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INTRODUCCION

La Gerencia Social cuenta con multiples herramientas técnicas, metodologicas y
conceptuales para llevar a cabo los procesos con los grupos poblaciones en los
cuales adelanta su accionar; una de estas herramientas hace referencia a los
sistemas de seguimiento y evaluacion que hoy por hoy son indispensables en el
medio social no solo para demostrar técnicamente resultados, también es util porque
ofrece un abanico de opciones de analisis para la toma de decisiones en cualquier

organizacion.

Desde esta perspectiva el desarrollo del Sistema de Evaluacién de la Comunidad
Terapéutica Hogar Semillas de Vida, constituye un aporte de la Gerencia social a los
programas de consumo de sustancias psicoactivas, ya que el ejercicio planteado a
través de las proximas paginas a demas de ofrecer una linea metodologica para
construccion de este tipo de herramientas, presenta un modelo de evaluacién que ha
sido juiciosamente construido junto con los profesionales y participantes del
programa, por tanto puede llegar a ser una base de partida para aquellas
instituciones que deseen adentrasen en la logica de establecer criterios de éxito de

SUS pProcesos.

El sistema de evaluacion consta de cuatro grandes capitulos a través de los cuales
se plantea, desarrolla y presenta la propuesta.

El primer y tercer capitulo presentan los items de investigacion que fueron
considerados como claves por el equipo para llevar a cabo el proceso. Dentro de los
aspectos que se desarrollan se encuentra: El planteamiento del problema el cual

incluye una descripcion del problema que aqueja a los nifios y jovenes consumidores



de SPA y su proceso terapéutico, su formulacion, preguntas que orientan el disefio
del sistema de evaluacion, objetivos general y especificos que orientan el proceso y
los resultados esperados, justificacion valida para adelantar este ejercicio y
limitaciones y supuestos considerados como riesgos. El diseiio metodolégico, el
cual contempla, el modelo de investigacion que orienta el ejercicio, la unidad de
analisis considerada, sus variables, técnicas de recoleccion de informaciéon y
meétodos de registro, al igual que el proceso metodoldgico que se desarrollo durante
el proceso para disefiar el sistema.

El segundo capitulo contempla el marco teérico — institucional que sustenta el
modelo terapéutico utilizado por la terapéutica hogar semillas de vida para llevar
acabo su proceso de rehabilitacion de nifios y jovenes consumidores de sustancias

psicoactivas.

El cuarto capitulo hace referencia al sistema de evaluacién, en el se presentan los
elementos constitutivos del sistema en relacion con la unidad de analisis, variables
de medicion e indicadores que se establecieron como producto del ejercicio de
investigacion realizado junto con los profesionales; de igual forma se hace referencia
a los criterios de implementaciéon del sistema; finalmente se presenta una matriz que
contiene los indicadores en sus tres niveles: Impacto — Efecto — Producto, al igual
que los estandares establecidos y las unidades operacionales a través de las cuales

se llega a los estandares.

Por ultimo se presentan los anexos y bibliografia util para este tipo de ejercicios.



1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA.

El adicto a las drogas llamado también drogodependiente es la persona que ha
establecido una relacién tan estrecha con la droga que todos los aspectos de su
existencia han sido subordinados al consumo, por esta razén se dice que el
farmaco dependiente mantiene con la droga una relacion existencial, que se
caracteriza por la autodestruccion progresiva, crisis de valores, vacio existencial y
ausencia de sentido de vida. El farmaco dependiente no solamente consume
droga sino que ademas asume un determinado estilo de vida, con una imagen, un
rol, unas actitudes y unos valores que le identifican y le sirven de justificacion ante

si mismo y ante los demas.

Para atender, la anterior situacién, “Comunidad Terapéutica Hogar Semilla de
Vida”' cuenta con un modelo de atencion terapéutica, que provee elementos

reeducativos necesarios para que los nifios y jovenes en permanente interaccion
grupal, redefinan sus valores, actitudes y comportamientos, de tal forma que
puedan definir y llevar a la practica un nuevo proyecto de vida en el cual sean

consientes de su propio cambio, siendo agentes y protagonistas del mismo.

El programa, esta localizado en clima calido a 2 horas de la ciudad de Bogota, en
la zona rural de la poblacién de Sasaima. La estructura fisica posee alojamientos

1 . : ) . - ~ . .
El Hogar Semillas de Vida atiende nifios y jovenes varones entre 7 y 18 afios de edad, consumidores de sustancias
psicoactivas con experiencias asociadas a calle.



comodos para un promedio de 80 nifios y jovenes; a demas se cuenta con

huertas y granja productora de huevos y leche.

Este proyecto terapéutico cree en el farmocodependiente, como persona humana
con recursos y posibilidades y al mismo tiempo dificultades y problemas; se ve al
nino o joven que esta detras de la droga, el cual cuenta con multiples
posibilidades de cambio en su estilo de vida personal como social, por tal razoén la
interaccion y relacionamiento con el otro constituye fuente primordial del
tratamiento ya que a través de un proceso de autoayuda grupal se desaprenden
comportamientos, relaciones y patrones de respuesta afectiva inadecuados y se
asumen nuevas formas de convivencia, roles, valores y expresion afectiva que
permiten el despliegue de las capacidades y potencialidades personales a pesar
de los obstaculos y las crisis que emerjan en el contexto social desde el cual se

género la adiccion.

El proceso terapéutico se desarrolla a partir del apoyo del grupo de compafieros,
terapeutas y profesionales, quienes ayudan para la obtencion de logros a través
del uso efectivo de las normas, responsabilidades, privilegios y sanciones. Las
diferentes terapias permiten aprovechar las identificaciones de grupo para
sefalar, identificar y modificar actitudes y comportamientos.

La “Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida” ha estructurado un
programa terapéutico a través de tres grandes fases que a su vez contemplan
una serie de etapas con lineamientos claros de intervencion, en los cuales se
establecen unos principios y componentes para llevar a acabo la intervencion
terapéutica a nifios y jovenes. La estructura del proceso ha permitido durante
varios afnos el éxito en la rehabilitacion de nifios y jovenes participantes en el
proceso, sin embargo y aunque existen acciones de seguimiento y evaluacién
terapéutica para pasar de una etapa a otra dentro de una misma fase o para

pasar de una fase a otra, no se cuenta con una estructura organizada y



sistematica que permita dar cuenta de los resultados obtenidos en los nifios y

jovenes a partir de la intervencion en el programa.

En concordancia con lo anterior se plantea la necesidad de establecer un sistema
de Evaluacién que le permita a la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de

Vida medir el impacto de éxito en la rehabilitacién de los nifios y jovenes.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

La Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida no alcanza a medir los
resultados de éxito en la rehabilitacion de nifios y jévenes consumidores de
sustancias psicoactivas con experiencias asociadas a calle, debido a que no
cuenta con una estructura organizada y sistematica que permita la evaluacion de

los componentes del modelo terapéutico que se implementa.

1.3. PREGUNTAS QUE ORIENTAN EL DISENO DEL SISTEMA DE
EVALUACION
. De qué manera la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida mide
el logro de los objetivos de los componentes de intervencion en cada
fase del proceso terapéutico?

. La Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida, qué factores de éxito
contempla en el cumplimiento de los objetivos para cada componente en

las diferentes fases de intervencion terapéutica?

. Cuales son las actividades claves que permiten el cumplimiento de los
objetivos de cada componente en las diferentes fases de intervencion

terapéutica?



1.4. OBJETIVOS
1.4.1. Objetivo General.
Establecer el sistema evaluacion de los componentes del modelo terapéutico,
implementado con nifios y jovenes consumidores de sustancias psicoactivas
con experiencias asociadas a calle, en la Comunidad Terapéutica Hogar

Semillas de Vida de la Fundacion Hogares Claret.

1.4.2. Objetivos Especificos.

Formular los indicadores de producto a los componentes del modelo de

atencion terapéutica del Programa Hogar Semillas de Vida.

. Formular los indicadores de efecto de los componentes que han influido
significativamente en el éxito de la recuperacion de los nifios y jévenes

del Programa Hogar Semillas de Vida.

. Formular los indicadores de impacto de los componentes que han
influido significativamente en el éxito de la recuperacion de los nifios y

jovenes del Programa Hogar Semillas de Vida.

. Establecer el Procedimiento de medicion de los diferentes indicadores

dentro del sistema de evaluacion.

1.5. JUSTIFICACION

Los nifios y jovenes cada vez a menor edad se ven enfrentados al consumo de
sustancias psicoactivas como producto de multiples situaciones que les afecta en
el ambito personal, familiar, comunitario y/o social, haciendo que asuman
conductas diséciales que suelen traducirse en actitudes y comportamientos
asociados a la negacién de los valores y normas al mismo tiempo que se pierde
progresivamente el sentido de la vida llevandoles a un proceso de auto
destruccidn fisica como psicoldgica, en donde algunos de ellos asumen la calle

como estilo de vida.
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Para la atencion de la problematica de consumo de psicoactivos con experiencias
asociadas a calle, muy pocas organizaciones han desarrollado modelos
terapéuticos a través de los cuales se puedan atender integralmente a los nifios y
jovenes dando nuevos sentidos a sus vidas desde sus vivencias, potencialidades
y limitaciones, razon por la cual se requiere fortalecer los programas existentes
como es el caso de la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida de la
Fundacion Hogares Claret, ya que el modelo de atencion terapéutica que ésta
Comunidad ha desarrollado es una opcion clara para los nifios y jévenes que
deciden encontrar un significado diferente a sus vidas. En este programa el amor
y el afecto han hecho posible una propuesta terapéutica humana en la que prima
el aprovechamiento de las fortalezas y la capacidad de autoempoderamiento ante
la problematica de consumo. Los nifios y jovenes que participan en el proceso
encuentran amigos y facilitadores que les acompafian para que ellos puedan
expresarse, elegir, aportar, convocar, liderar y generar procesos de desarrollo no

solo en pro de beneficios individuales sino también familiares y sociales.

Este modelo de atencion terapéutica cuenta con un proceso claramente
sistematizado por fases y etapas a través de las cuales los nifios y jovenes van
obteniendo logros progresivos que les permite su reincorporacion en el medio
social con herramientas de proteccion ante las situaciones de crisis que éste
medio constantemente les provee; aun asi y como parte del proceso de
cualificacion del modelo, se ha detectado la necesidad de consolidar un sistema
de seguimiento y evaluacion que permitira al Hogar Semillas de Vida contar con
una herramienta de analisis de resultados para la toma de decisiones a la vez que

pueda sustentar el éxito de su programa con indicadores concretos y medibles.
De igual forma este ejercicio investigativo proporciona elementos valiosos para

otras organizaciones que trabajan en este tema o que estan interesadas en

hacerlo ya que constituye una herramienta de medicion para gerenciar
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eficazmente programas con nifios y jovenes consumidores de sustancias

psicoactivas con experiencias asociadas a calle.

1.6. LIMITACIONES Y SUPUESTOS

Una vez realizado el analisis de limitaciones y supuestos se ha determinado que
existen 3 factores que cuentan con muy baja probabilidad de que ocurran, ya que
el proceso de investigacion y definicion del sistema de seguimiento y evaluacion
es una prioridad para la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida, el
contrato con ICBF cuenta con un respaldo superior a un afio y el tema de
consumo de psicoactivos en nifios y jévenes hace parte de la politica social de
Bogota para los proximos afios. A continuacidn se sefialan estos 3 factores.

* Cierre del programa por finalizacion del contrato por parte de ICBF debido a
decisiones politicas o presupuéstales, que terminen la continuidad de los
programas de proteccion para nifios y jovenes consumidores de sustancias

psicoactivas.

* No contar con el apoyo de profesionales y usuarios del programa en el

momento de la recoleccion de informacion.

* Que no exista voluntad politica y administrativa por parte de la Fundacién para

llevar a cabo la investigacion.

12



2. MARCO TEORICO - INSTITUCIONAL

Las condiciones de pobreza y descomposicion social que enfrentan las familias y
comunidades de nuestra nacion, constituyen factores de riesgo y causalidad de
situaciones de vulneracion de los derechos de los nifios, nifias y jovenes, quienes se
encuentran ante la disyuntiva de unos derechos que les han sido otorgados
constitucionalmente y unas obligaciones y restricciones que les han sido dadas
situacionalmente debido a sus condiciones familiares, econdmicas, sociales y

culturales.

En este contexto surge un sin numero de causales que provocan que los nifios, nifias
y jovenes articulen sus vidas a practicas y representaciones que ofrece la sociedad
como medio de supervivencia; una de éstas expresiones se evidencia en el consumo
de sustancias Psicoactivas (SPA); nifios, nifias y jovenes encuentran en el consumo
un atractivo a traveés del cual piensan alcanzar sus suefos de libertad, socializacion y
apoyo; sin embargo con el paso del tiempo descubren que ésta, no es mas que una

forma de escapar al sistema de exclusién que por fuerza han tenido que vivir.

Para la Fundacion Hogares Claret “el uso de la droga entre los adolescentes refleja
su inadaptacién, representada por un rechazo profundo, por los valores de una
sociedad de adultos que es percibida como algo cada vez mas hostil, impersonal y

carente de interés para sujetos de su edad”

desde esta perspectiva los jévenes que
se inician y se mantienen en el consumo se encuentran enfrentados a un sin numero
de condicionantes éticos, familiares y sociales que intentan redefinir en busca de

nuevos y mejores significados; sin embargo en la droga, se subyace en los vacios

Hogares Claret, Documento Institucional, programa juvenil para la atencién terapéutica en consumo de sustancias
psicoactivas. 1999
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que generan las crisis de identidad, soledad, abandono y muchas otras expresiones,
que finalmente se manifiestan a través de actitudes y comportamientos de angustia,

agresion y autodestruccion.

El nifio o joven adicto generalmente se encuentra asumiendo sobre si, los hechos de
descomposicion familiar, comunitaria y social que imperan en el mundo globalizado
al que hoy nos enfrentamos; por lo tanto “la drogadiccion juvenil constituye un

fendmeno social que representa una situacion limite de descomposicion™

El comportamiento del nifio o joven adicto, constituye la representacion de un
conjunto de sentimientos que quizas no han sido potenciados y valorados en los
contextos en los cuales se desenvuelve (familia, escuela, comunidad) por tanto a
tenido que acudir a expresiones fuertes que provocan la sensacion de dominio,
fuerza, estabilidad, pero que en el fondo no son mas que una forma de escapar ante
sus innumerables vacios emocionales, afectivos y sociales. No obstante la adiccion
puede ser contrarestada a través de tratamientos terapéuticos en los cuales los
adictos realizan procesos de readaptacion psicolégica y social; uno de estos

tratamientos hace referencia a las comunidades terapéuticas.

2.1. COMUNIDAD TERAPEUTICA*

La Fundacion Hogares Claret, ha definido la Comunidad Terapéutica como un
espacio microsocial de convivencia, que ofrece los elementos reeducativos
necesarios para que el adicto en interaccion con el grupo, construya y lleve a la
practica su proyecto de vida, teniendo en cuenta que él es agente y protagonista

de su propio cambio.

En ésta interaccidn grupal se reproducen los roles, sistemas de relacion,
normatividad, valores de convivencia pacifica, jerarquias, ascensos,

responsabilidades, privilegios, sanciones y presion grupal de los pares cotidiana y

3,
Ibid
* Tomado de: Fundacion Hogares Claret, ABC de la Comunidad Terapéutica. Medellin 2003 Pag 27 - 29
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permanentemente. Las diferentes terapias permiten aprovechar las
identificaciones de grupo (refugio de la inestabilidad de la identidad de cada
sujeto adolescente) para sefalar, identificar y modificar actitudes vy

comportamientos.

La identidad de grupo sirve de contencion y acompafamiento afectivo al individuo
durante este dificil proceso de cambio, manteniéndole cohesionado a un
ambiente terapéutico, controlando sus impulsos y deshabituando sus anteriores
formas de interaccion. Del imago superyoico® de la pandilla se pasa a un imago

grupal regulador, que pone limites, que no encubre y que alienta el cambio.

2.1.1. Principio Maestro de la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de
Vida.®

El principio maestro de la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida

“OPCION POR LA VIDA” Esta basado en cuatro pilares que nutren la labor

social, estos son:

* Servicio: que se ofrece al farmacodependiente, la familia y a la
sociedad.

* Amor: sentimiento enraizado en el proceso de tratamiento, con una
formulacion propia dentro de la Comunidad Terapéutica. Se vive de
manera responsable, aceptando las diferencias personales y rompiendo
la concepcion de calle de un amor ficticio basado en la complicidad,
desconfianza, engafo y dependencia.

* Superacion: fuerza que alienta al farmacodependiente y su familia
para ser los protagonistas de la recuperacion a partir del esfuerzo
personal y la ayuda mutua.

* Responsabilidad: individual como social ya sea en forma negativa

cuando no existe o de manera positiva cuando el cumplimiento de

5 ) -
Imago: Imagen, figura, representacion
Superyoico:

® F.H.Claret, Op Cit, pag 17
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tareas y obligaciones se irradian en la vida comunitaria, dando fuerza y

credibilidad y pertenencia a la estructura grupal.

Estos cuatro pilares sostienen la razon de ser de la propuesta de

tratamiento de la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida. Y

son una invitacion a trasformar las tendencias destructivas de la subcultura

de calle y drogadiccion, en un encuentro constructivo y creativo consigo

mismo y con el otro.

2.1.2.

Valores de la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida’

El programa terapéutico del Hogar Semillas de Vida, busca realizar en todos

sus participantes un trabajo que les permita llevar a feliz termino sus proyecto

de vida, por ello los valores se constituyen en la savia que nutre la vida en la

Comunidad, sin ellos no hay comunidad. Estos son:

Amor responsable: El amor es un impulso dinamico de bondad hacia
uno mismo y hacia otros. El amor responsable es un amor exigente que
no pone limites pero que se rige por la ética “yo le daré al otro lo que es
bueno para el y no lo que el otro me pida, el otro a su vez me dara lo
que es bueno para mi y no lo que yo le exija”

Servicio: El servicio es el amor en accion, se cultiva en los corazones y
mentes, cuando se permite a otros lograr lo que quieren ser como
individuos y como grupo. El servicio se pone en juego durante las
terapias cuando se ayuda responsablemente a los compaferos a
encontrar el camino a sus dudas, temores y miedos.

Honestidad: Es entendida como transparencia y coherencia consigo
mismo y con los demas, con lo que se siente, se hace y se emprende.
Responsabilidad: Implica un contexto social en el cual los actos
individuales afectan a los demas, sin embargo la responsabilidad es de
si mismo y se debe asumir por conviccién sin culpar a otros de las

situaciones y vivencias que se han tenido en la vida.

7 Ibid, pag 31 - 34
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* Solidaridad: Es la base de la autoayuda. Ayudar al compafiero que lo
necesita.

* Valores Espirituales: Hace referencia al sentido de Fe y trascendencia
puesta en un ser superior que hace que valga la pena cambiar.

2.2. MODELO DE ATENCION DE LA COMUNIDAD TERAPEUTICA HOGAR
SEMILLAS DE VIDA.

El modelo de atencion en la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida
inicia en el momento en que el nifo o joven acude al programa para solicitar
ayuda y significa que éste ha reconocido tres cosas:

* La condicién de adicto a las drogas.

* Laincapacidad para manejar la adiccién y la vida.

* Necesidad de ingresar a un programa terapéutico.

Este modelo de atencién se encuentra intimamente ligado a la filosofia y
premisas conceptuales, terapéuticas e institucionales que orientan la ejecucion
del programa; contempla tres fases que conllevan cuatro principios rectores y
cuatro componentes transversales que se evidencian durante el proceso de

rehabilitacion del nifio o joven (Figura No 1)

2.2.1. Fases del Proceso Terapéutico®

El proceso de tratamiento comprende tres fases con una duracién aproximada
de 14 meses a través de los cuales se desarrollan una serie de etapas que
responden a las necesidades psicoldgicas, sociales, pedagdgicas y culturales
de cada uno de los residentes. A medida que la persona va alcanzando las
metas y objetivos de cada fase es promovido a la siguiente fase adquiriendo

mayor responsabilidad, compromiso y autonomia con su proceso de cambio.

* Fase 1. Es denominada Fase de Ingreso, cuenta con una duracion
aproximada de mes y medio y tiene como propoésito dar la acogida al

% Fundacién Hogares Claret, ABC de la Comunidad Terapéutica, Abril de 2003; pag 63 — 68
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nuevo integrante de la comunidad terapéutica, ayudarle en el proceso de
desintoxicacion y de recuperacion nutricional; familiarizarse con la filosofia,
normas y reglamentos. Comprende dos etapas: acogida y precomunidad
(Ver figura No 2)

Fase 2. Es denominada Fase de Intervencion, cuenta con una duracion
aproximada de seis meses y tiene como proposito el desarrollo del plan de
tratamiento y convivencia en comunidad; el proceso terapéutico toma
fuerza en el ambito individual como grupal y familiar. En esta fase se
identifican y elaboran las problematicas que afectan al residente ya sea en
forma individual, familiar o socialmente, aprendiendo a superar las crisis y
adquiriendo habilidades para manejar la tolerancia y el conflicto.

Se crece en el ejercicio de los valores, normas, conocimiento de si mismo
y desarrollo de habilidades, destrezas, fortalezas y talentos que se ponen
al servicio de si mismo y de los demas integrantes de la comunidad. La
fase comprende cinco etapas: identificacion |, identificacién Il, elaboracion
|, elaboracion Il y proyeccion social, en las cuales el nifio o joven va
creciendo y visualizando sus alcances individuales, familiares y sociales
(Ver figura No 3)

Fase 3. Es denominada Fase de Egreso, cuenta con una duracién
aproximada de cinco meses. Constituye el pilar del proceso de
recuperacion, pues aunque se haya permanecido abstemio y se hayan
obtenido logros en el crecimiento personal, el tratamiento se encuentra en
la mitad del camino y es de vital importancia que el residente encuentre
sentido a su existencia a través de un proyecto de vida claro. Durante esta
fase los residentes tienen la responsabilidad de contribuir en el tratamiento
terapéutico y modelacion de roles positivos con los residentes de las fases
inferiores.

Aqui el joven consolida logros y se prepara para enfrentar los obstaculos

que pueden surgir en el proceso de integracion familiar, social y cultural. La
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fase comprende tres etapas: desprendimiento gradual, integracion social,
seguimiento, a través de las cuales se realiza el desprendimiento de la

comunidad y la reinsercion al medio socio familiar. (Ver figura No 4)

2.2.2. Principios Rectores de la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas
de Vida®

* Principio de Integralidad: Este principio se desarrolla en el marco de la
Mision y Vision institucional mediante el acompaiamiento al nifio o joven;
se le brinda una respuesta amorosa y efectiva a través de diferentes
actividades pedagodgicas, terapéuticas y de gestion, para que logre
establecer su proyecto de vida en el ejercicio del estimulo de su identidad
como un ser social, sujeto de derechos.

La vision que el programa tiene del adolescente, permite entenderlo desde
su integralidad, como una persona con debilidades y fortalezas y
capacidad de autoempoderamiento ante su problematica de consumo y
conductas asociadas, ademas con la habilidad para expresarse, elegir,
aportar, convocar, liderar, generar procesos de desarrollo no solo en pro
de beneficios individuales sino también familiares y sociales. Esta
concepcidon permite percibir al equipo de trabajo como facilitadores de los
adolescentes en el proceso de potenciaciéon de sus capacidades,
orientadores de la construccion de su Proyecto de Vida y dinamizadores en

su inclusion social.

* Principio de atencion personalizada: Este principio se desarrolla al
interior del modelo, principalmente mediante la construccion del Plan de
Atencion Individual (PLATIN), en el cual se establece el interés superior del
adolescente desde todas las areas de derecho y componentes de
atencion. El Joven que ingresa al programa recibe una induccion,

sensibilizacion y motivacién que le permite a él y su familia ser actores

? Fundacion Hogares Claret, Documento de propuesta técnica 2004; pag 2 — 4
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activos en el disefio del PLATIN, asi como conocer el contexto de la
Comunidad Terapéutica. Paralelamente se capacita a la familia frente al
manejo de la problematica y la dinamica terapéutica, estableciendo
compromisos claros de asistencia a reuniones sobre el desarrollo particular

del proceso del joven.

Principio de atenciéon en el contexto: Colombia es una nacién
Multicultural, en donde las problematicas de caracter social que se suscitan
afectan al total de la poblacion sin distinciéon de sexo o preferencia sexual,
clase social, grupo étnico, etc.; en este sentido, la Fundacion Hogares
Claret, responde a la problematica de consumo sin ningun tipo de
discriminacion, por el contrario, permite a cada usuario su realizacion como
ser social y cultural, para ello, este principio trabaja paralelamente dos

aspectos a lo largo del proceso de tratamiento:

El primero de ellos tiene que ver con el desarrollo emocional del joven en
cuanto a la expresion adecuada de sus emociones (positivas y negativas)
buscando una mejor interaccion en el ambito social, esto le permite
fortalecer su identidad y asi mismo conocerse y controlarse. Igualmente el
joven debe iniciar un proceso de reconocimiento en el otro, dejar de verlo
diferente y empezar a verlo como igual en una busqueda constante de
tolerancia hacia la diferencia y de resolucidn de conflictos y negociacion.
Ademas se tiene en cuenta la vinculacion del joven en actividades
académicas (no formales) y culturales que propicien su participacion activa
y que valore el saber cultural y académico.

El segundo aspecto se relaciona con la preparacion del joven para su
adecuado desarrollo en el contexto social, esto es, la preparacion para su
vida laboral a través de su participacion en los talleres que ofrece el
programa teniendo en cuenta sus capacidades y preferencias individuales.
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Durante su proceso se capacita frente a su responsabilidad como ser
social, participando activamente en los diferentes subcomités para que
logre integracion en ambientes externos al programa una vez termine su

tratamiento.

* Principio de preparacion para la vida: La estrategia utilizada en este
principio es la resignificacion del proyecto de vida del nifio o joven y esta
directamente relacionada con las etapas del proceso de la siguiente forma:

Cuando el nifio o joven ingresa a la Comunidad Terapéutica Hogar
Semillas de Vida, lo hace porque desea cambiar su estilo de vida y aunque
no tiene claro a donde quiere llegar, si sabe que no desea seguir
consumiendo. Sobre esta tesis se inicia con él, la construccién de su Plan
de Tratamiento, en el cual se identifican las problematicas que requieren
ser atendidas durante el proceso, se elaboran estas problematicas y se da
el analisis y reconocimiento de si mismo empezando a construir lo que
desea hacer con su vida (Proyecto de Vida) en sus areas laboral,
educativa, social, familiar y afectiva reconociendo sus fortalezas,

debilidades, oportunidades, amenazas, objetivos y principios de vida.

2.2.3. Componentes del Proceso Terapéutico.

Para llevar a cabo el proceso de atencion, la Comunidad Terapéutica Hogar
Semillas de Vida cuenta con cuatro componentes transversales, a partir de
los cuales se estructuran diversas actividades, para alcanzar las metas y
resultados de cambio esperados en los adolescentes que se encuentran en

las diferentes fases de tratamiento.

2.2.3.1. Componente Cultural y de Convivencia'.
La convivencia esta cruzada por variables familiares, sociales, culturales,

psicologicas, que orientan la forma de interaccion entre los individuos y el

1 |bid, pag 10
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medio socio — cultural en el que se desenvuelven; en el caso de los nifios y
jovenes consumidores de SPA el desarrollo de patrones de convivencia y
cultura se presenta con baja apropiacion de valores y principios de
interaccion pacifica y mas bien existe una alta valoracion de rechazo a la
norma y al control por medio de la agresion, en estos jovenes la
convivencia se percibe como algo ajeno por lo que prefieren la cultura del

atajo justificando la violencia como medio de subsitencia.

Al interior de la Comunidad Terapéutica los estilos de convivencia se
convierten en un medio de aprendizaje terapéutico que permite al nifio o
joven interiorizar la norma y modificar sus conductas y comportamientos en
pro de estilos de vida que resignifiquen sus vivencias en forma positiva.
Para ello la accion comunicativa constituye un elemento fundamental, ya
que esta estrategia de comprensién y consenso permite el reconocimiento
del otro como igual con la capacidad de entregar a través de la interaccion

y de la comunicacion herramientas sanadoras.

Para alcanzar la convivencia, este componente esta orientado a modificar
imaginarios, representaciones sociales y practicas de interaccién
inadecuadas de los adolescentes para propiciar el ejercicio de la
autonomia, ciudadania, toma de decisiones, comunicacion, liderazgo,
asertividad, iniciativa y responsabilidad social. Igualmente, pretende que el
joven multiplique su conocimiento y lo ponga al servicio de sus pares en
una retroalimentacion constante de dos vias, desde el joven hacia sus
pares y desde sus pares hacia él; para ello se plantean actividades tales
como: planeacion, elaboracion y presentacion de peridédico mural,
estableciendo un tema relacionado con el contexto sociocultural;
preparacion de jornadas culturales que motiven la recreacion, compromiso,
interaccion y motivacion de los jovenes; encuentro de la manana, en el
cual los jovenes tienen la posibilidad de construir noticias (se narran
acontecimientos actuales en su entorno inmediato y mediato), cuentos que

facilitan el acercamiento al analisis de situaciones y de textos escritos.
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Ademas, en el dia a dia, se presenta el disfrute de diferentes géneros
musicales, salidas pedagdgicas, culturales, ecoldgicas, deportivas y
artisticas tanto a nivel intra como Interinstitucional que propician el

desarrollo a nivel intelectual, fisico, y expresivo.

Frente a la convivencia, la misma estructura del programa permite que el
joven se involucre de forma dinamica en los diferentes procesos de
participacion institucional y se prepare para su desenvolvimiento como
ciudadano en el medio comunitario. Esto se da al interior de diferentes
procesos sociales como: la construccién participativa del manual de
convivencia, es decir, aunque existen parametros y normas establecidas al
interior de la comunidad terapéutica el adolescente tiene la posibilidad de
realizar aportes desde su sentir y pensar; de igual forma se presenta la
participacion activa en la construccion del codigo de ayudas (serie de
experiencias terapéuticas y pedagogicas que son asignadas al joven frente
a la comision de cada falla); a demas todos los jovenes que hacen parte
del programa tienen la posibilidad de pertenecer al gobierno institucional y

comité operativo.

El desarrollo de este componente contempla espacios educativos en los
cuales los jovenes trabajan sobre la democracia, mecanismos de
participacion ciudadana y resolucién de conflictos, logrando con la teoria y

la practica ubicarse en el entorno social como un ser sujeto de derechos.

2.2.3.2 Componente Familiar'!
La familia es definida como un sistema social con caracteristicas propias
tales como: roles, autoridad, patrones especificos de comunicacion,

formas de negacion y resolucion de problemas, a través de las cuales se

" |bid, Pag 12
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despliegan las funciones inherentes a su naturaleza como grupo y como
institucion. Se puede decir que la familia no es la suma de sus miembros
sino que todos ellos conforman un sistema en el que cada persona afecta
y es afectada por los otros, produciendo experiencias de realizacion y
fracaso que les permite crecer y desarrollarse o por el contrario provocar
la aparicion de sintomas como el consumo de SPA en alguno de sus
miembros; este comportamiento sintomatico en un miembro adolescente
de la familia puede estar expresando de manera simbdlica las carencias y
falencias en el grupo familiar, por ello la necesidad de involucrar a la
familia en el trabajo terapéutico, de tal forma que esta adquiera elementos
para modificar conductas y comportamientos que pueden estar influyendo

en el consumo del joven.

Analizar el componente familiar en el proceso de atencidon implica tener en
cuenta que los nifios y jovenes pertenecientes al programa provienen de
familias que se encuentran en el cuarto estadio (familias con hijo mayor 13-
18 anos): lo que implica que éstos se encuentran en una etapa de
importantes cuestionamientos sobre el estilo de vida familiar; a demas la
existencia de antecedentes familiares en consumo de SPA genera
permisividad y tolerancia frente al consumo, razones por las cuales el
Hogar Semillas de Vida atiende de manera especial el nucleo familiar del
joven teniendo presente que no solo alli fue donde probablemente se
produjo el problema, sino también que modificando sus conductas y formas
de relacionarse se lograra encontrar factores de recuperacion y proteccion

en la problematica de los jovenes.

Entonces, éste componente, se desarrolla a través de la generacién de
sentido de corresponsabilidad efectiva, mediante procesos pedagogicos
terapéuticos que aportan a la construccion del proyecto de vida del
adolescente, para ello el enganche familiar, el proceso de recepcion y

acogida, la asistencia a las reuniones de familia, la entrevista inicial y el
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desarrollo de la visita Domiciliaria, juegan un papel importante. Cuando el
joven es vinculado a la Comunidad Terapéutica, los miembros de su red de
apoyo son incluidos en la dinamica terapéutica y se crean espacios de
comunicacion y participacion (llamadas, visitas familiares, y asistencias del
grupo familiar a las maratones) de tal forma que se fortalezcan los vinculos
y la red familiar asuma su corresponsabilidad en el tratamiento del
adolescente, a través de terapias de contencion afectiva, construccion
conjunta del Proyecto de Vida del joven, y adquisicién de herramientas
terapéuticas para fortalecer los factores protectores y disminuir los factores

de riesgo de recaida una vez el joven inicie su proceso de inclusion social.

2.2.3.3 Componente Pedagégico."

El desarrollo pedagdgico, provee en el individuo la aprehension de
conceptos y sobre todo la incorporacion en su agenda actitudinal, es decir
la posibilidad que tiene el nifio o joven de modificar su conducta a través
del aprendizaje que obtiene mediante las dinamicas, espacios educativos y
ocupacionales que vive en Comunidad Terapéutica; para ello se concibe el

taller educativo como herramienta fundamental.

Taller Educativo

( Promueve la construccién de conocimientos desde el joven y el grupo a
partir del contacto con su propia experiencia

( La construccién de conocimiento se hace en continta interaccion con
el grupo y con el orientador del proceso, que es apenas un facilitador
de los propios descubrimientos y practicas del grupo.

( Permite que el joven viva el aprendizaje como un ser total y no
solamente estimulando lo cognitivo, pues el taller aporta experiencias
de vida que exigen la relacion de lo intelectual con lo emocional y

activo, implicando siempre una formacion integral.

2 |bid, Pag 13
13 Maya Betan

court Amobio. El Taller Educativo. Secretaria Educativa Convenio Andres Bello. Bogota 1991, Pag 43
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El aspecto pedagogico al interior del modelo de intervencion mas que ser
un componente constituye en si mismo el marco de la intervencion. Es
decir, el modelo es pedagdgico, teniendo en cuenta que todas las acciones
que se desarrollan al interior del proceso buscan modificar conductas,
pensamientos y comportamientos del nifio o joven. En este sentido el
modelo, permite al adolescente desaprender comportamientos, relaciones
interpersonales y patrones de respuestas afectivas inadecuados y
aprender otros mas responsables sanos y adecuados, para luego
desplegar todo su potencial como persona, a pesar de los obstaculos y las
crisis que emerjan en las relaciones que se establecen con una sociedad
en crisis y desde la cual se generd la adiccion. Ademas el modelo
considera al adolescente como un ser capas de aprender y pensar en
forma analitica, donde adquiere nuevos conocimientos y logra transformar
actividades frente a la vida, fortalecer sus valores mejorar sus desempefos
y asumir nuevos roles que la actividad le exige consigo mismo, con sus

semejantes y el medio que lo rodea.

2.2.3.4 Componente Terapéutico™.

Terapia en términos de comunidad terapéutica significa una vivencia,
actividad, espacio, practica o evento que intenta modificar positivamente
una actitud, comportamiento o posicién del individuo con respecto a la
realidad psicosocial que constituye su personalidad. Desde esta
perspectiva, la intervencién se orienta a la reconstrucciéon de procesos
vitales, restitucién de vinculos y elaboracion de duelos para posibilitar el
desarrollo personal, familiar y social del joven asi como a su estabilidad

afectiva y emocional.

Este concepto, debe ser interpretado en dos sentidos: en sentido amplio se
refiere a toda la red de relaciones que surgen y se desarrollan en la

' op Cit, pag 127 - 152

26



comunidad, por tanto todas las actividades del diario vivir, planificadas o no
presentan contenidos terapéuticos ya que el modelo de convivencia tiene
como finalidad la reestructuracion y cambio de conductas en el estilo de
vida de los residentes en la comunidad. Por tal motivo cada actividad

(comer, dormir, recrearse, etc) tiene un propodsito terapéutico.

En sentido estricto se denominan terapias ciertas actividades organizadas
especificamente con propdsitos terapéuticos definidos. En este campo se
pueden establecer dos grupos de terapias; las individuales y las grupales.

a. Terapias Individuales:

Este tipo de terapia constituye espacios de verbalizacion en donde alguien
pone una pregunta existencial, habla de su pasado, reconstruye una
bibliografia, manifiesta sufrimiento, comunica una preocupacion, expresa
un sentimiento, busca una alternativa, espera una respuesta, o a veces
manipula y miente; quiere una palabra de aprobacion, aliento o apoyo.

La terapia individual parte de la solicitud formal del residente y requiere por
parte del residente de claridad en sus exposiciones, responsabilidad en lo
que verbaliza, reflexion y compromiso de cambio con el dialogo manifiesto;
por parte del terapeuta se requiere actitud de escucha, ética en el manejo
de la informacién que recibe, compromiso y responsabilidad en las
devoluciones terapéuticas que surgen durante la sesion. Posterior a la
sesion el terapeuta debe realizar seguimiento al cumplimiento del plan de
trabajo establecido con el residente.

La terapia individual se lleva a cabo a través de la maraton terapéutica,

dialogos y/o coloquios terapéuticos.

b. Terapias Grupales:
En este tipo de terapias participa todo el grupo de residentes; son un
instrumento terapéutico valioso porque fomentan un espacio de reflexion

dando sentido a la experiencia y sirviendo de telon de fondo a los
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acontecimientos que llevan a cambios o modificaciones tanto individuales
como grupales.

La terapia grupal se lleva a cabo a través de la maraton terapéutica, grupo
aqui y ahora, grupo de liberacion de sentimientos, grupo de confrontacion,

entre otros.

2.3. SISTEMA DE EVALUACION.

Durante las tres ultimas décadas y ante la ineludible situacion de pobreza que
atraviesa el pais, el surgimiento de organizaciones sociales que atiendan a la
poblacion mas desfavorecida y en circunstancias especiales ha constituido uno
de los focos de desarrollo y aprovechamiento de recursos de toda indole. Las
organizaciones sociales buscan el mejoramiento de las condiciones de vida de las
poblaciones que atienden, para ello la formulacion y ejecucion de proyectos
sociales constituye la principal fuente de financiacion para el desarrollo social.
Como es logico y siguiendo los principios de la administracion, la Empresa Social
cimenta su actuacion bajo los postulados de planificacion, organizacion, direccidn

y evaluacion.

En este contexto se circunscribe la evaluacién de los programas y procesos que
se adelantan; para ello “la Gerencia Social debe contar con un verdadero sistema
de seguimiento y evaluacién agil y dimensionado, en concordancia con el tamafio

"15 entonces el sistema de evaluacion

y complejidad de los proyectos que encara
es una herramienta de la Gerencia Social que permite conocer y valorar un
programa o proyecto proporcionando informacion suficiente para la toma de
decisiones, ajustes pertinentes, sistematizacion de experiencias y finalmente para
la estandarizacion de procesos bajo factores de éxito claramente definidos en

términos de variables e indicadores de logro.

1 Quintero Uribe Victor Manuel, Evaluacion de Proyectos Sociales. Construccion de indicadores. Ed. Tercer Mundo Editores
S.A. Colombia Junio de 2000, pag 15
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Mirar la evaluacion desde un enfoque investigativo posibilita el desarrollo de
analisis comparativos entre resultados y efectos producto de la intervencion, asi

como la identificacion de factores que facilitan o dificultan dichos resultados.

En concordancia con Quintero'® para que el sistema de evaluacion cumpla con
propdsitos como servir de sefial de alerta y verificacion, rendir cuentas, facilitar la
toma de decisiones; debe presentar caracteristicas tales como:

* Sefales o verificadores oportunos, confiables y suficientes.

* Indicadores sencillos por mas complejo que sea el problema y su solucidn

* Indicadores comparables

* Sistemas y procesos participativos, para que todos los actores puedan esperar

lo mismo y jugar con las mismas reglas.

2.3.1. Unidades de Analisis del Sistema de Evaluacion

Se entiende por unidad de analisis el elemento minimo de estudio observable
o medible, en relacién con un conjunto de elementos que son de su mismo
tipo."” En tal sentido la unidad de analisis constituye los factores observables
que concretan el contexto y el espacio de las variables en las cuales se
aplicaran los indicadores que forman el sistema de evaluacion, por tanto esta
unidad debe reflejar la intencion de comparabilidad entre variables y los
objetivos del proyecto.

La eleccidon de la unidad de analisis tiene que ver con la forma en que la
organizacion ve el tema objeto de estudio, ya que de esta se desprende el
contexto que conceptualizara y definira las variables como los indicadores

objeto de medicion.

2.3.2. Definicién de variables en un sistema de evaluacién
Se entiende por variable “las caracteristicas, componentes, cualidades,

elementos, atributos y/o temas relevantes que en su conjunto constituyen el

1 |bid, pag 276
7 |bid, pag 28
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"18 | establecimiento

objetivo para el cual queremos construir los indicadores
de las variables de estudio esta directamente relacionado con las unidades de
analisis; para llevar a cabo su formulacion se hace conveniente desagregar
estas unidades de analisis hasta su minima expresion para poder contemplar
todos los temas relevantes que presentan algun grado de importancia en los

hechos y realidades objeto de estudio.

Es importante seleccionar variables relevantes que identifiquen, caractericen y
representen la unidad de analisis; para cada organizacién social las variables
presentan un concepto definido el cual se debe establecer con precision y
rigurosidad teniendo cuidado de asignarle “un sentido univoco y claro para

"19 Cada variable seleccionada debe ser

evitar que se originen ambigluedades
documentada en forma clara y precisa de acuerdo con el enfoque
epistemoldgico y conceptual de la organizacién teniendo cuidado de no dejar a
la libre interpretacidon dicha acepcion. Es de la concepcion de la variable de
donde posteriormente surgiran los indicadores. Entonces las variables
constituyen los parametros de evaluacion y los indicadores constituyen los

patrones de evaluacion del comportamiento de cada variable formulada.

2.3.3. Sistema de indicadores
“Los indicadores son criterios de medicién que permiten analizar y evaluar el

comportamiento de las variables”?°

por tanto cada variable debe presentar al
menos un indicador que permita valorar y evaluar su dinamica dando cuenta
de los criterios basicos de composicion que le han sido atribuidos al interior

del proyecto o programa en el que esta inserto el sistema de evaluacion.

Desde esta perspectiva y en concordancia con Quintero?' se plantea el
concepto de indicador como “indicador meta” lo que significa que la meta,

'8 |bid, pag 29
1 |bid, pag 30
2 |dem Pag 278
2l |dem Pag 34

30



status y logro son valores que toman las variables medidas con el mismo
indicador. En donde Status y/o estandares son los valores dados al momento
de formular el sistema de evaluacidn; meta son los valores proyectados en el
sistema de evaluacion y logro o dato final son los valores resultado de la
accion del programa o proyecto. Entonces la formulacion de los indicadores

permite la comparacion entre los estandares iniciales y los resultados finales.

Para llevar a cabo el proceso de valoracion de las variables en el
establecimiento de indicadores, la Gerencia Social debera tener cuidado de
hacer uso de métodos y técnicas de orden cualitativo como cuantitativo que

permitan la inclusion de informacion relevante en los dos sentidos.

‘La interaccion de los factores sociales, psicolégicos vy
culturales que influyen en las personas, junto con los factores
politicos, religiosos, econdmicos, y ambientales que influyen
en los programas es increiblemente compleja, y es dificil de
conceptuar y analizar. A fin de entender el por que y no solo
el cuanto, es preciso que los evaluadores examinen esta
compleja interaccion de factores, la cual solo pueden lograr
mediante un planteamiento metodoldgico de evaluacion que
integre técnicas cualitativas y cuantitativas para recoger y
analizar la informacion, logrando asi una amplia variedad de

datos sobre el programa”®

Entonces los indicadores deben reflejan en su concepcidon y aplicacion
elementos cuantitativos como cualitativos que permitan observar, valorar y
evaluar la multiplicidad de riquezas que arrojan los programas como producto

de la interaccion entre los actores que confluyen en los mismos.

2 Andrade Rally, Shedlin Michele y Bonilla Elsy. Métodos cualitativos para la evaluacion de programas. Un manual para
programas de salud, planificacion familiar y servicios sociales. The Pathfinder Fund. U.S.A. 1987.
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Siguiendo los principios de Quintero® el sistema de evaluacion en la gerencia
social identifica tres sub sistemas en los cuales se insertan a su vez tres tipos

de indicadores, asi:

SISTEMA DE EVALUACION

SUB SISTEMA SUB SISTEMA SUB SISTEMA
DE PLANEACION DE SEGUIMIENTO DE EVALUACION
INDICADORES DE INDICADORES DE INDICADORES DE
CONTEXTO GESTION LOGRO

I_I_l I II | I II |

Basales

Acceso Insumo Proceso Estrategia Producto Efecto Impacto

Para el caso que compete a la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de
Vida, el sistema de evaluacién se enfoca explicitamente en los indicadores de
logro, éxito o resultado, los cuales permiten dar cuenta de los productos,
efectos e impactos generados por el programa como producto de la
implementacion del modelo de atencién terapéutica que desarrolla para la
rehabilitacion de nifios y jévenes con situaciones asociadas a calle y consumo
de SPA.

Este tipo de indicadores son hechos concretos verificables y medibles que
pertenecen al sistema de evaluacidon; La comparacion entre los objetivos
propuestos (metas) logros obtenidos y estandares y/o valoracion inicial
permite determinar el éxito, es decir si se resolvid el problema y en que

magnitud.

3 Op cit.

Pag 281 - 334
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En este tipo de indicadores es posible identificar tres niveles; estos son:

. Indicadores de producto: Reflejan los resultados de las actividades
desarrolladas en los diversos procesos adelantados en el programa y

contribuyen a los propdsitos establecidos en los objetivos.

. Indicadores de efecto: Relacionados con los logros a mediano plazo;
estos indicadores valoran modificaciones ocurridas en las variables a
nivel programatico del programa.

Los indicadores de efecto se constituyen a partir del resultado que
desencadena la accion cotidiana del programa la cual se traduce en
productos concretos valorados y verificados en el primer nivel de

indicadores.

. Indicadores de impacto: Relacionados con los logros a largo plazo y
contribucion a la mision y objetivo superior del programa y/o grupo.
Estos criterios permiten valorar las modificaciones de las variables en el
nivel macro; entonces el impacto expresa el grado maximo de
cumplimiento de los objetivos del programa como del espacio en el que

se desenvuelve la accion institucional.

Este tipo de indicadores se sefalan sobre la mision y el objetivo general
del programa y permiten valorar los logros del proyecto a largo plazo.

2.3.3.1. Funciones de los Indicadores
En concordancia con Sierra®* dentro de las funciones que se poden atribuir

a los indicadores dentro del sistema de evaluacion se encuentra:

** Sierra Ochoa Maria Eugenia, ¢ Lo estamos haciendo bien? El seguimiento y la evaluacién en los proyectos sociales. Ed
Impresiones Graficas , Medellin 1999, Pag 27 — 29
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» Verificar los objetivos y determinar el éxito del proyecto a través de
criterios claramente preestablecidos.

* Verbalizar y expresar exactamente en que aspectos se han cumplido
los objetivos y cuales son los éxitos obtenidos.

* Explicitar lo que aun no esta escrito en el proyecto o no es claro.

* Crear identidad y perfil propio del proyecto y sus alcances.

* Servir al seguimiento del proyecto para adoptar nuevas alternativas
ante las circunstancias que se presentan.

* Motivar al equipo técnico del proyecto a optar por consensos sobre los

cambios que se procuran durante el proceso.

2.3.3.2. Caracteristicas de los Indicadores.
En la formulacién de los indicadores se han considerado 10 aspectos

claves:

Tipo: Hace referencia al nivel al que pertenece el indicador
(producto, efecto, impacto)

Nivel: Que nivel del programa esta midiendo (misién, objetivos,
componentes o actividades)

Qué: Ubica el contenido de aquello que se pretende medir (da

nombre concreto y personal al indicador)
En Dénde: A qué espacio se atribuye la medicion.
A Quién: Actor relevante sobre el cual se realiza la medicion
Coémo: Cualidades o atributos de la unidad de medicion (formula
prevista para realizar la medicién
Cuando: En qué momentos de tiempo se va a realizar la medicion
Estandar de calidad: Atributos cualitativos o cuantitativos que ubican la
medicién dentro de unos parametros explicitos de
control y evaluacién
Unidad Operacional: Forma de calcular matematicamente la cantidad
esperado en la medicion (este debe estar en

numero y porcentaje)
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Fuentes de verificacion: Medios a través de los cuales es posible

establecer y comprobar la medicion.
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3. DISENO METODOLOGICO

Este capitulo, presenta los aspectos metodolégicos que orientan el proceso de
disefio del modelo, definidos por el equipo de investigadores, para llevar acabo el
establecimiento del sistema de evaluacion en la Comunidad Terapéutica, Hogar
Semillas de Vida de la Fundacion Hogares Claret.

El disefio del sistema de evaluacién, se lleva a cabo a partir de la experiencia de los
usuarios, profesionales y uno de los investigadores, quien es el Director Regional de
la Fundacion Hogares Claret y por supuesto del programa Hogar Semillas de Vida,
ya que son ellos quienes conocen con profundidad que factores posibilitan el éxito
del programa; para ello se hace uso de la encuesta, entrevista en profundidad y
analisis documentales; que permiten recoger datos y registros pertinentes para el
analisis y establecimiento del sistema de evaluacion, el cual es el producto de las
caracteristicas y hallazgos registrados a partir de los ejercicios documentales y

conversacionales con los expertos en el programa (profesionales — Usuarios)

3.1. MODELO DE INVESTIGACION QUE ORIENTA EL DISENO DEL
SISTEMA DE EVALUACION.

En concordancia con Sabino® el presente disefio se orienta bajo los parametros

de la investigaciéon descriptiva, la cual hace referencia a: La descripcion de
caracteristicas fundamentales del objeto de estudio con el propésito de destacar
los rasgos y elementos esenciales que definen la realidad estudiada. Desde este
contexto, el disefio de evaluacion, pretende describir las caracteristicas y rasgos
esenciales del modelo de intervencién terapéutica que producen resultados de
éxito para la rehabilitacion de los nifios y jovenes que participan en el programa
Hogar Semillas de Vida de la Fundacion Hogares Claret, a partir de la aplicacion

de técnicas, a través de las cuales se obtiene informacion descriptiva de parte de

%3 Sabino Carlos A. El proceso de Investigacion, Ed El Cid Editor, Colombia 1994, Pag 58 - 64.
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profesionales y usuarios que constituye el insumo basico para la formulacion de

los criterios de éxito.

3.2. UNIDAD DE ANALISIS.

La unidad de analisis elegida, es el Modelo de Intervencién del Proceso
desarrollado al interior de la comunidad terapéutica Hogar Semillas de Vida de
la Fundaciéon Hogares Claret para la rehabilitacion de nifios y Jovenes, varones,
entre 12 y 18 afios de edad, con problemas de consumo de SPA; ya que es sobre

el modelo que se va ha realizar el disefo del sistema de evaluacion.

3.3. VARIABLES

Dentro de la unidad de analisis se han identificado cuatro variables que
responden al proceso de intervencion terapéutica desarrollado con los nifios y
jovenes en la Comunidad terapéutica Hogar Semillas de Vida, estas son:

* Cultural y Convivencia

* Familia
* Pedagogia
* Terapia

Cada una de estas variables se encuentra claramente identificada, sustentada y
desarrollada en los cuatro componentes de intervencién que responden a sus
denominaciones. Al interior de cada variable se han identificado una serie de sub

variables que hacen parte de la matriz de evaluacidn objeto de esta propuesta.

3.4. TECNICAS DE RECOLECCION DE INFORMACION.
Para llevar a cabo el proceso de recoleccién de informacidén se acude a tres tipos
de técnicas cualitativas a través de las cuales se obtienen los datos e insumos

necesarios para dar cumplimiento a los objetivos de la investigacion; estas son:

* Encuesta: Hace referencia al disefio y aplicacion de un instrumento a

través del cual la muestra seleccionada para su aplicacion registra la
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3.5.

informacion y percepcion personal sobre el tema de estudio. (ver Anexo No
1y No 2)

Entrevista Focalizada: Se caracteriza por tratar sobre un Unico tema a
partir de preguntas que orientan la conversacion, esta técnica posibilita la
profundizacién en el tema ya que el entrevistador motiva con sus
preguntas al entrevistado para ahondar durante el ejercicio en el tema
objeto de estudio. (ver nexo No 3)

Analisis Documental: “conocer informacién disponible que resulte
oportuna para la investigacion”. Esta técnica permite la revision y analisis
de informacién registrada en documentos, informes, records y carpetas
dando sentido y contenido a las expresiones obtenidas a través de otras

técnicas.

Estrategias de Clasificacion y Analisis.

Los datos obtenidos durante el proceso de investigacion son registrados en:

Bases de datos, grabaciones, informes parciales y final, records, con el propésito

de llevar un registro sistematico y ordenado de la informacion y sus hallazgos.

3.6.

PROCESO METODOLOGICO.

Para llevar a cabo el disefio del sistema de evaluacion de la Comunidad

Terapéutica Hogar Semillas de Vida de la Fundacion Hogares Claret, se

consideran las siguientes etapas:

3.6.1. | Etapa: Esta etapa hace referencia a los aspectos técnicos y

cientificos previos y necesarios para llevar a cabo el establecimiento

del sistema de evaluacién, dentro de la misma se contempla:

1. Definicion del tema de investigacion:
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La propuesta de investigacion surge como respuesta a la invitacion de

la red internacional de nifos de la calle Shine a Light para participar

como becarios en las iniciativas de investigacion de esta organizacion

para America Latina. Dentro de este contexto se adelantan los

siguientes pasos:

Siguiendo los términos de referencia de la Red y los parametros
académicos establecidos por la Universidad para el desarrollo de
trabajos de grado, se elabora el anteproyecto de investigacion el
cual se entrega tanto a la Red como a la Universidad.

Una vez aprobada la propuesta por parte de las dos
organizaciones el equipo de investigadores inicia el proceso de
organizacion de la investigacion, para ello se realiza una primera
aproximacion a la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de
Vida, en la cual se visualiza en forma general su estructura y
funcionamiento.

Posteriormente se realiza una revision documental de documentos
institucionales, record de los nifios y jovenes y algunos referentes
teoricos sobre comunidad terapéutica, los cuales contribuyen en la
precision del enfoque pertinente para llevar a cabo el disefio del
sistema de evaluacion.

Finalmente y con los insumos obtenidos en el proceso de
observacion, revisidon documental y referentes institucionales y
tedricos con que cuentan los investigadores se procede a definir la
unidad de analisis y variables que a partir de este empiezan a
guiar el proceso que se adelanta para obtener el sistema de

evaluacion.
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2. Definicién del marco tedérico — institucional que orienta el
proceso terapéutico.

Con base en los analisis realizados durante el primer paso,
especialmente la definicion de la unidad de analisis y variables en las
que ésta se descompone, se procede al levantamiento del marco
tedrico — institucional que soporta los contenidos, datos y resultados
presentados en el sistema de evaluacion. El desarrollo de este ejercicio
implica:

* Busqueda y seleccion de documentos institucionales que
contienen informacién importante para el proceso.

* Lectura detallada de documentos institucionales, seleccionando la
informacion necesaria y precisa al tema de investigacion.

* Revision bibliografica, centrada en evaluacion de programas
sociales, indicadores y comunidad terapéutica.

* Seleccion de material bibliografico pertinente para el tipo de
estudio y caracteristicas de la Comunidad Terapéutica Hogar
Semillas de Vida.

* Definicion del enfoque tedrico — técnico y conceptual, tanto del
modelo de atencidn terapéutica como del disefio y evaluacién de
los programas sociales.

3. Diseino de instrumentos de recolecciéon de informacién.

Los instrumentos de recoleccion de informacion se seleccionan
teniendo en cuenta que el enfoque para el disefo del sistema de
evaluacién esta centrado en el modelo de investigacion descriptiva, ya
que el propdsito del ejercicio es recoger de la experiencia del programa
y sus profesionales los criterios de éxito que a través de los afnos ellos
han identificado como claves para obtener la rehabilitacién de nifios y
jovenes que realizan el proceso terapéutico. En este sentido los
instrumentos utilizados son la encuesta, entrevistas en profundidad y

revision documental.
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3.6.2. Il Etapa: Durante esta etapa se implementa la participacion directa de

los profesionales del programa en el proceso de investigacion y disefio,

para ello se realizan acciones tales como:

1. Aplicaciéon de encuesta a profesionales por area de

intervencién (Psicologia, Trabajo Social, Pedagogia)

En primera instancia se elabora y aplica una encuesta a los
nifos y jovenes, en la que se indaga sobre el conocimiento
que éstos tienen del modelo terapéutico y los componentes
que se desarrollan en el programa, los cuales a su vez
constituyen las variables de analisis. Los datos obtenidos
sirven de base para estructurar otros instrumentos, realizar
analisis de contenido sobre el programa y visualizar los focos
claves sobre los que se requiere indagar con los
profesionales. (ver anexo No 1)

Posteriormente se disefia y aplica una encuesta con los
profesionales del programa en la que se indaga, cuales son
los factores de éxito y actividades que ellos identifican como
claves para obtener buenos resultados en el proceso
terapéutico. Esta encuesta es procesada y valorada a la luz
de los referentes teodricos e institucionales del programa,
haciendo el cruce de informacién entre las respuestas de
unos y otros profesionales y los componentes del modelo o
variables de analisis. (ver anexo No 2)

2. Entrevista focalizada con Profesionales claves en el proceso.

Como procedimiento de verificacion y validez de los datos cualitativos

obtenidos a través de las encuestas se desarrollan dos entrevistas

focalizadas, con el Director Terapéutico de la Fundacion Hogares Claret

y con una psicologa del programa que lleva varios afos vinculada al
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3.6.3.

proceso. Durante este ejercicio, se hace uso de la grabadora como
herramienta de registro de la informacion con el propdsito de no

desvirtuar los datos que estos profesionales aportan al proceso.

Estas entrevistas se orientan a legitimar la informacion recogida a
través de las encuestas y a aclarar las dudas que surgen como

producto del proceso. (ver anexo No 3)

3. Procesamiento, analisis de datos y elaboraciéon de matriz
primaria de indicadores.

A partir de los datos obtenidos en las encuestas y las entrevistas

focalizadas el equipo de investigadores, siguiendo los principios

tedricos planteados en el numeral 2.3.3. del marco tedrico institucional

sobre indicadores, sus funciones y caracteristicas, elabora una matriz

de indicadores que incluye los niveles de impacto, efecto y producto.

Il Etapa: Durante esta etapa se lleva a cabo la devolucion de la
informacion obtenida a profesionales con el objeto de legitimar los
hallazgos que posteriormente son consignados en un documento final
gque contiene el sistema evaluacion. Dentro de los aspectos a

desarrollados en esta etapa se encuentra:

1. Aplicacion de entrevista focalizada a los profesionales por
componente de intervencién (Cultural y convivencia, familiar,
pedagégico, terapéutico) para validar la matriz de
indicadores.

. Una vez el equipo de investigadores cuenta con la matriz de
indicadores, se realiza una serie de entrevistas focalizadas
por area de Intervenciéon, con profesionales diferentes a

quines contestaron la encuesta y la primera entrevista
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focalizada; para validar los datos obtenidos e incluir aquellos
aspectos que aun no han sido tenidos en cuenta.
Posteriormente se contrasta la informacién y se nutre la

matriz de indicadores con los nuevos hallazgos obtenidos.

Aplicaciéon de entrevista focalizada con el director del

programa para validar los resultados.

Se realiza una entrevista focalizada con la directora de la

Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida para validar la

matriz de indicadores que constituye el sistema de evaluacion de

los factores del éxito de este programa.

Elaboracion de documento final y difusién del sistema

Finalmente se procede a elaborar el documento final que
constituye el ejercicio de investigacion y el sistema de
evaluacion de los factores de éxito en la intervencion
terapéutica de a nifos y jovenes consumidores de sustancias
psicoactivas con experiencias asociadas a calle.

La difusion del sistema se presenta en tres sentidos; en
primera instancia en la presentacién y aprobacion de
resultados por parte de la Universidad y en segundo lugar en
la capacitacion a los profesionales del Hogar Semillas de
Vida para su aplicacion, por ultimo la difusién del proceso a
través de la pagina web de la red internacional de nifios de la
calle Shine a Light.
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4. SISTEMA DE EVALUACION DE LOS FACTORES DE
EXITO EN LA INTERVENCION TERAPEUTICA A NINOS
Y JOVENES CONSUMIDORES DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS CON EXPERIENCIAS ASOCIADAS A
CALLE.

Este sistema de evaluacién, es un aporte de la Gerencia Social, al patron de
valoracion y medicidon de resultados en la intervencidn terapéutica de nifos y jévenes
consumidores de sustancias psicoactivas; a través del sistema se pretende valorar el
nivel de éxito tanto de la mision como de los objetivos, componentes y actividades
desarrolladas por la Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida, como
mecanismo para que los nifios y jovenes resignifiquen sus vidas y encuentren
recursos y potencialidades internas como de su red familiar y social que les permita

abandonar el consumo y mantenerse sobrios.

Con el disefio e implementacion del sistema de evaluacion es posible hacer el
analisis y valoracion de los resultados del programa en forma oportuna, identificando
los aspectos que han facilitado o dificultado el proceso a su vez que proporciona
informacién valiosa para la toma de decisiones y ajustes pertinentes para mantener

un alto nivel en los resultados terapéuticos obtenidos.

41. ELEMENTOS CONSTITUTIVOS DEL SISTEMA
Este sistema se constituye bajo el criterio del sistema de evaluacion de
resultados, logros o éxito de un programa o proyecto y contempla tres tipos de

indicadores; los indicadores de impacto que miden la misién y objetivo general del

44



programa, indicadores de efecto que miden los objetivos de las fases y
componentes del programa e indicadores de producto que miden las actividades
claves en el diario vivir para obtener resultados en la rehabilitacién de nifios y
jovenes.

En este sentido el disefio del sistema fluye de la siguiente forma:

Establecimiento de la Unidad de analisis

Modelo de intervencion del proceso terapéutico de la
Comunidad Terapéutica Hogar Semillas de Vida

o

Definicion de Variables

Componente Cultural y Convivencia
Componente Familiar

Componente Pedagogico
Componente Terapéutico

s

Diseno del Sistema de Evaluacion

Indicadores de Impacto
Indicadores de Efecto
Indicadores de Producto

A continuacion se presentan los indicadores definidos en cada uno de los niveles:
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