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PROTOCOLO
DE INVESTIGACION




Una constante en la historia de la vida humana, tiene que ver con la desigualdad
social y por supuesto, con la exclusion y la pobreza, donde un primer andlisis al
respecto desde una postura de corte critico marxista destaca histéricamente dos

grupos sociales: poseedores y desposeidos.

En este sentido, es que la sociedad se puede comprender desde un corte critico,
desde la lucha de clases, que enfrenta a los dos grupos antes mencionados y que
da sentido al modo de produccion capitalista; donde los poseedores representan al
grupo social privilegiado o burguesia, en tanto, que las grandes mayorias,
conforman a los desposeidos, sujetos que venden su fuerza de trabajo para
sobrevivir y, sin embargo, siguen siendo pobres, el proletariado.

Tal distincion, repercute necesariamente en el modo y el estilo o nivel de vida,
donde, el nivel de ingreso, se convierte en detonador para dar cuenta de su modelo
de vida, de las oportunidades a las que pueden o no acceder o por el contrario al

nivel de explotacién que se sufre.

Es en este tenor, que podemos dar cuenta de la existencia de un grupo social
escasamente favorecido, que, desde siempre, ha requerido del acompafamiento
social y econdmico de los demas, grupo social de pobres entre los pobres y que
histéricamente demanda de apoyos, mismos que en la actualidad se manifiestan en

calidad de Asistencia Social.

En la historia del México moderno, este tipo de actividades de corte asistencialista,
surgieron como producto de la iniciativa de un grupo de mujeres de clase social alta,
‘la alta sociedad” con la intencion de cubrir precariamente las necesidades
alimentarias y sociales de aquellos que todo lo necesitaban, de ello; emana el inicio
e interés de cubrir una parte de las necesidades béasicas de alimentacién y

proteccion de las personas a las que podemos llamar como los mas vulnerables.

Cabe sefialar que al paso de los afios, esta accion de caridad en un pais catdlico,
se convirti6 en un servicio asistencial, acciones que en la actualidad se han

convertido en el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (SNDIF).
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El SNDIF es la institucion encargada de proporcionar los servicios asistenciales
hacia la poblacién mas vulnerable, como es el caso de Nifias, Nifios y Adolescentes
sin acompafamiento parental, estos pertenecientes a algun Centro de Asistencia
Social, para lo cual, a través de la Procuraduria Federal de Proteccion de Nifas,
Niflos y Adolescentes, a través de la Procuraduria Federal de Nifas, Nifios y
Adolescentes (PFPNNA), la cual, promueve la restitucion y cuidado en todo
momento de sus derechos, entre los que se encuentra u trato con calidad y calidez
por parte de los cuidadores y personal a cargo, en el que se expone de manera

precisa la intervencion del area pedagdgica.

El acompafiamiento asistencial se ofrece a través de cuatro ejes basicos, mismos

que conforman la Regulacién de Centros de Asistencia Social.
En este sentido, se ofrece:

e La Regulacion de estos centros,

e La certificacion del personal que labora en los mencionados centros
de asistencia,

e La supervision en cuestiones materiales, y

e Elregistro de estos a nivel nacional en una base de datos.

Es desde esta racionalidad, que se pretende realizar una indagatoria sobre este
objeto de estudio de suma importancia social. Mirada de corte pedagdgico sobre el
proceso de certificacion del personal que labora en estos sitios y que pretende

acceder a un proceso de profesionalizacién de dichos servidores publicos.

La idea basica es mostrar a través de una investigacion de orden cualitativo, los
procesos que invitan a la profesionalizacion del personal que atiende a Nifias, Nifios
y Adolescentes sin cuidados parentales institucionalizados, teniendo como principal
funcion, la restitucion de los Derechos de NNA a través de la Procuraduria Federal

de Proteccién a Nifias, Nifios y Adolescentes.
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% PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Como ya se ha mencionado en parrafos anteriores, la poblacion vulnerable en una
sociedad es acreedora a que el resto de la sociedad, tenga una clara conciencia de
Su existencia, visibilizando la necesidad de aquellos individuos que requieren la
atencion del Estado, tanto en la cobertura de sus necesidades basicas, como en la

restitucion de sus derechos.

Es por ello, que nuestro interés investigativo se centra en los cuidadores que, en
primera instancia, son aquellos que estdn en contacto con las Nifas, Nifios y
Adolescentes, ya que requieren no solo contar con un proceso formativo de corte
empirico en su practica cotidiana, si no que requieren poseer y desarrollar las
competencias necesarias para realizar esta labor de manera homaologa y asi proveer
de cuidados de calidad y calidez, es decir, apostar a un proceso de
profesionalizacion en esta tarea tan importante a la luz de una serie de acciones

que favorezcan dicho proceso.

< DELIMITACION DEL PROBLEMA.

Es evidente que México es un pais en vias de desarrollo, con una serie de necesidad
de todo tipo, a pesar de los esfuerzos histéricos de la sociedad mexicana, sigue
habiendo un sector ampliamente necesitado que sobrevive con menos de un ddlar

diario y no cuenta con una fuente salarial basica.

De acuerdo con CONEVAL una persona en situacion de pobreza requiere al menos
un ingreso mensual de alrededor de $2,366.33 en zonas urbanas, que es el valor
de la linea de pobreza extrema por ingresos (canasta alimentaria), segun
(CONEVAL, 2024).



Es evidente que existen una serie de desventajas sociales y laborales en nuestro
pais; En el primer trimestre de 2025, el porcentaje de la poblacién en situacion de
pobreza laboral fue de 33.9%, un nuevo minimo histérico en la serie. La tasa de
informalidad laboral fue de 54.3%, menor a la del trimestre anterior (54.5%) y sin

cambios en su comparacion anual (mexicanos.vamos.mx 2025).
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Pobreza laboral

e« EI33.9% de la poblacion se encuentra en situacion de pobreza laboral al
1T2025. Esta tasa es la menor en la historia del indicador e implica una
reduccion de 1.9 pp respecto al 1T2024. El semaforo econémico de pobreza

laboral se mantiene en amarrillo.


https://mexicocomovamos.mx/semaforo-nacional/pobreza-laboral/
https://mexicocomovamos.mx/semaforo-nacional/pobreza-laboral/

Esta cifra implica que alrededor de 44.2 millones de mexicanas y mexicanos
no pueden adquirir la canasta alimentaria para todos los integrantes del
hogar con su ingreso laboral.

De acuerdo a la grafica No. 1, Baja California Sur y Quintana Roo son las dos
entidades con menor proporcion de su poblacion en pobreza laboral,
con tasas de 12.8 y 18.7%, respectivamente.

Chiapas, Oaxaca y Guerrero son las tres entidades con mayor proporcion de
su poblacién en pobreza laboral, con tasas mayores al 50%.

Al 1T2025, dos entidades federativas mostraron un incremento anual en su
porcentaje de poblacion en situacién de pobreza laboral: San Luis Potosi y
Tabasco.

La pobreza laboral continda afectando desproporcionadamente a las
mujeres. En todas las entidades federativas del pais hay mas mujeres que
hombres en situacion de pobreza laboral. Y por cada 100 hombres en
pobreza laboral en México, hay 113 mujeres en esta situacion, misma brecha
gue en el trimestre previo.

Jalisco, sexta entidad federativa con menor porcentaje de personas en
pobreza laboral, tiene la brecha mas amplia entre hombres y mujeres: por

cada 100 hombres en pobreza laboral hay 127 mujeres en esta situacion.

En el 1T2025, 64.3% de la poblacion nacional no tiene ingresos laborales
suficientes para adquirir la suma dela canasta alimentaria mas no
alimentaria, es decir, no pueden cubrir las necesidades bésicas de
alimentacion y otros gastos esenciales no alimentarios.

Hasta 2024, el CONEVAL era el organismo encargado de medir la pobreza
laboral y las lineas de pobreza por ingreso, asi como evaluar los programas
y la politica de desarrollo social. En 2025, la transferencia de funciones y
atribuciones del CONEVAL al INEGI para la medicién de la pobreza abre un
periodo de incertidumbre institucional y técnica, ante la falta de legislacion
secundaria que garantice la periodicidad y metodologia de dichas

mediciones, asi como de la evaluacion de la politica social.
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o Laausencia de normatividad y legislacién ponen en riesgo la continuidad
metodoldgica, la transparencia y la independencia critica que caracterizaban
al CONEVAL.

Informalidad laboral

o En el primer trimestre de 2025, 54.3% de los trabajadores en México se
ocuparon en un empleo informal (TIL1), una tasa inferior a la registrada en el
cuarto trimestre de 2024 (54.5%) y sin cambio en su comparacion anual.

o La tasa de informalidad laboral fue mas alta para las mujeres (54.9%) que
para los hombres (53.9%).

o Latasa de informalidad disminuy6 0.3 puntos porcentuales para las mujeres
y 0.1 puntos porcentuales para los hombres en comparacion con el trimestre
anterior.

e Mientras que en estados como Guerrero, Oaxaca, Chiapas, Puebla e
Hidalgo se registraron tasas de informalidad laboral por encima del 71%, en
entidades como, Nuevo Ledn, Coahuila, Chihuahua, Baja California y Baja
California Sur las tasas de informalidad se colocaron entre 32.5% y 37.5% de
su poblacién ocupada.

e En el 1T2025, en 22 de 32 entidades la tasa de informalidad laboral es
mayor para las mujeres que para los hombres. Los cinco estados con mayor
brecha en puntos porcentuales en cuanto a informalidad laboral son Hidalgo
(8.75pp), Yucatan (6.98pp), Tamaulipas (6.38pp), Nuevo Leoén (5.83pp) v
Coahuila (5.64pp). [ México ¢, Como vamos? 2025]

Al comparar el costo de la canasta alimentaria mas no alimentaria con el ingreso
laboral per céapita, en México, ¢,coOmo vamos? estimamos que en el primer trimestre
de 2025, el 64.3% de la poblacion nacional no tiene ingresos suficientes para

adquirir la suma de las canastas alimentaria y no alimentaria.


https://mexicocomovamos.mx/comunicados/2025/05/pobreza-laboral-datos-clave-para-el-rumbo-de-la-politica-social/

En dos estados el porcentaje de la poblacién supera el 80%, siendo Chiapas la
entidad con mayor proporcion de su poblacion sin ingresos suficientes para cubrir

la suma de las canastas

. Porcentaje de la poblacién cuyo ingreso per capita
IlI|| es menor a la suma de la canasta basica alimentaria
S

| = H -
'México v no alimentaria
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ELABORADO POR MEXICO, ;:COMO VAMOS? CON DATOS DEL INEGI

Para Elieth Vazquez (2017), asistir significa socorrer, favorecer en caso de
necesidad. La ayuda es un ejercicio desligado de la idea de lucro, se asocia con

fines de tipo humanitario y actos de solidaridad.

Valckax (2007) por su parte, sefiala que “la asistencia social puede entenderse
como toda accién dirigida a la poblacién que en diversos momentos de la historia


https://www.redalyc.org/journal/3578/357853553008/html/#redalyc_357853553008_ref41

ha sido marginada y/o excluida de las condiciones materiales necesarias para su

reproduccion” (p. 71).

Fletes (2004), considera que la asistencia social “se trata del conjunto de
disposiciones legales y acciones llevadas a cabo por las instancias
gubernamentales en un plano federal, estatal y municipal, dirigidas a atender las
necesidades basicas, pero también urgentes, de individuos y grupos de individuos

qgue no estan en condiciones de satisfacerlas por ellos mismos” .

Ander-Egg (1995) concibe la asistencia social como el “conjunto de servicios
prestados a aquella parte de la poblacién que tiene problemas que no puede

resolver por si misma”.
La asistencia social se imparte, basicamente, por tres instituciones:

- Laiglesia,
- ElEstadoy
- La Sociedad civil.

En este sentido, podemos advertir que:

o Laimpartida por la primera entidad, se le denomina caridad,
o La segunda asistencia social y

o La tercera filantropia.

Ademas de la denominacion, una diferencia central en la accion de estos tres
organismos consiste en que la asistencia social “es un mandato legal”, es decir, el
Estado como ente regulador tiene la obligacion de resarcir las necesidades de la

poblacion que lo requiera.

“La obligacion del Estado mexicano de ejercer la asistencia social, se deriva de los
articulos tercero y cuarto constitucional y mas especificamente de la Ley General

de Salud” (Fletes, 2004, p. 2).


https://www.redalyc.org/journal/3578/357853553008/html/#redalyc_357853553008_ref11
https://www.redalyc.org/journal/3578/357853553008/html/#redalyc_357853553008_ref1
https://www.redalyc.org/journal/3578/357853553008/html/#redalyc_357853553008_ref11

Partiendo de que la Asistencia Social a la poblacién mas vulnerable del pais y que
aporta el Estado el cuidado y la restitucion de los derechos de esta misma, existen
en México los Centros de Asistencia Social, encargados de acoger a Nifias, Nifios
y Adolescentes con y sin cuidado parental.

En este ambito encontramos a un grupo de social, al cual, hemos denominado como
‘cuidadores’ que estan a cargo de proporcionar servicios con calidad y calidez v,
para lo cual, es necesario un proceso constantemente capacitacion con el fin de
brindar los servicios de calidad, que este tipo de poblacién necesitan en el proceso

de permanencia al cuidado del Estado.

Es en este sentido que el SNDIF, ha instaurado una serie de Programas de
atencion a poblacion vulnerable como una accion del gobierno federal a fin de
promover el fortalecimiento de la familia y los individuos en estado de vulnerabilidad
que representa un “factor de riesgo interno de un sujeto o sistema expuesto a una
amenaza, correspondiente a su disposicion intrinseca a ser afectado o de ser

susceptible de sufrir dafios” (Cardona, 2001, p. 11).

En términos cuantitativo, el Sistema aplica 13,154 programas de asistencia social
en 1,543 municipios, lo realmente interesante desde nuestra mirada, se refiere a la
calidad y/o profesionalizacion de esos actores sociales que hemos denominado
‘cuidadores’ y que al parecer posee solo un quehacer empirico matizado con

muchas carencias formativas.

Asi pues, el SNDIF es una institucion descentralizada que ramifica su poder y
ejercicio a través de Sistemas Estatales (SEDIF) y Sistemas Municipales (SMDIF).
Estas instancias, son las unidades primarias de asistencia social gubernamental, es
decir, son organismos que mantienen contacto directo con las demandas y

necesidades de la poblacion.
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La coordinacion, organizacion y guia del SNDIF, puede ser muy eficiente; pero para
que dicha efectividad tenga un impacto real en la poblacién es imprescindible el
trabajo realizado por los sistemas estatales y los municipales. Las funciones
desempeiiadas por los SEDIF y los SMDIF son fundamentales, pues son el orden

administrativo mas proximo a la ciudadania.

El SNDIF detenta una estructura organizada para gestionar recursos econémicos
que permiten la aplicacion de los diversos programas. El mayor porcentaje de
recursos provienen de la gestion que dicha institucion lleva a cabo en cada
municipio, es decir, el 76% de los recursos provienen del municipio, el 6% de cuotas
de recuperacion, el 4% recursos propios y el 3% de ingresos estatales y federales.

Para que cada institucion aplique los programas de acuerdo con las necesidades
de cadaregién y tengan un mayor impacto, es clave la conformacion de compendios
y esquemas que regulen y sistematicen el trabajo de cada organismo, el uso de sus
recursos y la aplicacidén de programas (Sistema Nacional para el Desarrollo Integral
de la Familia [SNDIF], 2015).

®,

<+ PROBLEMATIZACION.

México en la segunda década del siglo XXI, es un pais de alrededor de 130 millones
de habitantes, se caracteriza como muchos otros, por tener una economia en vias
de desarrollo, en tal sentido, ha apostado a desarrollar una economia dependiente
en buena medida del Tratado de Libre Comercio (TLECAM 1994), con Los Estados
Unidos de América y Canada; el TEMEC (2021), que se revisa periédicamente y

gue ha colocado al pais como una regién manufacturera.

En este mismo sentido, mas del 50% de la poblacion se dedican al comercio
informal, producto de la introduccion de productos chinos y plazas comerciales
conocidas como MOL.; al igual que muchos paises en el mundo, esta marcado por

sus desigualdades sociales y econdémicas, en el que la poblacion mas vulnerable se
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centra en las Nifias, Nifilos y Adolescentes, asi como en personas de la tercera edad,
las necesidades béasicas como lo es la alimentacion y el cuidado integral de los
mismos, mucha de las veces recae en personas secundarias a la familia cuando
ésta no puede por alguna circunstancia tomar de primer mano dicha

responsabilidad.

Ante la vulnerabilidad en un pais en el que se protegen los derechos y de acuerdo
con el Articulo 1° Constitucional, es el Estado quien provee de los servicios de
cuidado y proteccién de NNA a traveés de instituciones publicas y privadas y en los

Centros de Asistencia Social, con personal capacitado a cargo.

Sin embargo, una de las tareas del SNDIF es homologar las acciones referentes al
cuidado de NNA por parte de los cuidadores y por medio de la certificacion de estos,
por medio de estandares de competencia laborales que para el caso aparecen en
el EC 0934 expedido por el CONOCER en el que se alinean de manera homogénea
los conocimientos basicos acompafados del empirismo, para los cuidadores de
NNA que se encuentran en acogida dentro de los Centros de Asistencia Social en
México sin cuidado parental,

Lo que se observa como un area de oportunidad, es la capacidad que posee el
sistema para llegar a todos los cuidadores del pais una parte importante es
impartida de manera digital, sin embargo, para alcanzar a evaluar en el proceso a

los cuidadores es muy escaso el personal con el que cuenta el sistema.

Por otro lado, existe un fendbmeno de rotacion del personal que instruye a los
participantes y la actualizacion de los manuales con los que se instruye es de vital
importancia, asi como la incorporacion de temas que con base a necesidades, se

pueden ir agregando con la sustentabilidad profesional adecuada.
Desde esta logica, surgen una serie de preguntas de investigacion que debemos

atender para dar sentido al objeto de estudio de la presente indagatoria:

o ¢Cuéanto nos cuesta un pobre socialmente hablando?
12



o ¢Como debemos atender a este sector de la sociedad en la actualidad?

o ¢En qué medida la Asistencia Social ha logrado palear la pobreza?

o ¢Desde la perspectiva politica como se ha trabajado institucionalmente sobre
este asunto?

o ¢Cudl es perfil de los cuidadores al servicio de la asistencia social?

o ¢En qué medida es posible favorecer un proceso de profesionalicen de los
cuidadores para ofrecer un servicio de calidad?

Desde esta Optica, podemos hacer un primer recorte en calidad de profesional de la
pedagogia, misma que intentara dar cuenta de los cuidadores y su preparacion
profesional, de tal suerte, que se busque un proceso formativo y de actualizacion

permanente para estos actores del asistencialismo social.

La pregunta central de nuestra investigacion es la siguiente

¢, Cudl es el perfil idéneo de los cuidadores en ambito de la asistencia social
enfocado a la atencién de nifios, nifias y adolescente pertenecientes al

sistema nacional DIF y cémo coadyuvar en su proceso de profesionalizacién?

®,

% JUSTIFICACION

Nuestra indagatoria pretende diagnosticar la condicién del trabajador de los Centros
de Asistencia Social en México, acercamiento que vaya mas alla de su quehacer
empirico y, proponga una serie de criterios formativos que coadyuven en su proceso

de profesionalizacion.

La idea central es fortalecer y coadyuvar pedagégicamente en el conocimiento de
la funcidn de las préacticas cotidianas de las personas cuidadoras de Nifias, nifios y
adolescentes sin cuidado parental, dentro de los Centros de Asistencia Social en

México por medio de la intervencion pedagdgica, en la imparticion de estrategias
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sobre el cuidado de y proteccion de los derechos de NNA con el fin de alinear en un
estandar los conocimientos basicos que en su practica lleven al cuidador a brindar
un excelente servicio con calidad y calidez como lo promueve la Procuraduria

Federal de Proteccion a Nifias Nifios y Adolescentes

% OBJETO DE ESTUDIO

Alineacion de los conocimientos y préacticas de los cuidadores y personal que labora
dentro de los Centros de Asistencia Social que acogen a Nifas, Nifios vy

Adolescentes sin cuidado parental en México.

% PROPOSITO GENERAL

Conocer y fortalecer las practicas de los cuidadores en los Centros de Asistencia
Social referentes al cuidado de Nifas, Nifios y Adolescentes en Centros de

Asistencia Social en México.

% OBJETIVOS PARTICULARES

-Conocer cuales son las practicas de los cuidadores en los Centros de Asistencia
Socia en México, que cuidan con calidad y calidez a las NNA sin cuidado parental

que acogen.

-Indagar en los antecedentes de la Asistencia Social en México y la evolucién que
ha llevado a la actual proteccion de los derechos fundamentales hacia Nifias, Nifios
y Adolescentes sin acompafiamiento parental dentro de los CAS del pais
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-Identificar cuales son las practicas pedagdgicas de intervencion en los CAS para la
restitucion de sus derechos, asi como, en la imparticion de la alineacion de

conocimientos y practicas de los cuidadores de las NNA.

-Facilitar el aprendizaje de los conocimientos basicos para los cuidadores de Nifias,
Nifios y adolescentes en establecimientos de asistencia social en México.

-Coadyuvar a la Profesionalizacion de los cuidadores de NNA con el fin de que esto
lo demuestren por medio de sus competencias laborales en el desempefio de su

funcion de manera cualitativa y activa.

< ESTRATEGIA METODOLOGICA.

La investigacidén se realizara con base en un sesgo de corte cualitativo, para se
utilizard una indagatoria documental que revele las condiciones reales del trabajo
que realizan estos actores, dando cuenta inicialmente del perfil de los y las
cuidadoras; en un segundo momento se pretende realizar una revision documental
histérica, indagatoria que se expondra por medio de una tesina, dando cuenta de
los sucesos que llevaron a la asistencia social en México a convertirse en una
institucion que vela por la restauracidon de los Derechos de Nifias, Nifios y
Adolescentes bajo un régimen institucionalizado carente de cuidados parentales y
bajo el cuidado de personas que buscan profesionalizar su desempefio, por medio

de herramientas laborales que el Estado les ofrece.
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CAPITULO |
HISTORIA DE LA ASISTENCIA SOCIAL
EN MEXICO
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El ser humano a lo largo de su historia en sociedad, ha buscado permanentemente
una mejora social y educativa, de hecho, como lo sefala Aristételes (1959), el
hombre es sobre todas las cosas un Zoom Politikon, una ser sociable o animal
politico que adquiere ventajas sobre la naturaleza en su estado gregario, de hecho,
siempre se ha destacado por buscar la manera de implementar acciones en
beneficio de una calidad de vida, en la que el aprendizaje por experiencias, ensayo
y error, estén a favor de quien tenga necesidades especificas, tanto sociales,
culturales, académicas, economicas, etc. Cabe mencionar en este sentido, que la
misma Pedagogia Social fue definida como teoria de la accion educativa en los

problemas humano-sociales (Quintana, 1984).

Para Octavi Fullat, el hombre nace como un ser inacabado, en este ejercicio social
via la convivencia que permite la completitud de ente ser humano en ciernes. El
hombre no nace, se hace y ese hacerse cotidiano se llama proceso de
humanizacion (Fullat, O, 1988)

Si bien es cierto, que desde la filosofia politica el hombre en sociedad se ha descrito
de multiples formas; ya sea como sujeto egoista (cfr. T. Hobbes 1951), como sujeto
social (Cfr. Aristételes 1959, como animal productor, como sujeto digital etc., todo
ello, ha dado origen a formas basicas de gobierno a lo largo de la historia de la
humanidad que incluyen la monarquia, la aristocracia, la democracia, la oligarquia,

la tirania y la dictadura, entre otras.

En la antigiiedad, se distinguian entre formas puras y corruptas, como la monarquia
y la tirania, respectivamente. Hoy en dia, las formas de gobierno comunes son la
republica, la monarquia, la dictadura y la teocracia, sin embargo, la constante es la
division social ya sea por funciones o por posesiones. Ricos y pobres, poseedores

y desposeidos argumentaba el joven Marx.

Todo ello, lo ha dividido histéricamente en clases sociales y econémicas, mismas
gue han privilegiado a pocos y marginados a muchos. Nivel de riqueza y de pobreza,
un 10% de la humanidad encumbrada y un 90% padeciendo los dolores de la tierra,
la miseria y la penuria.
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Al asistir a aquellos que se encuentran en desventaja por alguna circunstancia
social, éstos son candidatos para recibir ayuda por parte de la sociedad que
poseedora, por lo que, derivado de esto, nace un instinto solidario hacia los mas
desprotegidos, quizds como un asunto moral o producto de una mirada religiosa

gue implica estar en comun con los otros, con los que nada tienen.

Las definiciones referentes al tema plantean de manera concordante que la
asistencia social consiste en acciones dirigidas a grupos vulnerables que necesitan
ayuda para cubrir determinadas necesidades basicas. Como sefala Fletes (2004),
debido a ello, en nuestro pais al igual que en muchos otros, la asistencia social
surge y se mantiene con el firme objetivo de colaborar y velar por los derechos de

las personas mas vulnerables en una sociedad.

Considerando que un grupo vulnerable, es que una persona se encuentre en una
condicidn, esta bajo una situacion que la enfrenta a la vulnerabilidad. Por tanto, la
vulnerabilidad es un estado de riesgo al que se encuentran sujetas algunas

personas en determinado momento.

La vulnerabilidad representa un estado de debilidad provocado por un desequilibrio,
que lleva a la persona o al grupo de personas a una espiral de efectos negativos.
Entre las causas que colocan a una persona, grupo o comunidad en situacion de
vulnerabilidad estd el desamparo ocasionado por no contar con medios para

satisfacer sus necesidades basicas (Vulnerabilidad CNDH, 2012).

Por ello, para la Comision Nacional de Derechos Humano (CNDH 2019), siempre
gue una persona se encuentre en una condicion adversa, en virtud de la cual pueda
sufrir algun tipo de dafo, la podemos ubicar en una situacion que la enfrenta a la

vulnerabilidad.
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Por tanto, es un estado de riesgo al que se encuentran sujetas algunas personas
en determinado momento. La vulnerabilidad representa un estado de debilidad
provocado por la ruptura del equilibrio, que lleva a la persona o al grupo de personas

a una espiral de efectos negativos. (CNDH, 2019).

Tomando en cuenta, todo aquello que tiene que ver con la calidad y la cantidad de
las relaciones de una persona 0 un grupo con otras personas y grupos, a lo largo
de toda su vida, es el objeto de estudio de aquellas disciplinas. Todo lo relacionado
con la educacion y la formacién para la sociabilidad y los procesos de
socializacion, en todos sus ambitos y dimensiones, constituyen el espacio propio

de trabajo y de investigacion de la Pedagogia y la Educacion Social.

En relacién con la educacién social, el ser humano un ente social, se encuentran
diversas clases y desbalances en las mismas. La preocupacion por el sesgo o
desbalance etario del bienestar y la pobreza, la sobrerrepresentaciéon de los nifios y
jovenes en la pobreza en comparacion con otros grupos de edad esta
estrechamente vinculada con el debate sobre el lugar que la infancia y la
adolescencia ocupan para los sistemas de proteccion social. Es razonable esperar
que si la incidencia de la pobreza por ingresos de los hogares es mas alta entre los

nifios y adolescentes que entre el resto de la poblacién. (CEPAL, 2013).

Considerando entonces el desbalance, por cuestiones de edad ya que, para los
menores es mucho mas dificil y practicamente imposible conseguir por medios
propios un estilo de vida que cubra sus necesidades basicas como alimentacion,
vestido y mucho menos aquella proteccion de su integridad fisica y psicolégica, para
ello y por ello, la asistencia social en cualquiera de los tres proveedores que mas
adelante se identifican y conceptualizan, compensan a modo de acoger
responsablemente las necesidades anteriormente mencionadas mediante la

asistencia social.

A nivel mundial la asistencia social, se denomina como un conjunto de programas

sociales de caracter selectivo, que son aquellos dirigidos oblaciones meta

especificas en funcion de algun elemento de vulnerabilidad, las personas en
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condicion de pobreza o riesgo social como los nifios, nifias y adolescentes jovenes,
mujeres y adultos mayores, los indigenas, los inmigrantes, las personas con alguna

discapacidad y los indigentes.

La ética del cuidado de Gilligan (2021) y sus colaboradores tiene como objetivo
argumentar el derecho y este mismo se ha convertido en un derecho universal de
las personas hacia el cuidado de otros y la igualdad de desarrollo moral y ético entre
hombres y mujeres y, en este cuidado, hacia esta etapa vulnerable del ser humano
en este caso a todos aquellos que se encuentren en alguna desventaja social,

familiar, econémica o de edad.

En México la historia y acciones en pro del desarrollo y la asistencia social, poseen
una trayectoria de asistencialismo en la que también se van anexando actores y
protagonistas de la misma, para lo cual, se presenta a través del asistencialismo

social una serie de accion es en favor de los mas vulnerables socialmente.

El cuidado como accién, se refiere a todas aquellas actividades orientadas al
mantenimiento de la vida, desarrolladas tradicionalmente en primera instancia por
las mujeres a lo largo de la historia. Sin embargo, la crisis de cuidados que viven
nuestras sociedades que se deriva del desequilibrio entre las necesidades de las
personas y la falta de tiempo, espacio y reconocimiento de los cuidados, estos
sufren modificaciones en cuanto a quienes resultan responsables de estos
cuidados, en ausencia de uno de los elementos importantes tanto humanos como
materiales, en concreto, la ausencia de los padres como primer linea de cuidadores
o la economia en primer estancia con respecto a lo material, luego entonces existen
alternativas de cuidadores, de espacios fisicos y de personas que suplanten los
cuidados que el ser humano dependiente de otro ser, en lo que adquiere

herramientas propias para subsistir.

En nuestro pais la historia de este tipo de apoyo se remonta a 1929, con el programa
“Gota de Leche” en el que un grupo de sefioras de clase social alta, proveian de
alimentos a las personas de bajos recursos econémicos, brindando asi las primeras
acciones de asistencia social o asistencialismo. (Viesca, C. 2018).
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1.1 En México prehispanico

En el México prehispanico, la asistencia social, aunque no se entendia bajo la forma
actual, se manifestaba en la forma de ayuda mutua, solidaridad comunitaria y
responsabilidad social basada en la estructura familiar y las costumbres de cada
comunidad. La atencién a la salud, la educacion, el apoyo a quienes no podian
trabajar, y la atencion a los ancianos y enfermos eran parte de un sistema de apoyo

social integrado en la vida cotidiana.

El ambito familiar era fundamental: La familia era la base de la asistencia social,
donde se atendian las necesidades de los miembros mas vulnerables, como los
nifios, los ancianos y los enfermos. Se practicaban rituales y ceremonias para la
salud y el bienestar, y se transmitian conocimientos medicinales entre

generaciones.

La comunidad también jugaba un papel importante: Se apoyaba a quienes no
podian trabajar o eran discapacitados, y se organizaban labores comunitarias para
el bienestar de todos. Existian mecanismos para la distribucion de recursos, como
el tributo y la organizacion social, que garantizaban la atencidn de las necesidades

basicas de la poblacion.

La atencién a la salud: La salud se veia como un equilibrio entre el cuerpo, la mente
y el espiritu, y se utilizaban hierbas medicinales y practicas rituales para la
curacion. Las parteras, por ejemplo, desempefiaban un papel importante en la

atencion del parto y los cuidados de la salud de la muijer.

La educacion: Se transmitian conocimientos a través de la familia y la comunidad,
y se ensefiaban habilidades practicas necesarias para la vida, como la agricultura,

la artesania y la guerra.

La asistencia social en el México prehispanico era un sistema complejo y organico,
donde la familia, la comunidad y las instituciones religiosas y politicas colaboraban
para garantizar el bienestar social y la atencion a las necesidades de todos los

miembros de la sociedad.
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En tal sentido, la sociedad prehispanica, la familia es el principal proveedor tanto
en lo material como en lo social de las principales herramientas que al individuo
aporten lo necesarios para subsistir, instituciones como los Calpulli otorgaban
también la alimentacién de los nifias y nifios, se les proveia de lo necesario para

su Ooptimo desemperiio, como finalidad era la proteccion de los mas vulnerables.

Sin embargo, cuando algun elemento como infante dentro de la comunidad
quedaba desprotegido por la pérdida de sus padres o alguna mujer quedaba viuda
por circunstancias diversas, las ayudas para este tipo de integrantes no eran
institucionalizada; proveniente entonces de las propias de las familias, da cuenta
de algunas formas de ayuda, por ejemplo, a través de las reglas que establecian
el cuidado de viudas o huérfanos por parte de los hermanos del difunto esposo;
de los asilos para viejos, guerreros; o de las escuelas para nifios expdésitos donde
se les proporcionaba educacion y alimento, lo que evidenciaba un sentido mas de
responsabilidad colectiva al desamparado que un tema de asistencia social
(Malvido, 2006).

En los tiempos previos a la conquista espafiola, debido al crecimiento urbano que
se dio en Tenochtitlan las diferencias entre las clases sociales fueron mas notorias,
por ello, habia mas problemas sociales, algunos adolescentes salian por destierro
de sus familias ya que asi se castigaban los delitos cometidos por los mismos,

entonces estaban destinados a la vagancia o a la miseria.

Las situaciones antes descritas, nos indican que en el horizonte posclasico,
existieron personas en situacion de pobreza o vulnerabilidad, algunas cobijadas y
protegidas por la comunidad y otras, excluidas completamente cuyo Unico camino
era venderse a si mismas, por encontrarse en la miseria o dedicarse a la vagancia,

mendicidad, prostitucion o al asalto. (Cardenas, E. 2017).
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Como podemos notar, en México siempre ha existido la necesidad de asistir a los
individuos mas desprotegidos, también podemos observar que es mucho mas
necesario atender esta circunstancia cuando en la sociedad hay diferencias
econdmicas y sociales propiciadas por el crecimiento demografico y la insuficiencia

de recursos o el total desequilibrio en la adquisicion de éstos (Blazquez, E. 2017).

1.2 La Asistencia Social durante el Virreinato

En el Virreinato de Nueva Espafia, la asistencia social se manifestaba a través de
practicas de caridad y beneficencia, con un enfoque en la atencion a enfermos,
pobres y necesitados. La Corona espafiola, con interés politico, impulsé la
fundacion de hospitales y hospicios en los pueblos novohispanos. La Iglesia
Catolica también desempefié un papel fundamental en la asistencia social a través

de Ordenes religiosas y instituciones caritativas.
Aspectos clave de la asistencia social en Nueva Espafa:

« Caridad y beneficencia:

La caridad era un concepto ideolégico que regia la actividad médica y la
asistencia a los necesitados.

e Fundacion de hospitales y hospicios:

La Corona, a través de leyes y disposiciones, impulsé la fundacion de

hospitales y hospicios para atender a los enfermos y pobres.

« Papel de la Iglesia:

La Iglesia Catélica, a través de ordenes religiosas y instituciones caritativas,

desempefié un papel importante en la asistencia social.
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e Atencion a grupos vulnerables:

Los esfuerzos de asistencia social se enfocaban en la atencion a enfermos,

pobres, huérfanos y otros grupos vulnerables.

« El trabajo de las 6rdenes religiosas:

Ordenes como la de San Juan de Dios, por ejemplo, se encargaban de la

atencion en hospitales y la provisiéon de servicios de asistencia social.

e Desarrollo de la medicina:

La asistencia a los enfermos impulso el desarrollo de la medicina en la Nueva

Espania.

« El rol de las mujeres:

Las mujeres también participaron en la asistencia social a través de

instituciones caritativas y el cuidado de enfermos y necesitados.

« Desafios de la asistencia social:
La asistencia social en Nueva Espafia enfrenté desafios como la escasez de
recursos, la desigualdad social y la discriminacion.

La asistencia social en el Virreinato de Nueva Espafia fue un sistema complejo que
se basoé en la caridad, la beneficencia y la atencién a los grupos mas vulnerables de
la sociedad. La Iglesia Catodlica y la Corona espafola, a través de leyes y
disposiciones, impulsaron la fundacién de hospitales y hospicios y la participacion

de las 6rdenes religiosas y las mujeres en la asistencia social.
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Un factor sumamente importante tiene que ver las costumbres morales, ya que por
principio religioso eran mucho mas fuertes, vinculacion con la religion catdlica y la
cultura de caridad, eran un alivio para aliviar el comportamiento social, tradicion
moral, se encuentra vinculada a conceptos como caridad y beneficencia, ambos

profundamente practicados en la fase histérica que relatamos (Speckman, E. 2006).

Tres elementos indiscutibles que marcaron la vulnerabilidad ocasionando muerte y
destruccion, fueron en primera instancia la avasallante sumision del pueblo mexica,
luego las muertes por los combates, que se dieron entre los espafoles y los
indigenas y otro de los elementos més devastadores fue la primera epidemia de
viruela, la cual, causo viudez y orfandad, la distincion de clases sociales y el racismo
fue mas notorio y discriminatorio hasta la llegada de los dominicos, franciscanos y
agustinos ordenes religiosas que inician los trabajos de evangelizacion pero

también la asistencia hacia los mas desprotegidos en el sentido de caridad.

Mediante la caridad y, a través, de su participaciéon con las ordenes y las
asociaciones religiosas, que impulsaban el ejercicio de los valores cristianos. Asi
las instituciones de beneficencia y las incipientes formas de proteccién social
surgian y se organizaban en torno a los intereses de la religiébn, en mayor o menor
medida, ligadas al control de la Iglesia Catélica, sirviendo tanto a los propdsitos de
la evangelizacion, como a la intencion de brindar ayuda a la poblacién

menesterosa.

Las mas importantes instituciones de la beneficencia privada en el México Colonial
fueron fundadas por frailes y personas piadosas, creando establecimientos
inspirados por la fe, los que tenian entre sus objetivos evangelizar a los indios y
preservar el orden social que se mantenia mediante una acentuada separacion de

clases sociales (Garcia, A.2016).

Los indigenas estaban bajo el resguardo de los espafioles y los pasaban a los
comerciantes, mineros, a todos aquellos privilegiados necesitados de mano de obra,

con la obligacion en todos los casos de convertirlos al cristianismo.
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Los llamados orfelinatos, sanatorios y casas cuna. Se tiene un registro de
aproximadamente 129 hospitales; esta labor fue encaminada principalmente por
frailes como Vasco de Quiroga, quien fundoé en 1532 la primera casa cuna del
mundo, inclusive anticipadndose a San Vicente de Paul en Francia, Pedro de Gante
y Bernardino Alvarez.17 Hacia finales de la Colonia, especificamente, en los siglos
XVIy XVIl, el aumento de nifios y nifias huérfanos se elevo considerablemente, por
lo cual autoridades virreinales como Antonio de Mendoza, fundaron instituciones de
beneficencia, tal es el caso, del Colegio San Juan de Letran, institucion educativa
gue ademas funcioné como orfanatorio para niflos mestizos; otro ejemplo, es el

Colegio de Nuestra Sefiora de la Caridad, para mujeres mestizas desamparadas

En estos establecimientos podemos encontrar los origenes de lo que siglos después
conoceriamos como Casa Hogar para Varones y Nifias. Tal es el caso de Casa
Cuna Coyoacan, dependiente del Sistema Nacional DIF que tiene su antecedente
en la Casa de Nifios Expésitos, auspiciada por el arzobispo Don Alonso Nufez de
Haro, que posterior a esta época habria de convertirse no s6lo en un lugar de
internamiento y la atencidn de nifios, ademas se concibe como un pequefio Hospital
Infantil a cargo del Dr. Manuel Cardenas de la Vega. Al morir, lo sustituye el Dr.
Federico Goémez, quien finalmente fundo el Hospital Infantil de México, dejando a
DIF Nacional la operacion de la Casa Cuna. (SNDIF, 2002).

1.3 Laasistencia Social durante la Reforma.

Durante la época de la Reforma en México, la asistencia social se transformo de
una practica caritativa, impulsada por la Iglesia, a una accién publica
institucionalizada, con un enfoque mas integral y de beneficencia. El Estado asumié
la responsabilidad de atender a grupos vulnerables como indigentes, huérfanos y
personas con enfermedades mentales, a través de la creacion de instituciones y

leyes de asistencia social.
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El cambio fundamental de la época de la Reforma en la asistencia social fue la
transicion de la beneficencia privada (caridad) a la beneficencia publica, donde el
Estado asumio la responsabilidad de atender a los necesitados, con el objetivo de

mejorar la calidad de vida de la poblacion vulnerable.

Los mas de treinta afios, tanto la beneficencia publica como privada experimento un
crecimiento importante, orientando sus objetivos al cuidado de la salud, a través de
hospitales y clubs maternales; asi como, de los infantes, en cuanto a cuidado y

educacion, a través de casas hogar y hospicios.}

Caracteristicas de la asistencia social durante la Reforma:

o Institucionalizacion:

Se cre0 la Secretaria de Asistencia Publica, que se encarg6 de administrar
los recursos y programas de asistencia social, centralizando la gestion de la

beneficencia.

« Amplio alcance:

Se comenzo a incluir a grupos mas amplios, como los menores que incurrian
en alguna falta a la ley, y se introdujo la atencion a las mujeres en trabajo de

parto.

« Enfoque paternalista:

Aunque se buscaba mejorar las condiciones de vida de los pobres, la
asistencia social aun mantenia un enfoque paternalista, con el Estado como

el principal proveedor.
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. Descentralizacion:
Con el tiempo, la asistencia social fue descentralizada, con los estados y
municipios también asumiendo la responsabilidad de brindar servicios de

asistencia social a la poblacion.

La asistencia social durante la época de la Reforma fue un periodo de transicion
donde el Estado, a través de la institucionalizacién y la creacion de leyes y
programas, comenzO a asumir la responsabilidad de atender a los grupos
vulnerables, transformando la asistencia social de una practica caritativa a una

accion publica con enfoque mas integral y de beneficencia.

La promulgacién de las Leyes de Reforma cambid sustancialmente en las
actividades asistenciales a los menos favorecidos. En las primeras décadas de la
vida independiente, la Iglesia continua con el dominio de dichas funciones. Asi,
tenemos el establecimiento de las Hermanas de la Caridad del Instituto de San
Vicente de Paul, con el fin de administrar los hospitales, hospicios y casas de

beneficencia en México.

La iglesia seguia dominando el tema de la asistencia social, sin embargo, ya era
insuficiente, surgen entonces instituciones para ayudar con la labor como La Loteria
Nacional, sus recursos eran asignados al sostenimiento de escuelas; asi como, de
la Direccidon General de beneficencia Publica, organismo del gobierno que
formalmente tomaba la asistencia en sus manos y dependia directamente (Fuentes,
M. 2009).
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1.4. El asistencialismo en el Segundo Imperio

Durante el Segundo Imperio Mexicano, bajo el reinado de Maximiliano, se
implementaron algunas iniciativas de asistencia social, aunque no con la magnitud
o0 alcance de las politicas sociales actuales. Una de las principales acciones fue la
creacion de una "junta protectora de las clases desprotegidas" para atender casos

de despojos de tierras a indigenas y propietarios particulares.

También se promovié la libertad religiosa, aunque los gastos de las iglesias

continuaban financiandose con fondos publicos.

Se impulso la:
e Junta Protectora:

Maximiliano establecié una junta especifica para atender casos de despojos
de tierras y proteger a los mas vulnerables, incluyendo a los pueblos

indigenas.

e Libertad Religiosa:

Aunque la Iglesia continuaba siendo financiada por el gobierno, se promovié
la libertad religiosa, lo que implicaba una apertura hacia la diversidad de

creencias.

e Reformas Laborales:

Se promulgaron leyes que protegian el trabajo y los jornaleros, incluyendo la
reduccion de horas laborales y la prohibicion del trabajo infantil, aunque

la aplicacion de estas leyes fue limitada.

« Beneficencia:
Maximiliano y Carlota consideraron la beneficencia como una forma de

mantener el orden social, fortalecer el Estado y ganar legitimidad. Esto
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se manifestaba en la atencion a la pobrezay la creacién de instituciones

para ayudar a los mas necesitados.

Limitaciones y Contradicciones:

e« No fue un sistema completo:

A pesar de estos esfuerzos, la asistencia social en el Segundo Imperio no fue

un sistema integral ni sostenible.
e Intereses Contrapuestos:

La intervencion francesa y la falta de apoyo por parte de los mexicanos
limitaron la efectividad de las politicas de Maximiliano.

e Oposicién a Maximiliano:
Tanto los conservadores como los liberales se opusieron a Maximiliano, 1o

que dificulté su capacidad para implementar reformas sociales.

El Segundo Imperio Mexicano representd una época en la que se intentaron
introducir algunas medidas de asistencia social, pero con resultados limitados

debido a la inestabilidad politica y la resistencia a las reformas.

Carlota esposa de Maximiliano de Habsburgo, acostumbrada visitar hospitales,
hospicios, orfanatos, proporcionando donativos, en que se dividia el imperio, a
ocuparse de este tipo de centros de beneficencia y ensefianza, podemos afirmar
gue estas actividades representan las primeras semillas que muchos afios después,

germinarian en lo que conocemos como voluntariados.

Desde su llegada a México, Maximiliano de Habsburgo y Carlota Amalia sintieron

gran inclinacion por los menesterosos, especialmente por la poblacion indigena de
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quienes Maximiliano decia: “son la mejor gente del pais”. Asi funda la Junta
Protectora de las Clases Menesterosas y la Junta Central de Beneficencia. Carlota
organizo la Casa de Maternidad e Infancia y el Hospital de San Carlos (Fuentes, M.
2009).

1.5 La asistencia social y el Porfiriato.

Durante el Porfiriato en México (1876-1910), la asistencia social se enfoco
principalmente en la beneficencia publica y la participacion de organizaciones
femeninas caritativas. El gobierno, a través de la Beneficencia Publica, implemento
programas para atender a los indigentes, huérfanos y enfermos, ademas de crear

instituciones como hospitales y asilos.

Las mujeres, a través de organizaciones como la Asociacion de Sefioras de la
Caridad, también jugaron un papel crucial en la asistencia social, visitando a los
necesitados, fundando escuelas y hospitales, y expandiendo los limites

tradicionales de la esfera femenina.

Se favorecio la:
e Beneficencia Publica:

El gobierno implementd programas de beneficencia para atender a la
poblacién necesitada, incluyendo hospitales, asilos, hospicios y otros

centros de asistencia social.
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Organizaciones Femeninas:

La Asociacion de Seforas de la Caridad, una de las organizaciones
femeninas mas grandes del Porfiriato, impulsé la asistencia social a
través de voluntarias que visitaban a los necesitados en sus hogares,
hospitales y carceles, ademas de fundar y administrar instituciones de

bienestar como escuelas, hospitales y asilos.

Sociedad de Beneficencia Espafiola (SBE):

Esta asociacion espafiola, fundada en 1842, se dedicé a ayudar a
espafoles pobres y enfermos, enterrar a los muertos de escasos

recursos y apoyar a los inmigrantes espafioles a encontrar trabajo.

Asistencia a grupos vulnerables:

La asistencia social se enfoc6 en la atencion a indigentes, huérfanos,
enfermos mentales, menores en conflicto con la ley, y mujeres en trabajo

de parto.

Desigualdades sociales:

Si bien se implementaron programas de asistencia social, el Porfiriato se
caracterizd por grandes desigualdades sociales, con la explotacion de
campesinos y trabajadores, y la concentracion de tierras en manos de

unos pPocos.

Lucha obrera:
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Los trabajadores mexicanos lucharon por mejores condiciones
laborales, incluyendo salarios dignos, descanso dominical, jornada de 8
horas y reglamentacion del trabajo infantil.

La asistencia social durante el Porfiriato se desarroll6 a través de la beneficencia
publica y la participacion de organizaciones femeninas, aunque las desigualdades
sociales persistieron y los trabajadores lucharon por mejores condiciones de vida.

Durante este periodo se impulsa a la beneficencia, en sus inicios fue incompatible
con la iniciativa privada, en su forma de gobierno. Asi tenemos que, durante el
denominado Porfiriato, se unifican todas las loterias existentes en una sola
institucion, la Loteria Nacional para la Beneficencia Publica y los montos
recaudados se destinarian totalmente a la beneficencia; asimismo, en 1881
mediante decreto, se establecié que ésta, seria un organismo del Estado, adscrita
a la Secretaria de Hacienda. En este tenor, se recalca la importancia dada al

cuidado de la salud como parte de la asistencia social.

A continuacién, se mencionan algunas instituciones de salud creadas en este

periodo:

Hospital de San Andrés, Hospital Juarez, Hospital Morelos, Hospital de la
Maternidad, Hospital de Infancia, Hospital de Dementes, Hospital de Mujeres
Dementes, Hospicio de Pobres, Escuela Industrial de Huérfanos y Escuela de

Educacion Correccional de Agricultura Practica (Fuentes, M. 2009).

1.6 La Asistencia Publica en la Revolucién Mexicana.
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ESTABLECIMIENTOS DE BENEFICIENCIA
PRIVADA QUE SE CREARON EN EL PERIODO

@

Casa Amiga de |
la Obrera,
fundada por
: Hospital Carmen Romero o Talleres de
As(;[o de d Concepcién Rubio de Diaz, Eg[il::‘::a costura para
Mencigos e | | pictegui,para| | cuyo objetoera rgenestérosos mujeres pobres,
Diazdeledn, | | 0 & orosos alimentar, establecidas por
para nifios, educar y cuidar la Sociedad
jévenes y alos hijos de Filantrépica
ancianos. trabajadores Mexicana.
durante la
jornada de
trabajo

(Elaboracion propia)

La Revolucién Mexicana (1910-1920) marcé un cambio importante en la asistencia
social en México, donde se impulsé la creacidén de instituciones y politicas para
atender a los mas vulnerables. Durante este periodo, se implementaron programas
como La Gota de Leche y se cre6 la Secretaria de Asistencia Social, enfocada en
combatir la pobreza y la mendicidad.

El contexto pre-revolucionario:

. El Porfiriato, la dictadura de Porfirio Diaz, habia generado una gran
desigualdad social, donde la mayoria de la poblacion vivia en la pobreza

y la marginacién.

. La asistencia social, en esa época, era principalmente de caracter

caritativo y gestionada por instituciones privadas y religiosas.
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. El Estado no tenia una presencia significativa en la atencién de los

sectores vulnerables, y las iniciativas estaban limitadas.

La Revolucién y la transformacion:

. La Revolucion Mexicana, que buscaba un cambio social, también incluy6

la demanda de justicia social y atencion a los grupos méas vulnerables.

. La nueva Constitucién de 1917 reconoci6 la importancia de la asistencia
social y establecié la responsabilidad del Estado en la proteccién de los

derechos sociales.

. Se implementaron programas de asistencia social, como La Gota de
Leche, que proporcionaba alimentos a los nifios de las zonas mas

desfavorecidas.

. Se cre0 la Secretaria de Asistencia Social, que se encargaria de la

administracion de los fondos y la gestién de los programas asistenciales.

. Se enfocé la atencion en los nifios, mujeres, ancianos y discapacitados,

reconocidos como los grupos mas desprotegidos.

La evolucion posterior:

. En 1943, se creo la Secretaria de Salubridad y Asistencia, fusionando la
Secretaria de Asistencia Publica y el Departamento de Salubridad, lo que

fortaleci6 la gestion de la asistencia social.

. La asistencia social se amplié a otros ambitos, como la atencion a la

salud, la educacion y el desarrollo social.
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. El Estado mexicano asumi6é de manera cada vez mas amplia la

obligacion de ofrecer servicios y atender a los sectores vulnerables.

La Revolucion Mexicana fue un punto de inflexion en la historia de la asistencia
social en México, impulsando la creacion de instituciones y politicas que buscaban
combatir la pobreza y la desigualdad, ademas de garantizar los derechos sociales

de la poblacion.

Como ya se ha mencionado, en esta etapa se integran los sistemas de proteccién
social, ya que se crean instituciones que velan por los mas necesitados. Tal es el
caso de la Secretaria de Asistencia Publica en 1937, todos los esfuerzos fueron
puestos en esta materia. En principio, sus funciones se encaminaron a la proteccién
de los trabajadores en activo; después, se reformularon sus objetivos, en los cuales

la familia era el eje central.

En este tenor, vale la pena mencionar el nacimiento de instituciones como: la

Secretaria de Salubridad y Asistencia, en 1943.

El estado de bienestar, totalmente paternalista que caracteriz6 el gobierno de
Lazaro Cardenas fue clave para entretejer la politica social. en un contexto social,
econdémico y politico estaba en su apogeo para el tema, debido a las carencias que

el movimiento armado estaba generando.

Lazaro Cardenas; organiz6 a los diversos grupos de mujeres formando distintas
redes sociales de proteccion; profundizdé en la politica de masas mediante la
promocioén de la organizacion de los trabajadores. Todo esto permitiria a esta clase
laboral, negociar mejor sus condiciones de trabajo, ya que se encontraban en

grupos bien organizados, es decir, no solo esperar si no participar de manera activa
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en las actividades de asistencialismo social, no solo es proveer de recursos es

trabajar en comuan para obtenerlos (SEGOB, 1996).

1.7 Asistencia Social en México Contemporaneo.

La asistencia social en México contemporaneo comprende un conjunto de acciones
estatales y sociales destinadas a apoyar a individuos, familias y grupos vulnerables,
buscando mejorar sus condiciones de vida y promover su desarrollo. Esta asistencia
se enfoca en grupos como personas de bajos ingresos, mujeres, jovenes, adultos
mayores y personas con discapacidad. Los programas de bienestar social en
México, como "Jovenes Construyendo el Futuro"y "Pension Mujeres Bienestar", son
ejemplos de la implementacion de estos objetivos.

El papel del Estado y la sociedad civil:

o Obligacion del Estado:

La asistencia social es considerada una obligacion del Estado hacia la
poblacién, destinada a garantizar el bienestar social y mejorar las

condiciones de vida.

e Acciones conjuntas:

El Estado, la sociedad civil y la comunidad trabajan en conjunto para
implementar programas de asistencia, como la "Pensién Mujeres

Bienestar".

e Grupos vulnerables:
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La asistencia se dirige principalmente a grupos en situacion de riesgo o
desventaja, incluyendo personas de bajos ingresos, mujeres, jévenes,
adultos mayores y personas con discapacidad.

Ejemplos de programas y acciones:
"Jovenes Construyendo el Futuro":

Programa que busca ofrecer formacion y oportunidades laborales a

jévenes.

"Pensidén Mujeres Bienestar":

Programa de apoyo econdmico para mujeres, particularmente de bajos

ingresos.

Asistencia a grupos vulnerables:

El Estado, a través de diferentes instituciones, se ocupa de la asistencia

a niios, mujeres, ancianos y personas con discapacidad.

Trabajo Social:

El trabajo social desempefia un papel crucial en la implementacion de
estos programas, trabajando con individuos y familias para abordar sus
necesidades.

Desafios y perspectivas:

Desigualdad:
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La alta desigualdad en la distribucion de ingresos en México es un
desafio importante para la asistencia social, ya que se requiere mayor

esfuerzo para cubrir las necesidades de los grupos més vulnerables.

e Necesidad de mejora:

La asistencia social en México se enfrenta a retos como la falta de
recursos, la burocracia y la falta de coordinacion entre las instituciones

involucradas.

o Perspectivaintegral:
Es crucial que la asistencia social se enfoque en una perspectiva
integral, abordando las necesidades de los individuos desde un enfoque

de derechos y buscando soluciones a largo plazo.

El Derecho a la Alimentacion fue reconocido por la Asamblea General de las
Naciones Unidas, que resulta de un acuerdo entre las naciones, a partir del
reconocimiento de la dignidad y la igualdad inherente de todas las personas. El
derecho a la alimentacion es incorporado como un derecho humano en el articulo

25 de dicha declaracion, el cual menciona:

"Toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le
asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la
alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia médica y los servicios
sociales necesarios, tiene asimismo derecho a los seguros en caso de
desempleo, enfermedad, invalidez, viudez, vejez u otros casos de
pérdida de sus medios de subsistencia por circunstancias
independientes de su voluntad". Declaracién Universal de los Derechos
Humanos (DUDH 1948).
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Mencionado esto como una de las prioridades para el ser humano, es claro y
evidente la asignacion del recurso alimentario hacia las personas por todos
aquellos que cuenten con los recursos para hacerlos llegar a quienes lo necesitan
de manera oportuna a quienes lo requieren y dependen de los otros para subsistir
(SNDIF, 2020).

Los conceptos de intervencion en el tema por parte de aquellos actores que
proveeran la asistencia en el caso de que sea requerida para colaborar con los

agentes vulnerables, se menciona a continuacion el enfoque del concepto.

Intervencion proporciona el concepto mas apropiado y uatil para definir y
caracterizar la relacién socioeducativa Ucar X, (2010). De acuerdo con lo anterior,
la intervencion de la pedagogia o lo educativo en la asistencia social, se aprende
desde una posicion de colaborar con todos aquellos individuos que carecen de los
mismos beneficios, ya sea materiales, emocionales, de cuidados y de proteccién

social que en relacién con otros se ven desfavorecidos.

Para ello, la iniciativa social, ha sido el principal impulsor de acciones que
promueven beneficios sociales a otros. Dentro de estas acciones se encuentran
las que propiciaron la asistencia social en México, desde sus inicios como una
forma de acercarse a la sociedad mas desfavorecida aplicando acciones de ayuda
social, pero también logrando alcances como la salud fisica mental y el apoyo de

indole familiar y social.

Desde una mirada critica, se puede resumir que el asistencialismo surge como
una categoria tedrico - conceptual para referirse a aquellas actividades dirigidas a
satisfacer una necesidad principalmente de caracter material de los sectores
empobrecidos y excluidos; que se acompafia de enseflanzas morales y
espirituales, cuyo objetivo es controlar el descontento de las personas y desviar el

foco de atencidn sobre causas estructurales de la desigualdad.

La satisfaccién de dicha necesidad se realiza a través de acciones de caracter

inmediato y paliativo, tradicionalmente catalogadas como dadivas y regalias; que
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historicamente se vinculan a la caridad y la filantropia gestionada por

organizaciones de caracter religioso y altruista (Garcia, A. 2016).

El asistencialismo se refiere a la entrega de recursos por parte del gobierno a los
ciudadanos para satisfacer sus necesidades bésicas, pero sin promover su
independencia y emancipacion de la dependencia estatal. En este enfoque, se
brinda ayuda de manera continua y sin condiciones, lo que puede generar una

relacion de dependencia y comodidad en las personas beneficiadas.

El asistencialismo se basa en la idea de que el gobierno tiene la responsabilidad de
proporcionar a sus ciudadanos los recursos necesarios para satisfacer sus
necesidades basicas, como alimentacion, vivienda y atenciéon médica. Sin embargo,
este enfoque puede tener consecuencias negativas a largo plazo, ya que no
promueve la independencia y la autosuficiencia de las personas beneficiadas.

La asistencia, por otro lado, se refiere a brindar ayuda, colaboracién o apoyo a las
personas que lo necesitan. A diferencia del asistencialismo, la asistencia no busca
crear una dependencia a largo plazo, sino que estd orientada a ayudar a las
personas a superar una situacion dificil o a satisfacer una necesidad especifica
(Fuentes, M. 2009).
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ASISTENCIA

Mecanismo de estabilizacién de las
relaciones sociales (funcional para el
control de |a conflictividad social.

Transferencia material, financiera o de
bienes y servicios de caracter
compensatorio y naturaleza
inmediatista; cuya finalidad es atenuar
los efectos materiales y psicosociales
de la desigualdad.

Ely la profesional en Trabajo Saocial
son mediadores entre la persona
gue solicita la asistencia y las
instituciones proveedoras (el
Estado).

La asistencia social esta dirigida a
personas pobres, excluidas o
vulnerables, que se inserta de
forma precaria en el mercado de
trabajo o estan fuera del él.

ASISTENCIALISMO

Actividad implementada por las clases
dominantes para paliar la pobreza y
perpetuar el sistema imperante.

Cuando intenta parar comienza a
sentir sintomas de abstinencia, y
con mucho esfuerzo se
superpone a sus deseos.

Relacién lineal y unilateral entre
la persona encargada de brindar
la asistencia; mediada por el
poder que tiene de decidir quién
es beneficiario o beneficiaria

Las personas que reciben
asistencia social son vistas como
personas incapaces, vagas,
pobres o marginadas.

(Elaboracion propia)

Es asi como el concepto de asistencia social en México se ha enfocado en realizar
acciones que ayuden a grupos vulnerables para que tengan una mejor calidad de
vida. Como parte de las acciones el gobierno mexicano desarroll6 la NOM-032-
SSA3-2010 “Asistencia social que se refiere a: la prestacion de servicios de
asistencia social para nifios, nifias y adolescentes en situacion de riesgo y

vulnerabilidad” (publicada en el Diario Oficial el 25 de febrero de 2011).
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Esta Norma define a la asistencia social como el conjunto de acciones tendientes a
modificar y mejorar las circunstancias de caracter social que impidan el desarrollo
integral del individuo, asi como la proteccién fisica, mental y social de personas en
estado de necesidad, indefension, desventaja fisica y mental, hasta lograr su

incorporacion a una vida plena y productiva.

Se sefala también que se tiene derecho a la asistencia social los individuos y
familias que, por sus condiciones fisicas, mentales, juridicas o sociales, requieran
de servicios especializados para su proteccion y su plena integracion al bienestar,
entre ellos, preferentemente todos los nifios, nifias y adolescentes, en especial

aquellos que se encuentren en situacion de riesgo, (DOF, SEGOB 2011).

La asistencia social en México se remonta al programa “Gota de Leche”, que en
1929 conform6 una iniciativa destinada al tema de la alimentacion para aquellos
sectores de la poblacibn que se encontraban en situacidn de suma pobreza,
derivado de la alta tasa de mortalidad infantil por desnutricion, se reunié una
muestra representativa de mujeres mexicanas interesadas en alimentar a nifias y

nifios de los barrios pobres en México.

A partir de la Gota de Leche se fundd la Asociacion Nacional de Proteccion a la
Infancia y comenz0 a recibir apoyo de la Loteria Nacional de Beneficencia para la
Beneficencia Publica. (Manual del participante EC0934, SNDIF, 2024).

El 31 de enero del afio 1961, al crearse el Instituto Nacional de Proteccion a la
Infancia (INPI), tomando como fundamento los desayunos escolares se gener6 una

condicién social de apoyo hacia la nifiez.

El 03 de enero del afio de 1976, se reestructura el INPIy surge el Instituto Mexicano
para la Infancia y la Familia (IMPI), que incluia un area administrativa llamada
Procuraduria de la Defensa del Menor y la Familia, la cual incremento las acciones
asistenciales. (SNDIF, 2019).
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Elaboracion

El 13 de enero de 1977 por Decreto
Presidencial se dio origen al Sistema

Nacional para el Desarrollo Integral de la

Familia (SNDIF) como encargado de los

>

programas gubernamentales en materia de

asistencia social, por lo que se fusionaron el

IMPI y el IMAN ya que, a pesar de los

esfuerzos enfocados en el tema de la

alimentacion, los niveles de desnutricion no disminuian. (SNDIF,2019).

El 22 de diciembre de 1982, se integra el SNDIF al Sector Salud con los

siguientes objetivos:

e Promover el bienestar social y prestar servicios de asistencia social,

conforme a las normas de la Secretaria de Salubridad y Asistencia.

e Impulsar la proteccion social de los menores y ancianos en estado total o
parcial de abandono, de los menores en edad escolar, de los minusvélidos y de la

familia en general.
e Promocidn del desarrollo comunitario.
e Rehabilitacion.
e Asistencia juridica.
e Formacion y desarrollo de recursos e investigacion.
e Desarrollo civico, artistico y cultural.

SNDIF (2024).
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22/12/1982

Se integra el SNDIF al al Sector Salud para:
Promover el bienestar social y prestar servicios de
asistencia social. Impulsar la proteccién social de los
menores. Promover el desarrollo comunitario.

13/ 01/ 1977

Se fusionan el IMPlI y el IMAN y se crea el
SNDIF como encargado de los programas
gubernamentales en materia de asistencia
social.

3/01/1976

Se reestructura el INPI y surge el Instituto
Mexicano para la Infancia y la Familia IMPI
que incluia una area llamada Procuraduria
de la Defensa del Menor y la Familia.

Int.roducpién ala
Asistencia Social

15/ 07/ 1968

Se crea la Institucién Mexicana de Atencién a
la Nifiez IMAN con programas de asistencia en
la atencién a menores abandonados.

31/ 01/ 1961

Creacion del Instituto Nacional para la Infancia
INPI (Desayunos Escolares)

(Elaboracion propia)

En los afios 80°s inicid el proceso de réplicas del SNDIF al instituir los Sistemas
Estatales (SEDIF) y Sistemas Municipales (SMDIF). Sumado a ello, con la
promulgacion de la Ley sobre el Sistema Nacional de Asistencia Social adquirio
nuevas facultades, entre ellas la de ser coordinador de los esfuerzos asistenciales
en los sectores gubernamentales, asi como en las instituciones y organismos

privados.

Ademas, el SNDIF es el encargado de elaborar el Programa Nacional de Asistencia
Social (PNAS), el cual define los objetivos, estrategias y lineas de accién que deben
cumplirse para superar las condiciones de vulnerabilidad de los mas necesitados
(PFPNNA, 2019).

45



Las acciones mas recientes en materia de derechos humanos han sido las reformas
constitucionales del 2011 que incorporé la variacion de lo que hasta entonces fue
reconocido como garantias individuales, para integrarse al contexto internacional de

los derechos humanos.

De esta manera, la Primera Sala de la Suprema Corte de Justicia de la Nacién hizo
la adecuacion al articulo 1o. constitucional (10 de junio de 2011), en la cual
estableci6 cambios esenciales que otorgan a las personas una proteccibn mas
amplia de sus derechos humanos, reconocidos no solo en la Constitucién, sino
también en los tratados internacionales, con la finalidad de beneficiar en todo tiempo
a las personas (PFPNNA, 2019).

La evolucién de la asistencia social en México ha propiciado que a través de los
afos se creen espacios en los que se protege la vida y los derechos humanos de
las personas mas vulnerables de la sociedad, en especial a las Nifias, Nifios y
Adolescentes; dichos espacios estan dedicados a asistir, cuidar y proteger a esta

poblacion vulnerable para ello, se han creado los Centros de Asistencia Social.

Un Centro de Asistencia Social es aquel establecimiento, lugar o espacio de cuidado
alternativo o acogimiento residencial para nifias, nifios y adolescentes sin cuidado
parental o familiar que brindan instituciones publicas, privadas y asociaciones. La
finalidad de estos Centros es atender de manera integral a las nifias, los nifios, las
y los adolescentes sujetos de asistencia social en los Centros Asistenciales y
promover su derecho a vivir en familia en el marco de los derechos de las nifias,

nifios, las y los adolescentes (SNDIF, 2022).

De acuerdo con la LGDNNA deberan existen los Centros de Asistencia Social en el
articulo 109. Todo Centro de Asistencia Social es el responsable de garantizar la
integridad fisica y psicoldgica de NNA siempre que éstos estén bajo su custodia, a
Su vez estaran orientados a proteger los derechos de estos, en un ambiente seguro,
con afecto y libre de cualquier acto de violencia, asi como cualquier omisién que

afecte la integridad fisica, o psicolégica de la poblacion mencionada vulnerable.

46



Dentro de las acciones de los CAS estara que brinde una alimentacion que les
ofrezca una alimentacion equilibrada y que cuente con la supervision y periddica
certificacion de la autoridad sanitaria (LGDNNA 2014).

La atencion de éstos debera ser integral y multidisciplinaria que brinde servicios
meédico integral y de primeros auxilios, asi como, seguimiento psicologico, social y

juridico, entre otros.

Respecto a la Orientacion y educacién apropiada a su edad estardn encaminadas
a lograr un desarrollo cognitivo, fisico, afectivo y social al maximo, asi como, el

ejercer y comprender sus derechos.

Disfrutar de una vida cotidiana, del descanso, la recreacion, juego, esparcimiento y

actividades que favorezcan el desarrollo integral.

Prestar un servicio de calidad y calidez, con una atencion integral, por parte de un
personal capacitado, calificado apto y suficiente, con formacion enfocada en los

derechos de la nifiez, con una pedagogia de atencion actualizada y certificada.

Personas que al ser responsables y cuidadores en los CAS deberan por todos los
medios evitar realizar acciones que afecten la integridad de los NNA tanto fisica
como psicoldgica, evitando también que el personal realice actividades diferentes al
cuidado de NNA tengan contacto con éstos (SNDIF, 2019).

Los mismos CAS deberadn contar con espacios donde participen libremente,
expresen sus ideas y opiniones sobre asuntos que les interesan y que asi sus ideas
sean tomadas en cuenta. Asi poder brindarles posibilidades de realizar actividades
externas que también les permitan tener contacto con su comunidad y fomentar asi

la inclusion de NNA con y sin discapacidad en términos de legislacion que se aplica.

47



Dentro de los Centros de Asistencia Social, existen vertientes de atencion desde los
NNA que cuentan con cuidados parentales, como los que no cuentan con ello,
desde la situacion juridica y familiar que los llevdé a que el resguardo de NNA
pertenezca a una CAS por ello, es importante conocer cuales son los tipos de

Centros y las edades y caracteristicas que atienden (SNDIF,2019).

ALBERGUE PERMANENTE ESTANCIA INFANTIL
Otorga servicios Brinda servicios de atencidn
asistencialesa NNAen ~ ====== = o social comunitaria desde los

situacidn de riesgo y 0 meses hasta los 5 afios 11

vulnerabilidad de manera meses de edad de acuerdo

continua e ininterrumpida. con su modelo de atencién.

ALBERGUE TEMPORAL GUARDERIA
Otorga servicios /! “ Brinda servicios asistenciales
asistenciales a NNA en riesgo B de atencidn institucional a
y vulnerabilidad por tiempo NN desde los 0 meses hasta
limitado en tanto se resuelve TIPOS DE los 5 afios 11 meses de
su situacion juridica , social o 7 ESTABLECIMIENTOS ‘ acuerdo con sumodelo de
familiar. : I atencién.

i DE ASISTENCIA |

CASA CUNA SOCIAL INTERNADO
otorga servicios _— _— Otorga servicios
asistencioles a NN de 0 asistenciales o NNA de
meses a & afios, con \\ /, acuerdo con las
posibilidad de ampliar el 5 / caracteristicas de su ambito
rango de edad de acuerdo i familiar, conforme al modelo

con su modelo de atencion. de atencion en diferentes

[l LTS

horarios.
CASA HOGAR 1 1 CENTRO DE ASISTENCIA SOCIAL CAS.
otorga servicios asistenciales a i E Brinda servicios asistenciales de
NNA de los 6 c los 18 afios, en e’ e atencion institucional a NN
casas mixtas o por sexo con la desde los 0 meses hasta los 5
posibilidad de madificar el afios |l meses de edad de
rango de edad, de acuerdo con acuerdo con sumodelo de
su modelo de atencion. atencién.

(Elaboracion propia)
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Dentro de cada uno de los espacios anteriormente sefialados se encuentran la parte
pedagdgica del personal especializado en la atencién y cuidados de los NNA que
se encuentran dentro de los espacios especialmente los CAS, en el articulo 110 de
la LGDNNA los Centros de Asistencia Social deberan contar con el siguiente
personal minimamente (LGDNNA,2014).

ATENCION EN LOS CAS

’I RESPONSABLE DE LA \
COORDINACION O

( PERSONAL EN PROPORCIONAR

DIRECCION

Especializado en El numero de personas que presten Cada Centro de Asistencia Socia
proporcionar atencién en sus servicios en cada centro sera podra solicitar colaboracion de
actividades de estimulacicn, determinado en funcion de su instituciones, organizaciones y
formacion, promocion y capacidad econdmica, asl como el dependencias que brinden apoyo
autocuidado de la salud nuamero de NNA que tenga bajosu de:
custodia.
l EIEMPLO

Psicologia.
Trabajo social.

Derecho.
Pedagogia
Otros.

(Elaboracién propia)

Dentro de los Centros de Asistencia Social y del principal personal que interactda
directamente con las Nifias, Nifios y Adolescentes, se encuentran los cuidadores
quienes son los encargados de asistir, cuidar y atender las necesidades y proteger

los derechos de las NNA entendiendo que:
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Asistir es Servir 0 atender a alguien especificamente de manera eventual o

desempefiando tareas especificas.

Es ayudar a una persona de manera eventual o en tareas especificas:

- Es ayudar, favorecer, socorrer o proporcionar determinados servicios a una

persona.

- Asistir también significa cuidar, en referencia al cuidado de una persona
vulnerable y la cual deberd tener los conocimientos para cubrir las necesidades
especificas de la persona que se va a asistir. Cumpliendo con la responsabilidad de

cuidar a una persona.

Cuidar es poner atencion en la ejecucion de algo, puede ser cuidar algo material en
el caso del cuidado hacia personas, es una actividad que debe ser llevada por un
adulto, este mismo debe actuar con responsabilidad ante cualquier eventualidad,
evitando asi que las personas que estén bajo el cuidado del adulto sufran algin
dafio, Garcia, A. (2016).

Atender es prestar atencion con un uso frecuente a un determinado tema en un
pensamiento similar a un filtro, analizando cuales son los mas importantes, dando

prioridad al que a buen juicio la posea, Garcia, A. (2016).

Tomando en cuenta que. Las NNA requieren de la asistencia, cuidados y atenciones
en este escrito en particular se intenta reconocer las diferencias entre lo que
significa cuidar que se aplica cuando se trata de asistir o de cuidar, cuyo principal

compromiso debera ser preservar y proteger la vida del otro.

Lo mas importante es que el cuidador esté comprometido con la funcion, que
identifigue la importancia de sus palabras, la importancia de que los cuidadores
estén comprometidos e identifiquen que tanto sus acciones como sus palabras y su
actuar son para apoyar el 6ptimo desarrollo de las nifias, nifios y adolescentes a su

cargo, vigilando y cuidando los derechos de las NNA en todo momento, A. (2016).
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CAPITULO I
PERFIL DE LOS CUIDADORES DEL SNDIF:
HACIA UNA PEDAGOGIA DE LOS CUIDADOS
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2.1 CARACTERIZACION DE LOS CUIDADORES AL INTERIOR DE SNDIF

Una caracteristica muy comuan en nuestro pais y en buena parte de américa latina,
al interior del contexto social y familiar, las cuidadoras de Nifias, Nifios y
Adolescentes (NNA), regularmente son familiares adultos del sexo femenino. Cabe
hacer mencion que éstas, no reciben remuneraciéon alguna, ya que asumen dicha
responsabilidad producto de los usos de costumbres de un modelo patriarcal
heredado por la historia del modelo civilizatorio de la humanidad. De hecho, son
ellas las madres, las abuelas, las hermanas quienes, partiendo de las necesidades
fisicas, sociales y emocionales de los necesitados, cumplen con la tarea de las

cuidadoras primarias.

Como ya se menciond, en su mayoria estas acciones son asumidas por mujeres,
dichas acciones basicamente se resumen en: bafiar, alimentar. dormir, bienestar
emocional, higiene, etc., coloquialmente reciben el nombre de cuidadoras
informales, ya que, no perciben remuneracion econémica alguna y con un nivel de
compromiso y responsabilidad mayudsculo y constante tampoco cuentan con una
preparacion o capacitacion previa, sin embargo, el bienestar de los aspe4ctos
previamente sefialados, invocan a realizar estos cuidados de la mejor manera
posible. (Rangel, N. 2014).

En otro contexto encontramos a los cuidadores secundarios, cuyas actividades
son exactamente las mismas, con la particularidad que no hay un vinculo familiar
con las NNA, la atencion es sistematica y grupal sefalada por las necesidades
basicas y la asistencia y acompafiamiento de estos, los cuales, se encuentran en
un contexto social carentes de un nudcleo familiar que cubranlos requerimientos

humanos y afectivos.
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Para el SNDIF con la intencion de sumar esfuerzos en la atencion de quienes mas
lo necesitan, justicia social con aquellos personajes carentes de un cuidador familiar
o0 primario, proporcionara cuidados por parte de cuidadores secundarios, los cuales,
gozan de beneficios econdmicos y reconocimiento social, impulsando asi el
desarrollo integral de la nifiez y adolescencia a todas aquellas NNA que no cuenten
con cuidados parentales o familiares cubriendo asi aspectos como: la sana
alimentacion, la educacion, la salud emocional, la salud fisica y emocional, las artes,
el deporte, la ciencia, el cuidado del medio ambiente y la participacibn comunitaria
cumpliendo asi con el principal propésito que es el bienestar y el cuidado de las
personas que mas lo necesita, brindando asi justicia social a la primera infancia,
NNA mujeres, hombres con discapacidad asi como, NNA con discapacidad y en
contexto de movilidad humana; ademas de generar beneficios econémicos y
reconocimiento social para quienes ejercen el papel de cuidadoras y cuidadores.
(SNDIF; 2024).

2.1.1. PERFIL PROFESIONAL DEL CUIDADOR

De a cuerdo con la atencion que se brinde en cualquier de las instancias que el
SNDIF proporcione cuidados alternativos, este implica un empleo remunerado,
capaz de desarrollar y ejecutar proyectos productivos en beneficio de las personas
que atienden formando asi parte del equipo operativo en los que también se
requiere desarrolle habilidades como empatia, paciencia, responsabilidad y una
gran vocacion de servicio, ademas de capacidad fisica y mental e intelectual para
las tareas de cuidado, disponibilidad de horarios y para asumir tareas asignadas asi

como, formalizar un compromiso de formacién y de servicio.(SNDIF, 2019).
También se requiere que el cuidador conozca la normatividad y los procedimientos

de la administracion publica, asi como la experiencia en este orden social, facilidad

en la coordinacién de grupos y la comunicacion asertiva, también debera estar

53



dispuesto a tomar y cumplir con la formacién requerida en asistencia a personas y

actualizarse constantemente en los programas de cuidado.

Cabe destacar que en todos aquellos Centros de Asistencia Social llamados A.C.,
las caracteristicas y perfiles de las personas cuidadoras son diversos, en algunos
los estandares a cubrir son mas estrictos y, en otros lo elemental. A veces con
estudios béasicos, como secundaria o preparatoria, ya que, no hay una Ley organica
que estipule el nivel de conocimientos educativos con los que deba contar una

persona aspirante o en funcién llamada cuidador de NNA.

De acuerdo con el SNE la documentacion que se solicita para ser persona cuidadora

es:

- Cubrir con el 50% como minimo de la carrera a nivel técnico.
- Cubrir como minimo el 70% de la carrera a nivel licenciatura.
- Carta expedida por la escuela.

- Constancia de créditos.

- Copia de INEE (ambos lados).

2.1.2 ACCIONES QUE REALIZAN LOS CUIDADORES DE NNA

Uno de los objetivos principales de las acciones que realizan las personas
cuidadoras de NNA, es brindar los cuidados elementales que permitan la
supervivencia y, garanticen la proteccion de los derechos de los mismos de forma
residencial para las nifias, nifios y adolescentes en situacion de vulnerabilidad en
los Centros de Asistencia Social del DIF, otorgandoles elementos basicos que
favorezcan su proteccion, garantizando su desarrollo integral p:or mencionar
algunas de las actividades que deben ejecutar con ahinco y velando por los

derechos de las NNA debido a requieren de asistencia, cuidados y atenciones.
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Estos tres términos asistir, atender y cuidar; al utilizar el término asistencia se
refiere al hecho de ayudar a alguien; cuidar cuando se trate de realizar una
actividad que debe ser llevada a cabo por un adulto que pueda actuar con
responsabilidad ante cualquier contingencia para evitar que las nifias, nifios y
adolescentes se lastimen y que pongan sus propias vidas en riesgos y atender que
denota aplicar el entendimiento, prestar atencion sobre un determinado tema que lo

demanda; mirar por alguien, cuidar de él/ella.

De esta manera, el cuidador se define como aquella persona que proporciona
asistencia a otra que ha perdido la autonomia o que necesita cuidados especificos

y especializados.

El cuidador asiste o cuida a otra persona afectada de cualquier tipo de discapacidad,
minusvalia o incapacidad que le dificulta o impide el desarrollo normal de sus
actividades vitales o de sus relaciones sociales, es decir, en ellos se deposita el

compromiso de preservar y proteger la vida de otro.

En el contexto de la persona que atiende a nifias, nifilos y adolescentes en
establecimientos de asistencia social, se refiere a aquella persona que se ocupa de
atender las actividades de la vida diaria y de desarrollo de manera responsable y
comprometida de nifias, nifios y adolescentes; asi como recibir y realizar el cierre
de turno de atencién. Es importante que el cuidador comprometido identifique la
relevancia que tienen sus palabras, su actuar y no actuar ante las nifias, nifios y
adolescentes que atiende para apoyar en la recuperacion de la violencia que han
vivido y favorecer en el sano desarrollo y en la restitucién de sus derechos. (SNDIF,
2019).

Estas acciones son las que el cuidador debe realizar a lo largo de su turno de
atencion segun lo requieran las actividades diarias y de desarrollo de nifias, nifios y
adolescentes; llevarlas a cabo éxito para conseguir su certificacion, pero en especial

para el cuidado del bienestar fisico y emocional de la poblacién que se atiende, en
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un estado optimo de desempefio como cuidador se solicita que cada cuidador en

Su espacio y turno:

1. Verificar la bitacora del turno en el que brindo la atencion.

2. Atender las actividades de la v ida diaria como: alimentacion,
vestido y calzado, higiene, suefio y descanso, recreacion.

3. Atender las actividades de desarrollo como: Asistir en las
actividades de desarrollo programadas por el CAS, llenar
documentos de control para la atencion de NNA en las
actividades externas e internas, que hacer en situaciones
emergentes, actuar con amabilidad y responsabilidad en
mencionadas actividades.

4. Realizar el cierre de turno de la atencion brindada registrandolo

en una bitacora.

2.2 ASPECTOS CUANTITATIVOS.

Para el SNDIF, las personas cuidadoras de NNA son un eje muy importante dentro
de la Direccién General de Regulacién de Centros de Asistencia Social, que a su
vez cuenta con la Direccion de Registro de CAS, en los cuales, se contabilizaban
segun muestra la siguiente grafica el nUmero de cuidadores pertenecientes al
SNDIF, sin embargo, cabe sefialar que tanto la rotacion de personal y los
participantes dentro de las A. C. son muy variables e imprecisos, ya que, dentro de

los registros oficiales de los CAS, estos no se llevan a cabo de manera constante.
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Porcentaje de instituciones registradas segun caracter p...

@ PRIVADA
@ PUBLICA

La grafica muestra el porcentaje de instituciones que estan
registradas en el DNIAS, que son publicas y el porcentaje que
son privadas.

Figura/Naturaleza juridica

Porcentaje de instituciones registradas segun caracter p...

@ ASOCIACION
CIVIL

@ INSTITUCION DE
ASISTENCIA
(BENEFICENCIA)
PRIVADA

@® OTROS
(PERSONA
FISICA)

Other

Fuente : DNIAS 2024

Los recursos humanos registrados segun su relacion laboral y nivel educativo en el
DINAS en el afio:

- TOTAL
EDUCACION : ESPECIALIDAD, SIN
R.IE-IE:C?EN MEDIA ED:::::::LON MAESTRIA O ‘EI':E:IECR: INSTRUCCION LICENCIATURA POT};IF‘O
SUPERIOR DOCTORADO ACADEMICA RELACION
SERVICIO
oo, 1614 627 144 893 287 3.432 6,997
VOLUNTARIOS 4,635 4771 937 2802 1738 7.242 22125
PERSONAL
REMLSONOL 4,125 5053 1,078 3608 804 7.583 22251
TOTAL POR 10,374 10,451 2159 7,303 2829 18,257  51.373

ESCOLARIDAD
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En la siguiente tabla se muestran los porcentajes del personal en las instituciones

registradas segun relacion laboral y nivel educativo.

, TOTAL
EDUCACION . ESPECIALIDAD, SIN
REEECEI’EN MEDIA ED;;;ng MAESTRIA O {?I'E?:IIECR: INSTRUCCION  LICENCIATURA POF;E'PO
SUPERIOR DOCTORADO ACADEMICA RELAGION
SERVICIO . . . . . .
e 23.1% 9% 2.1% 12.8% 4.1% 49% 6,997
VOLUNTARIOS 20.9% 21.6% 42%  12.7% 7.9% 32.1% 22,125
PERSONAL . . . . . .
CEMUNERADO 18.5% 22.7% 48%  16.2% 3.6% 34.1% 22,251
TOTAL POR
ESCOLARIDAD 10374 10451 2159 7303 2829 18257 51,373

Del personal remunerado que observamos corresponde a un 22.7% que es una
cantidad de 5, 053 y requieren por tal una profesionalizacion del cuidador y en
general actualizacion continua independientemente de la escolaridad ya que es una

prioridad mantener un empoderamiento de mencionado personal. (DNIAS, 2024).

No hay un nimero especifico de "personas cuidadoras de nifios" en el DIF que sea
publico, de manera interna el resultado es similar ya que los factores de
actualizacion de datos son vulnerables a la rotacién de personal y necesidades de
cada CAS. pero el DIF Nacional atiende a miles de nifios en centros de asistencia,
con el objetivo de proteger sus derechos integrales. El nimero de nifios que residen

en estos centros fue de 24,574 en 2020, segun el INEGI.

En el DNCAS solo se solicitan los siguientes datos, como se puede observar en la

tabla siguiente el nimero de cuidadores no es perceptible.
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2.2.1 ESTADISTICAS DE ATENCION

En México Las Procuradurias de Proteccidon de las entidades federativas en

coordinaciéon con la Procuraduria Federal de Proteccibn de Nifias, Nifios y

Adolescentes, en cumplimiento con lo establecido en el articulo 112 de la Ley

General de los Derechos de Nifias, Nifilos y Adolescentes, conforman el Registro
Nacional de Centros de Asistencia Social. (INAI, 2024).

De manera interna las siguientes graficas muestran el tipo de poblacién que
atienden los cuidadores registrados en el RNCAS, (2024). con un total de 824 CAS

registrados tanto publicos como privados de la DGRCAS perteneciente al SNDIF en
los cuales se atiende al 2023 13, 041 NNA.
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Recuperado de PFPNNA; SNDIF (2023).

2.2.2 PROSPECTIVA

Con base en las cifras citadas en la numeraria anterior, y que de la LGDNNA en la
que estipula en su articulo 109, en su fraccion VII que la atencién que se brinde a
las NNA debera ser de calidad y con calidez, y que por cada nifios menores de un
afio habra un cuidador por cada 4 nifios y mayores de un afio habra un cuidador
por cada 8 NNA estariamos hablando de un aproximado de 1630 cuidadores que
de acuerdo a la estadistica presentada en el apartado 2.1 que menciona el
27.5%con educacion basica es indispensable dotar de competencias laborales a
todo el personal que tiene contacto directo y en primer instancia con las NNA sin
cuidado parental.
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A través de la DGPAS coordina las acciones inherentes a la elaboracion,
actualizacion y divulgacion de las normas oficiales mexicanas en materia de la
asistencia social; propone, actualiza y divulga normas, modelos y buenas préacticas
de intervencién y lineamientos en materia de profesionalizacién de la asistencia
social; organiza y opera el Centro de Informacion y Documentacion sobre la

Asistencia Social

Elabora, actualiza, opera y difunde el directorio nacional de Instituciones de
Asistencia Social, administra, actualiza y difunde el Sistema Nacional de
Informacidén en Materia de Asistencia Social; opera el Campus Virtual DIF; disefia e
implementar mecanismos de gestion y acciones de capacitacion, educacion
continua, desarrollo y certificacion de competencias laborales en materia de
asistencia social, para instituciones y organismos publicos y privados. (SNDIF,
2024).

En el articulo 2 del ESTATUTO Organico del Sistema Nacional para el Desarrollo
Integral de la Familia (DOF: 5/12/2019)

VIIl. Establecer escuelas para la formacién de personas profesionistas y técnicos en
asistencia social, a nivel superior y medio superior, conforme a los programas autorizados por la
autoridad correspondiente, asi como promover su capacitacion y profesionalizacion continua.

XXXI.  Impulsar la profesionalizacion de las instituciones publicas y privadas, asi como de

las personas que prestan servicios de asistencia social.
XL. Promover la formacién, capacitacion y profesionalizacién del personal de
instituciones vinculadas con la proteccion y restitucion de los derechos de nifias, nifios y

adolescentes, asi como realizar y apoyar estudios e investigaciones en la materia.

En el Articulo 109, de la LGNNA establece:
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VII. Servicios de calidad y calidez, por parte de personal capacitado, calificado, apto y
suficiente, con formacion enfocada en los derechos de la nifiez y en la crianza positiva; Fraccion
reformada DOF 26-03-2024.

VIIl. Las personas responsables y el personal de los centros de asistencia social se
abstendran de realizar actividades que afecten la integridad fisica y psicolégica de nifias, nifios y
adolescentes. De igual manera, los responsables evitaran que el personal que realice actividades

diversas al cuidado de nifias, nifios y adolescentes, tenga contacto con éstos.

2.3 PROCESOS DE ACTUALIZACION DE LOS CUIDADORES

El Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (SNDIF), a través de la
Direccion General de Profesionalizacion de la Asistencia Social, cuenta con la
acreditacion para fungir como “Entidad de Certificacion y Evaluacién de
Competencias”, por lo que se encuentra facultada para apoyar y auxiliar al Consejo
Nacional de Normalizacion y Certificacion de Competencias Laborales (CONOCER)
en los procesos de capacitacion, evaluacion y certificacion de la competencia de las

personas.

El SNDIF se suma al fortalecimiento del SNC del CONOCER con la finalidad de
contribuir en el desarrollo del capital humano que presta servicios de asistencia
social, proporcionando igualdad de condiciones a los prestadores de servicios del
Sector de Asistencia Social, para con ello contar con un mayor nimero de personas
gue tengan respaldados sus conocimientos y experiencia a través de un documento

oficial.

A través de la Direccion General de Profesionalizacién de la Asistencia Social la
cual, elabora, actualiza, opera y difunde el Directorio Nacional que opera el Campus
Virtual DIF; disefia e implementa mecanismos de gestion y acciones de
capacitacion, educacion continua, desarrollo y certificacion de competencias

laborales en materia de asistencia social, para instituciones y organismos publicos
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y privados, ofertando por cada mes temas de interés en la actualizacion del personal
operativo del SNDIF.

Dependiente de eta direccion se encuentra la Entidad de Certificacion (ECE),

La certificacion de competencias laborales es el proceso a través del cual las
personas demuestran por medio de evidencias, documentos fisicos o digitales, los
conocimientos, habilidades y destrezas necesarias para cumplir una funcién a un
alto nivel de desemperfio, de acuerdo con lo definido en cada uno de los Estandares

de Competencia.

Un Estandar de Competencia es un parametro oficial aplicable en toda la Republica
Mexicana, que sirve de referencia para evaluar y certificar la competencia de las
personas, es decir, aquello que las hace competentes para desarrollar una actividad
en su vida laboral (SNDIF, 2025).

Los estandares de competencia que ofrece la institucién del SNDIF se muestran en

la siguiente tabla extraida del campus virtual de la misma.

Estandares de Competencia

ESTANDARES DE COMPETENCIA

7 | EC0OTE £V
1 OIS At
4 (ECONT0] ™
5 | ECOMB o
& | ECOSX | *

FCO%8 O
o L ECOMSS | *1¢
3 ELOEES

base en Estandares de Compatench
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De lo anterior y el que se abordaréa en este escrito es el EC 0934 Atencion de Bui{as,
Nifios y Adolescentes en establecimientos de asistencia social el cual esta impartido
dentro de la DGRCAS y la direccién de Certificacion de CAS, con sede en la Ciudad

de México.

Conforme a Estandares de Competencia vigentes en el Registro Nacional de
Estandares de Competencia (RENEC). Cuenta con 16 convenios para realizar
procesos de capacitacion y evaluacion con fines de certificacion en competencias
con los Sistemas Estatales DIF de San Luis Potosi, Hidalgo, Chihuahua, Jalisco,
Nuevo Ledn, Morelos, Chiapas, Campeche, Ciudad de México, Baja California, Baja
California Sur, Oaxaca, Veracruz, Sonora, Sinaloa y Yucatan.

A continuacién, se muestra un mapeo de las sedes certificadoras en el pais para el

personal operativo del SNDIF.

Certificacion

Las SEDES =son los Sistemas Estatales que realizan procesos de alineacién y evaluacion

SEDES con mds
Certificados:
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Ahora se muestran las personas certificadas en algunos de los estandares

anteriormente citados en el pais.

Entendiendo que una competencia laboral es el conjunto de conocimientos,
habilidades, destrezas y actitudes, con las que debe contar una persona para
ejecutar una actividad laboral, con un alto nivel de desempefio y el proceso para
obtener una de ellas Navio Gomez (2001). se muestra en general en el siguiente

esquema:

» Establece los parametros oficiales, que sirve de
referencia para evaluar y certificar la competencia
AR de las personas.

p.

* Proceso de recoleccion y analisis de evidencias de la
competencia laboral de las personas de acuerdo a lo
S establecido en un estandar de competencia.

4

. -

* Reconocer con un documento oficial los
conocimientos, habilidades y actitudes de las
Sl personas de acuerdo a un estandar de competencia. |
-

- - - -
Certificacion
Reconocer con un docurmento oficial los conocimientos, habilidades v actitudes de las personas.
354
Hormbres
3,722
Mujeres
L= ! 15,667
- Alineaciones,
2 209, (2OEZ- jun 2O2E)
Farocpecdn
4,076 - =
Certfcados
[BOZE- Jun DOFI)
5,248
Evaluachones
80%
P (2032 - pun 2023

MEXICO | EDUCACION | €Dconocer
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Como se puede observar en su mayoria son mujeres las cuidadoras y las
alineaciones son llamadas asi el curso inicial de capacitacion con fines de lograr
una certificacién, lo cual, es muy notable la participacion, sin embargo, el largo del
proceso y el poco personal certificado para evaluar a los participantes de las
alineaciones son areas de oportunidad para lograr una certificacion en aquellas que

ofrece el SNDIF para su personal operativo.

2.3.1 CURSOS INSTITUCIONALIZADOS

Los cursos que la institucion ofrece a través del aula virtual que es una plataforma
educativa en linea que ofrece capacitacion y formacién en temas de asistencia

social, presencial en algunos casos y ofrece los siguientes beneficios:

En primera instancia a todo el personal del SNDIF, SEDIF y SMDIF, dedicados a la
asistencia social que requieren contar con herramientas teérico-metodologicas y
tecnoldgicas, que les permita desarrollar acciones con calidad, asi como para

beneficio de la poblacion nacional en situacion de vulnerabilidad.

SEDIF
« SMDIF

o Para la Certificacion del personal en Estandares de Competencia de

Asistencia Social.
« Organizaciones publicas y privadas que desarrollan acciones de Asistencia
Social.

o Poblacién con interés en formarse en temas de Asistencia Social

e Salud mental
e Crianza respetuosa
e Nifez en escenarios de violencia

e Curso integral de capacitacion y formacion
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e Sensibilizacion derechos humanos

e Proteccién y atencién a nifias, nifios y adolescentes

e Normas oficiales mexicanas de asistencia social

e Modelos de intervencion de asistencia social

e Estandares de competencia de asistencia social

e Desarrollo institucional para los sistemas municipales DIF

e Herramientas digitales y aplicaciones web

e Restitucion integral de derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes
e ABC de la lactancia materna

e Asistencia Social como un derecho

Los anteriores tienen una duracion que va de las 20 a las 24 horas, con fechas
sefaladas en el campus de acceso amigable y en constante actualizacién, de los
mismos se otorga constancia y en el caso de certificaciones de ser candidato se

daré seguimiento al proceso de evaluacion.

Como una de las prioridades es la proteccion de los derechos de NNA, para el
SNDIF que sub personal operativo cuente con las herramientas necesarias en
cuanto a la capacitacion se refiere es un a ocupacion que de ello emane la cercania
con los mismos a través de su aula virtual y del personal que disefia, da seguimiento

y evalla dichos cursos.
2.4 HACIA LA PEDAGOGIA DE LOS CUIDADOS
La pedagogia de los cuidados gira en torno a la idea de poner la vida en el centro

en todos los ambitos de la educacion, entendiendo que el ser humano, es

igualmente interdependiente.
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Mediante este paradigma, se otorga centralidad a valores y capacidades como: el
cuidado, la solidaridad, la empatia, la autonomia, la autoestima, las relaciones
afectivas, el empoderamiento, la comunidad, la participacién y un largo etcétera que,
ademas, otorga valor al trabajo que, mayormente, ha sido realizado por las mujeres

para el sostenimiento de la vida.

Debido a esas carencias tanto materiales como humanas surgen alternativas
respecto a los cuidados y ensefianzas para los seres humanos que se encuentran

con alguna desventaja respecto al comun social.

2.4.1 ¢ Qué es la Pedagogia de los cuidados?

Las diversas propuestas estan encaminadas a promover un éptimo desarrollo del
ser humano, se plantea que haya un patron social a seguir. Como lo manifiesta
Vygotsky (1997). Su teoria encuentra sus raices en la Zona de Desarrollo Proximo,
en ella, el psicélogo plantea que el concepto de “Zona” hace referencia a la distancia
entre el nivel de Desarrollo Real (lo que el nifio es capaz de realizar por si solo) y el

nivel de Desarrollo Potencial (lo que puede llegar a hacer con ayuda de los demas).

Consiste en ir planteandole al menor diferentes retos fragmentados, de forma que
la superacion de uno suponga pasar al siguiente nivel. Los cuidadores iran
proporcionandole al nifio herramientas y que permita convertirse asi en guias del
proceso de ensefianza-aprendizaje. Citando a los cuidadores en general,
incluyendo aquellos que sustituyen la carencia de progenitores o que brindan
cuidados alternativos, formando automaticamente parte de las experiencias en el

desarrollo del nifio.
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2.4.2 La Accion Pedagogica de Vygotsky

En su accién pedagdgica, Vygotsky (2020) decia que “el conocimiento que no
proviene de la experiencia no es realmente un saber’ ya que efectivamente las
experiencias son clave para nuestro aprendizaje. Vivir nuestras experiencias y
aprender de ellas es fundamental para desarrollar aprendizajes significativos. (Pino,
G. 2020).

Desde enfoques alternativos y emergentes:

1. Aprendizaje como constructo socio-histérico-cultural

2. Lenguaje y comunicacion, conceptos entrelazados con la
imaginacion y la memoria.

3. Interiorizacién de signos y simbolos sociales.

4. Zona de Desarrollo Proximo.

5. La cooperacién y el dialogo.

En referencia a la numeraria 3, arriba citada. Para Vygotsky (1963), las palabras
son signos. En lugar de hacerlos participes de un sistema de signos primario, en el
qgue los objetos se denominan simplemente como ellos mismos, las personas
adultas introducen a nifias y nifios en un sistema de signos secundario, en el que
las palabras representan objetos e ideas que se van significando y construyendo

socialmente.

Vygotsky (1963), distingue dos clases de instrumentos mediadores, en funcion del
tipo de actividad que posibilitan: la herramienta y el signo. Una herramienta modifica
al entorno materialmente, mientras que el signo es un constituyente de la cultura 'y
actla como mediador en nuestras acciones, de ahi el término accién mediada.
(Vergel, 2014).
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Comprendiendo lo anterior se denota la importancia que para el desarrollo de una
nifia, nifo o adolescente representa un adulto que sera el eslabén material y social
para el desarrollo social del mismo, y que, de ello, dependera la construccion social

qgue se cree en su pensamiento.

Sentando las bases para el desarrollo de un constructivismo social y del cual,
depende el desarrollo del ser humano desde el punto de vista social “La actividad
humana ni se evapora, ni desaparece de su producto; sencillamente cambia en su
interior, pasando de ser de una forma de movimiento a una forma de ser o de estado

de existencia” (Vygotsky, L.1927).

En referencia al nimero 5, la cooperacion y el didlogo; la interaccion social implica
el didlogo de cooperacién o colaboracion, promueve el desarrollo cognitivo,
aprendemos con otras y otros interactuando en un contexto especifico. Su
propuesta ha sido precursora de lo que hoy se conoce como el aprendizaje
cooperativo que integra entre sus principios la interdependencia positiva, la
interaccién estimuladora y trabajo en equipo para aprender de forma significativa
(Pino, R., & Urias, G. 2020).

Y lo cual, atafie a la asistencia en los cuidados pedagdgicos de todos aquellos
individuos en plena construccién de su pensamiento y la evolucién de su desarrollo
dotar de habilidades lo mas acertadas posible para contribuir en una sociedad

evolutiva en todos los sentidos.

Las ideas precursoras clave como la experiencia personal y colectiva, la
comunicaciéon y el lenguaje, los signos y simbolos sociales, la imaginacién, la
memoria y la Zona de Desarrollo Proximo (ZDP) y su influencia en nuestros
aprendizajes, Pino, R., & Urias, G. (2020).

Entendiendo a cada experiencia social e individual vivida como un escalafon hacia
la formacion de un pensamiento por parte del individuo, es de suma importancia
subsanar las carencias sociales como una corresponsabilidad social, en la que la

sociedad cubra aquellas que la familia directa o inmediata no pueda por diversas
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circunstancias hacerlo; coadyubando, asi como sociedad en el aporte al desarrollo

del individuo.

Su contribucidon mas impactante y que constituye la esencia de su teoria, es que el
aprendizaje es social, es un constructo historico y cultural; es decir, nadie aprende
de forma aislada, sino que aprendemos con otras y otros en un contexto. Y entonces
el contexto social, del cual proveemos a los individuos de qué manera debe ser
evaluado para ser socialmente evolutivo y funcional en un entorno asistencial de

aguellos que carecen del vinculo familiar directo.

2.4.3 Conociendo a Bruner

S. Bruner (2016), es uno de los psicologos y cientificos de la educacion mas
importante de nuestros dias. No solamente por su amplia trayectoria intelectual sino
por la profundidad de esta. Bruner ha conseguido, en dos ocasiones, revolucionar
la psicologia. Primero siendo un destacado protagonista de la llamada “revolucién

cognitiva” por su parte, tomo esta premisa para plantear su teoria del andamiaje.

Esta teoria se presenta en forma de metafora en la que los cuidadores van a
proporcionar al nifio los “andamios” necesarios para que estos vayan consiguiendo
los conceptos u objetivos planteados en cada actividad. Una vez que esos
“andamios” cumplen su propoésito educativo, se dejan de utilizar progresivamente,
logrando asi que los nifios lleguen a ser capaces de realizar las tareas propuestas
de manera autbnoma. Socialmente se encuentren aptos para sobrevivir, (Bruner, S.
1988).

En el afio 1941, conseguia el titulo de doctor con una tesis dedicada al estudio de
las emisiones radiofénicas de propaganda de los paises implicados en la Il Guerra
Mundial. Es en estos afios que visita, por vez primera, Europa. Durante la Segunda
Guerra Mundial trabaja como psicologo en investigacion de propaganda y actitudes

populares en el cuartel general de Eisenhower en Francia. “Durante este tiempo fue

71



cuando tomé conciencia de la importancia y las consecuencias de la reforma
educativa” (Bruner, S. 1988).

Es decir, el paso de la conducta como objeto de estudio (segun el conductismo la

conducta funciona con base en el principio estimulo-respuesta) a la mente humana.

Las ideas de Bruner (1963). La revolucion cognitiva” a la “revolucion cultural”. En
tanto que facultad que procesa, filtra y manipula la informacién que recibe (ahora el

esquema es ambiente — cognicién - conducta).

Dicho con pocas palabras, el sujeto codifica y clasifica los datos que le llegan del
entorno a través de categorias de las que dispone para comprenderlo. Estos
procesos intermedios entre los estimulos y las conductas dependen de las
necesidades, las experiencias, las expectativas y los valores del sujeto. Bruner
(1978)

La “representacion enactiva” (representar cosas con una reaccion inmediata),
corresponde al periodo sensorio-motor de Piaget (primer afio de vida), la
“representacion iconica” es posible cuando las criaturas se encuentran en el periodo
preoperatorio (3, 4, 5 afios) y, finalmente, alrededor de los seis afios de edad, es
posible la “representacion simbdlica”, cuando los nifios y nifias son capaces de
utilizar ideas abstractas, simbolos linglisticos y l6gicos para entender y representar

la realidad.

Los tres modos de representacién son, pues, reflejo del desarrollo cognitivo, pero
pueden actuar en paralelo, es decir, un nifio o nifia de primaria puede utilizar la
representacion simbdlica y iconica para representarse, por ejemplo, una operacion

matematica.

Desde este punto de vista Bruner (1984). Sostiene que “si la educacion no consiste
en inculcar habilidades y fomentar la representacion de la propia experiencia y del

conocimiento.
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Cabe sefalar que si el estimulo que percibe un individuo emanara una respuesta
ya sea positiva o negativa segun la perspectiva social, entonces de vital importancia
deberan ser cuidadosamente seleccionados estos estimulos durante el desarrollo

de una persona.

Para Brunner la educacion consiste en construir “curriculos en espiral”. Es decir,
modos de profundizar mas y mejor en un determinado corpus de conocimiento en

funcién del entendimiento que corresponda al desarrollo cognitivo del nifio.

El proceso de la educacion, que es posible ensefiar cualquier materia a cualquier
nifio de un modo honesto (respetando su etapa 0 momento evolutivo). Se puede
ensefar literatura o ciencia de varios modos: desde la utilizacién de cuentos, mitos,
historias, juegos, pasando por dibujos y gréficos o palabras y enunciados de
acuerdo el nivel de representacién que el nifio o nifia tiene asumido, (Bruner, S.
1963).

Entonces podemos sugerir que, la adquisicién del conocimiento las personas
encargadas de educar al individuo, es imperativo que, deberdn de acercar las
experiencias adecuadas al contexto y edad del infante adolescente derivado no solo
del empirismo, sino también del conocimiento que se procure acrecentar en lo
individual y en lo colectivo para que la evolucion del conocimiento y experiencia del

educando sea lo méas optima posible. Bruner (1963).

El Gnico modo de poder reestablecer la coherencia cuando hay un suceso que
rompe lo cotidiano, por ejemplo, “la pérdida o ausencia de un familiar cercano” o
“nos ha dejado la pareja”, es a través de las historias, relatos o narraciones que nos
permiten conferir intencionalidad y explicar estos sucesos. Esto es muy comdn en

NNA sin cuidados parentales y una de las alternativas.

Como menciona (Brunner, 1963). El Unico modo de poder reestablecer la
coherencia cuando hay un suceso que rompe lo cotidiano, por ejemplo, “un hombre

”

nos ataca en la calle”, “una explosién” o “nos ha dejado la pareja”, es a través de
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las historias, relatos o narraciones que nos permiten conferir intencionalidad y

explicar estos sucesos.

Siendo esta otra de las teorias pedagodgicas Utiles, para todas aquellas personas
gue representan una alternativa social en cuidados de NNA carentes de cuidados
parentales o familiares, provenientes de sucesos sociales que los llevaron a vivir en

mencionadas circunstancias.

2.4.4 El constructivismo de Piaget

Para Piaget (1988), La construccion del conocimiento no se realiza a partir del
mecanismo de la asociacion, sino de los mecanismos de asimilacion y
acomodacion. La informacion se integra en los esquemas de conocimiento que ya
ha construido el sujeto y, a la vez, estos esquemas se modifican, experimentan un
proceso de acomodacion o reajuste. La informacion se asimila, no se acomoda. Son

los esquemas los que experimentan acomodacion, que quiere decir reajuste,

A Piaget le interesé la génesis del conocimiento en el nifio, esto es, “como se
construye el conocimiento en un sujeto que se encuentra en una etapa de desarrollo
y formacion. Al respecto, sostuvo que el nifio aprende de diversas formas, a partir

de su ciclo evolutivo.

En este sentido, enfatizé que todo aprendizaje ocurre debido a los procesos de
asimilacion y acomodacion; se trata de una dinamica de adaptacion que se
desarrolla en el tiempo y en funcion de las respuestas dadas por el sujeto a un

conjunto de estimulos anteriores y actuales (Diaz, B. 2006).

El desarrollo intelectual como un simple proceso madurativo o fisiolégico, sino mas
bien, desde su connotacion interaccionista puesto que en él intervienen tanto
factores internos - herencia, hacia una didactica socio-constructivista - como

externos - ambiente fisico, experiencia social. Esto significa tacitamente, que “debe
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relacionarse el saber proveniente de la experiencia particular y el saber proveniente

de la experiencia colectiva” (Mockus et al. 1995).

En la intencidon de combatir la desigualdad, surge como un conjunto de discursos,
ideas y acciones cuya finalidad es atender a la pobreza, como una experiencia
comun en la sociedad y como se menciona en el parrafo anterior una colectividad y
la particularidad en la vida de cada individuo; en cuanto a experiencia de vida se

refiere.

La asistencia social es otorgada, basicamente, por tres instituciones: la iglesia, el
Estado y la sociedad civil. La impartida por la primera entidad se le denomina
caridad, la segunda asistencia social y la tercera filantropia. Ademas de la
denominacion, una diferencia central en la accion de estos tres organismos consiste
en que la asistencia social “es un mandato legal”’, es decir, el Estado como ente
regulador tiene la obligacion de resarcir las necesidades de la poblacion que lo
requiera. “La obligacion del Estado mexicano de ejercer la asistencia social, se
deriva de los articulos tercero y cuarto constitucional y mas especificamente de la
Ley General de Salud” (Fletes, 2004).

Lo que resulta claro, desde un planteamiento epistemoldgico, es que la educacion
social tiene que ver con los hechos sociales y con todo aquello formativo o
educativo que sucede en el contexto de las relaciones sociales y que s6lo con
acercamientos complejos se puede dar cuenta de los fendmenos complejos (Ucar,
X, 2010).

Partiendo de un hecho social que son las clases mas desfavorecidas dentro de
una sociedad y un hecho social es la pobreza y la desigualdad social y dentro de
lo formativo estara para los mas privilegiados en esta misma, colaborar con todos
aquellos individuos que requieran ser asistidos, cuidados y protegidos ya que se

encuentran en un estado de vulnerabilidad.
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Jean Piaget elabora una propuesta de desarrollo basada en el modelo biologico
de adaptacion. Todos los organismos mantienen interacciones con el medio,
tendiendo a adaptarse, a mantener un estado de equilibrio con el mismo. Con base
en las circunstancias individuales y las aportaciones sociales el individuo adapta
sus condiciones y aprende nuevos conceptos con los medios propios y los
proporcionados en el caso particular de cada persona, debera obtener la
resiliencia ante sus propios casos. (Fletes, 2004).

La inteligencia (o el conocimiento; inteligencia es igual al conocimiento en la teoria
de Piaget) es una forma compleja de adaptaciéon de un organismo complejo a un
medio complejo. Siendo asi ya con los medios otorgados debia y apropiadamente
por la familia o padres en primera instancia, qué sucedera cuando en dicho
proceso no existe este vinculo emocional que promueva el desarrollo éptimo

previamente mencionado. (Fletes, 2004).

La adaptacion consiste en un doble proceso de asimilacion (integraciéon de
informacion en el esquematismo cognitivo del organismo) y de acomodacion
(reorganizaciéon del esquematismo cognitivo del organismo). Asimilacion y
acomodacién son procesos simultdneos y complementarios. Suscribir el modelo

biol6gico de adaptacion no supone innatismo.

En dicho proceso intervienen los estimulos y aportaciones externas por parte del
circulo social inmediato que es la familia tanto en lo material como en los social,
los primeros elementos que aportaran al individuo para su adaptacion y

esquematizacién en sus procesos cognitivos y sociales. Fletes (2004).

- Piaget niega la existencia de conocimientos innatos.

El organismo construye el conocimiento a partir de la interaccion con el
medio. Intenta conocer la realidad no la copia, sino que selecciona
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informacion, la interpreta, la organiza con base a su esquematismo

cognitivo. Piaget propone cuatro factores para explicar el desarrollo:

CUATRO FACTORES PARA EXPLICAR
EL DESARROLLO SEGUN PIAGET

| =
O

La maduracion
(evolucion
organica).

Capacidad de
autorregulacion
del organismo
que tiende a

mantener un
equilibrio con el
medio).

Elaboracién propia

Hay que notar que no estan organizados por orden de importancia. En principio
Piaget considera que los cuatro factores interactian y son igualmente importantes,
pero en sus trabajos otorga una especial atencion y un lugar predominante en la

interaccion con el medio fisico y su equilibrio.

Para mantener mencionado equilibrio, uno de los conocimientos prioritarios e
instintivos es la alimentacion y la providencia de la misma por parte de los

cuidadores de las nifias, nifios y adolescentes.
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En la actualidad, el derecho a la alimentacion es, con toda seguridad, el derecho
humano que se vulnera con mas facilidad e impunidad en Los documentos
elaborados por los relatores especiales de la Oficina de la Alta Comisionada de
las Naciones Unidas para los Derechos Humanos definen el derecho a la
alimentacion, como: "El derecho a tener acceso de manera regular, permanente y
libre, sea directa o mediante compra en dinero, a una alimentacion cuantitativa y
cualitativamente adecuada y suficiente, que corresponda a las tradiciones
culturales de la poblacion a la que pertenece el consumidor y que los paises en
desarrollo, ya que el hambre es causada por la injusticia humana garantice una
vida psiquica y fisica, individual y colectiva, libre de angustias, satisfactoria y
digna". (Fletes, 2004).

2.5 LA PEDAGOGIA DE LOS CUIDADOS EN LA MIRADA DE LA 4T

Las medidas de proteccion excepcionales y transitorias para nifios, nifias y
adolescentes que no pueden vivir con su familia. El objetivo es asegurar que reciban
un entorno armoénico, ya sea con familiares ampliados, familias de acogida o, como
altimo recurso, en instituciones, siempre buscando el interés superior de la nifiez y

su eventual reunificacion familiar.
¢,Por qué son necesarios los cuidados alternativos?
e Vulneracion de derechos:

Se implementan cuando hay situaciones de grave vulneracion de los derechos de

los nifios, nifias y adolescentes.
e Separacion familiar excepcional:

Cuando la separacion del nucleo familiar es necesaria y no permanente, por orden

de una autoridad competente.

e Proteccidn integral:
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Se busca garantizar el desarrollo en un entorno adecuado, que proporcione afecto,

proteccion y los cuidados necesarios para su crecimiento personal.
Tipos de cuidados alternativos

e Cuidado en familia ampliada o entorno afectivo: Se busca que el nifio o
adolescente sea cuidado por personas cercanas a su red familiar y afectiva.

o Familia acogedora: Una familia acreditada que puede alojar al nifio o nifia
temporalmente.

« Alojamiento institucional: Como ultimo recurso, se recurre a albergues o
casas hogar, buscando siempre un ambiente que se asemeje lo mas posible

a un entorno familiar.
Principios clave para la 4T
e Interés superior del nifio:

Es la guia principal para tomar cualquier decision relacionada con los cuidados

alternativos.
e Prioridad del cuidado familiar:

Se favorecen las modalidades de cuidado que implican la familia, ya sea la de

origen, ampliada o de acogida.
o Derecho ala proteccién:

Los Estados tienen la obligacién de proporcionar proteccion y asistencia especiales

a los nifios que estan privados de su entorno familiar.
o Cuidados alternativos paralainfancia
Es decir, que desde las distintas modalidades de cuidado de la nifias, nifios y

adolescentes. En México, en 2015, se presentaron 35,704 nifios, nifas y
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adolescentes ante la autoridad migratoria mexicana, en su mayoria de Guatemala,

Honduras y El Salvador:

e NNA migrantes no acompafados: 52.2%

o NNA acompafiados: 47.8%

« No solo es por necesidad econdmica o por unirse a sus familias ya
emigradas; se incrementa el nUmero que huye por la violencia en sus
comunidades de origen. (1)

« NNA mexicanos repatriados desde Estados Unidos en 2015: 14,352

« NNA migrantes no acompafados: 84%

o NNA acompafiados: 16%

No solo migran por necesidad econdmica o por unirse a sus familias ya emigradas;
en Centroamérica se incrementa el niumero que huye por la violencia en sus

comunidades de origen. (1)

También las nuevas condiciones politicas de Estados Unidos prefiguran un aumento
en las deportaciones, que repercutiria en familias separadas y un incremento de

menores no acompafiados deportados a las ciudades fronterizas de México.

En muchos paises, la poblacion de NNA migrante no acompafada tiende a ser
institucionalizada, es decir, a ser ubicada en albergues. La institucionalizacion
causa perjuicios a los nifios, niflas y adolescentes que la sufren y debe ser limitada
a casos absolutamente excepcionales y por periodos muy breves. Ademas de
exponerlos a situaciones que pueden implicar graves violaciones a sus derechos,
las instituciones no son el ambito apropiado para NNA. Su permanencia en éstas
genera atrasos en el desarrollo. Una regla general, que ha sido sefialada, es que
por cada tres meses que un nifio de corta edad reside en una institucion, pierde un

mes de desarrollo.
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Es urgente que, en las politicas publicas que en México atienden a NNA migrantes

no acompafnados y acompafados, se considere incorporar Cuidados

Uno de los Cuidados Alternativos que se analiz6 es el de Familias de Acogida.
Investigaciones internacionales demuestran que NNA que se integraron a familias
de acogida tienen un mejor desempefio, no solo fisico y cognitivo, sino en logros

académicos, por ejemplo.

Las Familias de Acogida es una alternativa viable para el Estado, que debe
normar su funcionamiento y supervision con el paradigma central del “Interés
Superior de la Ninez”. Por lo anterior, cualquier programa de Familias de
Acogidaque se implemente, debe estar debidamente financiado con
un presupuesto suficiente y adecuado a las necesidades de NNA como
prioridad y al centro de dicha politica.

En caso de que #NNA migrantes no acompafiados que ya se encuentren en
albergues institucionalizados, son necesarios programas dirigidos explicitamente a
su reintegracion a la comunidad y a su egreso de las instituciones. En todo caso

respetando el derecho a la identidad y al restablecimiento de los vinculos familiares.

Este tipo de programas y servicios deben disponerse en el marco de la
implementacion de planes generales para la desinstitucionalizacion, que presenten
especial atencién a los grupos de NNA que corren mayor riesgo de vulneraciéon de
derechos al permanecer en las instituciones como es el caso, por ejemplo, de los

nifos menores de tres afios y de los nifios con discapacidad.

Las oportunidades y desafios que representa la efectiva proteccion de los derechos
de niflas, niflos y adolescentes migrantes, obligan a hacer hincapié en las
alternativas para su cuidado, con miras a encontrar propuestas y alternativas viables
para México (SNDIF, 2025).

EL SNDIF es reconocido por organismos internacionales como el Fondo de las

Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) y la Organizacion de las Naciones
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Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO), por sus programas para
garantizar el derecho a la alimentacion de la nifiez, la adolescencia, mujeres y otros

grupos en vulnerabilidad.

Ademas de ser pionero en la implementacion y desarrollo de programas enfocados
en la integracion social y familiar a través de la asistencia ser una institucion
dedicada a realizar acciones asistencialistas, a uno garante de derechos (SNDIF,
2019).

El SNDIF ha establecido como prioridad la proteccion integral de los derechos de
las nifias, nifios y adolescentes, bajo el imperativo constitucional del Interés Superior
de la Nifiez; y hace posible, a través de los programas a su cargo, su restitucion

cuando estos han sido vulnerados SNDIF (2019).

La multiplicidad de servicios en beneficio de la poblacion que ofrece el Sistema
Nacional DIF comprende, entre otros, la distribucion de desayunos escolares que
lleva a cabo con el apoyo de los Sistemas Estatales y Municipales DIF, y la entrega
de apoyos para garantizar el derecho a la alimentacién de recién nacidos, mujeres
embarazadas y en periodo de lactancia, familias en vulnerabilidad y en condiciones
de desastre. brinda atencion a la poblacion con discapacidad, a través de 28
Centros de Rehabilitacion y Educacion Especial, 83 Centros de Rehabilitacion
Especial en todo el pais, y mas de mil 500 Unidades Bésicas de Rehabilitacion
(SNDIF, 2019).

Los mdltiples servicios en beneficio de la poblacion que ofrece el Sistema Nacional
DIF, comprende entre otros, la distribucion de desayunos escolares que lleva a cabo
con el apoyo de los Sistemas Estatales y Municipales DIF, y la entrega de apoyos
para garantizar el derecho a la alimentacion de recién nacidos, mujeres
embarazadas y en periodo de lactancia, familias en vulnerabilidad y en condiciones

de desastre.
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2.6 LA PEDAGOGIA DE LOS CUIDADOS INSTITUCIONALIZADOS
PERTENECIENTES AL SNDIF

El SNDIF cuenta con cinco casas hogar para nifias, nifios y adolescentes sin
cuidados parentales; cuatro centros gerontoldgicos; y se promueve diferentes
programas y acciones para garantizar el derecho de nifias, nifios y adolescentes a

vivir en familia, como la adopcion y las familias de acogida. (SNDIF, 2019).

Ademas, imparte diversos cursos de capacitacion en linea y presenciales a
instituciones y organismos nacionales, estatales y municipales en materias
especializadas y de derechos humanos, con lo que contribuye a la
profesionalizacion y sensibilizacion del personal encargado de atender a la

poblacion vulnerable.

SNDIF, (2019) sefiala que la Unidad de Atencién a la poblacién vulnerable es la
responsable de garantizar la proteccion y plena integracién al bienestar de las
personas en situacion de vulnerabilidad. A través de la Estrategia Integral de
Asistencia Social Alimentaria y de Desarrollo Comunitario, que coordina este
organismo via los Sistemas DIF locales, instituciones publicas y privadas,
organismos internacionales y organizaciones de la sociedad civil, mediante los
siguientes programas focalizados en las necesidades con mayor prioridad para el

sistema, tanto en alimentacién como en salud:

% PROGRAMAS DE ASISTENCIA DEL DIF

e Desayunos escolares.

Dirigido a nifias, nifios y adolescentes escolarizados en el Sistema Publico de

Educacion.
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e Asistencia Social en alimentacién en 1000 dias de vida.

Beneficia a mujeres embarazadas y en periodo de lactancia; nifias y nifios de seis

meses a dos afos en condiciones de vulnerabilidad.

e Asistencia alimentaria a personas de Atencién Prioritaria.

Se aplica en municipios, localidades o AGEB rurales, urbanas o indigenas de alto
0 muy alto grado de marginacion; personas con discapacidad, personas adultas
mayores, nifias, nifios de dos afios a cinco afios once meses no escolarizados;

personas en situacion de carencia alimentaria o desnutricion.

e Programa de asistencia social Alimentaria.

A personas en situacion de emergencia y desastre.

Desayunos Escolares (dirigido a nifias, nifios
y adolescentes escolarizados en el sistema

pablico de educacién)

PROGRAMAS

»)
DE

ASISTENCIA
SNDIF C

=)

PROGRAMAS DE ASISTENCIA

e Primera infancia.
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El DIF nacional tiene a su cargo la Coordinaciéon del Consejo Nacional de la
Prestacion de Servicios para la Atencion, Cuidado y Desarrollo Integral Infantil
(COPSADI).

e Programa Nacional de Prestacion de Servicios para la atencion Infantil
(RENCAI).

e Programa Integral de Supervision, Acompafiamiento, Monitoreo y
Evaluacion del Funcionamiento de Centros de Atencion Infantil
(PROISAMEF).

e Unidad de Asistencia e Inclusiéon Social.

Dirige programas, modelo, acciones y servicios de asistencia social y rehabilitacion
en coordinacion con los diferentes ordenes de Gobierno, con atribuciones de
caracter normativo, para potenciar el desarrollo integral de las personas con
discapacidad y personas sujetas de asistencia social, trabajando en tres ejes de

accion que garantizan el ejercicio de sus derechos en su marco de inclusion.
e Programas de Servicios de Asistencia Integral Social.

Cuenta con una Red de Centros y Unidades de Rehabilitacion y Educacion Especial.
83 centros de Rehabilitacion integral y 1, 528 Unidades Béasicas de Rehabilitacién
distribuidos en toda la Republica Mexicana, con presencia en 1,410 municipios, asi
como 109 Modulos del Programa Nacional de Credencial para Personas con

Discapacidad.

e Programas de Servicios de Asistencia Integral Social a personas con

discapacidad.
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e Acciones en salud para la atencién a personas con discapacidad a
través de ayudas funcionales y equipo relacionado con la rehabilitacion
e inclusion.

e Acciones de infra estructura, remodelacion o adecuacioén de espacios
en los Centros y Unidades de rehabilitacion.

e Acciones de desarrollo para la inclusion laboral, educativa, social,
cultural, recreacion, deporte y arte.

e Programas de Formacion y Capacitacion de Recursos Humanos en
Salud.

Su objetivo es formar médicos especialistas en medicina de rehabilitacion,
licenciados en terapia fisica y terapia emocional, que cuenten con las herramientas
y habilidades necesarias que les permitan brindar acciones de prevencion y
atencion a las personas con discapacidad para la formacion de médicos
especialistas, el Sistema Nacional DIF cuenta con tres sedes y para la preparacion

de licenciados, 13 escuelas en distintos puntos del pais.
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El DIF Nacional tiene
asucargala
coordinacion del
Consejo Nacional de
Prestacidn de
Servicios para la
Atencidn, Cuidodo y
Desarrallo Integral
Infantil (COPSADIN
Programa Nacional
de Prestacion de
Servicios para la
Atencidn, Cuidodoy
Desarrollo Integral
Infantil (PNPS)
Registro Nacional de
Centros de Atencion
Infantil (RENCAI)
Programa Integral de
Supervision,
Acompoiamiento,
Manitoreo y
Evaluacién del
Funcionomiento de
los Centros de
Atencidn Infantil
(PROISAMEF)

Dirige programas,
modelos, acciones y
servicios de
asistencia social y
rehabilitacién en
coordingcion con los
diferentes érdenes
de Gobierno, con
atribuciones de
cardcter normativo,
para potenciar el
desarrollo integral
de los personas con
discapacidad y
personas sujetas de
asistencia social,
trabajando en tres
ejes de accitn que
garantizan el
gjercicio de sus
derechos en un
marco de inclusion.

Cuenta con una Red
de Centrasy
Unidades de
Rehabilitacidn
integrada por 28
Centros de
Rehabilitacidn y
Educacién Especial,
83 Centros de
Rehabilitacidn
Integral y mil 528
Unidades Basicas
de Rehabilitacian
distribuidas en toda
la Repiblica
Mexicana, con
presencia en mil 410
municipios, asl como
109 Modulos del
Programa Nacional
de Credencial para
Personas con
Discapacidad
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s Acciones en solud
para la atencidn a
PETsONas con
discapacidad a
través de ayudas
funcienales y
equipo relacionado
conla
rehabilitacion e
inclusion,

Acciones de
infraestructura,
remodelacion o
odecuacion de
espacios en |os
centros y unidades
de rehabilitacion.
Acciones de
desarrallo para la
inclusion laboral,
educativa y social
[cultural,
recreacion, deporte
y arte

(Elaboracion propia)

5u abjetivo es
formar médicos
especialistas en
medicina de
rehabilitacidn
licenciados en
terapia fisica y
terapia ocupacional,
que cuenten con las
herramientas y
habilidades
necesarias que les
permitan brindar
acciones de
prevencion y
otencidn a los
DErsoNas con
discapacidad, Para
la formacion de
meédicos
especialistas, el
Sistema Nacional
DIF cuenta con tres
sedes, y parala
preparacion de
licenciodos, este
organismo opera 13
escuelos en
dis}inros puntos del
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CAPITULO Il
LOS CENTROS DE ASISTENCIA SOCIAL
EN MEXICO: HACIA LA CAPACITACION
DEL PERSONAL
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Partimos de la idea basica que un Centro de Asistencia Social, es aquel
establecimiento, lugar o espacio de cuidado alternativo o acogimiento residencial
para nifias, nifios y adolescentes sin cuidado parental o familiar que brindan

instituciones publicas, privadas y asociaciones.

La finalidad de estos Centros es atender de manera integral a las nifias, los nifios,
las y los adolescentes sujetos de asistencia social en los Centros Asistenciales y
promover su derecho a vivir en familia en el marco de los derechos de las nifias,

nifos, las y los adolescentes de México.

Cabe hacer mencion de manera cuantitativa donde se encuentran, asi como los
servicios que ofrecen, asi como las caracteristicas de operacion en las que se
manifiestan las acciones que se ofrecen para los NNA antes citados y asignados
por edades como aparecen en el gréfico siguiente dentro de la Ciudad de México y

gue solamente depende de la Asistencia publica. SNDIF (2020).

Segun el (RNCAS, 2023). En el resto del pais operan alrededor de acuerdo al tltimo
levantamiento estructurado por la PFPNNA y derivado de las mesas de trabajo
hechas por la mencionada institucion en la novena conferencia de Procuradoras y
procuradores de Proteccion a los Derechos de Nifas, Nifios y Adolescentes en la
que participaron las procuradurias estatales y la federal de todo el pais, ante el
dialogo y la coordinacién se observa y puntualiza la necesidad de avanzar en el
registro, la autorizacion y la regulaciéon de los Centros de Asistencia Social
determinado y regulado bajo los 4 ejes rectores de los espacios de acogimiento
residencial para personas menores de 18 afos sin cuidados parentales o familiares,
esto el 15 de diciembre del 2022 y retomado el 6 de octubre de 2023 con el
seguimiento a la mesa de trabajo antes mencionada con la participacion de las 26
Procuradurias de Proteccién de Nifias, Nifios y Adolescentes, obteniendo la

siguiente informacion:
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|

701 espacios activos con

informacion J

e

RESULTADOS DEL
PROCESO DE 43 espacios pendientes
IDENTIFICACION 757 CAS |DE"T|F|CAD05]

DE CAS

N

(13 espacios pendientes de}

baja de sus actividades.

Elaboracién propia

En la Ciudad de México existen Centros tanto publicos como privados, en

los que se alojan Nifias, nifios y adolescentes sin cuidados parentales por diversas

causas de origen social o legal distribuidos por rango de edad y sexo de la

siguiente manera SNDIF (2024):

-

CNMAIC
Casa Cuna Tlalpan

0 a 4 aios 1M b
Calzada de Tlalpan 1677 colonia San Diego Churubusco,
Coyoacan CDMX CP 04120

-

CNMAIC
Casa Cuna Coyoacan

L

CAS EN LA CDMX

'y

5 a 8 afios 11 meses ambos sexos.
Calle Moctezuma 46 Colonia Del Carmen CP 04100

-

Subdireccion de Centro
Amanecer para Nifos

s

( 9 a 12 afios 11 meses sexo masculino.
Callején del Rio 33, Barrio Sana Catalina

L

S

s b
CNMAIC 9 a 12 afios N sexo fi i
Casa Hogar para Nifas Sur 3700 - A Cui CP 04530
C b}

CNMAIC
Casa Hogar para Varones

9 a 12 afios 11 meses sexo masculino
Callejon Rio 33 Bis, Barrio Santa Catarina CP 04

Elaboracién propia
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3.1 CAS POR PERFIL DE ATENCION.

La instalacion de la Mesa de Trabajo de Regulacion de Centros de Asistencia Social,
surge de los compromisos adoptados en la 92 Conferencia Nacional de
Procuradoras y Procuradores de Proteccion de Nifas, Nifios y Adolescentes,
espacio de didlogo y coordinacién en el que participan todas las entidades

federativas del pais, asi como la federacion.

Esta mesa, deriva de la necesidad de avanzar de forma sostenida en los ejes
rectores de la regulacion que son la Autorizacion, el Registro, la Supervision y la
Certificacion de espacios de acogimiento residencial para personas menores de 18
afos sin cuidados parentales o familiares, asi como la oportunidad para homologar
criterios de actuacion RNCAS(2022)

e Los resultados del proceso de identificacién de CAS son:

15 de diciembre 2022, instalacion de la mesa de trabajo en la que participd

personal de 24 Procuradurias de proteccion de NNA.

06 de octubre de 2023, seguimiento a Mesa de Trabajo de Regulacién de
Centros de Asistencia Social, con la participacion de 26 Procuradurias de proteccién
de NNA

Poblacicon

695 tes )
11,200

rPoblacicon

7O
15,041
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3.2 GRAFICO DE CAS POR PERFIL DE ATENCION

4,1% 8.1% 38.5%
40,6%

52,7%

72,10%

487,70%

m En conflicto con la ley
= Adicciones
m Personas con Discapacidad

s/D
m Migrantes (en contexto de movilidad
m Otro
m Victimas o probables victimas

Recuperado de PFPNNA; SNDIF (2023

3.3 POBLACION ALBERGADA POR ENTIDAD FEDERATIVA
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Recuperado de PFPNNA; SNDIF (2023).
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CAS POR SEXO DE POBLACION

TOTAL 701

. 69,10%

. 84,12%

423,60% |

.125,18%

= Hombres = Mujeres = Ambos S/D

Recuperado de PFPNNA; SNDIF (2023).

3.4 POBLACION ALBERGADA POR SEXO

6021, (46.16%)

42, (0.32%)

6978, (53.50%)

= MUJERES = HOMBRES =mS/D
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POBLACION CON DISCAPACIDAD

2585, (19.82%)

NNA CON DISCAPACIDAD
= NNA SIN DISCAPACIDAD

= NNA SIN DATO DE DISCAPACIDAD

Recuperado de PFPNNA; SNDIF (2023).

3.5 MOTIVO DE INGRESO AL CAS

10052, (77.07%) 978, (7.49%)

2011, (15.42%)

MOTIVO DE INGRESO POR MANDATO DE AUTORIDAD
= MOTIVO DE INGRESO POR MEDIDA DE PROTECCION
= SIN DATO DE MOTIVO DE INGRESO

Recuperado de PFPNNA; SNDIF (2023).

94

1532, (11.74%)

8924, (68.43%)



3.6 AUTORIDAD QUE EMITIO LA MEDIDA DE PRECAUCION

7000
6027, (4621%)
5000

5000

4000

1000 2437,(18.68%)

2000 1640, (12.57%) 1618, (12.40%)
930(7]36)
1000
227,(1.74%) 162, (1.24%)
0 || —

AUTORIDAD QUE EMITEEL AUTORIDAD QUE EMITE EL AUTORIDAD QUE EMITEEL AUTORIDAD QUE EMITEEL AUTORIDAD QUE EMITEEL AUTORIDAD QUE EMITE EL AUTORIDAD QUE EMITEEL
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Recuperado de PFPNNA; SNDIF (2023).

POBLACION QUE CUENTA CON PLAN DE VIDA

3022, (23.17%)
8620, (66.09%)

1399, (10.72%)
» NNA CUENTA CON PLAN DE VIDA

NNA NO CUENTA CON PLAN DE VIDA
= SIN DATO DE PLAN DE VIDA

Recuperado de PFPNNA; SNDIF (2023).
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3.7 REGISTRO DE CENTROS DE ASISTENCIA SOCIAL

Baja California
Tamaulipas
Guanajuato

Chihuahua

Nuevo Leodn
Coahuila

Sinaloa
Michoacan
Estado de México
Sonora

Yucatan
Querétaro
Veracruz

Hidalgo
Zacatecas
Tabasco

San Luis Potosi
Baja California Sur
Tlaxcala

Ciudad de México

\

757 CAS DETECTADOS
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—— 25
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2
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Recuperado de RNCAS, SNDIF (2023).
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Se solicité a las PPNNA el informe de visitas de supervision correspondiente al 2do
semestre 2023, mismo que debera ser entregado a mas tardar el 16 de enero del
2024.Integrar el informe anual de visitas de supervision 2023, el cual servira como

documento base para:

Realizar un cruce de informacioén con los CAS identificados.

CAS SADOC
ENTIDAD IDENTIFICADO St g BN =
s Ter semestre 2023
Aguascalientes 10 9
Baja California 94 65
Baja California Sur 6 o]
Campeche 5 3
Chiapas 41 =}
Chihuahua 41 20
Ciudad de Meéxico 41 35
Coahuila 22 12
Colima 15 (0]
Durango 5 4
Guanajuato 37 31
Guerrero 8 8
Hidalgo 7 o]
Jalisco 76 59
Meéxico 46 17
Michoacan 17 15
Morelos 17 10
Nayarit 5 5
Nuevo Ledn 18 16
Oaxaca 19 5
Puebla 16 7
Queretaro 21 10
Quintana Roo 13 13
San Luis Potosi 21 21
Sinaloa 17 16
Sonora 35 4
Tabasco 7 4
Tamaulipas 37 48
Tlaxcala 3 1
Veracruz 23 9
Yucatan 12 7
Zacatecas 6 5
PFPNNA 6 5
Albergues,
Refugios y Casas 10
de Medio Camino,
en materia de trata
TOTAL 757 473
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Al primer semestre de 2023
SUPERVISADOS
473

100

30

20 II

10
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B CAS IDENTIFICADOS CAS SUPERVISADOS
ler semestre 2023

Nota: La PFPNNA considera la viabilidad de complementar la supervision con la
intervencion de los equipos multidisciplinarios, para identificar situaciones de

vulneracion de derechos de nifias, nifios y adolescentes y actuar en consecuencia.

v' Focalizar los CAS pendientes de supervisar, para implementar visitas de
supervision conjuntas con personal de la PFPNNA y de las PPNNA con la
finalidad cumplir con al menos una supervision al afio de la totalidad de CAS

de cada entidad federativa
Actualmente se tiene previsto realizar visitas de supervision a cas identificados en:

Baja California
Baja california Sur

v
v
v' Colima
v

Oaxaca.
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Albergues, Refugios y Casas de Medio Camino que brindan atencion y asistencia a

las victimas del delito de trata de personas en México.

v Se tiene previsto realizar una segunda visita de supervision (10 espacios), en
el periodo comprendido de enero a marzo.

v’ Estas visitas se realizaran en coordinacién con personal de:

- SEGOB, DGEADH, Secretaria Técnica de la Comision Intersecretarial
en Materia de Trata de Personas.

- PFPNNA, DGRCAS y DGRJRDNNA

-  PPNNA

Como parte de las acciones que el SNDIF a través de la PFPNNA informa en el
marco del Programa Anual de Trabajo, de la Comision Intersecretarial contra la
Trata de Personas (PATCI), reportara en 2024, el seguimiento de estas visitas de

supervision a estos espacios

A pesar de que, no se cuente con autorizacion y/o registro para operar por temas
de aplicacion de criterios normativos y/o técnicos en cada entidad federativa; se
debera tomar en consideracion los informes y recomendaciones que resulten de las

visitas de supervision, que se hayan practicado y al seguimiento de estas.

En los graficos mostrados en el capitulo 3 se pretende demostrar fisicamente los
resultados de los trabajos realizados en la DGRCAS yy en la DCSCAS en la que se
muestran comparativos de los resultados de las acciones que se llevan a cabo en
la labor de profesionalizacion de las y los cuidadores de NNA asi como de las
supervisiones realizadas a los CAS y de los resultados que estas arrojan para el
seguimiento de sus actividades, cabe sefalar que, particularmente se observa la
gran necesidad de llegar con mayor facilidad a las instituciones sobre todo a las
llamadas A.C. ya que estas no cuentan con una prioridad en los cursos de
capacitacién y tampoco en las supervisiones, siendo los pertenecientes oficialmente
al SNDIF los que cuentan con esta prioridad. En mi particular opinién todos brindan

atencion a NNA por tal motivo todos deben contar con el mismo nivel de importancia
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y atencion por parte de la PFNNA y a su vez de la DGRCAS asegurando asi la
profesionalizacién de las y los cuidadores de NNA sin cuiadado parental en todo el

pais.

3.8 HACIA EL PROCESO DE CAPACITACION

De la certificacion de Centros de asistencia social y competencias laborales en los
lineamientos emitidos en la Segunda Sesién en la Junta de Gobierno del Sistema

Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (SNDIF, 2021).

La PFPNNA perteneciente al SNDIF de nuestro pais busca a través de las
Direcciones Generales a la Proteccidn y Restitucion de los Derechos de nifias, nifios
y adolescentes que se encuentren en territorio mexicano, y sera la encargada de
llevar a cabo la certificacién de los Centros de Asistencia Social por conducto de la
Direccion General de Regulacién de Centros de Asistencia Social, quien tendr& por
objeto asegurar el cumplimiento de los estandares de calidad en la prestacién de
sus servicios: También esta segunda instancia podra impulsar las acciones para la
certificaciébn de competencias laborales dirigidas al personal de las Procuradurias
Estatales y Federal de Proteccion de nifias, niflos y adolescentes; estas se
realizaran conforme a los lineamientos establecidos por el Consejo Nacional de
Normalizacién y Certificaciéon de Competencias Laborales (CONOCER) asi como la
Entidad de Certificacion y Evaluacion del SNDIF (2019).

Es importante que, se conozca personalmente los espacios, a los responsables y a

la poblacion que atienden en su modelo de atencion.

Una de las capacitaciones que ofrece la DGRCAS en linea o de manera presencial

es aquella que promueve la capacitacion para los cuidadores de NNA en
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establecimientos de asistencia social. Dirigido a cualquier persona de sexo indistinto
no requiere una escolaridad minima, solo que en su desempefio laboral tenga

contacto con NNA en establecimientos de asistencia social.

En la intervencion e imparticion del curso de alineacion bajo el Estandar de
competencia laboral 0934 “Atencidn a Niflas, Nifios y Adolescentes en
establecimientos de asistencia social. el cual es impartido por la PFPNNA con el
objetivo de profesionalizar y estandarizar los cuidados a NNA y velando asi por los

derechos de éstos.

El aporte pedagdgico va desde el disefio del material audiovisual para la transmision
via remota o presencial, también el de actividades que a su vez, se enmarcan en
una carta descriptiva del curso o taller asi como de los materiales que se utilizaran
como lo es el manual que el participante tendrd como referente bibliografico, asi
como el documento oficial que es el EC0934, que ofrece el CONOCER, como la
entidad oficial certificadora; en el cual se manifiesta cubrir cuatro elementos basicos
de conocimientos: Elemento 1 de 4 Verificar la bitacora del turno de la atencion de
Nifias, Nifios y Adolescentes en establecimientos de asistencia social. Elemento 2
de 4 Atender las actividades de la vida diaria de las Nifias, Nifios y Adolescentes.
Elemento 3 de 4 Atender las actividades de desarrollo de las Nifas, Nifios y
Adolescentes. Elemento 4 de 4 Realizar el cierre del turno de la atencion de las
Nifias, Niflos y Adolescentes en establecimientos de asistencia social, para reforzar
las técnicas de cuidados que se ofreceran a los candidatos a ser evaluados con

fines de certificacion.

Una vez que se tomo la capacitacion, que abarca 24 horas distribuidas en 3 dias de
manera presencial y 6 en su modalidad a distancia la cual incluye 3 tipos de
evaluaciones un a inicial, que marca el parametro de conocimientos previos y que
servira al pedagogo como un referente de aquellos conceptos que debera reforzar.
Otra intermedia en la cual el pedagogo podra analizar aquellos conceptos con mayor
margen de error para ser subsanados antes de llegar a la evaluacion final la cual

servira de referente para pasar a otra evaluacion inmediata llamada “Evaluacién
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Diagndstica” la cual, si es aprobada, sera el comienzo de una etapa mas del proceso
llamada “Evaluacion” que incluye la evaluacion del personal aprobado en la
evaluacion diagndstica con un valor de 80/100 aciertos y que incluye 5 horas en
campo y 1 en gabinete. Que conformaran un portafolio con las evidencias de su
evaluacion y que una persona evaluadora, dara dictamen si el candidato resulto ser
competente o todavia no competente, aclarando que el evaluador deberé contar con
la certificacion en el EC076 “Evaluacion de la competencia de candidatos con base

en Estandares de Competencia” para dar validez a dichos actos. EC0934 (1024).

En el siguiente grafico se representa el proceso de alineacion y evaluacion con fines
de certificacion anteriormente detallado.

Proceso de Alineacién

1Evaluaciones Noaprobada ~ —" Reinicia proceso
Oficio-Solicitud o Inicial
PRI Alinescion/ Capactadon ——  [ntemedia

PEPNNA _
Fingl

Aprobado  ——  Contintaa

"

 Cow douomentne Diagnostica
erspnales g cand
eandlidaty
Constancia de
At detu ooty
i
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Proceso de Evaluacion con fines de Certificacion

" Drsdeel Oficlo-
Saliitd PEPNNA
5 hr en cavapo
1 e e gabingy
Mo alcanza puntaje h
Evaluacion
diagnostica
Se programa:
Alcanza puntaje para -Fechade Plan de evaluacion, Evaluacion presencial:
. ser Candidato Evaluacion ~ —~ [cudndo,donde yqué — > -Practica [campo)
Deede el Oficto- -Plan de me van a evaluar) -Cuestionario (gabinete)
Solicthud PEPNNA evaluacion

3
< -
<
s
a

Reinicia proceso  <—— Todavia No
Competente

Juicio de Recopila evidencias de
Retroalimentacion <—— compstencia < hitdcoray otros
documnentos
Certificado «— Competente .
9, Portafolip de 7

De las actividades que se imparten en esta estandarizacion el instructor (pedagogo),
elabora un informe donde se registran tanto sus actividades como los resultados de
estas en evaluaciones periddicas, de manera digital o presencial, asi como la

asistencia.

Con base en los resultados de las actividades pedagdgicas impartidas en
mencionada alineacion se elabora un informe el cual es un referente constante de
mejora y aportacion de areas de oportunidad para quien se presenta como

facilitador en dicho curso.

A continuacion, se presenta un ejemplo de éste, conforme a los lineamientos
estipulados para la certificacion de personal de establecimientos de asistencia

social, dirigido al Director General de Regulacién de Centros de Asistencia Social.
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Procuraduria Federal de
Proteccion de Nifias Nifios y
Adolescentes

PARA XXX XXX XAXXXAXXX

DIRECTOR(A) DE CERTIFICACION Y SUPERVISION DE CENTROS DE
ASISTENCIA SOCIAL

INFORME DE ACTIVIDADES DE LA ALINEACION ESTANDAR EC 0934
ATENCION A NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES EN ESTABLECIMIENTOS DE
ASISTENCIA SOCIAL.

Enterminos del articulo 109 de la LGDNNA en que se establece que las personas
responsables y el personal de los Centros de Asistencia Social deberan ser
capacitados para ofrecer servicios de calidad y calidez, aptos y suficientes con
formacion enfocada en los derechos de |a nifiez, por lo cual la suscrita impartio la
alineacion en el estandar arriba citado, el cual tiene como objetivo: capacitar y
fortalecer a los participantes en conocimientos y habilidades que les permitan
mejorar el desempefio de sus funciones, al brindar atencion y cuidados a nifias,
nifios y adolescentes en establecimientos de asistencia social, a traves de la
metodologia del estandar para lograr la certificacion. Una vez que el participante
solicitd la certificacion al centro de evaluacion, se ingresa al proceso de alineacion
para su evaluacion y continuidad en el proceso, de ello emana el informe que se

presenta en referencia a los participantes del Estado de Chihuahua y Jalisco.
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Enm =l contexto de los CAS paricipantes, para dar seguimiento sl proceso y 7

parficipantes envisron la documentacion en la fecha del 11 al 20 de septiembre del
2023, Referente al estado de Jalisco.

Con los siguientes resultados en la evaluacion inicial aplicada el disg Junes 11 de
septiembre del 2023 por medic de goggls, formularno, con la siguiente liga
hitps:/forms.glejIk2vEMxHHyToLmE. Donde &l rango mias alto de asertividad es

de 15 y el menor es de, para ser designada como aprobatoria, se presantean los

resultados amojados en la siguisnts tabla.

Evaluacidn inicial

Con referencia & la Ewvaluacion intermedia, fue aplicads en el cuardo dia de
imparticion de la mencionada alineacion; se prasentan el total de 7 los participantes
ingresando a la siguiente liga bitps-(forms. glefQ) 1ws2bY gRzVDEZES v de la cual

=& arrojan los siguisntes resultados.
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Eealussian inbedmdha

Respecto a la evaluacion final, se oforgd un repaso previo a todos los temas que se

revisaron en el curso v se les pide ingresen a la siguiente liga para la resolucion de

la mencionada evaluacion. hitps:(forms.glevCbhEzZ=EVWNINL427 obteniendo los

siguisntas resulfados.

De ellos los que obtengan una calificacion por encima de 50% de aciertos, son
aguellos a los que se les otorgara la posibilidad de confinuar con |z evaluacion

disgndstico pars dar continuidad a su procesc de certificacion

Fanloacian Fing
]

Los participantes iniciaron con la expecistiva de exiraer conocimisntos que los

lleven a concluir exitosamente su procesc de cerlificacion, expresan que |s
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responsabilidad es una de las cuslidades que en general posean y que de ello

emana su desseo de concluir satisfactoriaments este proceso.

Los participantes sxponen gque en su atencidn se encusntran MMA  com
dizcapacidad, por lo cual, se muestra mayor interés en el tema y se les brinda
informacion mas detallada sobre los tipos de discapacidad y ka atencion gue se debe

dar.

Refieren experiencias acordes a los temas expuestos v enriguecieron los conceptos

sefiglados en el esténdar de competencia del manual ECOG34.

Cumplieron con los horaros establecidos para conectarse 8 la biga v con los

materiales solicitados para las activdades experimantales.

Manifiestan zalguncs problemas de conexion, sin embargo. lo solucionan v se

reincorporan exitosamente a la actividad.

Mussiran interés, respeto vy empatia ante el grupo comio muestra de su compromiso

v responsabilidad.

Con respecio a la exposicion sobre el manegjo de las emociones, los participantes
concuerdan en que la asesora constante debe sar parte de wn mejor desempeno

laboral y desamollo de sus competencias laborales

De los T participantes, uno =s =l que no alcanza el promedic para reslizar 2l examen

diagnastico. Con los siguientes resultados para el resio del grupo.
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Diandation

LX

Iz encuesta de satisfaccion respecio al trabajo del facilitador en un margen de
pregunias donde § es Muy bian, 4 bien, 3 suficients, 2 deficiente y 1 &5 malo los
whitados arrojaron o siguients:

Encuesta de satlsfacocidn

'
1 } 1 4 ] i I ] 9 1 11 | 11
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Diandation

BIELIOGRAFIA

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia. Manual del parficipants EC
0834 “Afencicn & Nifias, Mifioz y Adolescentes” (2017).

{AMEXC LISTA DE ASISTENCIA).

ATTE. WONME JAMET LUNA ANIMCERA
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Drevcion Gereral 2 RepelaciEn
i o ritri b Bkt il Seoecd

MFORME DE ACTIVIDADES DE Lo ALINEACION ESTAMDAR EC 0934 ATENHCION A HIFAE, NEOE v
AMHCLEECENTEE EN ESTABLECIMENTOS DE ASIETERCLA S00WL

Enisrmings del artioulo 105310 LGDNMA, & gue Se eriabieos que RS pErsnnas nes ponantis
v o personal de ks Cenlros de Asklenca Ecdal debendn of copadiados pan oireder sendcios de
calidad v caldez, aptos y suiiticnies oon formacion emiocada on los denbonos de Lo nifiex, por ioooual a

susoria Imsarsd o aincaddn en el estindar arrba clado, o owal Bene come ohjglvo: Capadlar ¥
forakzosr @ ke parfd panies an conocimeenins y habilidodes gue ks pemmrlian. mejonar o desempeto dis

e funcionss, al brindar afencdn y cudados @ nifas, nifos y adokescantes on eslabiocimienios di
asishencia sodal o iredks de la melcdoiogia del eshindar pam lograr [a cedificackdn. Una vz que o

paricipanie soioid & cerifcactn o cenio de evakaodn s& ngress al propeso de alneacon parm s
culuatitn ¢ contindidad en of proceso, de ol cmana o INfoE QU Se prEsenta on relerenola & ke

panticipantes del Estadn de Chihuahia.

En atencidn a los ofoios: DRFROCAE-0OF-1612023, DRRCGAS-DOF-1E2023, DRACCAS- OF
1EA%S023, RRCCAS-OF-1TLRIRY v DRRCCAS-ORT2Z0ZS dmads oor & L

AOOOOCNCUCIE, Bubpncuradora Especalrada en @ Gdenoitn o Porsonas Adufias
Metayones y endargada del Deparamanta de Regsiro. Regulacion y Certifoacidn de Cenfros de Assienda
Sodal. Scidia la corifcackin de compeiencas de 36 cudadones die os Cenircs de Astslencia Sockl
denominadoes: Eulaio Gdmez Flores & C. (CRE-BER), Vida

180 A C., Mions Rancha 3 AC., Tosa Hogar Deldns v Hussia Seflom de b Espemnga
Chibwsaru & C [ infanil ). Al regoeio, s et o oaba | adineacidn el 2 ol 25 e novkerbne del oo

123, oo cual se presemanon 20 personas pam dar seguimienis ol promso. Con una assinncka del
100% los 20 inlegrantes mosimron infenés y parlcipncda acliva en o desamolio o periodo de alnesacitn
aprobianda i e s o esu Tokaldod.

A ko langs de la alimeackin, s& realmd una verficacitn del aprendizae medianie alaoones
Inicial, inierrcdia y final, de ks cuales @ oondinuaciin Lo desgiosa s resulindos obienidos por os 20
participaniss:
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Lo parfopanies & mosiaron nlenesados en poder mojorar su funoidn oxpuskenon eeperonckes aoondes @ s femas
canesing ¥ e queciaron s conooping seflalados on el estdndar de competienola del manual ECIGEY

Cumaleran con los horans sdabieckdns pam ooneckarse @ la lige y con los maieiakes sollcBados para las ool hddades
e e menlaes

fefusiran inionds, respEio ¥ SMpata anhe & Qrupo oo s de SU Compnomiso Y mes ponsa bl kdad
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paarte dhe un Mo desEnpEo kboral v desamol o die Sus comssenckas abonal s

Ivznne denet-ttre dancnal
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Con la finalidad de colaborar con estas acciones, las PPNNA, deberan remitir a la
PFPNNA, a través de la DGRCAS, informacion de los CAS:

v" Que, por alguna causa debidamente justificada, no pueden recibir NNA.

v" Que dejaron de operar por diversas circunstancias.

3.9 DE LAS CERTIFICACIONES

EC 0866 “Supervision de Centros de Asistencia Social/ Centros de Atencién para
NNA”, se realizaron 23 evaluaciones, a personal de las Procuradurias de Protecciéon de
NNA de los estados de Baja California, Baja California Sur, Jalisco, Michoacan, Puebla,
Sonora y Tlaxcala, siendo 14 personas competentes en dicho estandar, se realizo 1
alineacion en el dirigida a 13 participantes de los estados de Baja California Sur,

Chihuahua, Jalisco y Puebla.

EC 0934 “Atencién a NNA en Establecimientos de Asistencia Social”, se han
realizado 94 evaluaciones, en los estados de Baja California, Ciudad de Meéxico,
Durango, Guerrero, Morelos, Oaxaca, Quintana Roo, San Luis Potosi, Sonora y
Veracruz, con un resultado de 51 personas competentes; y 9 alineaciones a 127
participantes, a personal de Centros de Asistencia Social, de los estados de Chihuahua,

Durango, Guerrero, Jalisco, Morelos, Quintana Roo, y San Luis Potosi.

EC 0866 “Supervision de Centros de Asistencia Social/ Centros de Atencion para
NNA”. Procesos de evaluacion del personal de PPNNA, de los estados de Sonora (3) y
Baja California Sur (1). Este personal ya habia sido alineado previamente. *Pendiente

por confirmar fechas para la evaluacién del personal.

En el mes de marzo se tiene programado realizar alineaciones en modalidad
virtual, respecto de este Estandar de Competencia, para el personal de las PPNNA de

los estados de Nuevo Ledn, Sonora, Zacatecas y Puebla.
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EC 0963 “Atencion a nifas, nifios y adolescentes con discapacidad en
establecimientos de asistencia social” Alineaciones en modalidad virtual, en atencion a
las solicitudes recibidas por las PPNNA de los estados de Chihuahua, Morelos y Yucatan.

Estas se llevaran a cabo en el mes de febrero

Para promover la profesionalizacion del personal que labora en establecimientos
de Asistencia Social, la Direccion de este departamento solicita al personal del area

pedagdgica panfletos informativos para su divulgacion como se muestran a continuacion:

Certificacion General

2. DOCUMENTACION AL
CORREO:
] gmail.com

artifi
PPNNA
tatal.

FOTOGRAFIAS
INCORRECTAS

Fotografia

3. ALINEACION. G2 AR AN 5. PLAN DE EVALUACION
DIAGNOSTICO.

Parte de la evaluacion Ewvaluacion en el centro de
; trabajo.
ba con el 100% de 2 1 =nidos 6. Se recopilan productos,
en la alineacidn, con desempe
puntaje aprobatorio 7. Retroa
Juicio de

y con un 80

edita, no sera
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3.10 INTERVENCION PEDAGOGICA

En referencia al SNDIF (2019). Existen multiples factores sociales, econémicos, politicos
y/o culturales por los cudles, cientos de NNA se encuentran privados de cuidados
parentales, lo cual repercute en la necesidad de que el Estado, asuma su proteccion a
través de la institucionalizacion en centros de acogimiento residencial de caracter

temporal.

En los Centros de Asistencia Social, particularmente en México, No existen muchas
investigaciones que lo tomen como objeto de estudio y las referencias con las que se
cuenta hoy en dia son principalmente externas Unicef, (2014) a nuestro pais. Sin
embargo, si en algo coinciden diversos estudios es que estos centros realizan
basicamente tareas asistencialistas, donde la preocupacion parece centrarse en otorgar
techo, comida y diversos servicios (meédicos, psicologicos) a las nifias, nifios y
adolescentes, no obstante, lo anterior, se deben enfocar en preparar a la poblacién para
enfrentar los distintos retos que la vida les dibuja de frente. (Lamaute, 2014)

En este tema, un avance significativo es el cambio de enfoque que representa el
surgimiento de la Procuraduria Federal de Proteccion de Nifias, Nifios y Adolescentes
integrada al Sistema Nacional de Desarrollo Integral de la Familia (SNDIF) la cual se crea
para dar cumplimiento al articulo sexto transitorio de la Nueva Ley General de Derechos
de Nifas, Nifios y Adolescentes. La procuraduria esta dirigida a salvaguardar los
derechos de las nifias, niflos y adolescentes, lo que representa un importante cambio de
vision en el tema. Trasladar el tema asistencialista a no solo eso; si ho, a uno que esté
enfocado en la Proteccion de derechos de NNA. SNDIF (2019).

Con el fin de evitar la institucionalizacion en los casos donde existen dificultades para
integrarse al nucleo familiar, como son en situacién de movilidad no acompafiados,
desde la Asamblea General de las Naciones Unidas se crearon las “Directrices sobre las
modalidades alternativas de cuidado de los nifios” y asi fortalecer acciones de apoyo

dirigidas al mejor funcionamiento familiar durante el tiempo que se realice la investigacion
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o0 acciones que fortalezcan un entorno familiar seguro y eviten la separacion. La
observacion General N.° 6 sobre nifiez y adolescencia migrante no acompafada, la
LGDNNA y la Ley de Migracién establecen como principio fundamental la reunificacion
familiar, siempre y cuando no sea un riesgo para su vida e integridad. En estos casos es
necesario que en los casos donde no sea posible realizar la reunificacion familiar se
podran alojar en centros residenciales por el menor tiempo posible y dichos centros tiene

gue cumplir con condiciones adecuadas también recogidas en las normas citadas.

En estos derechos recibir una atencién con la calidad y calidez, lo cual implica que todas
las nifias y nifos tienen derecho a vivir y crecer dentro de su entorno familiar, sin
embargo; muchas familias carecen de recursos y habilidades para cumplir con las tareas
basicas de formacion y proteccion de sus miembros, lo cual puede repercutir
negativamente en el ejercicio pleno de sus derechos. La problematica es grande, y tanto
el Estado como la sociedad civil cumplen un rol fundamental, pues juntos deben
garantizar el cuidado, proteccion y atencion integral a NNA que se encuentran en
situacion de riesgo, y en especial aquéllos que no cuente con la proteccién y el cuidado
familiar. SNDIF (2024).

Refiriendonos a la calidad de los servicios de proteccion a diferentes aspectos de la
actividad de una Institucion: el producto o servicio, el proceso, la produccién o sistema
de prestacion del servicio o bien, entenderse como una corriente de pensamiento que

impregna toda la organizacion o dependencia.

El concepto de calidad ha evolucionado a lo largo de los afios y ha dado lugar a que
tanto lo referente a su funcién como a su &mbito, haya variado hasta nuestros dias; es
verdad que la calidad es un concepto que nacio para ser aplicado en la rama empresarial,
sin embargo, parte de esta evolucion ha llegado a las tematicas sociales, que en pleno
S. XXI, no son nada ajenas a esta cultura que impregna todas las esferas del quehacer

profesional.

El objetivo fundamental de la calidad, como filosofia, es satisfacer las necesidades del
consumidor, o cliente; aunque este es un objetivo controvertido; las necesidades de las

organizaciones pueden estudiarse segun diversos puntos de vista, la econdmica, las de
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marketing, etc., en este sentido, la calidad en los CAS esté orientada a mejorar la calidad
de vida de la poblacién usuaria, contribuyendo a superar los problemas y a promover el

desarrollo.

Al respecto, existen dos maneras de realizar las acciones EOO6Eaminadas a mejorar las
capacidades con respecto a la calidad y calidez de los servicios que se brindan en un

CAS. entendiendo que una certificacion es:

a) Certificacion del Centro: Cumplimiento de los estandares 6ptimos para el
cuidado, albergue y asistencia de NNA.
b) Certificacion del Personal: Cumplimiento de los estandares de

profesionalizacion del personal que brinda

En el segundo caso compete a la aplicacion de la pedagogia para la facilitacion del
conocimiento que es lo que se debe hacer para realizar la funcion, definiciones,
conceptos, informacién necesaria para llevar a cabo el desempefio de la funciéon

individual.

En cuanto al desempefio, sera capaz de hacer, es decir, acciones que indican que
poseen conocimiento y demuestran habilidades, aptitudes y actitudes con respecto a la
actividad especifica en la que se desempefian. La importancia que les permiten
desempeiiar las actividades que ya practican de manera mas eficaz y eficiente, SNDIF
(2024).

Para certificarse en calidad y calidez de los servicios se contemplan 5 categorias:

Funcionamiento general del CAS.
Ingreso y egreso del CAS.
Expedientes de NNA.

Principios rectores de la atencion.
Servicios Integrales.

Higiene y salud.

N o g M wDdh e

Recursos humanos.
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El acto de supervisar constituye la forma en que la autoridad podré verificar el debido
funcionamiento de los CAS, y dar paso a la correspondiente autorizacion de operacion,
registro y certificacion; y, en su caso, ejercer las acciones legales que correspondan por
el incumplimiento de los requisitos que establece la LGDNNA. Asi, la PFPNNA o las
PPNNA podran llevar a cabo la supervision de estos, a fin de vigilar su debido
funcionamiento y que los servicios que se brindan a la nifiez y adolescencia en algun
CAS sean de manera integral, reciban un trato digno y se respeten sus derechos

humanos.

Por tanto, el objetivo Allegarse de todos los elementos, informacién y documentacion
soporte que acredite que las Instalaciones y servicios que brindan o brindaran los CAS
ya sean publicos, privados o asociaciones, no contravengan los derechos humanos de
las NNA, basados en los principios rectores establecidos en la normatividad aplicable,
SNDIF (2024).

Dentro del siguiente apartado en el cual entra el departamento de pedagogia y sus
funciones, se muestra en la parte operativa de cada elemento dentro de los Centros de

Asistencia Social.
Acciones implementadas para fortalecimiento de las areas como:

Psicologia,
Médica,
Trabajo Social,
Juridica,

NN NN

Pedagodgica.
Manejo de valores universales como la mision, vision y objetivo del CAS.

En referencia al inciso siete, referente a los recursos humanos entre los cuales se
encuentra el area pedagdgica especificamente sera para revisar los métodos y técnicas

implementadas para la ensefianza y educacion de los NNA, SNDIF (2024).
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Revisa los programas de trabajo implementados por el personal del CAS para ensefiar y

educar a los NNA.

Para el (SNDIF, 2024), los promotores pedagdgicos en una edad inicial Los
conocimientos, habilidades, actitudes y valores que se fortalezcan en el promotor
educativo estaran preparados para lograr mejores practicas de intervencion pedagogica

se alcanzaran gradualmente a través de los siguientes propositos:

o Reflexionen sobre el impacto que tiene su intervencion pedagdgica en educacion
inicial, a través del analisis de su desempefio como promotores educativos, de los
resultados obtenidos en las practicas de crianza y del desarrollo de los nifios.

o Reconozcan en qué consiste su intervencion pedagoégica en educacion inicial del
través de la revision de su propia practica docente, con el fin de brindar un mejor
servicio educativo a cuidadores y nifios.

o Desarrollen habilidades para llevar a cabo una intervencion pedagoégica pertinente
con nifios y adultos, mediante actividades practicas orientadas a ejercitar sus

competencias personales, sociales y teérico-metodolégicas.
De manera individual los promotores pedagdgicos deberan

o Reflexionar sobre las caracteristicas de la intervencion pedagdégica que se
lleva a cabo en educacion inicial.

o Reconocer en qué consiste la intervencion pedagogica promovida por
educacion inicial.

o Tomar decisiones para fortalecer la intervencion pedagdgica que realizan

en su comunidad donde se desempeinia.

De ahi que la intervencién pedagodgica trata de que el pedagogo comprenda que el nifio
debe ser estimulado y asi pueda avanzar en los aspectos cognitivos, afectivos y motrices,
ademas de garantizar el ejercicio pleno de sus derechos y ayudar a las personas a cuidar
y revisar sus practicas, cuestionarlas, problematizarlas, identificar sus fortalezas y areas
de oportunidad, para finalmente tomar decisiones que les permitan transformarlos o

consolidar a NNA como individuos que disfrutan de sus derechos en su totalidad. Al
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intervenir pedagdgicamente, el pedagogo promueve que se fortalezcan los aspectos de
sus practicas que son benéficos para los nifios, pero también que se apropien de lo que

otros grupos sociales han desarrollado.

Sensibilizando a todos aquellos que rodean a NNA en los CAS para cuidar en el ejercicio
cotidiano y en todo momento los Derechos que éstos poseen. La intervencion
pedagdgica se enfrentara como en todo a un sin fin de obstaculos, pero que éstas son
superables en la medida en que el agente educativo ha comprendido los principios, los
contenidos, la metodologia y todos los recursos que la institucién pone a su disposicion,
SNDIF (2024).

Considerar los siguientes puntos dentro de la practica pedagdgica es el primer paso para

diagnosticar las areas de oportunidad y de auto analisis

MI PRACTICA SIEMPRE | CASI A NUNCA
SIEMPRE VECES

Elaboro un diagnéstico para conocer los intereses de los NNA.

Planeo acciones de intervencion pedagogica basadas en las

necesidades de NNA

Realizo sesiones de intervencion dirigidas a NNA y al personal de los
CAS

Difundo los beneficios de avances de los NNA con el resto de la

comunidad

Realizo visitas domiciliarias para asesorar a los cuidadores sobre sus

practicas de crianza.

Realizo actividades para promover la participacion de la comunidad a
favor de la promocién y proteccién de los derechos de NNA dentro y fuera de
los CAS
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Para la intervencion:

Utilizar el diagnostico de intereses y necesidades como punto de partida de las
acciones de intervencion.

Apoyar al supervisor a diagnosticar las condiciones de vida comunitaria que
impactan en el desarrollo del nifio (al aplicar encuestas, al visitar autoridades, al
hacer recorridos para detectar necesidades).

Planear acciones relacionando las fases del programa para atender necesidades
identificadas en el diagndstico.

Ayudar a planear, desarrollar y evaluar las reuniones de autodiagndstico
(Integrarme al realizar la planeacion, hice actividades en la reunion y apoye en la
valoracion del evento a la supervision).

Mejorar la practica a partir de la evaluacion y la reflexion permanentes.

Dar seguimiento a los planes de mejora personales y de los cuidadores y personal
a cargo de las NNA en los Centros de Asistencia Social.

Realizar acciones de difusibn para sensibilizar a la comunidad sobre la
importancia de promover el bienestar infantil.

Promover la participacion de instituciones publicas y privadas en acciones
orientadas a favorecer el cuidado de nifios menores de cuatro afios.

Promuevo con cuidadores confien en sus practicas de crianza (tradicionales y
nuevas), y los animo a conservar lo que les ha dado buenos resultados en el
desarrollo de los nifios, SNDIF (2024).

La intervencidn pedagdgica que promueve educacion inicial plantea que para

enriquecer sus practicas de crianza los adultos participantes deben tomar decisiones

informadas. Realizar esta tarea educativa implica recordar que cada practica humana

esta totalmente relacionada con un sistema de saberes y creencias que le dan sentido

a la vida de un grupo social, la familia o0 una comunidad, y cuando una persona que

participa en el programa decide modificar alguna practica que ya venia realizando, su
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nueva forma de hacer las cosas modifica también ese sistema de saberes y
creencias, SNDIF (2024).

Por tanto, es conveniente que el pedagogo reconozca que este es un proceso muy
complejo que esta en el centro de su labor al brindar asesoria y orientacion a las familias.
Es decir, su intervencion pedagodgica estd promoviendo modificaciones en la cultura
familiar y comunitaria, razon por la cual es necesario que conozca los procesos mediante
los cuales se transforma esa cultura. Entonces la comunidad se convierte en un colectivo
interesado en el cuidado y la educacion de los nifios, que saben que sus acciones son
un modelo del cual van a aprender y lo hacen con una actitud propositiva.

En la medida que se pueden “alinear” las creencias y saberes de todas, o por lo menos
de la mayoria de las personas que ejercen una influencia significativa en el desarrollo del
nifio, es mas probable que éste avance favorablemente, pues al compartir metas y
expectativas respecto al desarrollo del nifio es mas probable que modifiquen sus
practicas y ejerzan un estilo de crianza similar a favor del desarrollo infantil, SNDIF
(2024).

Otras de las funciones del area pedagogica dentro de los CAS pertenecientes al SNDIF
son supervisar y asesorar la correcta aplicacion de los programas de trabajo pedagdgicos
y recreativos, también en la realizacion de actividades culturales por periodicidad
determinada por la direccion de los mismos centros. Vigilar que las actividades hacia las
NNA sean realizadas con calidad y calidez, asi como en tiempo y forma. Proponer
estrategias para mejorar los planes de trabajo. Entregar la informacién veridica
correspondiente a su area, para entregar en un informe mensual, de acuerdo con las
indicaciones establecidas por las direcciones de los CAS y Disefar el programa

recreativo de verano que asegure el sano esparcimiento de NNA, SNDIF (2024).

Es asi, que se ha considerado establecer en el Modelo Tipo, cinco fases de atencion que
van desde el ingreso hasta el seguimiento posterior al egreso de la nifia, nifio o
adolescente, a través de las cuales se garantice el bienestar y desarrollo encaminado a
la restitucion de sus derechos y al establecimiento de un plan de vida. La razén o

importancia de contar con un Modelo de Atencion, radica en que, a través de este

122



instrumento, se brindara a las nifias, nifios y adolescentes una atenciéon focalizada en
sus derechos, SNDIF (2024).

“Modelo de Atencidn Integral para la Nifiez y Adolescencia en Situacion de Movilidad” y
da continuidad a los esfuerzos que el Sistema Nacional DIF ha sostenido en los ultimos
afios junto a UNICEF para generar modelos de atencion y estrategias de cuidado de
nifos y nifas que sean respetuosos de sus derechos y de su interés superior. Han
participado en la elaboracion de este material distintas funcionarias y funcionarios de
Procuradurias de Proteccion, de areas responsables de Centros de Asistencia Social
(CAS), de equipos técnicos a cargo de la operacion de albergues especializados y

profesionales de distintas disciplinas que aportaron su conocimiento especializado.

“El concepto "familia" debe interpretarse en un sentido amplio que incluya a los padres
biolégicos, adoptivos o de acogida o, en su caso, a los miembros de la familia ampliada
o la comunidad, segun establezca la costumbre local como lo indica el articulo 5 de la
LGNNA, (2014).

Una de las acciones mas importantes de la intervencion pedagoégica es la observacion,
la cual debera ser constante don cada una de las NNA en su estancia en cualquier CAS.
esto serd por medio de formatos anticipados donde sean registradas dichas
observaciones como lo es la bitacora, en la que se deberan registrar todas las acciones
que el cuidador esencialmente y todo aquel personal que interactia con las NNA, debe

registrar debida y diariamente durante su labor diaria.

Dentro de las actitudes se encuentra la primordial como pedagogo tener empatia o
capacidad de ponerse en el lugar de... para entender qué esta sucediendo. Nifas, nifos
y adolescentes, ademas de estar en una etapa de desarrollo en crecimiento, se

encuentran fuera de su ambito de cotidianidad e incluso pueden haber sido victima.

Ello provoca emociones y conductas “desagradables” o “incOmodas”™ como respuesta
normal frente a una situacion anormal. - Mantener el “sentido comun” y frente a la duda
de cémo interpretar una informacion comparar con otras experiencias del ambito

personal o experiencias anteriores en el centro. Tomar en cuenta que cualquier
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comportamiento, actitud o emocion se debe a la situacion y no a las personas integrantes

de equipos. - Mantener una actitud proactiva para resolver la situacion que se presente,

asi como trasladar la informacion a la hoja de Protocolo de observacion o en casos de

emergencia comunicarse con el equipo multidisciplinario o la direccion del centro. SNDIF

(2024).

Actitud de las y los profesionales:

v' - Tener especializacion en nifiez y adolescencia y no relacionarse desde

actitudes adulto-centristas (centradas en los intereses de los adultos) donde
no se toma en cuenta la opinidn de nifias, nifios y adolescentes.

- Escucha y respeto a sus opiniones.

- Curiosidad por ampliar informacién, flexibilidad metodolégica y capacidad de
respuesta frente a situaciones imprevistas ajustandose a las necesidades
particulares de cada caso.

- Acompafiamiento cercano que construya un vinculo de confianza y asi
cualquier duda o apoyo se conversa desde nifias, niflos y adolescentes
permitiendo una adecuada integracion a la dinamica diaria y la cotidianidad.

- Favorecer las dinamicas e intercambios que construyan relaciones
respetuosas entre quienes conviven en el centro.

- Trabajo en equipo con una mirada multidisciplinaria integrando toda la

informacion.

Por lo anterior y para cubrir las expectativas del equipo multidisciplinario se sugieren las

siguientes acciones:

1. Dedicar el tiempo necesario y suficiente para crear un espacio de apoyo,

escucha activa y confianza que facilite la acogida de nifia, nifio o adolescentes

canalizadas al centro residencial.
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2. Toda nifia, niflo y adolescente debe disponer de un plan de atencién
individualizado (PAI), a partir de objetivos, acciones e indicadores de
seguimiento.

3. Conversar con nifias, nifos o adolescentes de los propdsitos del PAI con el fin
de retroalimentarlo. 4. Dedicar el tiempo necesario y suficiente para crear un
espacio de apoyo, escucha activa y confianza que facilite la acogida de nifia,
nifio o adolescentes canalizadas al centro residencial.

4. Toda nifia, nifilo y adolescente debe disponer de un plan de atencion
individualizado (PAI), a partir de objetivos, acciones e indicadores de
seguimiento.

5. Conversar con nifias, nifios o adolescentes de los propdsitos del PAI con el fin
de retroalimentarlo, SNDIF (2024).

Para promover la autonomia de las NNA a su paso por los CAS: Nifias, nifios y
adolescentes tienen capacidades para asumir responsabilidades acordes a su edad y
desarrollo.

Ello permite asignar tareas, brindar informacion adecuada y fomentar la responsabilidad
de forma autonoma. En este sentido, se puede reflexionar sobre el hecho de que la
mayoria iniciaron el viaje solos, acompafiados de personas desconocidas y una ruta
migratoria riesgosa, lo cual es en si mismo una actitud de alto grado de responsabilidad,

independencia y capacidad para resolver su sobrevivencia.

Promover la participacién en la toma de decisiones sobre aspectos que les conciernen
es un derecho, asi como una forma para fortalecer su desarrollo, autonomia y construir

confianza en si mismos y motivacion.

Es asi que, las acciones socioeducativas deben favorecer actividades y metodologias
participativas. SNDIF (2024).

125



La vida cotidiana permite una funcion educativa, una funcién reguladora de las relaciones
interpersonales y una funcién que vincule, es decir que permite construir vinculos

afectivos con otras personas.

La vida cotidiana del centro debe tener un lente o mirada especial para las relaciones de

género, la orientacion sexual, discapacidad y poblacion indigena.

En el acompafiamiento pedagdgico de las NNA es necesario tomar en cuenta que nifias,
nifios y adolescentes en situacion de movilidad no acomparfados tienen un alto grado de
autonomia ya que dejaron atras su hogar, familia, comunidad y referentes de seguridad

y apoyo.

Sin embargo, el grado de autonomia alcanzado en unas esferas de su vida, también
puede tener aspectos que requieran ser fortalecidos, como son la toma de decisiones,
comunicacion asertiva, manejo de emociones o resolucion eficaz de problemas y
conflictos. Se suma a esta situacion el hecho de ser victima de violencia, abandono o
negligencia en algunos casos, lo cual puede llevar a necesidades distintas frente a otras
y otros nifias, nifios y adolescentes como es una primera ayuda psicologica o incluso
psicoterapia. Es asi que desde el centro se favorecen espacios a través de talleres u

otras metodologias como se expone en el apartado sobre “Resiliencia”.

La estancia en el centro es también la oportunidad para avanzar en su nivel educativo u
ofrecer formacion para acceder a una actividad generadora de ingresos con mayor
competitividad técnica. Para ofrecer estos servicios, mas adelante se presenta una Ficha

gue orienta sobre acciones para ello SNDIF (2024).

Las condiciones de vulnerabilidad y caracteristicas particulares a las cuales se exponen

la nifiez y adolescencia en situacion de movilidad no acompafados pueden ser:

Solicitantes de asilo o con el reconocimiento de la condicion de refugiado. Ello implica
vivir situaciones de “temor fundado” en su pais de origen y no poder regresar, con las

consecuencias psicosociales que ello implica.
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v" Nifias y adolescentes, especialmente madres, embarazadas, en unién forzada o
victimas de violencia sexual y/o de género.

Indigenas.

Con orientacién sexual diversa - LGBTQI+.

En condicion de discapacidad.

En conflicto con la ley penal.

Victimas del delito.

AN NN N NN

Sobrevivir a accidentes.
SNDIF (2024).

La construccion de resiliencia con nifias, nifios y adolescentes en situacion de movilidad
es un proceso, es decir, con un solo taller o accidn no es suficiente, sino que se desarrolla
en diferentes momentos y actividades planificadas. Las acciones dirigidas a fortalecer la
resiliencia logran 54:

v/ Satisfacer necesidades basicas (descanso, alimento, cobijo).

v' Conversar sobre su historia pasada y presente, apoyo de personas
desinteresadas o los pasos para lograr este tipo de apoyo.

v Dar un sentido a su historia de vida dentro de un contexto sociocultural.

v Identifican y ponen en practica sus propias competencias y aptitudes. Logrando lo
gue se proponen y con apoyo del equipo del centro y sus compafieras y

compafieros se favorece la valoracién sobre si mismos.

En los centros, el equipo de trabajo construye este vinculo de confianza hacia las nifia,
nifio o adolescente y transmiten seguridad y proteccion. Se fortalece su autoeficacia, es
decir, la percepcion de ser capaz de lograr lo que se proponen.

Es asi como el area de pedagogia en un Centro de Asistencia Social en el que se
atienden a NNA no acompafados es aquel que construye e implementa las politicas y
programas dirigidas a los procesos educativos formales e informales que ofrece el centro.
Evalta o contribuye a la evaluacién del interés superior de la nifiez y adolescencia con

la informacién necesaria para la identificacion de necesidades pedagdgicas en el PAI.
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Identifica personas o instituciones externas que puedan apoyar en los programas
educativos y se vincula con ellas para fortalecer el programa del centro. SNDIF (2024).
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La asistencia, la ayuda, el apoyo y acompafiamiento social surgen como
consecuencia de la necesidad de solventar las necesidades basicas de aquellos
llamados sujetos sociales que ahora denominamos como “vulnerables”. Ello fue
producto de la iniciativa privada, después al transcurrir el tiempo pasa a ser un
asunto de del orden publico y desde luego se convierte en una accion social

institucionalizada.

Se entiende por personas vulnerables, a todas Y todos aquellos ciudadanos que
dependen de otros para que lo asista en sus necesidades basicas, esto se ha
dado histéricamente desde la época prehispanica hasta la actualidad. La
personas vulnerables son Nifas, Nifios, Adolescentes y Adultos mayores, quienes
dependen de otros mas favorecidos para cubrir sus necesidades basicas como
alimentacion, vestido y calzado, servicios de salud y de habitacién, asi como del

cuidado y proteccién de sus derechos fundamentales.

En México el SNDIF, es la institucion publica encargada de brindar los servicios
de Asistencia Social. A lo largo de su historia, inicié solo como un proveedor de
servicios de alimentacion gratuita y con un objetivo particular de llegar a mas
personas y cubrir mas necesidades de aquellos que no cuentan con personas de
apoyo directas como la familia o que por diversas circunstancias la tienen pero los
recursos econdmicos y sociales no permiten el cuidado integral de la persona, el
gobierno federal e instituciones privadas, a través de la Asistencia Social y de
los Centros de Asistencia Social publicos y privados a través de la Procuraduria
Federal de Proteccion de Nifias, Nifios y Adolescentes son los encargados de
asistir, cuidar y proteger a la poblacion mas vulnerable del pais esto puede ser

con acompafamiento parental o no.
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Las etapas biologicas y las necesidades fundamentales deberan ser atendidas,
asi como la restitucion de los Derechos fundamentales, enfocados en este trabajo

a las NNA de México.

Recibir atencién de calidad y con calidez es uno de los propoésitos fundamentales
para estos Centros, de ello, deriva la importancia de una constante
profesionalizacion del personal que mantiene contacto directo con NNA, tanto en
el disefio de programas pedagogicos actualizados y personalizados, como del

seguimiento de manera individual a las nifias, nifios y adolescentes.

El 4rea de profesionalizacion perteneciente a la DGRCAS, es la encargada de
proporcionar al personal que labora en dichos centros, la alineacion pertinente
para estandarizar los conocimientos empiricos y metodolégicos por medio de
estandares de competencia, los cuales se ubican en el area pedagdgica, misma
gue acomparia a los participantes por medio de la instruccidn a los mismos, para
obtener el certificado que estandariza los conocimientos referentes al cuidado y
atencién de Nifas, Niflos y Adolescentes dentro de los Centros de Asistencia

Social.

Es en este sentido, que se ha podido constatar que el apoyo e intervencion
pedagdgica en este sentido. Ha logrado poner en marcha una serie de insumos,
tales como cursos de alineacion sobre los estandares de competencia EC 0934
“Atencién a Niflas, Nifios y Adolescentes en establecimientos de asistencia

social”,

La intervencion pedagogica ha sido provechosa, obteniendo el resultado del 90%
de aprobacion en las evaluaciones aplicadas a los participantes por parte de la
Direccion General de Certificacion a Centros de Asistencia Social, perteneciente
al SNDIF.
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La principal caracteristica de la aplicacion pedagégica en este ambito es la
facilitacion para el participante de mencionado curso — taller para conceptualizar
y homologar o estandarizar el empirismo desarrollado a través de la practica diaria
de su desempeiio laboral. Buscando concientizar a los participantes, sobre la
importancia de desarrollar las competencias laborales, mismas que seran

constatadas en una certificacion con validez oficial.

Lo mas importante de todo este proceso, sin duda alguna, es que en medida que
sus conocimientos sobre el cuidado y proteccion de nifias, nifios y adolescentes
cumplen con el objetivo primordial de la Procuraduria Federal de Nifias, Nifios y
Adolescentes, que es salvaguardar la integridad fisica y emocional de los sujetos
mencionados. Acercar de manera gratuita y con la facilidad de ser a distancia o
presencial, el participante o cuidador de las NNA ayuda a la profesionalizacion del
desempeiio laboral y hace participes activos de todas aquellas personas
encargadas de cuidar y proteger a las nifias, nifios y adolescentes que se

encuentren en nuestro pais sin cuidado parental o familiar.

En el area pedagdgica directamente en atencién a NNA, tanto no acompafiados,
como en contexto de movilidad humana, sera la encargada de vigilar que los
planes y programas de atencién psicopedagdgica, sean estos puestos en marcha
y actualizarlos, asi como, personalizados, dependiendo de las necesidades y
caracteristicas de las NNA gque forman parte de los CAS, asi como, del personal

gue atiende a las Nifias, Nifios y Adolescentes.
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CAS. ., Centros de Asistencia Social.
CNDH. ..o Comisién Nacional de Derechos Humanos.

CONOCER........ciiiiiin, Consejo Nacional de Normalizacién y Certificacion de
Competencias Laborales.

DGRCAS.......coiiiiieie Direccion General de Regulacién de Centros de
Asistencia Social.

DOF...c, Diario Oficial de la Federacion.

IMAN. ... Instituto Mexicano de Asistencia a la Nifiez.

IMPIL. .. Instituto Mexicano para la Infancia y la Familia.

INPL. .. Instituto Nacional de Proteccion a la Infancia.

NNA Nifas, Niflos y Adolescentes.

PFPNNA. ..., Procuraduria Federal de Proteccion de Nifas, Nifios y
Adolescentes

PPNNA ..., Procuradurias de Proteccion de Nifas, Nifios y
Adolescentes

SEDIF.....coi Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia.
SMDIF.......oii Sistema Municipal para el Desarrollo Integral de la
Familia.

SNDIF.....o Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la
Familia.

SEP.. Secretaria de Educacién Publica.
UNICEF.........oo United Nations International Children's Emergency
Fund.
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