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RESUMEN

El presente Trabajo de Fin de Grado pretende mostrar, a través del estudio de un
caso concreto, como los trastornos del apego del/la menor con su figura de referencia,
fraguados en los primeros afios de vida, configuran la personalidad del sujeto en su etapa
adolescente y posteriormente adulta y afectan de manera significativa a su desarrollo afectivo

y a sus relaciones sociales, familiares y personales.

La intervencién se enmarca dentro del Programa de Intervenciéon Familiar (PIF) del
Ayuntamiento de Miranda de Ebro. Mi experiencia como educadora en este Programa me
ha permitido detectar en varias ocasiones como tras un/una adolescente que presenta
conductas disruptivas, desafiantes, evitativas e incluso obsesivas, subyace una carencia
afectiva producida en edades tempranas. Para esta ocasion, propongo un caso real, en el cual

he trabajado esta realidad, elaborando una intervencién especifica con la menor en cuestion.

Los primeros puntos del Trabajo tratan de arrojar luz sobre conceptos teéricos sobre
afectividad, teorfa del apego y trastornos del apego y de como estos trastornos afectan a los
y las menores. A continuacion se ofrece una presentacion de los Programas de Intervencion

Familiar (PIF) donde se resumen sus principales caracteristicas y funciones.

La segunda mitad del trabajo plantea la intervencion real con una menor que presenta
un trastorno de apego y dificultades de relaciéon y cuya implementacién aporta una
perspectiva enriquecedora a los contenidos tedricos expuestos en la parte inicial del presente

Trabajo.

PALABRAS CLAVE

Afectividad, Vinculos afectivos, Trastorno del apego, Intervenciéon Familiar, Acoso,

Relaciones sanas



ABSTRACT

This Final Degree Work aims to show, through the study of a particular case, how
addiction disorders / lower with reference figure, forged in the eatly yeats of life, form the
subject's personality in his time later adolescent and adult and significantly affect their

emotional development and their social, family and personal relationships so.

The intervention is part of the Family Intervention Program (PIF) of the City of
Miranda de Ebro. My experience as an educator in this program has allowed me to detect
how many times after a / an adolescent who has distuptive, defiant, and even avoidance
behaviors obsessive, lies a lack of affection produced at early ages. For this occasion, I
propose a real case, in which I worked this reality by developing a specific intervention with

the child in question.

Labout's first points try to shed light on theoretical concepts of affection, attachment
theory and attachment disorders and how these disorders affect the minors. The following
is a presentation of the Family Intervention Program (PIF) which summarizes the main

features and functions.

The second half of the paper focuses on the actual intervention with less having an
attachment disorder and relationship difficulties and whose implementation provides an

enriching to the theoretical contents exposed in the initial part of this work perspective.

KEYWORDS

Affection, bonding, attachment disorder, Family Intervention, Harassment, Healthy

Relationships



1. INTRODUCCION

Segun plantea Juan Sdez Carreras en su publicacién “Los educadores sociales y
stecnologos o intelectuales? ” (1992) "e/ educador social es un profesional que interviene y es protagonista
de la accidn social conducente a modificar determinadas situaciones personales y sociales a través de estrategias

educativas” .

ancisco Salvador Mata, en “Intervencion educativa en situaciones de inadaptacion
Francisco Salvador Mata, “Int i ducati ituaci de inadaptaci

social” (1998) define al educador social como "un profesional de la educacion que interviene en dos
dimensiones: situaciones personales y situaciones sociales”. E1 mismo autor refiere que "¢/ educador social

es un agente de cambio social y un dinamizador de grupos sociales a través de la accion educativa”.

Antonio Petrus en su obra “el desafio de la Educacién Social” (1996), expone que
“aunque el concepto de edncacion social estd fuertemente condicionado por su propia historia, es obvio que su
campo de intervencion es el espacio comunitario. En consecuencia, sea cual fuere el enfoque desde el cual
contemplemos la edncacion social, ésta vendra determinada por dos caracteristicas mas distintivas: su dmbito

social y su cardcter pedagdgico” .

El mismo autor pone de manifiesto la gran cantidad de visiones, enfoques y

perspectiva de que se vale la Educacién Social:

* La Educacion Social como adaptacion.

* [L.a Educacién Social como socializacion.

* La Educaciéon Social como adquisicion de competencias sociales.
* [L.a Educacién Social como didactica de lo social

* La Educacion Social como accidn profesional cualificada.

* La Educacion Social como respuesta a la inadaptacion social.
* La Educacion Social como formacion politica del ciudadano.
* La Educacion Social como prevencion y control social.

* Educacion Social como Trabajo Social de caracter educativo.
* Educacién Social como «paidocenosisy.

¢ Educacion Social como educacién extraescolar




A pesar de amplia variedad de formas de entender la Educacién Social, las teorfas mas

generalizadas consideran que la Educaciéon Social:

* Debe buscar siempre el cambio social.

* Socializa y permite la adaptacion social.

* Trabaja fundamentalmente acerca de problemas humano-sociales.
* Tiene lugar, habitualmente, en contextos no formales.

* Tiene un campo de acciéon importante en la marginacion, pero su radio de accién no se

limita a ese ambito.

* Exige estar en permanente contacto con la realidad.
* Requiere una intervencion cualificada.

* Puede y debe ser aplicada en contextos escolares.

* Trata de hacer protagonista de su cambio a los propios destinatarios.

Por tanto, la funcién de un profesional de la educacién social es eminentemente
coyuntural, es decir: es sensible a la evolucion de la sociedad y a los cambios y nuevos retos
que se producen en ella. Es ridiculo plantear las competencias de este perfil desde una
perspectiva estatica, el educador social es un elemento vivo que se adapta a las necesidades
sociales de la realidad sociocomunitraia en la que se encuentra: detecta, interviene
promoviendo cambios y se desvincula progresivamente. La nueva estructura creada no debe
depender de su presencia, si no de la capacidad del profesional de transmitir a los
destinatarios que el cambio es fruto de ellos mismos y que son responsables de su

permanencia.

Cuando hablamos del perfil del educador social en los Programas de Intervencion
Familiar, éste cobra un papel crucial: si destacamos la funcién catalizadora del cambio de la
educacién social, no podemos concebir la intervencion familiar sin este perfil. Desde el
modelado, el acompafamiento, el apoyo emocional y la dotacién de recursos, estamos
promoviendo cambios internos en los sujetos, haciéndoles participes de su propia

transformacion vital.




Tratando de forma integral la dinamica de un nucleo familiar surgen diversas
problematicas que dificultan su eficacia: problemas generados por consumos de sustancias,

adicciones, ejercicio de violencia intrafamiliar, de género, etc.

El aspecto concreto que ocupa este trabajo y que se encuentra con relativa frecuencia
dentro de estas familias son las problematicas en torno a la relacién de apego entre los
menores y sus figuras de referencia: el establecimiento de un apego incorrecto durante los
primeros afios de vida marca considerablemente la relacién futura entre madre/padre y
menor y como éste se relaciona a su vez con su entorno, desarrollando estrategias

comportamentales en la mayoria de las ocasiones de caracter disfuncional.

Vista la necesidad de trabajar esta problematica, se considera interesante abordar este
tema en el presente trabajo y, a su vez, evaluar los resultados de su aplicacién practica a un

caso concreto de 1a vida real, a fin de observar “in situ” los resultados de dicha intervencion.

2. ASPECTOS TEORICOS SOBRE LA AFECTIVIDAD Y EL
APEGO: TIPOLOGIA, CORRIENTES Y TRASTORNOS
ASOCIADOS

2.1. Definiciones

Antes de comenzar, debemos aclarar conceptos que se encuentran muy unidos, pero

que tienen su propia identidad: son la afectividad, el vinculo y el apego.

Por afectividad entendemos el conjunto de sentimientos y emociones de una

persona, con caracter general.

El concepto de vinculo hace referencia a la unién no material entre dos personas. Es
mas especifico que la afectividad ya que esta dirigida a otro sujeto, en un contexto de

comunicacion y de desarrollo.

Entendemos por apego el mecanismo innato que activa todo una gama de
comportamientos posibilitando la vinculacién bebé-madre con el objetivo biolégico de
proveer de la proximidad, proteccion y seguridad del cuidador y que permitira la exploracion

de lo desconocido.




El apego es el concepto mas primario de todos ellos, en primera instancia se fragua
el apego con la figura de referencia, para posteriormente establecer vinculos con otras

personas.
2.2. La teoria del apego desde sus inicios hasta la actualidad
Podemos establecer tres momentos o fases historicas en el estudio del apego:

La primera fase tiene sus inicios en la primera mitad del siglo XX a través de John
Bowlby, médico especializado en la mente humana. Adquiere formacion psicoanalitica en el
seno de la Sociedad Britanica de Psicoanalisis, en los anios 30. Influido por James Robertson,
estudia con éllos efectos de la separacion precoz de los nifios y sus madres. Ambos describen
en sus trabajos anteriores al 60 los patrones de conducta que observan sistematicamente en
los nifios que sufren un alejamiento sabito y mantenido de sus hogares y que se ven instalados

en ambientes extrafios (instituciones, hospitales, etc.).

Tras alguna publicacién menor, adquiere notoriedad con su trabajo principal, la
destacada trilogfa “Attachment and Loss” (Apego y pérdida). En el primer volumen de dicha
trilogia, E/ apego: el apego y la pérdida, Vol.1 (1998) propone una teoria que se basa en los

siguientes preceptos:

¢ El ser humano desarrolla desde sus comienzos una intensa vinculacion hacia una dnica

persona (en general, la madre) vinculacién que, una vez establecida, se mantiene constante.

* La separacion de dicha persona (figura de apego) pone en marcha una reaccion afectiva
observable a través de una serie de manifestaciones de conducta que siguen un patrén

constante.

* Este patron presenta tres fases caracteristicas que se desarrollan a medida que la separacion
es mas larga. El nifio pequefio separado de su madre manifiesta, en el primer momento,
protesta; si la separaciéon continda, desesperacion o desesperanza; y, finalmente, si la

separacion es lo suficientemente larga, desapego.

* Esta conducta manifiesta la necesidad de apego, necesidad que es primaria y que por tanto
no se “apoya” en otras necesidades basicas (alimentaciéon) negando de este modo un

concepto fundamental de la metapsicologia freudiana: la teoria del apuntalamiento.

* Las conductas de apego se mantienen a lo largo de toda la vida, activandose en determinadas

circunstancias: amenazas de pérdida o pérdida real.




* Las conductas de apego, que se desarrollan con la finalidad de mantener la proximidad a la
figura de apego y tienen como funcioén la supervivencia (proteccion de los individuos jévenes
frente a los predadores), se desarrollaron y mantuvieron de acuerdo al concepto darwiniano

de la “seleccidon natural”.

Una segunda fase llega de la mano de Mary Ainsworth, quien tomo el testigo en los
estudios sobre apego, con un estilo continuista en su esencia, pero dejando a un lado la
perspectiva psicoanalitica de Bowbly y centraindose en la vertiente mas evolutiva de la

psicologfa.

Su gran aportacion fue el disefio de la “Strange situation”, un instrumento de
observacion de interacciones madre-hijo que le permitié avanzar en el estudio de las
conductas de apego: se trata de una situaciéon de observacion en la cual el nifio es colocado
en un “ambiente extrafio” (si bien, no excesivamente), una pequefa sala provista de un par
de sillas y una tercera, en el extremo mas alejado, con juguetes. A partir de ahi, se establece
una secuencia (de periodos de tres minutos) en la cual primero el nifio permanece s6lo con
la madre; segundo, entra un desconocido; tercero, la madre se ausenta; cuarto, el desconocido

sale también y el nifio se queda solo. Luego, la madre regresa; vuelve el desconocido, etc.

Ademas, gracias a ella se establecieron los tres tipos iniciales de apego (a los cuales se

le afadirfa un cuarto aflos mas tarde).

La tercera gran fase de la teorfa del apego, la denominada “era representacional”, es
labrada por toda una serie de investigadores entre los cuales destaca el trabajo de Mary Main,
quien disefla un instrumento clinico que permite el estudio de los modelos operativos
parentales en relacién con el apego. Este instrumento es la Entrevista de Apego Adulto (AAI

Adult Attachment Interview).

Consta de un cuestionario en el cual los padres reflejan en forma narrativa sus
vivencias, recuerdos y sentimientos en relaciéon con sus propios progenitores y su historia
infantil. Lo que se busca y se evalda es la coherencia y consistencia del relato de tal manera
que un padre puede ser considerado como seguro a pesar de que su experiencia de la relacion
con sus padres sea traumatica y los sentimientos que muestre hacia ellos sean negativos,

siempre y cuando asuma su posicion en forma consistente.

El uso de ambos instrumentos, AAI para padres de nifios tipificados y la Strange
Situation para los menores, ha permitido encontrar correspondencias entre las modalidades

de apego en los nifios y en sus padres.




2.3. Tipologia del apego
Segun plantea Mary Ainsworth en su obra “Child Care and the Growth of Love”

(1965) existen tres tipos de apego (o vinculacion afectiva):

El apego seguro

Se caracteriza porque que el bebé se siente seguro estando con su principal cuidador,
ante su ausencia experimenta ansiedad y malestar por la separacion y ante su reaparicion se
siente aliviado y adquiere nuevamente seguridad. Este tipo de apego resulta posible cuando
el principal cuidador del bebé se muestra atencién, disponibilidad y actitud para satisfacer las

necesidades del menor.

El apego ansioso- evitativo

El bebé evita o ignora a su principal cuidador, se muestra independiente, no se siente
afectado ante su ausencia, y no busca el acercamiento a su regreso, y si el cuidador busca el
acercamiento, el bebé lo rechaza. Este comportamiento del bebé puede estar provocado por
la falta de atencion. El bebé ha comprobado con la experiencia que el cuidador principal con

frecuencia no satisface sus necesidades.

El apego ansioso- ambivalente

El bebé se preocupa ante el paradero de su cuidador principal, lo pasan mal en su
ausencia pero no muestran actitud exploratoria. A su regreso se muestran ambivalentes,

muestran irritacion, se resisten al acercamiento y al contacto.
Existe una cuarta categoria propuesta posteriormente, y aceptada por la autora:

El apego desorganizado/desorientado

En este caso el bebé no utiliza estrategias para atraer la atenciéon de su cuidador

principal.

Presentan conductas contradictorias, de buscar a su cuidador de forma intensa, para

luego rechazarlo. Pueden mostrar miedo y confusion ante la presencia del cuidador.

Esta conducta puede guardar relacion con experiencias traumaticas de apego del

cuidador principal en su infancia o malas vinculaciones en su etapa adulta no resueltas.




2.4. El trastorno del apego reactivo

En la actualidad, se maneja el concepto “trastorno de apego reactivo”. Maria José
Cantero y Maria Josefa Lafuente en su obra “Vinculaciones afectivas” (2010) dicen de él que
“estd presente en nifios maltratados y en menores criados en orfanatos en proporciones superiores a los de la

poblacion de nisios nunca institucionalizados”.

Estas autoras también plantean que las caracteristicas de un apego desorganizado
son muy similares a las presentes en un trastorno de apego reactivo. Para ello nos proponen

como diferenciar ambos patrones:

"E/ sujeto con Trastorno de apego reactivo no ha tenido una figura de apego mientras que el sujeto
desorganizado si, pero la relacion con la misma fue perturbada. Las alteraciones conductuales se muestran
respecto a esa figura concreta y no respecto a otras personas, mientras que el Trastorno de apego reactivo se

manifiesta de forma general’. (Cantero, M.]. y Lafuente, M.]., 2010)

Finalmente, es necesario discernir entre patrones de conducta de los distintos tipos
de apego y patologias emanantes de un trastorno de apego reactivo, como sefalan las autoras
anteriormente citadas: "El sujeto desorganizado tiene un riesgo mas elevado que el apegado
seguro de ser diagnosticado con Trastorno de apego reactivo, lo que pone de manifiesto que
las conductas de los patrones de apego estan relacionados con el Trastorno de apego reactivo,

pero no son lo mismo que los trastornos de apego

3. EL DESARROLLO AFECTIVO DE MENORES CON
TRASTORNO DEL APEGO

Citando a Urizar Uribe, quien ha realizado diversos estudios sobre la vinculacion
afectiva, “dependiendo del estilo de apego, entre otros factores, el desarrollo psicolégico del

nifio sera diferente”. La autora defiende las siguientes caracteristicas segin su tipologia:
- La no-vinculacioén es la patologia mas grave y esta asociado a trastornos del espectro autista.
- Apego desorganizado:

Afectan de manera especial al menor en su etapa preescolar, alterando la adquisicion
de individualidad e independencia. El vinculo desorganizado esta en la base de multiples

patologias.




En edad preescolar

- Trastornos de la relacion
- Trastornos de la comunicacion
- Oposicionismos desafiantes

En edad escolar

- Patologia externalizante

- Trastornos de conducta

- Apego inseguro:

El apego inseguro en la infancia se ha mostrado como un factor de riesgo, pero no
un factor determinante para los trastornos del comportamiento. El vinculo inseguro es un

factor de riesgo.

En edad escolar

- Relaciones mas pobres con sus iguales
- Trastornos de ansiedad

- Mayores manifestaciones de rabia y mal humor.

- Apego seguro:

Quienes han desarrollado un apego seguro en su infancia son menores que

muestran una mayor sociabilidad y mayor capacidad de empatia. El vinculo seguro protege.

En edad escolar

- Buena aceptacion dentro de su grupo
- Capacidad para pedir ayuda

- Mayor independencia




La adolescencia es una etapa vital en la cual la parte social juega un papel fundamental,
motivo por el que los trastornos del apego se hacen mas evidentes, tanto en la esfera privada

(familia) como en la esfera publica (amistades).

Pepa Horno, en su publicacion (2014) “Apego y adolescencia: narrandose en el espejo
de los otros” (2014) aporta una perspectiva interesante al respecto cuando plantea que “La
relacion entre las experiencias de apego en la primera infancia_y los modelos vinculares en la adolescencia es
Sfundamental pero no lineal. Los modelos vinculares se transformany se amplian, incorporando los inputs de
otras relaciones afectivas que establecen las y los adolescentes. Es justo la adolescencia cuando asumen un
papel protaginico otras experiencias de vinculacion afectiva diferentes de las familias, sobre todo el grupo de

sguales y las primeras relaciones de pareja’”.

4. LOS PROGRAMAS DE INTERVENCION FAMILIAR

Segun el Articulo 35 del Dectreto 131/2003 que regula la Accién y Proteccién a
menotres “Los programas de intervencion familiar, de cardcter especifico y contenido técnico, pretenden la
capacitacion de la familia para la correcta atencion de los menores a su cargo, corrigiendo las carencias y
problemas asociados a la aparicion o manteniniento de situaciones de desproteccion, y su objetivo es preservar
la integridad de la misma, evitando la separacion de aguellos o, en su caso, procurando su regreso cuando ésta
se haya producido, con garantias de que su seguridad esté salvaguardada Yy sus necesidades bisicas

adecuadamente cubiertas.”’

La Ley 16/2010 de 20 de diciembre de Setvicios Sociales de Castilla y Leon establece
en su Titulo I las prestaciones del sistema de servicios sociales de responsabilidad publica,
otorgando condicién de prestacion esencial a “las medidas especificas para la proteccion de
menores de edad en situacion de riesgo o desamparo.” Los Programas de Intervencién
Familiar se insertan, pues, en una red de servicios comunitarios que tienen como proposito

la proteccién a la familia y a la infancia.

Este Programa se divide, a su vez, en 3 subprogramas dependiendo del momento en

el que se detecte la necesidad de intervenir:

1. SUBPROGRAMA DE PRESERVACION FAMILIAR: se interviene dentro

del nicleo familiar a fin de evitar la separaciéon del menor




2. SUBPROGRAMA DE SEPARACION PROVISIONAL-
REUNIFICACION: ha sido decretada una situacién de desamparo por parte de la
Junta de Castilla y Le6n y asumida su guarda o tutela. El PIF comienza a trabajar con
los progenitores en su capacitacion y eliminaciéon de conductas negligentes para que

el menor retorne al domicilio familiar.

3. SUBPROGRAMA DE ATENCION A MUJERES EMBARAZADAS EN
SITUACION DE VULNERABILIDAD: deteccién de posibles conductas
negligentes en los primeros estadios del embarazo y trabajo con la madre gestante

para el correcto establecimiento de apego madre-hijo.

La Junta de Castilla y Leon en su “Manual de Intervencién Familiar en Situaciones
de Desproteccion Infantil en Castilla y Ledn” (2010) establece que la implementacién de los

Programas de Intervencién Familiar se debe dividir en 3 fases secuenciadas:

1. Fase de Observacidn

Comienza cuando la familia inicia su participacion el PIF. El Equipo de Apoyo a
Familias decide cual serd la estrategia y la linea de intervencién a seguir, cudles seran los
objetivos especificos de esta fase y qué profesionales intervendran. Los objetivos generales

son:
1. Establecer vinculacion positiva con la familia
2. Completar la informacién existente sobre la situacién del/de la menor y la familia

3. Evaluar el grado de conciencia que tienen los padres y madres sobres las
dificultades y su motivacioén Identificar los factores asociados a la situaciéon de desamparo o

riesgo

4. Formular los objetivos iniciales de la intervencién y realizar una primera

planificacién

5. Determinar los recursos necesarios en el caso, tanto del propio programa como

de otros servicios.




2. Fase de Tratamiento

Los objetivos se concretan en:
1. Desarrollar el Tratamiento propiamente dicho.
2. Conseguir la implantacion de dichos cambios.

3. Lograr la maxima implicacién de la familia en la planificacién y desarrollo de la

intervencion

4. Coordinar y apoyar técnicamente al conjunto de servicios profesionales

intervinientes en el caso.

5. Crear, coordinar o dinamizar una red estable de servicios formales de apoyo a la

familia.

6. Evaluar permanentemente la evolucion de la intervencion y reformular, en su

caso, estrategias, objetivos...

3. Fase de Seguimiento

Los objetivos de esta fase son:

1. Supetvisar y controlar la situacién del/ de la menor en la familia.

2. Supervisar si los cambios se mantienen una vez finalizado el PIF

3. Posibilitar una desvinculacién adecuada de la familia de las profesionales.

4. Reforzar una vinculaciéon adecuada de la familia con los profesionales que a partir

de ese momento van a ejercer como apoyo y referencia.

Se establece como duracién mixima de la intervenciéon del PIF 18 meses, tras los
cuales, si no se observan cambios significativos, las investigaciones y estudios al respecto han

concluido que dicho recurso deja de ser

Para que se considere que el Programa de Intervenciéon Familiar es adecuado para

una familia la Seccidén de Proteccion a la Infancia de la Gerencia Territorial de Servicios




Sociales de la Junta de Castilla y Leén o el Centro de Accién Social del Ayuntamiento han de

valorar las siguientes condiciones de inclusion:
1. Se valora que hay posibilidades de:
a. Que se corrija el comportamiento negligente por parte de los padres y madres
b. Que se pueda resolver el problema que les limita para atender a sus hijos e hijas

c. Que hay que proporcionar a los padres y madres apoyos para su rehabilitacion

antes de la separacion

2. En la familia hay al menos una figura adulta con una minima capacidad para ejercer

responsabilidades parentales

3. Los/as adultos/as sobre los que se va a centrar la actuaciéon han sido

informados/as previamente y han aceptado participar

4. No existe otros factores que hagan inviable la intervencion.

La relaciéon que se crea con la familia se basa en el acompafamiento vital desde la
perspectiva horizontal: el objetivo del PIF no es actuar de soporte ni de elemento impulsor,
sino de apoyo puntual que sostenga en la crisis, que sea capaz de dotar de herramientas a la
familia que les permitan sostenerse por s{ mismos y que, en el momento en el que éste
desaparezca, el nucleo familiar funcione de forma auténoma, o con los minimos recursos
externos. Si bien es cierto que en algunas ocasiones la presencia del Equipo actia de forma
directiva, el estilo principal de la intervencién se basa en el acompafiamiento profesional y

dialogo estructurado.

El Programa de Intervencion Familiar del Ayuntamiento de Miranda de Ebro se
enmarca dentro del Departamento de Servicios Sociales del Ayuntamiento de Miranda de
Ebro como recurso especifico y es llevado a cabo por el Equipo de Apoyo a Familias que

esta compuesto por una Psicéloga y dos Educadoras Sociales.

La Junta de Castilla y Leén establece las funciones de la psicdloga y educadoras

sociales dentro del Programa de la siguiente forma:




Funciones de la Psicologa PIF:

1. Hacer la presentacion formal del Programa a la familia y seleccionar y hacer la

presentacion de la Educadora a la familia.

2. Determinar la linea de intervencién a seguir con el caso, los recursos a utilizar, y

promover los cambios necesarios para una adecuada evolucion del tratamiento.
3. Dirigir, supervisar, y apoyar técnica y personalmente el trabajo de la Educadora.

4. Apoyar la Educadora en la coordinacion de la red de servicios y profesionales

intervinientes en el caso, y en la gestién de nuevos servicios y recursos conjuntamente con el

CEAS.

5. Notificar de manera inmediata a la Seccién de Proteccion a la Infancia de la Junta
de Castilla y Le6n cualquier sospecha o incidente conocido u observado en la familia que

haga pensar que los nifios/as pueden estar sufriendo o suftir en el futuro un dafio severo.

6. Mantener reuniones periddicas con los miembros de la familia para evaluar la

evolucion de la intervencion.

7. Valorar la situacién emocional de los miembros de la familia o de la dinamica

relacional familiar, y determinar necesidades especificas de tratamiento.

8. Proporcionar terapias y desatrollar intervenciones especificas de mediacién y/o

apoyo personal a los miembros de la familia.
9. Centralizar la informacion relativa a la intervencion con el caso.
10. Elaborar informes escritos sobre la evolucion del tratamiento.

11. Garantizar la aplicacién y cumplimentacion correctas de los instrumentos para la

evaluacion del Programa

Funciones de la educadora PIF:

1. Ejercer como figura de apoyo personal para los padres y madres
2. Supervisar directamente el cuidado recibido por los nifios y nifias en el hogar.

3. Modelar y ensefiar a los padres y madres conocimientos y habilidades para:




a. Proporcionar un cuidado adecuado a sus hijos e hijos en areas en las que presenten

déficits y asegurar la satisfaccion de sus necesidades basicas.
b. Relacionarse adecuadamente con otras personas y con su entorno.
c. Mantener una adecuada organizacion familiar

4. Mediar en conflictos padres/madres-hijos/hijas, modelar las estrategias de resolucion de
problemas en ambos y ejercer funciones de orientacion y guia hacia los nifios (supervisado

por la psicéloga, dependiendo de la situacion)

5. Recoger informacion directa y permanente sobre la situaciéon de la familia utilizando

distintos métodos.

0. Recoger informacién de otros profesionales implicados en el caso y coordinar su actuacion

en colaboracién con el Centro de Accidon Social.

7. Impulsar la gestion de otros recursos comunitarios necesarios para la intervencién en

coordinacién con el Centro de Accidén Social

8. Participar en la evaluacion de las actuaciones.

5. PROPUESTA Y ESTUDIO DE CASO

5.1. Presentacion

La menor objeto de estudio, M.B.M., nace el 16 de febrero de 1997 en una localidad
de la provincia de Burgos. En el ano 2000, con tres afios de edad, es retirada del domicilio
familiar por la Seccién de Proteccién a la Infancia de la Gerencia Territorial de Servicios
Sociales de Burgos, constatandose una situacion de desamparo, y es tutelada por la Junta de

Castilla y Ledn, siendo entregada en régimen de acogimiento familiar permanente a una

familia de la localidad de Miranda de Ebro (Burgos).

Se establece un régimen de visitas con la madre y el padre biologicos consistente en
encuentros semanales en el Punto de Encuentro Familiar. Durante el primer afio de
acogimiento los progenitores acuden intermitentemente a las visitas, pero a partir de 2001 se
da de baja el recurso por falta de asistencia. Desde entonces, la menor no vuelve a tener

contacto con ningun miembro de la familia de origen.




M. se encuentra plenamente integrada en la familia, estableciendo un vinculo
adecuado con los acogedores, identificando a M.G.G. y A.E.A. como figuras parentales. En

junio de 2006 fallece el padre de acogida a tras una larga enfermedad.

En el domicilio familiar reside también la abuela materna. I.a hija biol6gica de los
progenitores esta independizada, aunque acude regularmente al domicilio y tiene una estrecha

relacién con la menor.

Desde el inicio del acogimiento la menor presentaba dificultades a nivel motor,
mostrando importantes limitaciones para la realizaciéon de acciones cotidianas, no acordes
con su edad cronolégica (subir y bajar escaleras por si misma, saltar, mantener el equilibrio).
Fue derivada al Servicio de Atenciéon Temprana, donde se corrigié en su mayorfa esas
deficiencias. Aun asi, a dia de hoy, sigue sin presentar la movilidad que se espera de una

persona de su edad.

Con el paso de los afios, los acogedores observaron como la menor desarrollaba
numerosos miedos que limitaban su vida diaria (miedo a la fachada de una casa de su barrio,
a los globos, a jugar en el parque con los nifos, al secador, etc.). El bloqueo mental que le
producia impedia que ésta realizara ciertas actividades cotidianas que favorecian su
integracioén social. M. comenzé a acudir a consulta psicolégica semanalmente, continuando

en la actualidad.

Llegada a la adolescencia, su rendimiento escolar empeora y la acogedora comienza
a preocuparse por la actitud que muestra M.: la relacién obsesiva que establece con sus
amistades adquiere tal intensidad que es rechazada por las compafieras de clase. Se obsesiona
individualmente con cada una de ellas, llegando a desoir 6rdenes de su acogedora, como

horarios o permisos de salidas.

La acogedora relata esta situacion a la Técnica responsable de caso de la Seccion de
Proteccion a la Infancia, quien cree conveniente la implementacién de un Programa de
Intervenciéon Familiar (PIF) con caracter de Medida, a fin de proporcionar, por un lado
herramientas a la madre que refuercen su rol parental y por otro lado intervenir con la menor,
creando un espacio de didlogo en el que tratar las carencias que presentar en sus distintas

areas de desarrollo personal.

La situacion se agrava cuando se trata de la atraccion hacia miembros del otro sexo:
persisten las conductas obsesivas: vigilancia en el portal de la casa del chico durante horas,

abuso de las redes sociales buscando contacto virtual con el otro menor, abordaje en plena




calle, etc. Este patron se reproduce en varias ocasiones con distintos menores a pesar de ser
rechazada por la otra parte. El dltimo joven con quien M. mantiene estas conductas,
interpone una denuncia en el Juzgado por acoso. La denuncia no prospera y se cierra
expediente no considerando que la menor deba cumplir Medida Judicial. Sin embargo, desde
el Juzgado solicita al Programa de Intervenciéon Familiar que desarrolle una medida

extrajudicial con la menor para trabajar la toma de conciencia sobre el acoso.

Con plena libertad de contenidos y ejecucion, la educadora del PIF elabora el trabajo

que se detalla a continuacion.

5.2. Objetivos
5.2.1. General

- Proporcionar a la menor una vision objetiva de los hechos acontecidos, dandole la
oportunidad de reconocer situaciones de acoso ejercidas por ella hacia otras personas,

pudiendo asi entender el alcance de las mismas.
5.2.2. Especificos
- Fomentar la autoestima de la menor y la expresiéon emocional
- Ofrecer un espacio de dialogo y desahogo de sus principales dificultades y frustraciones

- Promover estilos de relaciones sanas

5.3. Metodologia

La intervencién especifica que se plantea en este trabajo se enmarca dentro de la
estructura temporal de un Programa de Intervencién Familiar, por lo que se produce en la

fase de Tratamiento.

El elemento fundamental para el éxito de la intervencion en los PIF es la creacion
de alianzas de trabajo: el éxito de la intervencién depende principalmente de la relaciéon que
la profesional establece con cada uno de los miembros de la familia y en su conjunto. Es la
base sobre lo que se construye todo lo demas. Si los y las usuarias del programa atienden a

las entrevistas y visitas, escuchan o no, cooperan y se comprometen, o bien muestran rechazo




y evitacion depende en gran medida de si tienen un sentido fuerte de colaboracién con la

profesional y con el equipo que trabaja con ellos.

Segun el Modelo SOATIF (Sistema de Observacion de la Alianza Terapéutica en
Intervencion Familiar), la alianza de trabajo con la familia puede definirse a partir de cuatro

dimensiones:
1. Enganche en el proceso de intervencion:

El usuario se siente parte activa en el proceso de cambio, tiene potestad para discutir aspectos
sobre las metas y tareas a realizar, cree en el proyecto como propio por lo que existen mas
posibilidades de éxito. Se crea un canal de comunicacién educador-usuario fluido. Tanto el
concepto de la intervenciéon como la forma de implementarlo cobran sentido para el

destinatario, lo cual promueve un enganche 6ptimo en el proceso.
2. Seguridad en el sistema de intervencion:

El usuario considera la metodologia de la intervenciéon como un ambito donde asumir riesgos
y mostrarse abierto, vulnerable y flexible: estilo abierto en entrevistas, propuestas educativas
por parte del educador, etc.; entiende la intervenciéon como un proceso estructurado y crea
expectativas de nuevas experiencias y aprendizajes. Se siente comodo, cree que el resultado
de aceptar la ayuda sera para bien; la seguridad y las herramientas que le reporta el educador
le hacen creer de que se puede manejar un conflicto familiar sin dafios, de que no hay

necesidad de mostrar una actitud defensiva.
3. Conexién emocional del usuario con el profesional

Es fundamental que el educador encuentre el equilibrio entre la implicacién profesional y la
preservacion de su integridad emocional: el usuario debe sentirse entendido por el
profesional, pero éste debe tener claro los limites de la intervenciéon de manera que no se vea

afectada la relacién educador- usuatio.

Debe verle como un elemento positivo en ese momento vital, «esta ahi» para el usuario, de
3 b
que el profesional puede entender determinadas visiones de la realidad o experiencias vividas

por el usuario.
4. Sentido de compartir el propésito en la familia

El profesional debe trabajar el sentido de pertenencia de la unidad familiar, que entiendan

que el cambio en comun y que deben ser un esfuerzo grupal para el bien de todos Deben




considerar que estan trabajando en colaboracion para mejorar la relacion familiar y conseguir
objetivos comunes para la familia. Es importante que valoren el tiempo que comparten en
actividades que conforman la intervencioén. En definitiva, crear un sentimiento de unidad

dentro de la familia en relacion a la problematica y la intervencion para mejorar la situacion.

5.4. Actividades

La estructura de las sesiones mantiene el siguiente esquema, detallado ampliamente

en el Anexo 1:
1* SESION

v' Actividad: Presentacion del plan de trabajo
e Objetivo: Proporcionar a la menor una toma de contacto sobre lo que se va

a trabajar a lo largo de las sesiones
Xl Tarea: Tabla Registro de conducta: Enumerar todas las acciones que recuerde
respecto a su relaciéon con J. (encuentros, conversaciones, llamadas) y reflexionar
sobre si fueron correctas o no. En caso negativo, plantera una alternativa a ese

comportamiento.
2* SESION

V" Actividad: correccion tarea Sesion 1.
v' Actividad: Errores en el establecimiento de la relacién M. (sujeto acosador)-]. (sujeto
acosado). Concepto de acoso
v Objetivo: Dar nombre al conflicto surgido
Xl Tarea: Busqueda de casos de acoso denunciados en Internet: Buscar en Internet casos
denunciados de acoso y anotar el enlace y el titulo de la noticia. Se trabajara con ellos

en la préxima sesion.
3" SESION

v’ Actividad: Trabajo con informacién obtenida en Internet. Introduccién a las
consecuencias de su conducta
v" Objetivo: Reflexionar sobre casos de acoso ajenos y ser capaz de observar

aspectos comunes con su situacion.




[X] Tarea: Tabla “Consecuencias”. Reflexionar acerca de las consecuencias que se han

generado y de qué forma han afectado, tanto a la menor como a la parte contraria.

4* SESTON

v' Actividad: correccion tarea Sesion 3
v' Actividad. lectura “Decilogo del acoso”
v Objetivo: Plantear la posibilidad de encontrar la forma de reparar el dafio
causado
Xl Tarea: Propuesta de actividad de compensacion del dafio causado. Proponer una
accion que se pueda realizar para compensar, en la medida de lo posible, el dafio
generado. DE BE INCLUIR
- Definicién de la propuesta
- Desarrollo del texto ( silleva)

- Plataforma de publicaciéon

52 SESION

v’ Actividad: Bisqueda de plataforma de publicacién de la propuesta

Xl Tarea: Lectura libro “Amot” vy rellenar ficha de trabajo. Responder a las siguientes
preguntas sobre el libro:

- Titulo y autor/a:

- Resumen (50 palabras)

- Personaje/s principales: breve descripcion

- Sobre el PRIMER test: (contestar en el mismo libro)
Resultados: mayoria de respuestas ¢Estas de acuerdo con lo que dice de ti segun tus
respuestas?

- Sobre el SEGUNDO test: (contestar en el mismo libro)
Resultados: mayoria de respuestas ¢Estas de acuerdo con lo que dice de ti segun tus
respuestas?

- ¢En qué consiste la metafora “peras-uvas” que plantea Ula? ;Estias de acuerdo?
Razona la respuesta

- Larelacion de Lua y Dani: Etapas

- ¢Qué metafora utiliza el libro para definir el amor?




- Opinién personal del libro

6* SESTION

v' Actividad: correccion tarea Sesion 5
v' Actividad: Despejando mitos sobre las relaciones: ideal romantico
v Objetivo: Explicar la mitificacién de la relaciones y su influencia en el
pensamiento adolescente
Xl Tarea: lectura libro “No te lies con los chicos malos” y responder a las actividades

senaladas
7* SESION

V' Actividad: Correccidn tarea Sesiéon 6

V' Actividad: “Verdadero o falso sobre las relaciones”.

Xl Tarea: Ejercicio de simulacién. “En el futuro...” Una mafiana te despiertas y al mirar
el calendario descubres...jjque te encuentras en el ano 2036!! jTienes 40 afos!!
Describe tu situacion.

- ¢Dénde vives?

- ¢Trabajas? ;En qué?
¢ jass ¢Enq

- JTienes parejar ¢Tienes hij@s?

- ¢Qué haces en tu tiempo libre?

- ¢Eres feliz?

8* SESION

V' Actividad: Corregir tarea Sesién 7.
V" Actividad: Estereotipos femeninos en la sociedad actual.
e  Objetivo: Mostrar la imagen femenina en nuestra sociedad
Xl Tarea: Busqueda de anuncios (prensa, tv.) con contenido sexista. Reunir todos los
anuncios que encuentre (periddicos, revistas, television, radio...) en los que

identifique contenido sexista.




92 SESION

v" Actividad: Analisis de los anuncios encontrados.

e Objetivo: debatir sobre los estereotipos encontrados y reflexionar sobre el

grado de influencia que tienen sobre ella y su opinién de si misma.

10* SESION

V' Actividad: Repaso objetivos de trabajo de la Medida. Despedida

e  Objetivo: observar si la menor ha adquirido nuevos conocimientos y si existe

un cambio en su discurso en torno a los hechos acontecidos.
Actividad: ¢Qué hemos trabajado? (¢y qué he aprendido?)

- ¢Por qué he estado aqui? squé hechos han motivado esta medida?

- ¢Cuales han sido las consecuencias de mi comportamiento?
O para mi
O paraJ.

- ¢He podido hacer algo para “arreglarlo”?

- En el futuro:
O ¢Qué puedo hacer para que no me vuelva a pasar?
O ¢Qué debo “esperar” de los demas?

O ¢Soy capaz de dirigir mi propia vida? ¢puedo alcanzar la “plena autonomia’?

5.5. Temporalizacién

El trabajo especifico con la menor se estructura en diez sesiones semanales de una
hora de duracién cada una. Las sesiones tienen lugar en el despacho de la educadora del PIF,
contando con el soporte material e informatico necesario para el desarrollo de las mismas.

Al tratarse de una menor adscrita al Programa de intervencion familiar, el trabajo no
finaliza en la mera implementacioén de las sesiones, sino que se prolonga el tiempo que el

nucleo familiar permanezca activo en dicho programa: segun establece la Junta de Castilla




Leén los PIF tienen una duracién estimada de 18 meses: La fase de observacion durara 2
meses, la de intervenciéon 10 meses y la de seguimiento 6 meses aunque requiere cierta

flexibilidad porque es necesario adaptarse a las necesidades de cada nuicleo familiar.

5.6. Evaluacion

El objetivo de este apartado en el contexto de la intervenciéon especifica con la menor
es comprobar si se ha adquirido conciencia del problema y conocimientos validos para evitar

futuras situaciones de acoso.

Para ello, establecemos una evaluacién inicial en la primera sesién, donde se realiza
una toma de contacto del conflicto generado y una aproximacion del concepto de que

dispone la menor acerca del alcance de las consecuencias de su conducta.

Alinicio de cada sesion se lleva a cabo un repaso de lo trabajado en la sesion anterior,
tanto por medio de una sintesis verbal como a través de ejercicios para trabajar en el domicilio

que se corrigen en ese momento. Estarfamos, pues, ante una evaluaciéon continua del

procedimiento.

Finalmente, en la décima y dltima sesion, se implementa la evaluacién final, que
permite apreciar si se han producido cambios de actitud en la menor en cuanto al tema a

tratar y cuales son los conocimientos adquiridos a su paso por las distintas sesiones.

No podemos olvidar que, al tratarse de un proyecto adscrito al Programa de
Intervencién Familiar, éste también se encuentra evaluado a través de los distintos
instrumentos estandarizados diseniados para la evaluaciéon de situaciones de desproteccion
infantil y que la Junta de Castilla y Leén en sus manuales proporciona a los Equipos de

Intervencién Familiar:
1. Escalas de bienestar infantil (Magura y Moses 19806)

Esta herramienta se enmarca dentro del enfoque ecolégico como modelo etiolégico

del maltrato infantil. Surge ante la necesidad de evaluar los resultados del PIF.

Parte del concepto de Bienestar Infantil y de la idea de que para conocer la eficacia

de un programa de intervencion, se han de conocer los cambios producidos en la conducta,




motivos, conocimiento o recursos de los padres e hijos en los problemas existentes y en el

funcionamiento familiar.

Se aplica en la Fase de Observacion, en la de Tratamiento cada 6 meses y en la fase

de Seguimiento.

2. Inventario de potencial de maltrato infantil CAP (Milner 1986- version espanola de Paul y
Arruabarrena 1998)

El inventario CAP es un instrumento de detecciéon de progenitores que ejercen
maltrato fisico a sus hijos/as o muestran una personalidad proclive al maltrato, aunque se ha

demostrado que también es util para:
- Evaluacion de la familia antes del Tratamiento
- Evaluacién del Tratamiento o del Programa de Intervencion.
En la intervencién puede ser util para:

 Formular objetivos de trabajo en las areas de funcionamiento personal de los

padres/madres en las que se detecten problemas y evaluatlos a lo largo de la intervencion.
- Detectar areas problematicas en el funcionamiento personal de los padres/madres

Se aplica s6lo para los casos de maltrato fisico con la periodicidad establecida (fase

de observacion, cada 6 meses en la de Tratamiento y en la fase de evaluacion)

3. Versién para maestros del inventario de problemas de conducta del nifio/a (Achenbach

1986-1991)

El objetivo de esta herramienta es recoger, en un formato estandarizado, las
competencias y los problemas de conducta en edades comprendidas entre los 5 y 16 afios tal

y como éstas son informadas por parte del maestro o tutor que conoce bien al menor.

Se trata de poder establecer una primera aproximacion diagnéstica de posibles
problemas comportamentales en nifios/as de tales edades y de construir un perfil

diagnéstico del nifio.




6. CONCLUSIONES

El tema central sobre el que versa este trabajo, la afectividad desde el punto de vista
de una adolescente que sostiene un apego inseguro desde su etapa infantil y cémo éste
interfiere negativamente en sus relaciones sociales, ha sido trabajado de forma integral dentro
del Programa de Intervenciéon Familiar en diferentes areas y con distintos recursos: se ha
intervenido intensamente en la creacion de un vinculo consistente entre la menor y la madre
acogedora, que ya existia, pero que padecia ciertas deficiencias, se le ha acompafado a
distintos recursos municipales normalizados para que ésta establezca nuevas, amistades bajo
la supervisiéon de profesionales de la educacion, se ha realizado modelado “in situ” sobre

modos de actuar ante distintas circunstancias, etc.

El proyecto que se plantea aqui es una parte especifica de este trabajo global: cémo
se ha intervenido con la menor tras un proceso judicial por acoso ejercido hacia otro menor.
Dentro de este pequefia parte de la intervencion, se debe valorar qué aspectos se han logrado

con la menor para mitigar la influencia de ese trastorno del apego subyacente.

Dado que se trata de una menor proxima a la mayoria de edad, se ha considerado
oportuno fomentar su autonomia personal, a fin de que no favorecer relaciones dependientes
con iguales y con sus futuras parejas. Por ello, el contenido de las sesiones se ha centrado en
el autoconocimiento, en la reflexiéon personal y en la propuesta de modos de actuacion

alternativos a los roles de género establecidos.

La menor ha participado de forma activa en el desarrollo de las sesiones,
implicandose en su consecucion y mostrando sus opiniones acerca de los distintos temas. Se
puede decir que se ha producido un buen aprovechamiento de la medida en cuanto a su

interés y participacion.

Sin embargo, precisamente por estar adscrito al Programa de Intervencion familiar,
se ha llevado a cabo seguimiento posterior a la realizacién de este proyecto, observando
cémo meses después nuevamente la menor inicia una relacién, esta vez de amistad con otra
joven, que roza los limites de la dependencia emocional, sin llegar a producirse situaciones

de acoso.

Si bien se puede decir que se han producido mejoras en su vision de las relaciones y

que actitudes extremas se han visto reducidas en intensidad, no hay cambios estructurales en




el comportamiento de la menor. Esta continia viendo limitaciones en su vida diaria que

dificultan su desarrollo personal, profesional y social.

Es posible que una intervencion especifica de mayor duraciéon obtuviera mayores
resultados, pero los Programas de Intervencion Familiar tienen una temporalizacion
establecida por normativa, motivo por el cual no se ha podido continuar con la labor. A pesar
de ello, se ha derivado a la menor a otros recursos comunitarios a fin de que se mantenga un

seguimiento sobre la menor.

Si bien se pueden extraer diversas ideas del planteamiento teérico desarrollado en la

primera parte del presente trabajo en torno al tratamiento de menores con problemas

vinculares, la idea principal de todo ello sea la importancia de una buena base afectiva para

favorecer un correcto desatrollo. Madre/padre o figuras patentales deben esforzarse por
desarrollar una apeo seguro con el menor recién nacido y que éste sea constante a lo largo
de su infancia, sélo asi permitiremos que éste pueda vincular correctamente con el restos de
personas que se crucen en su vida y desarrollar asi su inteligencia emocional, convirtiéndole

en un ser mas integrado en su comunidad.

Es muy interesante la perspectiva que plantea que los trastornos del apego son un
factor que marca al individuo pero no lo estigmatiza de por vida es la que mejores
perspectivas de intervenciéon propone. Ni aun diagnosticando un Tarstorno de Apego
Reactivo debemos tener un prondstico negativo del caso. Se trata de una descripcion
sintomatoldgica, de una etiqueta, de una prevision. Debemos observar la tipologfa concreta
del menor para determinar las posibilidades de cambio. El ser humano se encuentra en un
estado de aprendizaje y desarrollo constante, se enfrenta diariamente a obstaculos evolutivos
que solventa y que, como ser social, se vale de una red que le rodea y de la cual obtiene los

apoyos que necesita.

Incluso cuando el menor muestra rasgos desadaptativos o tendentes a la
marginalidad, se hace necesaria la intervencion con los mismos. No olvidemos la plasticidad

cerebral del ser humano a lo largo de su vida y principalmente en sus primeras etapas vitales.

Otro factor que apoya la teoria de que es efectivo el trabajo con los menores que
presentan estas caracteristicas es la resiliencia como factor protector. La resiliencia como la
capacidad de mostrar estrategias adaptativas dentro de un entorno familiar disfuncional o de
una historia familiar con episodios de inestabilidad grave, permitiendo al individuo un

contacto normalizado con su entorno y su desarrollo como individuo dentro de la sociedad.




Menores que llevan consigo una mochila emocional cargada de experiencias negativas y que,
a pesar de ello, finalizan el recorrido sin verse abocados a abandonar el camino. Por esa carga
es posible que vayan mas despacio que los demas. Es por ello, por lo que los educadores
sociales debemos conceder a cada persona su tiempo para que pueda completar su recorrido
sin presiones y bajo el manto de la incondicionalidad y el acompanamiento vital, rasgo que

define a la Educacion Social.
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8. ANEXOS

Anexo 1. Fichas de trabajo de las sesiones



http://www.eduso.net/

Anexo 1. Fichas de trabajo de las sesiones

22 SESION
Actividad: PresentacCion del plan de trabajo (¢Por qué estoy aqui?)
Tarea: Tabla Registro de conducta
23 SESTON
Actividad: Correccion tabla. Errores en el establecimiento de la relacion M. (sujeto acosador)-
J. (sujeto acosado). Concepto de acoso
Tarea: BUsqueda de Casos de aCcoso denunciados en Internet
33 GESTON
Actividad: Trabajo con informacion obtenida en Internet. Introduccion a las consecuencias de
Su conducta
Tarea: Tabla “ConsecuencCias”
4 GESTON
Actividad: correccion tabla “Consecuencias”. Reparacion de daio Causado. Lectura
“Decalogo del acoso”
Tarea: Propuesta de actividad de compensacCion del dafo Causado
52 SESION
Actividad: Busqueda de plataforma de publicacion de la propuesta
Tarea: [ectura libro “Amor”, elab. Y rellenar ficha
62 SESTON
Actividad: Debate sobre |ectura del libro “Amor”. Despejando mitos sobre [as relaciones. Ideal
romantico
Tarea: [ectura libro “No te lies con |os Chicos malos” ¥ rellenar ficha.
7 SESTON
Agctividad: Correccion ficha libro. “Verdadero o falso sobre las relaciones”. Correccion.
Tarea: Ejercicio “En el futuro...”
82 SESTON
Actividad: Corregir ejercicio sesion anterior. Estereotipos femeninos en la sociedad
actual.
Tarea: BUsqueda de anuncios (prensa, tV.) Con contenido sexista.
92 SE
Actividad: Andlisis de |os ahuncios encontrados.
102 SESTON

Actividad: Repaso objetivos de trabajo de la Medida. EValuacion. Despedida



[ seston: |

LOUE VAMOS A TRABAJAR,

(3 |0 largo de estas sesiones?

¢{POR.QUE ESTOY AQUI? ¢QUE HECHOS HAN MOTIVADO ESTA
MEDIDA?

¢CUALES HAN §IDO LAS CONSECUENCIAS DE MI
COMPORTAMIENTO?

o PARA MI
o PARA J.

¢PUEDO HACER ALGO PARA “ARREGLARLO™
EN EL FUTURO:

e (QUE PUEDO HACER PARA QUE NO ME VUELVA A
PASAR?

« (QUE DEBO “ESPERAR” DE LOS DEMAS?

« SOY CAPAZ DE DIRIGIR MI PROPIA VIDA? ¢(PUEDO
ALCANZAR LA PLENA AUTONOMIA?




| Ejerciciog1 |

RO DE CONDUCTA

Enummera todas [as acciones que recuerdes respecto a tu relaCién con J. (encuentros,
conversaciones, |lamadas) Y reflexioha sobre si fueronh CorreCtas 0 ho. Eh Caso hegativo, plahtea
uha alternativa a ese comportamiento.

ACCION ALTERNATIVA
(Que hice?) (¢Qué podia haber hecho?)




[ sestonz |

ACOSO

{Qué es?

El acoso es el acto de perseguir de modo constante Y mas O menos
evidente g uh individuo por parte de otro.

Algunos tipos de aCcoso

e ACO0SO escolar ( Bullying)

e ACO0s0 laboral (Mobbing)

e ACOSO fisico o psicologico

e AcCoso sexual

e ACO0SO0 electronico (Ciber aCosO)

¢Qué es el Ciber acoso?

Ciber acoso (también llamado cyberbullying es el uso de informacion
electronica y medios de comunicacCion tales CoOmo correo electronico, redes
S0Cigles, blogs, mensajeria instantanea, Mensajes de texto o telefonos moviles
para acosar a un individuo o grupo, mediante ataques personhales u otros
medios. Puede constituir un delito penal.

El ciber aCosO puede ser tah Simple como continuar manhdando e-mails
a alguien que ha dicho que no quiere permanhecer en CoOnhtaCto COh el
remitente.

¢{Qué Medios usa el Ciber acosador/a para obtener informacién?

L@s ciber acosadores encuentrah a Sus VIiCtimas mediante e| uso de
buscadores, foros, Chats, ¥ mas recientemente, a través de redes socCiales
Como Facebook, Tuenti, Habbo, MySbace, Skype, Twitter, [inkedin, etc.



http://es.wikipedia.org/wiki/Correo_electr%C3%B3nico
http://es.wikipedia.org/wiki/Servicios_de_red_social
http://es.wikipedia.org/wiki/Servicios_de_red_social
http://es.wikipedia.org/wiki/Weblog
http://es.wikipedia.org/wiki/Mensajer%C3%ADa_instant%C3%A1nea
http://es.wikipedia.org/wiki/Mensajes_de_texto
http://es.wikipedia.org/wiki/Tel%C3%A9fono_m%C3%B3vil
http://es.wikipedia.org/wiki/Delitos_inform%C3%A1ticos
http://es.wikipedia.org/wiki/Red_social
http://es.wikipedia.org/wiki/Facebook
http://es.wikipedia.org/wiki/Tuenti
http://es.wikipedia.org/wiki/Habbo
http://es.wikipedia.org/wiki/MySpace
http://es.wikipedia.org/wiki/Skype
http://es.wikipedia.org/wiki/Twitter
http://es.wikipedia.org/wiki/Linkedin

E/ 3C0S0 se mahifiesta 3 traves de...

- Proposiciones sexuales: sugerir encuentros sexuales, pedir Citas amorosas o
orgahizar encuentros en apariencia heutros pero Con el objetivo de propiCiar
momentos de intimidad de forma repetida, aunque el destinatario ya haya
mostrado su hegativa en anteriores oCasiones.

- ComunicacCién indeseada: llamadas telefonicas, Cartas O COrreos
electronicos. Estos podrigh ser tanto de contenido grosero O amenazante,
Como ser elogiosos 0 agcogedores pero aun asi incoémodos para guien |o recibe.

- InsistencCia: |a persona afeCtada ha manhifestado en Varias ocasiones el
reCchazo a mantener contaCto Con el acosador/a ¥, Sin embargo, éste insiste
en mantener dicha relacion, obviando |os deseos del aCosado/a.

Para terminar...

Gi piensas que estas “coqueteando” Con alguien Y esta persona ho reacciona
en la Forma que tU deseas, considera |0 siguiente:

Gi la persona ho aparenta estar satisFecha con tu atencion

Gi tl coqueteas pero la Otra persona ho

Gi tU haces una broma de tipo sexual Y la Otra persona no sonrie
Gi la persona aparenta estar esquivandote...

....puede que esteés haciendo sentir incOmoda a la Otra persona. [La realidad
es:

Que si [3 persona Gue recibe tu atencion sexual o romantica no [a desea y tu
persistes en tu Conaucta, esto Constituye una Situacion de 3Coso sexual y ti
debes dejar de hacer/o.




| Ejerciciosa |

E E E E

Busca en Ihternet Casos denuncCiados de acoso Y ahota el enlace Y el titulo de
la hotiCia. Trabajaremos con ellos en la proxima sesion.

PAGINA WEB NOTICIA




| Ejercicioss |

CONSECUENCIAS

TReflexiona acerCa de las consecuencias que se hanh generado Y de qué forma hah
afectado, tanhto a ti COmo a la parte contraria.

ACOSADORA (M. ACOSADO @1




I SESION ¢ I

DECAL OGO DEL ACOSO

Diez acciones que debemos tener en cuenta para hO cCometer una SituacCion de
9CO0SsO0:

1. NO insistir con llamadas, mensajes, email... cuando alguien ha
manifestado no querer mantener ningln tipo de relacion.

2. “Perseguir” a esa persoha por la Ciudad, Creahdo encuentros
aparentemente Casuales, pero que son prevViamente elaborados
(horarios rutinarios del acosad@)

3. Forzar conversaciones y encuentros a través de amigos comunes,
lugares de oCio compartidos, etC.

4. Chantajear al acosad@ con revelar informacion, tanto verdadera Como
falsa.

5. InvoluCrar g terceros: hablar mal del acosad@ Coh amigos, en redes
sociales...

6. Suplantar identidades O Crear identidades falsas para ser admitid@
Como amig@ en grupos de redes socCiales (Tuenti, FaCebook, etC)

7. Ante una situacion en la que se tengan dudas acerCa de Si se estd
cometiendo aCoso hacCia alguien, se debe reflexionar sobre cOmMo nhos
afectaria Si fuéramos quienes recCibiéramos todas esas “atenciones ho
solicitadas”.

8. AcCeptar la decision de la Otra parte, ho tratar de “quedar cComo
amig@s” a toda Costa.

9. El acosador/a puede tener un sentimiento real e intenso hacCia el
aCcosad@. EsO nho sighifiCa que tenga dereCho a eXigir 10 mismo a la
parte contraria.

10. El aC0s0 es un delito Y como tal es tramitado a nhivel judiCial.

Debemos tener en cuenta todos estos aspectos para detectar uha Situacion de
aCoso 3 tiempo.

OJna pequeha obsesion puede desencadenar un problema de
gcoso _grave, arectando a [a Victima ¥ al acosador/a & hivel
Dersonal, Social y judicial.




| EJercicio S¢ |

PUESTA DE PEN N AN
CAUSADO

Proponer uha accCidn que se pueda realizar para Compensar, en |a medida de
lo posible, el dafio causado. DE BE INCLUIR:

e Definicidn de |a propuesta
o Pesarrollo del texto ( Si lleva)

« 7Plataforma de publicacién



| Ejercicioss |

FICHA LECT
“AMOR (Grdbatelo)”

TResponde a las siguientes preguntas sobre el libro que aCabas de leer:

Titulo y autor/a:
TResumen (50 palabras)
‘Personaje/s prinCipales: breve desCripCidn

IR TR S

Sobre el PRIMER test: (Contestar en el mismo libro)
TResultados: mayoria de respuestas
(EStds de acuerdo con |o que dice de ti segin tus
respuestas?
5. Sobre el SEGUNDQ test: (Contestar eh el tismo libro)
TResultados: mayoria de respuestas
(Estds de acuerdo con |o que dice de ti segun tus
respuestas?
6. (Eh qué consiste la metafora “peras-uvas” que plantea {Jla? ¢EStas de
acuerdo? Razona la respuesta
7. La relacCién de LUa Yy Dani: Etapas
8. ¢{Qué metafora utiliza el libro para definir el amor?

9. Qpinidn personal del libro



I SESION 6 I

Mitos del amor romantico

El ideal romantico de huestra cultura ofrece un modelo de conducCta
amorosa que estipula 10 que “de verdad” sighifiCa enamorarse Yy qué

sentimientos han de sentirse, c6mo, cuando, y Con quién si y con quién no.

Es este componente Cultural, desCriptivo ¥ hormativo, el Causante de
que se desarrollen Creencias e imagenes idealizadas en torno al amor que en
humerosas OcCasiones difiCulta el estableCimiento de relaCiones sahas Y
provoca la aceptacCion, nhormalizacCion, justificacion o toleranCia de

comportamientos Claramente abusivos Y ofensivo.

UN EJEMPLO DE LO QUE ACABAMOS DE VER....

F | “A tres metros sobre e Cielo”

“Las chicas como Babi se esmeran en sus estudios, hablan del Ultimo grito
en Mmodada y Se preparah para encontrar 3/ Mmor de Sus Vidas; [0S Chicos como
Step prefieren [3 velocidad, la violencia, el riesgo, [as motos Y [3
camaraderia de [3s bandas... Pertenecen a mundos distintos, pero el amor
1es harad Cambiar: ellas se VoIVeran mas Salvajes; ellos mas tiernos...” “...Babr
se balancea. Step se (e acerca. Ella 3/12a 1as manos, se [as pone delante de
16 Cara ¥y baila guapisima. NO ha VISto hunCa unos gjos tah ingenuos. Esa boca suave, color
Dastel, esa piel aterciopelads. Todo en ella parece £ragil pero perfecto...”

e FEDERICO) = “Tengo ganas de ti
mocciA .

“Mi primer novio... estaba segura de gue Compartiria mi vida con él... pero
/0 que en uh momento ConCreto hos parece perfecto, Con el paso de/
t/iempo, eptendemos que no erad tan perfecto...padie dice que ho
podamos Volver 3 encontrario, o inCIuso encontrar /80 mejor’.

“Nada de pesadeces: cQué haces esta hoche?, igué hacemos mahana?, cel
= 1 finde?, te llamo lueso, dime que me quieres, tU Y3 ho me quieres, pero
COMO quUe ho te quiero?, cquién era esa? (Por gueé has hablado con ellaz, écon Guiéh hablabas
POr teléFonoz?...Quiero “chicas de calendario”. No guiero atarme.”




| EJercicio S6 |

LECTURA DEL LIBRO:

Leer el libro “NoO te |ies conh |0os ChiCos malos” ¥y responder a |as
actividades senaladas

- Ejercicio paging 11
- Ejercicio paging 19

- Ejercicio paging 39



[ seston |

VERDADERO O FALSO SOBRE LAS RELACIONES

Une |os comienzos de |as frases de |la columna de la izquierda conh la
terminacCidn que corresponda en |3 columna de la derecha ¥ marcar Si la

afirmacion es verdadera O falsa:

En el amor

Si te quiero debo ser Capaz de

Al comienzo de |a relacion

“El amor de tu Vvida”

Cambiar determinadas conductas

Somos distintos, pero

La relacién se aCcaba

Gi siente celos

es que me quiere un monton

Cuando al menos uha parte asi [0 quiere

soélo puede ser uno

debe ser uh aCto volunhtario

se debe aguantar todo

rehunhcCiar a i espacio personal

se deben establecer |imites

|0S polos Opuestos se atraen, ¢no?



| EJercicio §7 |

‘ENELF

Una mahana te despiertas Yy al mirar el Calendario
descubres...iigue te encuentras en el aho 2036!! iiTienes 4o anos!!
Describe tu situacion:

1) ¢DoOnde vives?

2) ¢Trabajas? LEn qué?

3) ¢Tienes pareja? ¢Tienes hij@s?

4) ¢Qué haces en tu tiempo libre?

5) ¢Eves feliz?



| SESION 8 |

Estereotipos femeninos en |a sociedad actual

"NO se nace mujer: iise [1eg€3 a serfol”

...Simone de Beauvoir

LExisten en la actualidad? Compruébalo.

Completa Cada frase, seglin [0 gue Venga a tu mente de inmediato:

LLas chicas rubias son

Las mujeres conductoras son

Los chicos afeminados son

Del cuidado de [0s hijos Y de |0s anCiahos debe ocuparse

Unh chico que ho es agresivo en uha pelea es

A los hombres |0 Gnico que les interesa es

Las mujeres solo sirven para

(Uha chica que ha tenido muchos hovios es

Unh chico que ha tenido muchas hovias es

LLos hombres son mas

LLas mujeres son mas




La palabra “estereotipo” se define como:

“Oha imagen triflada, Conh pOCOS detalles acerca de un £rupo de personas gue
Comparten Ciertas Cualidades, Caracteristicas y habllidades y aceptada por 13
mayoria Como patroh o modelo de conaucts. El término se usa a menudo éen
Un sentido nhegativo, considerandose Gue [0S estereotipos soh Creencias
ilogicas que limitan 13 Creatividad y gue solo se pueden cambiar mediante 13
eaqucacion”.

Es decCir, un estereotipo es el conjunto de ideas que uh grupo O uha
sociedad obtiene a partir de [as hormas O patrones Culturales previamente
establecidos, que tienen su origen en una generalizacion indebida o arbitraria
de |a realidad.

El género 0 ro| sexual estd definido socCialmente. Nuestra Comprension
de |0 que signhifiCa ser uha mujer o uh hombre evolucCiona durante el Curso de
la Vida; ho hemos hacCido sabiendo [0 que se espera de huestro sexo: [0 hemos
aprendido en nhuestra familia ¥ en nuestra comunidad a través de
generaciones. Por tanto, esos sighificados Variaran de acuerdo con |a
Cultura, la comunidad, la familia, las relaCiones interpersonales Y las
relaciones grupales ¥ normativas, ¥ Con Cada generacion y en el curso del
tiempo.

Dentro de |0s multiples estereotipos que nos ofrece la sociedad estd el
de la mujer ideal que, a traves de |0s anuncios comerciales ¥ la percepcCién de
la sociedad, muestran a uha mujer feliz, espontanea, inteligente, respetable,
SoCialmente aceptable, deseable e influyente. NO contradicCe |0 que se |e dice,
es complaciente, serViCial ¥ atenta.

Giguiendo ese estereotipo, esa mujer ideal es de complexion delgada, ¥
COon unhas medidas que se ajustan a los estandares actuales.

Por consiguiente, esta imagen de |la mwer ideal ha sido de grah impacto,
Ya que ha aumentado la insatisFaccion de muchas mujeres, afeCtando
seriamente g SU autoestima



Estereotipos de género:

La implicacion mas Clara de |a existenCia de estereotipos de género es
el sexismo, el Cual deClara |0 masculino como superior frente a |0 femenino,
Creahdo relaciones de subordinacion y disCriminaCion hacCia las mujeres.

Los estereotipos de género son habitos, costumbres, rasgos fisiCos o
psicolégicos que son considerados apropiados (virtudes) o inapropiados
(defeCtos) para Uho Yy Otro sexo, ¥ gue condiCionah huestra mahera de pensar,
de Vivir y de prejuiCiar a las demas personas. Algunos estereotipos de género
presentes aCtualmente en nuestra soCiedad:

Hombres Mujeres
Valientes Afectivas
AcCtivos Resueltas
Racionales Débiles
Decisivos golicitas
Juiciosos Intuitivas
Inteligentes Temerosas
Tenaces Dependientes
Seguros coquetas

Los estereotipos del hombre, en general, |0 definen por su situacion
profesional, es decCir, al hombre se |e Valora por su trabajo, estatus enh alguna
institucion, etC.; un hombre siempre serd mas O menos importante
dependiendo de su desempeno profesional; en Cambio la mujer se Valora por
Su Situacion personal (apariencia, forma de ser, O su rol como madre)

Desde gue nacemos comienzan a estereotiparnos: Si el recién |legado
es hiNa, es habitual que la ropa sea prinCipalmente rosa, Su dormitorio se



pintard con colores similares, munecas ¥ peluches; si el bebé es nifo: colores
celestes juguetes tipo coches, |egos, rompeCabezas; estos son [0S primeros
rasgos diferenciadores que tendran mujeres ¥y hombres a [0 largo de toda su
vida.

E| estableCimiento de estereotipos en uha socCiedad Ccomienza con |0s
niIN@S que se alimentan de [0 que ven en sus Casas O en la television. [,0s
padres/madres cumplen un papel fundamental en este dmbito.

[LOs estereotipos se transmiten y promueven por diversas Vias, tales
como la educacion formal, en el nUcleo familiar ¥ a traveés de los medios
mMasivos de comunicacion. [L,as metaforas, las frases, |0s adjetivos también son
formas de "estereotipar”. Cuando encendemos |a television, |a radio o abrimos
una revista, le estamos abriendo |a puerta de nhuestro hogar ¥y de huestra
mente a una serie de ideas y de imagenes que, Si bien, por un lado, reflejan la
realidad, nos informan y nos entretienen, por otro [ado presentan una Vision
reducida y tendenciosa de como Vivir, COmo pensar, COMO Vvestir...COmo
debemos ser y comportarnos.



| Ejercicio ss |

“BUSQUEDA DE ANUNCIOS”

TRelne todos [0s ahuncios que encuentres (periddicos,
revistas, television, radio...) en |0s que identifiques contenido

sexista:

ANUNCIO

PLATAFORMA

(Prensa, radio,
periédico, revista...)

EXPLICACION




I SESION 10 I

¢QUE HEMOS TRABAJADO?
@Y QUE HE APRENDIDO?)

¢{POR.QUE HE ESTADO AQUI? ¢tQUE HECHOS HAN MOTIVADO ESTA
MEDIDA?

tCUALES HAN 6SIDO LAS CONSECUENCIAS DE Ml
COMPORTAMIENTO?

o PARA Mi:
o PARAJ.:

¢HE PODIDO HACER ALGO PARA “ARREGLARLO™?

EN EL FUTURO:

o ¢QUE PUEDO HACER PARA QUE NO ME VUELVA A PASAR?

o (QUE DEBO “ESPERAR” DE LOS DEMAS?

o ¢EOY CAPAZ DE DIRIGIR MI PROPIA VIDA? ¢PUEDO
ALCANZAR LA “PLENA AUTONOMIA™
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