizan tarefas de
orientacién educativa e laboral:
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“‘Hacemos orientacion, [...] definir los itinerarios personales de
insercion, hacemos acompafiamiento y hacemos seguimientos de
todos esos procesos, hacemos mediacién con empresas...de todo

un poco”. EC1

3.3.1 Formacion non especializada

Os perfis académicos dos participantes neste estudo atépanse detallados
no apartado METODOLOXIA deste traballo.Todolos profesionais contan
con titulacions universitarias pertencentes a ramas de cofiecemento

relacionadas coas Ciencias da Saude e coas Ciencias Sociais.

Sen embargo, non existen cursos de formacién facilitados por parte da
Xunta de Galicia para os seus empregados que traballan no eido da
proteccion a menores. Os traballadores obtefien polos seus propios
medios a formacion especifica para desenrolar a sta labor profesional:

“Por parte de la Xunta poca, la formaciéon nos la vamos buscando

en general, formacion poca”. SC2

“Non, a que podo facer eu pola mifia conta [...]”. DC2

“‘Bueno pues por mi interés personal y profesional”. SC1
“No, formacion no”. DC3

“Los educadores tienen que formarse por sus propios medios, leer
mucho, buscar informacién, hablar con especialistas, que les den
pautas....”. DC3

A propia implicacion e responsabilidade profesional, é fundamental para a
busca de formacién, segundo comenta un dos participantes nesta

investigacion:

“‘N6s temos a obrigacion de buscala, € responsabilidade e
obrigacion nosa dar unha resposta 0s rapaces que temos no centro

sexa a situacion gue sexa, entdn todo eso e unha situacion non
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pasiva, non é estar esperando que vefia a informacion e a
formacion senon que hai que buscala e facela, e unha situacion
activa. E unha obrigacién de todos [...] tes que ter cofiecementos e

ti es o responsable dese traballo”. DC1

Asi, ademais dos seus estudos universitarios, alguns dos profesionais
realizaron, pola sta conta, formacion complementaria para o seu traballo

CcoS menores e as suas familias:

“[...] realicé un curso de posgrado, ademas de diferentes cursos
después de reciclaje profesional; un posgrado que esta relacionado
con una intervencion familiar desde una teoria sistémica y teoria de

la comunicacion [...] en la Universidad de la Corufia”. SC1

“Si. Pues si, dos grados [...] uno de integraciéon laboral para
colectivos en riesgo, y el otro [...] también sobre integracion laboral,
los dos en la Universidad de Santiago. Mas luego formacion

variada, cursillos”. EC1

‘Acudi a varios cursos [...] cuando todavia la Xunta organizaba

formaciones”, EC1

Por ultimo, os profesionais carecen de formacion especializada no tocante
a4 atenciébn das necesidades especiais dos nenos en situacion de

proteccion social.

“[...] recibimos pautas de actuacion pues como puede recibir
cualquier padre de un nifio discapacitado, de los especialistas que

lo estan tratando, pero no formacion especifica”. DC3

“[...] Eso si, hai contacto cos recursos, intentamos ofrecerlles unha
certa calidade que bueno, a nos pola nosa formaciébn se nos
escapa. [...] Si que necesitan unha atencion moi especializada’.
DC2
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“Ellos (educadores de centros) estan preparados para trabajar un
poco a nivel general, pero no estan preparados para trabajar
especificamente con alguna discapacidad o para abordar los
problemas asociados a esa discapacidad, no tienen una formacién
especifica [...] para ellos es complicado [...] los educadores tienen

gue ser capaces de dar respuesta a esas necesidades [...]”. SC2

“Asumimos que hay cosas que no podemos solucionar nosotros
[..] EC1

“‘Hay muchas ocasiones en las que nos desbordan, y hay cosas
que no podemos trabajar...a ver cuando una nifia de 17-18 afios,
mas cerca de 18 que de 17, viene con problemas de higiene, con
problemas de encompresis, con problemas de tal, pues nos
desborda mucho [...]”. EC1

3.4 Emprego de recursos sociosanitarios externos

Dende o Sistema de Proteccibn de Menores, acddese a diferentes
recursos sociosanitarios externos para ofrecer unha atencion integral 0s
rapaces con algun tipo de necesidade especial ou diversidade funcional.
Aténdense, deste xeito, as demandas xurdidas entre os rapaces e que
non poden ser cubertas co propio persoal do devandito SPM.

E frecuente o contacto con diferentes asociacions:
q...] contactamos con Paideia, ASPRONAGA [...]”. DC1

“[...] en algun caso de nifios con autismo también interviene
ASPANAES” DC2

“[...] a ASPANAES, una asociacion para nifios con autismo”. SC1

Ademais, para abordar estes casos, recorrese tamén a derivacién cara
diferentes servizos de saude especializados do SERGAS (Servizo Galego
de Saude):
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“Si, [...] a los programas sanitarios, salud mental, infanto-juvenil
[...]". EC1

“[...] nosotros lo primero que hacemos es empezar por que el
profesional adecuado nos diga qué es lo que ese nifio necesita,
que puede ser su médico, su pediatra..., llamamos al médico, al

pediatra, al psicologo, al neurdlogo [...]”. SC1

“Hay nifios que tenemos en Atencion Temprana, también depende

del diagnostico que tengan [...]”. SC2

Noutras ocasions, 0s recursos 6s que se acode para o traballo cos
rapaces con necesidades especiais ou diversidade funcional son de

indole privado:

“[...] Se colabora con un programa de reintegracion familiar que
trabaja con las familias y las personas, se colabora también con el
programa de terapias que lleva Valentin Escudero, también hacen

terapias familiares [...]”. EC1

Deste xeito, un dos participantes no estudo, reflexa o contacto establecido
polas familias de acollemento ou adopcién con gabinetes de Terapia

Ocupacional privados financiados pola Xunta de Galicia:

“Las familias a veces acuden a recursos privados en los que ellos
confian [...] van a profesionales que son una referencia para ellos,
gabinetes de Fisioterapia, con Terapia Ocupacional... [...] estaba
acudiendo aqui a un gabinete con un problema de pardlisis
cerebral, a un centro de Fisioterapia y Terapia Ocupacional,
concretamente con la terapeuta ocupacional. Es un centro privado,
especializado en enfermedades neurologicas y que la Xunta
financiaba el tratamiento, lo financié hasta el alta dada por la

terapeuta ocupacional”. SC1

O contacto do Sistema de Proteccion de Menores cos diversos recursos

comentados, non se limita & derivacion dos rapaces 6s mesmos. Os
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profesionais entrevistados, refiren que mantefien unha relacion
profesional estreita cos diferentes servizos, a fin de ampliar as suas

habilidades de cara as intervencions que realizan:

“[...] os técnicos que traballan nesas asociaciéns que che poden
asesorar e axudar a tomar unhas decisions mais... Tamén nas

intervencions directas cos rapaces”. DC1

“Si, entre recursos [..] si, para saber como traballar pois
especificamente, no caso do rapaz Asperger, con todas as
asociacions que traballan con el [...] hai contacto cos recursos [...]".
DC2

“[...] los centros se coordinan con los especialistas [...]. Y un poco

las pautas que ellos te vayan diciendo...”. DC3

3.4.1 Dificultades no acceso 6s recursos

Nalgunhas ocasions, os rapaces atopanse con dificultades para o acceso
e uso de diferentes recursos sociais ou sanitarios, segundo refiren varios
dos participantes. Entre ditos obstaculos estan, por exemplo, pertencer a
un entorno rural, a denegacion de bolsas de axuda econdmica ou a

escasa orientacion laboral existente.

‘Hay que buscar los recursos, las ayudas, los apoyos, para
solventar esa necesidad. Procuramos que nunca se quede una
necesidad sin cubrir, aunque ha habido casos que ha habido

dificultades para cubrir esas necesidades”. SC1

“[...] vive nunha aldea, e non hai recursos, ou non hai todos os
recursos que pode haber para ese rapaz [...] nas cidades ainda
algo hai, ¢pero no rural? jno rural € un mundo aparte!, este € outro
factor para a exclusion. [...] incluso para unha familia que poida ter

vontade [...].Non existen”. DC1
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“[...] temos rapaces con necesidades educativas especiais que

tefien solicitada a beca esta que hai, que non foi aprobada”. DC2

“No tema da empregabilidade, o Unico 6 que eu me puiden aferrar
algunha vez foi & fundacion de Paideia, pero a fundacion de
Paideia ten unha eiva... que é que se necesita un compromiso da
familia [...]. Nos non somos familia...e se non tefien familia, ou a
familia que tefien non é garantista... En teoria non hai familias que

non respondan...enton ai hai un baleiro bestial”. DC1

“O problema case sempre se da [...] cando non o é moito (non ten
unha discapacidade recofiecida), estds ai nun limbo no que os
recursos se minguan totalmente [...]. E ese € un baleiro bestial”.
DC1

“Un rapaz cando cumpre 16 anos, 17, independentemente de se
vai a ir a sta familia biol6xica, ou vai a seguir institucionalizado nun
piso, nunha vivenda tutelada de adultos, e se vai encamifiar a sta
emancipacion, nos temos profesionais de referencia que nos
axudan a traballar cos rapaces o que é a empregabilidade, por
exemplo ¢non? Cos rapaces con discapacidade, te atopas

moitisimas trabas [...]”. DC1

Por outra banda, os entrevistados expofien que na actualidade non existe
un protocolo de actuacién ou guia de boas practicas para facilitar a

atencion ou derivacion dos rapaces 0s diferentes servizos existentes:

“Non temos unha rede de servizos de discapacidade facilitada 6s
centros de proteccion dos recursos que hai, cando se poden

empezar a usar, e cando é bo...”. DC1

“No hay un protocolo especifico, es ver que se puede hacer [...] y
luego empezar a informarnos para saber cuéles son los recursos

que se pueden utilizar”. SC2
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3.5 Integracién das necesidades especiais dos rapaces

As familias que desexan acoller ou adoptar un fillo pasan por un proceso
no cal diferentes especialistas determinan se son ou non son aptas para
asumir o devandito procedemento. Durante esta avaliacion, coméntase a
posibilidade de acoller ou adoptar un rapaz con necesidades especiais ou
diversidade funcional:

“Ya en las valoraciones de idoneidad de las familias tanto
acogedoras como de adopcion se habla especificamente de si ellos
estan dispuestos a acoger o adoptar a nifios con dificultades y

después se hace el sequimiento”. DC3

“Antes de que unha familia cofieza a un rapaz, o que se fala coas
familias é o perfil, sen dicir quén €, entdn ai se lles conta se ten

algunha discapacidade e se irian para adiante ou non”. DC1

A experiencia que reflicten os participantes do estudo reflexa a maior
dificultade que presenta o acollemento ou adopcion dun rapaz con estas
caracteristicas. Sen embargo, presentar unha diversidade funcional non

supén un impedimento para levar a cabo o proceso:

“Entrafia mas dificultad por un lado, y la familia lo sabe, sabe que
va a ser mas trabajoso para ellos, y luego también muchas veces
es por el miedo a lo desconocido. No todo el mundo esta
familiarizado con algunos problemas y entonces existe ese miedo,
de enfrentarse a algo que luego no vas a ser capaz de afrontar’.
SC1

“Es verdad que a veces no hay tantas familias dispuestas a acoger
a un nifio con problemas, pero hay nifios con dificultades en
acogimiento familiar, y hay nifios con dificultades en adopcion’.
SC2
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“[...] Eu non tefio a experiencia de que dixeran que non, é unha
dificultade engadida, pero pode ser eso igual que un trastorno de
conduta [...]”. DC1

O feito de presentar unha diversidade funcional, segundo refiren varios
informantes, non se vincula co éxito ou fracaso dos acollementos
familiares e adopcions. Dito fracaso atOpase en relacion con outros
factores, como a idade do rapaz ou vinculo coa familia bioloxica:

“[...] vincular un fracaso o un éxito dunha adopcion a unha
capacidade determinada, ou discapacidade, me parece relativizar

demasiado o que € un ser. [...]. Non ten nada que ver”. DC1

“Hay acogimientos, hay adopciones que fracasan. A mi las que se
me estan viniendo ahora a la cabeza precisamente no son de nifios

que tuvieran discapacidad, son de nifios sin discapacidad”. DC3

“[...] A veces es una barrera mas importante la edad que la
discapacidad, pero también en nifios no discapacitados, es mas
dificil a veces acoger o adoptar a un adolescente sin problemas

que a un discapacitado”. SC2

“[...] houbo moito fracaso a nivel acollemento [...], é en funcién
tamén da idade na que se empece o acollemento e do vinculo
entre a familia biol6xica e 0 neno, canto mais vinculo hai, mais
complicado o e que salga adiante o acollemento. Canto mais
vinculo tefien, o feito de estar con outra familia, hai moitos nenos

gue o0 ven como un rechazo”. DC2

3.5.1 Apoio as familias

Tralo acollemento familiar ou adopcion dun rapaz, continda a relaciéon
establecida co Sistema de Proteccion de Menores, mediante o
seguimento individualizado de cada caso e o apoio que se facilita as

familias no dia a dia. Este apoio, vén dado pola Cruz Vermella no caso
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das familias acolledoras, e polo Equipo de Adopcién do Equipo Técnico
do Menor no caso das familias de adopcion; non polos centros.

“Coas familias que saen, facemos un seguimento dende o primeiro
contacto ata a saida. Legalmente, unha vez que o rapaz sae dun
centro, pasa o preadoptivo de convivencia plena [...], na que o
rapaz esta nesa casa que vai ser a sua familia [...] ese traballo

legalmente se leva dende o equipo técnico correspondente”. DC1

“Por parte do programa de Cruz Vermella, de familias acolledoras
[...] a ndés non nos corresponde, nos temos que preparar 0S

rapaces, non as familias acolledoras ante o proceso”. DC2

“Los seguimientos de las adopciones los llevan desde aqui, hay un
equipo especifico que se dedica a adopciones [...] se hace el

seguimiento, pero no desde el centro”. DC3

“Lo de adopcion [...], a través del Equipo de Adopcion. A familias
gue se encuentran con dificultades [...] es Cruz Roja la que da el
apoyo constante a los acogimientos. Y en familias extensas,
tenemos un convenio con Aldeas Infantiles SOS a través del cual
se da apoyo a los acogimientos en familia extensa (familia extensa,
abuelos, tios, etc.) que tienen acogido a algun nifio. Son estos

programas especificos los que dan apoyo a las familias”. SC2

“Moitas veces nos preguntan directamente, pois ante un problema
concreto que saben que tal [...], de todas formas suele coincidir en

fin de semana cando en Cruz Vermella non hai”. DC2

Os eventos cotias da convivencia, son o motivo principal que motiva as
familias acolledoras e adoptantes a pofierse en contacto cos profesionais

de referencia:

“[...] son desconecidos que van empezar a entablar unha relaciéon
afectiva [...], a demanda € como normalizar a vida de un e doutro,

a familia acolledora ou adoptante e o rapaz. Dende o
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descofiecemento absoluto, moitas veces a demanda é como
normalizar a vida, cales son os problemas normais, como abordar
diferentes problemas que se dan na convivencia, che preguntan
cémo os abordaches ti, porque se repiten. Estou falando do xeral,
estou falando de se é timido, se non é timido, se € sociable, cando
se enfada como se enfada, cOmo se aborda o tratamento dun tema
delicado do proceso evolutivo do rapaz, o despertar sexual,
efcetera”. DC1

“[...] chaman ¢ teléfono porque esta mais de man. Ten pasado eso

de “esta facendo esto, ;que fago?”. DC2

“Os pais se tefien dificultades tamén te chaman, porque ti eres a
persoa que estivo con el na dltima época, eres a persoa de

referencia para as familias”. DC1

3.5.2 Normalizar a diferenza

En canto as persoas con necesidades especiais ou diversidade funcional,
parece claro que os profesionais entrevistados traballan pola
normalizacion da devandita diversidade, dende a dptica de empregar para
cada individuo o tratamento diferenciador que require, evitando as

atencions estandar:

"Tratar igual a todo o mundo é a maior inxustiza que pode haber.
[...] Eu intento traballar o que € a normalizacion da diferenza, pero
sabendo dela. [...] As persoas que son diferentes necesitan un
trato diferenciado [...]”. DC1

Segundo un dos participantes no estudo, tédolos cidadans debemos de
recibir un trato diferenciado segundo as nosas caracteristicas e situacion

de partida:

“Hai campos da discapacidade que estan [...] normalizados con
pinzas, como o Sindrome de Down, unha paralise cerebral

infantil... [...].Cando falas da vida sexual dos adultos, e de que
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fagan vida en parella e tal, ai todo o0 mundo pon o grito no ceo, ¢ lle
seguen chamando nenos a persoas con 40 anos. [...] Cada un é un
ser humano integro, e hai que darlle resposta ao ser humano
integro”. DC1

“E un proceso de madurez non tratar igual situaciéns de partida
diferentes, y eso é a estupidez, equiparar e tal sen recursos

especializados potentes para poder facer”. DC1

3.6 Independencia e autonomia persoal

Nas verbalizaciébns dos informantes deste estudo, reflictense as
dificultades xurdidas no dia a dia dos rapaces que se atopan dentro
Sistema de Protecciéon de Menores. Neste caso, tratase dos nenos ou
adolescentes que tefien algun tipo de necesidade especial ou diversidade

funcional.

As persoas entrevistadas expofien que ditos rapaces precisan dunha
atencion profesional especializada, asi como a idoneidade de realizar
unha intervencion que permita lograr un adecuado desempefio nas
ocupacions; nesta lifia, atopan dificultades nas actividades de
autocuidado e produtividade, referindose a estas Ultimas tanto para o eido
educativo como laboral. Asi, o obxectivo final € lograr unha vida o méis

independente e autonoma posible para cada un dos rapaces.

“Son nifios que necesitan una mayor atencién y mas especifica’.
SC1

“[...] Un neno sen ningun tipo de discapacidade con 12 anos xa ten
uns hébitos normais asumidos como lavarse a boca, ir 6 bafio,
comer e tal, a estes rapaces lles costa moito mais, o que hai que
traballar e para que sexan capaces de facelo de maneira

autonoma”. DC1

“Tenemos muchos extranjeros con sus dificultades especificas [...],

no llegan tanto por una situacién de desproteccion como por estar
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solos y tener que prepararlos para una vida independiente [...] sin

saber el idioma, sin tener formacion”. DC3

“Habitos, basicamente la cuestion de habitos que le faciliten pues
la preparacion académica o el acceso al mundo laboral, es decir,
ellos estan en otro mundo y carecen de habitos de responsabilidad,

de puntualidad, de un montén de factores”. EC1

Co mesmo fin, noutras ocasidéns, o que se precisa € unha intervencion

sobre as contornas das persoas:

“[...] una abuela que teniamos con su nieta acogida, con PCI [...]
silla de ruedas y problemas de movilidad, y con una casa sin
adaptaciones...y solicitaba a ver si se le podia ayudar a realizar

adaptaciones en casa”. SC2

Un dos participantes comenta a conveniencia da preparacion para a vida
auténoma en vivendas tuteladas, simuladoras de contextos naturais para

0S rapaces:

“Antes de cumprir a maioria de idade deberian de existir vivendas
tuteladas para a promocion laboral, para a promocion xeral da vida,
e que esa vivenda tutelada estivese en programas especificos coas
que si se puidese traballar, para os rapaces que non terien familia”.
DC1

‘A vontade destas persoas soe ser crerse capaces de ser
autéonomos [...]. Non son conscientes da axuda que necesitan [...],
necesitarian a obrigatoriedade de pasar unha época nunha vivenda
tutelada, para que lles axuden con mais calma e con mais traballo
[...], Si eses rapaces non son conscientes, como entran no plano
da maioria de idade e a adultez, e non estan incapacitados, poden
tomar a decision de non necesitar axuda, e acaban na rua [...],

dende a prostitucion ata consumo de drogas [...]”. DC1
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Os profesionais participantes deste estudo, atopan que o fin dltimo de
todalas intervencions realizadas xunto cos rapaces debe ser lograr o
maximo nivel de independencia e autonomia persoal posible para cada un

deles:

“Eu 6 que me refiro é 0 traballo para a desinstitucionalizacion [...] e
a incorporacion 6 mundo laboral. [...] non pode ser e que eu tefia
un rapaz cunha discapacidade que estamos ai no limite de que ten
unha discapacidade pero é “pouca” discapacidade, e que eu faga
unha trampa de inflarlle a discapacidade para que unha empresa

se poida acoller ao tema de ter o 3% de persoal”. DC1

“Unha rapaza que cobra 300 euros 6 mes con 18 anos, no peffil de
rede [...] social marxinal, é percibida como unha persoa que recibe
ingresos, entén vai a ser o franco de manipulacion e ataque de
toda esa rede social [...]. A presion que reciben é moi grande, e
non tefien a capacidade de discernir de que iso non é que me

gueiran, é que me queren usar”, DC1

3.7 Incorporacion do terapeuta ocupacional nos equipos de traballo

Os diferentes profesionais entrevistados, comentan as posibilidades de
intervencién do terapeuta ocupacional en relacién 6 traballo con rapaces
gue presentan algun tipo de diversidade funcional ou necesidades
especiais. Nesta lifia, indican que existe un nimero insuficiente de casos
de mozos con diversidade funcional ou necesidades especiais dentro dos
centros de menores en situacién de proteccion social, algo que para eles
representa unha dificultade & hora de incorporar a figura do terapeuta

ocupacional en cada un dos mesmos:

“Yo, lo plantearia como personal externo y en un determinado
contexto. Es decir, hay chavales a los que en ese proceso
requieren mayor atencién que otros, estan a un nivel mas bajo y

necesitan que se trabajen pues mas habilidades”. EC1
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“No tanto la incorporacion en un centro, porque bueno, no existe
digamos que, yo creo que no existe la poblacién suficiente para
que forme parte del personal de un centro si es por estas

caracteristicas”. SC1

“Yo como personal fijo lo veo complicado, puedes tener ahora un
nifio con discapacidad en el centro pero dentro de un tiempo a lo
mejor no tener ninguno, entonces a lo mejor como personal fijo no
lo veo”. DC3

Sen embargo, os informantes valorarian de forma positiva a inclusion do
terapeuta ocupacional como persoal externo que participara nas
intervencidns cos rapaces, en coordinacion co resto do equipo de

profesionais:

“Se podria contar con una red de profesionales, que [...] pudiesen
desplazarse en los diferentes centros que tienen algin nifio con
estas caracteristicas, [...] que pudiera ir como personal de refuerzo
al personal educativo para dar las pautas que necesiten, tanto
dentro de la propia Jefatura Territorial o como personal para
centros [...] a los que poder llamar desde los diferentes centros

para que acudan a ayudar”. SC1

“Si, cuando hay un nifio con discapacidad. Un apoyo externo,
sobre todo para los educadores que estan con ellos todos los dias

si que creo que seria importante”. SC2

“Si que a nivel externo, como profesionales y como recursos
colectivos. [...]. Meter a un nifio en un taller de formacioén, va a
depender del monitor y en muchas ocasiones no es experto en
personas con esas dificultades, es un albafil reconvertido que
conoce su profesion y les puede ensefiar las habilidades basicas
de esa profesion, pero no todo lo que esa persona necesite y que
probablemente habria que apoyar desde dentro. Entonces pienso

que si, que podria ser util”. EC1
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Ademais, dous participantes, propofien incluir a figura do terapeuta

ocupacional como apoio para as familias dos rapaces acollidos ou

adoptados:

“Ademas estos profesionales no solo podrian ser para los centros,
sino que también como apoyo para familias acogedoras o familias

adoptantes”. SC1
“Como apoyo para los cuidadores, si lo veo”. DC3

Por dltimo, é de destacar que nestes momentos a contratacidon de novo

persoal, atdpase limitada pola dispofiibilidade dos recursos econémicos:

“O que pasa e que 0S recursos son 0s que son, enton o mellor si
gue nos faria falta personal a mayores, pois que reforzara tardes, e
traballar con eles. Si estuvera, seria perfecto e marabilloso, o que

pasa e que bueno...”. DC2
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4. DISCUSION

Este traballo de investigacién estivo baseado na metodoloxia cualitativa,
mediante a realizacion de entrevistas semiestruturadas a profesionais do
Sistema de Proteccion de Menores, a fin de obter informacién relativa a
slas experiencias neste eido. Neste apartado comentaranse aquelas
cuestions identificadas como relevantes tralo analise dos datos recollidos.

Vulnerabilidade dos menores que se atopan en situaciéon de

proteccion social

No ano 2012% en Galicia, a relacién de mozos amparados polo Sistema
de Protecciébn de Menores, tifla a totalidade de 4.497 rapaces: 1.705
estiveron baixo a tutela da administracion, 380 en situacién de garda,
1.259 en acollemento familiar (1.036 en familia extensa e 223 en familia
allea) e 1.153 en acollemento residencial (6).

As actuacions realizadas baixo o amparo outorgado polo SPM cos
menores que se atopan inmersos nel, varia en funcién do que se espera
para ese rapaz, en relaciéon 6 seu regreso ou non coa familia de orixe, a
adopcién ou a emancipacion. Isto, queda patente a través da experiencia

dun dos informantes:

“O perfil vai dende nenos que entran dentro do sistema de
proteccion para facer un traballo de mellora das condicions da sua
familia, para que poidan retornar; ou rapaces que se lle busca outra
saida, ou ben con acollementos, adopcions ou traballar a sua

emancipacion”. DC1

Os resultados deste estudo, indican, en coincidencia coa bibliografia
dispofiible, que a ausencia de afectividade e de recursos econdmicos na

familia, o maltrato ou a presenza de exclusién social na historia familiar,

? Estadistica de proteccién de menores do ano 2012. Operacién estadistica n.2 25-601.
Ultimos datos dispofiibles na web do Instituto Galego de Estadistica.
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estan relacionadas ca entrada do menor no SPM (23); isto, pode

entreverse no discurso dun dos informantes:

“Mas de la mitad, a lo mejor el 80% son problemas de maltrato, de
abandono”. EC1

“Ellos, sus padres y probablemente sus abuelos, son colectivos en

riesgo de exclusion”. EC1

Por vulnerabilidade social, enténdense as “caracteristicas dunha persoa
ou grupo dende o punto de vista da slUa capacidade para anticipar,
sobrevivir, resistir e recuperarse do impacto dunha ameaza, implicando
unha combinacion de factores que determinan o grao no cal a vida e a

subsistencia de alguén quedan en risco” (24).

Os nenos e adolescentes, polo feito de selo, constitien un dos grupos
mais vulnerables da poboacion. Os resultados vertidos por esta
investigacion, de acordo con diferentes estudos sobre a vulnerabilidade
na infancia e adolescencia, sinalan a existencia de colectivos cunha
especial condicion de vulnerabilidade dentro desta etapa vital (25, 26, 27).
Este € un motivo relevante, polo cal se lles debe de prestar unha especial
atencién, debido a que as suas condicions bio-psico-sociais (en relacién a
diversos ambitos como a educacién, saude, vivenda, etc.) se poden

atopar nunha situacion de fraxilidade (25).

Os malos tratos a menores constitien un factor relevante & hora de falar
sobre a vulnerabilidade dos rapaces (25, 27). Asi, en consonancia coa
literatura, os resultados desta investigacion destacan que 0s menores,
especialmente aqueles con algun tipo de necesidade especial, poden ter
dificultades para reaccionar ante o maltrato, opofiéndose ao mesmo ou
comunicandoo a unha terceira persoa (27). Podemos ilustrar este feito,
cunha das verbalizacions feitas por un dos participantes nesta

investigacion:
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“Los nifios con discapacidad son mas vulnerables a la hora de
sufrir algun tipo de maltrato, [...] son mas vulnerables, bueno,
porque tampoco saben muchas veces reaccionar ante una
situacion de maltrato, [...] hay unas condiciones familiares, que
afiadido a esa discapacidad, pueden hacer a los nifios mas

vulnerables”. DC3

Segundo isto, pddese determinar que 0s rapaces con necesidades
especiais que se atopan dentro do Sistema de Proteccién de Menores, se
encontran nunha situacion de “tripla vulnerabilidade”; xa que neles,
concorren tres das caracteristicas que de xeito individual, xa son
constituintes de vulnerabilidade, € dicir: son menores, tefien necesidades

especiais e atbpanse amparados polo SPM.

Ditas caracteristicas fan que os devanditos mozos, precisen de maneira
especial o apoio dos recursos e redes sociais, que lles axuden a lograr o
maximo desenvolvemento das suas capacidades, potencialidades e
fortalezas (26). Asi, pddese indicar que os recursos e redes de apoio
sociais fan referencia a todos aqueles servizos que serven para cubrir as

necesidades detectadas:

‘Hay que buscar los recursos, las ayudas, los apoyos, para
solventar esa necesidad. Procuramos que nunca se quede una

necesidad sin cubrir” SC1

Integracion das necesidades especiais dos rapaces en situacion de

proteccion

Os resultados do presente estudo reflicten que o feito de que os rapaces
presenten necesidades especiais non supon, de ningunha maneira, un
impedimento a hora de levar a cabo acollementos familiares ou

adopcions, nin se pode relacionar coa sua interrupcion.

Nesta lina, os resultados obtidos polo Programa de Acollemento de

Menores en Situaciéns Especiais do Servizo de Proteccion de Menores
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de Murcia (28), indican que os acollementos destes rapaces son 0s que
acadan unha mellor adaptacién entre o menor e a familia, asi como os

gue presentan un menor numero de interrupcions.

Do mesmo xeito, Boyne, Denby, Kettering e Wheeler, expofien que a
presenza de necesidades especiais naqueles menores que se atopan
integrados nunha familia en situacién de adopcion, €, inclusive, un factor

redutor do risco de fracaso da devandita adopcion (29).

Por outra parte, existe coincidencia entre os participantes deste estudo e
a bibliografia consultada na premisa de considerar a presenza de
necesidades especiais nos rapaces, como unha dificultade a hora en que

as familias mostren disposicion para o seu acollemento ou adopcién (30).

Nalgunhas ocasions, estes mozos son rexeitados xa dende as avaliaciéns
familiares previas 6 acollemento ou adopcion, por temor, descofiecemento
ou medo de enfrontarse a algo que para eles é totalmente descofiecido, o

gue se ilustra coas seguintes palabras dun dos informantes deste estudo:

“Entrafia mas dificultad por un lado, y la familia lo sabe, sabe que
va a ser mas trabajoso para ellos, y luego también muchas veces
es por el miedo a lo desconocido. No todo el mundo esta
familiarizado con algunos problemas y entonces existe ese miedo,
de enfrentarse a algo que luego no vas a ser capaz de afrontar’.
SC1

Segundo Triseliotis, “as familias que acollen ou adoptan a menores con
necesidades especiais, tiveron na maior parte dos casos, algun tipo de
experiencia previa con rapaces con estas caracteristicas, dentro do eido

familiar ou laboral” (29).

Segundo os resultados deste traballo, un dos factores que parecen tomar
maior relevancia & hora de falar sobre o fracaso ou interrupcion dos
acollementos ou adopciéons € a idade do menor 6 comezo do proceso. A

maior idade do rapaz, aumenta a posibilidade de que sexa maior o vinculo
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coa familia de orixe, e, polo tanto, maior dificultade no momento de
establecer a relacion e o vinculo afectivo coa nova familia. Isto, atbpase
en concordancia co sinalado por autores coma Minty e Ferra et al. (31).
Un dos participantes no estudo sinala dita apreciacion en base a sua

experiencia profesional:

“E en funcién tamén da idade [...] e do vinculo entre a familia
bioléxica e o neno, canto mais vinculo hai, mais complicado o e
que salga adiante o acollemento. Canto mais vinculo tefien, o feito
de estar con outra familia, hai moitos nenos que o ven como un
rechazo” DC2

Perspectiva dun equipo profesional. Integraciéon da Terapia

Ocupacional no Sistema de Proteccion de Menores

Os profesionais que traballan dentro do Sistema de Proteccién de
Menores, precisan ter unha titulacion académica de nivel universitario,
afin &s Ciencias da Saude ou as Ciencias Sociais. Para o acceso 6 posto
de traballo, non é requisito obrigado contar con formacion especializada
neste campo. Sen embargo, €é recomendable, a formacion
complementaria e especializacion en Intervencion Familiar, a cal facilita
as estratexias precisas para comprender as necesidades dos menores,
asi como para o traballo e mellora das habilidades das familias de orixe,

acollemento ou adopcion.

Enténdese que as anteditas ramas de cofiecemento se atopan nun
continuo desenvolvemento e evolucion, que precisa dunha formacion

continuada que axude 0s profesionais a manterse actualizados.

Por outra banda, o campo no que ditos profesionais desenvolven a sua
labor podese determinar como “sensible” ou “delicado”, dadas as
caracteristicas dos cidadans cos que estan a traballar; que son menores

de idade, e que, a vez, se atopan en situacion de proteccion social.
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Sen embargo, e en relacién co exposto, nos resultados deste estudo
destaca a inexistencia de recursos formativos facilitados polas institucions
para as que traballan, recaendo o mantemento da actualizacion do
cofiecemento dos traballadores soamente na sua vontade e

responsabilidade profesional.

Nesta lifia, acada unha especial relevancia a falta de formacion
especializada destes empregados, referida por eles mesmos, de cara as

intervencidns con rapaces que presentan necesidades especiais:

“Ellos estan preparados para trabajar un poco a nivel general, pero
no estan preparados para trabajar especificamente con alguna
discapacidad o para abordar los problemas asociados a esa
discapacidad, no tienen una formacion especifica [...] para ellos es
complicado [...]”. SC2

Ponse de manifesto que esta falta de cofiecementos especializados leva
0 persoal a atoparse desbordado, pola complicacibn que para eles

representa o traballo con situaciéns coas que non estan familiarizados:

‘Hay muchas ocasiones en las que nos desbordan, y hay cosas

que no podemos trabajar [...]”. EC1

E relevante que, de maneira unanime, os participantes desta investigacion
concordan a hora de referirse a utilidade que teria a creacion dun servizo
de Terapia Ocupacional, do que se puidera beneficiar a poboacion
inmersa dentro do Sistema de Protecciébn de Menores. O enfoque do
devandito servizo de TO estaria dirixido cara o traballo directo cos
rapaces que presentan algun tipo de necesidade especial, asi como para
0 asesoramento 6s restantes profesionais integrantes do SPM e para o

traballo coas familias acolledoras ou adoptivas.

Os resultados deste estudo, reflicten a presenza de rapaces con
necesidades especiais dentro do SPM, que se atopan con diferentes

barreiras a hora de participar nas ocupacions do seu dia a dia, estando

Exploracion do rol do TO con menores en situacidn de proteccion social



62

afectadas as areas ocupacionais de autocuidado, produtividade e ocio.
Neste punto, o traballo do terapeuta ocupacional estaria encamifiado cara
a desinstitucionalizacion dos rapaces chegada a maioria de idade; tal e

como se reflicte na seguinte verbalizacion dun dos participantes:

“Eu 6 que me refiro é 0 traballo para a desinstitucionalizacion [...]
Un neno sen ningun tipo de discapacidade con 12 anos xa ten uns
habitos normais asumidos como lavarse a boca, ir 6 bafo, comer e
tal, a estes rapaces lles costa moito mais, o que hai que traballar e

para que sexan capaces de facelo de maneira autonoma”. DC1

E de destacar que nos resultados, en ningin momento se fai referencia 6

papel preventivo e de promocion da saude da Terapia Ocupacional.

A Organizaciéon Mundial da Saude (OMS), definiu a promocién da saude
como “o proceso de capacitar as persoas a mellorar e aumentar o control
sobre a sua saude. Para alcanzar un estado de completo benestar fisico,
mental e social, un individuo ou grupo debe ser capaz de identificar e
realizar aspiracions, para satisfacer as suas necesidades e cambiar ou

facer fronte 6 entorno” (32).

Neste sentido, Kronenberg, Algado e Pollard, sinalan que “a promocion da
salde esta dirixida a crear as condicibns necesarias para a consecucion
da saude a nivel individual, estrutural, social e ambiental, mediante o
cofiecemento dos determinantes sociais da saude: paz, proteccion,
educacién, alimento, ingreso econdmico, ecosistema estable, recursos

sostibles, xustiza social e equidade” (32).

Tendo en conta a relevancia que acada este concepto de “promocién da
saude”, pédese afirmar que un servizo de Terapia Ocupacional dentro do
Sistema de Proteccién de Menores non sé ten cabida para o traballo con
agueles rapaces que presentan algun tipo de necesidade especial. Deste
xeito, abrese un abanico de posibilidades para realizar accions, a traves

da ocupaciéon significativa e o0 empoderamento persoal, cara o
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mantemento do estado de saude, a prevencion da enfermidade e mellorar
a calidade de vida da totalidade dos rapaces que se atopan amparados
polo SPM.

Limitacions do estudo

Durante o proceso de realizacion desta investigacion, atoparonse

diferentes limitacions relativas & mesma, entre as cales se atopan:

-Ter contado coa participacion dun anico informante no grupo de

Educadores de centros de acollemento residencial.

-Ausencia dun periodo de observacion nos mesmos centros de

acollemento residencial por parte da investigadora.

-Inexistencia da figura do terapeuta ocupacional no Sistema de
Proteccién de Menores na actualidade.

Propostas para o desenvolvemento futuro

Trala realizacion desta investigacion, poden propofierse novas lifias de
investigacion de cara a formulacién de futuros estudos en relacion coa
tematica que abrangue a presente investigacion, as cales se citan a

continuacion:

-Entrevistas familiares: Realizacion de entrevistas coas familias
dos rapaces gue se atopan en acollemento familiar (familia extensa

e familia allea) e en adopcion.

-Observacién: Obtencion das autorizaciéns necesarias e posta en
marcha dun periodo de observacion nos mesmos centros de

acollemento residencial de menores, por parte da investigadora.

-Promocién da saude: Exploracion do papel do terapeuta
ocupacional nas intervencions de caracter preventivo e de

promociéon da saude cos menores inmersos no Sistema de
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Proteccién de Menores, asi como das familias acolledoras e

adoptivas.
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5. CONCLUSIONS

Os nenos e adolescentes, constitien un dos sectores da poboacion mais
vulnerables, especialmente aqueles que presentan necesidades
especiais. Os devanditos rapaces, cando pasan a formar parte e
depender do Sistema de Proteccion de Menores, encéntranse nunha
situacion de “tripla vulnerabilidade”. son menores, estan baixo o amparo
de medidas de proteccion social e tefien algun tipo de necesidade

especial.

A presenza de necesidades especiais nos rapaces non representa un
impedimento para o seu acollemento ou adopcién. Sen embargo, estas
apréciase como unha dificultade, de cara a disposicion das familias, as

cales mostran descofiecemento e temor en relacién 6 tema.

A idade do rapaz e a calidade do vinculo afectivo coa familia bioléxica son

factores que inflien no éxito ou fracaso dos devanditos procesos.

No propio SPM existe un baleiro de formacion e cofiecementos
especificos para a atencion das devanditas necesidades especiais. Deste
xeito, difictltase, a dotacién dunha atencion integral que favoreza o pleno
desenvolvemento dos mozos como cidadans, e a sUa participacion na
comunidade, sendo estes dous dos obxectivos do propio Sistema de

Proteccién de Menores.

A implantacion dun servizo de Terapia Ocupacional no SPM, contribuiria 6
pleno desenvolvemento, autonomia e empoderamento dos rapaces, asi
como a sua participacion nas ocupacions; mediante o traballo directo cos
mesmos, asi como cos diferentes profesionais do SPM e as familias

acolledoras e adoptivas.

A Terapia Ocupacional, baixo un enfoque preventivo e de promocién da
saude, pode traballar polo mantemento desta, asi como pola prevencion

da enfermidade e a mellora da calidade de vida da totalidade dos rapaces
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que se atopan amparados polo Sistema de Proteccién de Menores, non
S0 dos rapaces con necesidades especiais.
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Anexo |. Normativa do Sistema de Proteccion de Menores (Maio de
2015)

A continuacién citanse as normas de diferente rango aplicables a

menores nos ambitos internacional, nacional e autonémico:

Normativa internacional subscrita por Espafia

-Convencion sobre os Dereitos do Neno adoptada pola Asemblea Xeral
das Naciéns Unidas o 20 de novembro de 1989, e ratificada por
Instrumento o 30 de novembro de 1990 (Boletin Oficial do Estado, BOE n°
313, do 31 de decembro de 1990).

-Convenio da Haia relativo & proteccion do neno e a cooperacion en
materia de adopcion internacional, 29 de maio de 1993. Ratificado por
Instrumento o de 30 de xufio de 1995 (BOE n° 182, do 1 de agosto de
1995).

-Convenio europeo en materia de adopcion de menores (revisado).
Estrasburgo, 27 de novembro de 2008. Ratificado por instrumento o 16 de
xullo de 2010.

Normativa estatal

-Constitucién Espafiola de 1978.

-Cédigo Civil Espafiol, do 29 de xullo de 1889.

-Lei organica 1/1996, do 15 de xaneiro, de proteccion xuridica do menor
(BOE n° 15, do 17.01.1996). Modificada por Lei 54/2007, do 28 de
decembro, de adopcion internacional (BOE n°® 312, do 29.12.2007).

-Lei 54/2007, de 28 de decembro, de adopcidén internacional (BOE n° 312,
do 29.12.2007).

-Proxecto de Lei de modificacién do sistema de proteccién a infancia e &
adolescencia (27.02.2015, Boletin Oficial das Cortes Xerais n°® 131-1).
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Normativa autonémica

-Lei 3/2011, do 30 de xufio, de apoio & familia e & convivencia de Galicia
(Diario Oficial de Galicia, DOG n° 134 do 13.07.2011).

-Lei 2/2006, do 14 de xuiio, de dereito civil de Galicia (DOG n° 124, do
29.06.2006). Modificada por Lei 3/2011, do 30 de xufio.

-Decreto 42/2000, do 7 de xaneiro, polo que se refunde a normativa
reguladora vixente en materia de familia, infancia e adolescencia (DOG n°
45, do 6.03.2000). Modificado polo Decreto 406/2003, do 29 de outubro
(DOG n° 222, de 14.11.2003) e polo Decreto 184/2008, do 24 de xullo,
polo que se crea o Observatorio Galego da Infancia (DOG n° 169 do
2.09.2008). Titulo Il derrogado pola Lei 3/2011, do 30 de xufio, de apoio &

familia e & convivencia de Galicia.

-Decreto 329/2005, de 28 de xullo, polo que se regulan os centros de
menores e 0s centros de atencion & infancia (DOG n° 156, do
16.08.2005).

-Decreto 335/2009, do 11 de xufio, polo que se establece a estrutura
organica da Conselleria de Traballo e Benestar (DOG num. 123,
25.07.2009). Modificado polo Decreto 9/2011, do 20 de xaneiro (DOG n°
24, do 04.02.2011).

-Decreto 109/2012 do 22 de marzo polo que se establece a estrutura
organica da Conselleria de Traballo e Benestar (DOG n° 73, do
17.04.2012). Esta norma entrou en vigor o 17 de abril e derrogou o
Decreto 335/20091.
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Anexo Il. Folla de informacién 6s participantes no estudo

TITULO DO ESTUDO: “Exploracién do rol do Terapeuta Ocupacional nas
intervencidns con menores que se atopan en situacion de proteccion

social”
INVESTIGADORA: Carolina Trasancos Rodriguez

Este documento ten por obxecto ofrecerlle informacién sobre un estudo
de investigacién no que se lle invita a participar. Este estudo estase a
realizar dende a Facultade de Ciencias da Saude da Universidade da
Corufia para a elaboracion do Traballo Fin de Grao en Terapia

Ocupacional.

A informacion proporcionada nesta carta € tan sO para que poida xulgar
se quere ou non colaborar neste estudo. A participacion € completamente
voluntaria. Vostede pode decidir non participar ou, se acepta facelo,
cambiar de parecer retirando o consentimento en calquera momento sen

obriga de dar explicacions.

O obxectivo do estudo é cofiecer a experiencia persoal dos profesionais
implicados no traballo cos menores en situacion de proteccion social. Por
este motivo vostede é convidado a participar, 6 cumprir o requisito de ser
un profesional que desenrola a sua labor no eido da proteccion social a

menores.

A sua colaboracion consistira na resposta a unha serie de preguntas
relacionadas coa sua experiencia profesional con menores en situacion

de proteccidn social.

As entrevistas poderan ser gravadas en audio previo consentimento. O
tratamento, comunicacioén e cesion dos seus datos farase conforme ao

disposto pola Lei Organica 15/1999, de 13 de decembro, de Proteccion
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de Datos de Caracter Persoal; en todo momento podera acceder aos

mesmos, asi como corrixilos ou cancelalos.
Se vostede o desexa, facilitaraselle un resumo cos resultados do estudo.

Para mais informacion vostede pode contactar coa investigadora,
Carolina Trasancos Rodriguez no teléfono xxx-xxx-xxx ou no enderezo

electronico xxx.xxx.xxx@udc.es

Moitas grazas pola sua colaboracién
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Anexo lll. Documento de consentimento informado

TITULO DO ESTUDO: “Exploracién do rol do Terapeuta Ocupacional

nas intervencions con menores que se atopan en situacion de

proteccion social”

Eu, D/D?

Lin a folla de informacién 0s participantes no estudo que se me
entregou, fun informado do procedemento que seguird a actividade, e
acepto facilitar aquela informacién que poida resultar relevante para o

desenvolvemento do traballo.

s

Comprendo que a mifia participacion € voluntaria, e que podo

retirarme do estudo cando queira, sen ter que dar explicaciéns.

Accedo a que se empreguen os meus datos para o desenvolvemento
do estudo nas condicions detalladas na folla de informacion 6s
participantes no estudo.

Presto libremente a mifia conformidade para participar neste estudo.

¢ Esta de acordo con que esta entrevista sexa gravada en audio?

- SI, estou de acordo.

- NON, non estou de acordo.
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= ¢ Desexo recibir informacién sobre os resultados do estudo?
- SlI, desexo recibir informacion.

- NON, non desexo recibir informacion.

E para que asi conste, asino este documento.

A Corufa, a de de

Asdo.:D/D?2

Asdo.: Carolina Trasancos Rodriguez
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7

Anexo IV. Entrevista 0 persoal dos equipos de educadores de

centros de acollemento residencial
EDUCADORES

(Profesionais que traballan en centros de menores en acollemento
residencial: Psic6logos, Educadores Sociais e Traballadores Sociais,

Pedagogos e Mestres)

Cdédigo informante:

1. Sexo:

2. ldade:

3. Titulacion académica:

4. Anos de experiencia laboral en xeral:

5. Anos de experiencia no posto de traballo actual:
6. Funciéns principais no posto de traballo:

7. Ademais de contar cunha titulacion universitaria, ¢recibiu ou recibe
algun tipo de formacion especializada para desenvolver o seu traballo

actual?

8. En termos xerais, ¢ cales son as caracteristicas dos rapaces do centro

no que vostede traballa?

-¢Algun deles ten alteracions o dificultades no seu desempefio

ocupacional no dia a dia?

-Aproximadamente, ¢cantos rapaces ou rapazas pode haber

actualmente no centro con estas dificultades?

-¢, Cofiécense as causas de ditas alteracions?
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9. A historia de vida dos rapaces pode considerarse como un factor de
risco a hora de desenvolver algun tipo de alteracion ou dificultade no

desempefio ocupacional?

10. ¢Como se aborda a chegada dun rapaz O centro para unha
acollemento residencial cando ten alteracions ou dificultades no

desempefio ocupacional?
-¢ Existe algun protocolo de actuacidn para estas ocasions?

-Os rapaces e rapazas con necesidades especiais, diversidade
funcional ou alteracions no desempefio ocupacional pasan algun
tipo de avaliacion adicional 6 resto dos seus compafeiros? En caso

afirmativo, ¢ qué tipo de avaliacion?

11. ¢ Cales son as necesidades mais frecuentemente detectadas por parte

dos educadores en relacion s usuarios del centro?
-¢,Como se resolven ditas necesidades?

12. Cando se detecta algunha necesidade que o centro non pode cubrir
¢recérrese a algun recurso sociosanitario externo? En caso afirmativo,

¢cara qué recursos?

13. ¢Considera necesaria a incorporacién dalgun profesional ¢ equipo
interno de traballo do centro ou 6 equipo de persoal externo, co obxectivo
de abordar a autonomia ou o desempefio ocupacional dos rapaces en

acollemento residencial?
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Anexo V. Entrevista & direccién dos centros de menores en situaciéon

de proteccion social

DIRECCION DOS CENTROS

(Profesionais encargados da direccion de centros de menores en
situacion de proteccion social: Psicologos, Educadores Sociais e

Traballadores Sociais, Pedagogos e Mestres)

Caodigo informante:

1. Sexo:

2. ldade:

3. Titulacion académica:

4. Anos de experiencia laboral en xeral:

5. Anos de experiencia no posto de traballo actual:
6. Funciéns principais no posto de traballo:

7. En termos xerais, ¢ cales son as caracteristicas dos rapaces do centro

no que vostede traballa?

-¢Algun deles ten alteracions o dificultades no seu desempefio

ocupacional no dia a dia?

-Aproximadamente, ¢cantos rapaces ou rapazas pode haber

actualmente no centro con estas dificultades?
-¢,Cofiécense as causas de ditas alteracions?

8. ¢Existe coordinacibn entre o centro e as familias
acolledoras/adoptivas? De maneira aproximada, dende que vostede esta
a cargo da direccion do centro, ¢cantos dos rapaces que presentan

necesidades especiais se atopan en acollemento familiar ou adopcién?
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¢, Qué tipo de necesidade especial, diversidade funcional ou alteracién no

desempeiio presentan?

9. A historia de vida dun menor ata 0 momento da sta chegada 6 centro,
en acollemento residencial, ou a unha familia, en acollemento familiar ou
adopcion, ¢preséntase como facilitador da aparicion de alteracions no

desempeiio ou necesidades especiais?

-De igual maneira, e en relacion coa cuestion anterior, nunha
familia cun menor con necesidades especiais a cargo, ¢poden
considerarse ditas necesidades como un facilitador para a vivencia

de situacions que incentiven a toma de medidas de proteccion?

10. Como director/a dun centro de menores en situacion de proteccion,
¢recibiu ou recibe algun tipo de informacion ou apoio adicional para
abordar casos de rapaces con necesidades especiais, alteraciébns no

desempeiio ou diversidade funcional?

11. ¢Existe algun protocolo de actuacion centrado nas caracteristicas e

necesidades destes menores?

-O longo dos afios, ¢estableceuse algin protocolo ou contacto

entre o centro e algun tipo de recurso sociosanitario externo?

-En caso afirmativo, ¢en qué consistia ou consiste este protocolo

Oou contacto?

12. ¢ Ofrécese algun tipo de apoio ou informacion &s familias que acollen
ou adoptan a rapaces con necesidades especiais, alteracions no
desempeiio ocupacional ou diversidade funcional, antes, durante e

despois do proceso?
-En caso afirmativo, ¢ qué tipo de apoio ou informacion se facilita?

-¢As familias demandan algun outro apoio ou informacion

adicional?
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13. ¢O longo dos anos houbo algunha situacion de fracaso ou
interrupcion do proceso de acollemento familiar ou adopcioén de rapaces

con necesidades especiais ou alteracions no desempefio ocupacional?
-En caso afirmativo, ¢ cofiécese o motivo?

14. ¢Considera necesaria a incorporacion dalgun profesional 6 equipo
interno de traballo do centro ou 6 equipo de persoal externo, co obxectivo
de abordar a autonomia ou o desempefio ocupacional dos rapaces en

acollemento residencial?
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Anexo VI. Entrevista 6 persoal do Equipo Técnico do Menor

EQUIPO TECNICO DO MENOR

(Profesionais integrantes do Equipo Técnico do Menor: Psicélogos,

Educadores Sociais e Traballadores Sociais, Pedagogos e Mestres)

Cdédigo informante:

1. Sexo:

2. ldade:

3. Titulacion académica:

4. Anos de experiencia laboral en xeral:

5. Anos de experiencia no posto de traballo actual:
6. Funciéns principais no posto de traballo:

7. Ademais de contar cunha titulacion universitaria, ¢recibiu ou recibe
algun tipo de formacion especializada para desenvolver o seu traballo

actual?
8. ¢ Cantos centros se encarga de coordinar na actualidade?

9. No conxunto dos centros que vostede coordina, ¢cal €
aproximadamente a porcentaxe de rapaces e rapazas con dificultades ou

alteracions no seu desempeiio ocupacional?

10. Cando se detecta un caso dun mozo con necesidades especiais,
diversidade funcional ou alteracions no desempefio ocupacional,
¢derivase cara algun recurso sociosanitario especializado? ¢Cara qué

recurso?
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11. ¢Como se aborda a chegada dun rapaz 6 centro para unha
acollemento residencial cando ten alteracions ou dificultades no

desempefio ocupacional?
-¢ Existe algun protocolo de actuacion para estas ocasions?

-Os rapaces con necesidades especiais, diversidade funcional ou
alteracions no desempefio ocupacional pasan algun tipo de
avaliacion adicional 6 resto dos seus compafieiros? En caso

afirmativo, ¢ qué tipo de avaliacién?

12. A historia de vida destes rapaces pode considerarse como un factor
de risco & hora de desenvolver algun tipo de alteracion ou dificultade no

desemperfio ocupacional?

13. ¢Os educadores dos centros de acollemento residencial encontran

algun tipo de dificultade para abordar ditos casos?

14. O feito de presentar algunha diversidade funcional, alteracion ou
dificultade no desempefio ocupacional, ¢supén algunha barreira para que

vivan nunha acollemento familiar ou que se produza a stua adopcién?

15. ¢ Ofrécese algun tipo de apoio ou informacion as familias que acollen
ou adoptan rapaces e rapazas con necesidades especiais, alteracions no
desempeiio ocupacional ou diversidade funcional, antes, durante e

despois do proceso?
-En caso afirmativo, ¢ gqué tipo de apoio ou informacion se facilita?

-¢,As familias demandan algin outro apoio ou informacion

adicional?

16. ¢O longo dos anos houbo algunha situacion de fracaso ou
interrupcién do proceso de acollemento familiar ou adopcién de rapaces

con necesidades especiais ou alteracions no desempefio ocupacional?

-En caso afirmativo, ¢ cofiécese o motivo?
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17. ¢Considera necesaria a incorporacion dalgun profesional 6 equipo
interno de traballo do centro ou 6 equipo de persoal externo, co obxectivo
de abordar a autonomia ou o desempefio ocupacional dos rapaces en

acollemento residencial?
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