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INTRODUCCION

Haciendo eco de las numerosas demandas provenientes de los diversos sectores de
la sociedad, surge la necesidad de crear un Centro de Acogida, denominado también
de Urgencia Social, ya que requeria el estar abierto las 24 horas del dia, para cualquier
ingreso urgente que pueda producirse, procedentes de las diversas entidades oficiales
(Ayuntamiento, Tribunal Tutelar de Menores...) u otros servicios comunitarios. Di-
cho Centro analizard los diversos factores socio-familiares e individuales presentes en
cada caso, con el fin de proporcionar una orientacion adecuada.

Se trataria, por tanto, de un Centro con un nimero reducido de plazas, De 10 a
12 como maximo, en régimen interno, donde los nifios que necesitan de estos servicios
permanecerian solamente el tiempo necesario (no excediendo los quince dias) para la
recogida de datos relevantes y los correspondientes informes. A partir de esto, se ela-
borard un diagnostico y un proyecto de intervencidn que oriente v sittie al menor en
la alternativa educativa o laboral mas adecuada, ya sea retornando a su ambiente fa-
miliar, con pautas de orientacidn, tratamiento y seguimiento a la familia, o en algiin
centro destinado a la atencién al menor.

En la actualidad los objetivos principales que se plantea el Centro de Acogida viene
cumpliéndose, ya que cuando se cursa una peticion de ayuda, antes de ejecutar la mis-
ma se elaboran los informes previos por diferentes servicios de la Direccién Regional
del Bienestar Social, no obstante, en casos de urgencia se hace necesario el ingreso
en uno de los centros de permanencia, comenzando a la vez los estudios pertinentes:
esto determina el que al estar ya ubicado el menor en un centro se dificulte el posible
replanteamiento en cuanto a ubicacién en otro o posible salida, Por ello el proyectar
un Centro de Acogida evitara seguir el principio de parsimonia, ya que por definicién
se trata de una acogida temporal.
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OBJETIVOS:

1. Valorar las condiciones que han provocado la situacion conflictiva actual del me-
nor, teniendo en cuenta la gravedad de la misma. ;

2. Alejar durante ¢l menor tiempo posible, del ambiente familiar a los nifios que
por una situacion conflictiva grave y transitoria necesitan de un estudio psicolégico
y la familia en un principio aparece como no vélida para asumirlo. Para ello, se consis
derar4 el grado de conflictividad o deterioro de la familia.

3. Bstudio individual del nifio donde se recabaran datos sobre el desarrollo evoluti-
vo en las 4reas intelectual, perceptivo-motriz, grafb—léxica; del lenguaje, psicosocial
y de la personalidad. Realizandose la valoracion global, mediante los datos clinicos
y los resultados psicométricos.

4. Con los datos obtenidos a partir de los tres objetivos anteriores se elaborard un
diagnoéstico que facilite la orientacion y el tratamiento mds adecuado al menor atendi-
do en este servicio, teniéndose en cuenta la necesidad de una iniciacién escolar, de
un seguimiento a través de un programa de desarrollo individual para la escolaridad,
u otras alternativas educativas o laborales.

5 Una vez remitido el menor al lugar mas adecuado donde sea posible una inter-
vencion que permita recuperar situaciones en deterioro o prevenirles, se realizard un
seguimiento individualizado para comprobar el grado de evolucion y adaptacion al-
canzado por el menor y si fuera preciso se plantearfan nuevas alternativas.

METODOLOGIA

1. La valoracién del primer objetivo, de los anteriormente expuestos, se realizard
mediante entrevistas directas a:

a) Fuente de origen o persona/s que solicitan la atencion del centro para el menor.

b) Entrevista al menor remitido.

2. Para la consecucion del segundo objetivo seria necesario la obtencidon de infor-
macion sobre las condiciones socio-familiares, laborales y educativas del menor. La
recogida de informacion seria realizada por la Asistente Social que valorard adecua-
damente la falta de recursos humanos y materiales asi como otras posibles problema-
ticas especificas (alcoholismo, drogadiccion, alteraciones psiquidtricas, abandono, mal-
tratos fisicos, corrupcion, etc...).

3. El tercer objetivo se cumplimentard desarrollando:

3.1. Entrevistas a los padres, obteniendo informacion del menor sobre:
a) Antecedentes Personales
—Historia Prenatal.
—Historia Perinatal.
—Historia del Desarrollo.
b) Antecedentes Familiares (datos personales y biogréficos de los padres).
¢) Datos Psicosociales.
—Composicién del nucleo familiar.
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—Relaciones familiares.
—Descripeion del comportamiento v caracter del nifio.
— Actividades ludicas.
—Relaciones sociales.
d) Escolaridad.

Junto con la informacion recogida en la historia clinica v los datos suministrados
por la Asistente Social, se evaluaria la intensidad del estrés a la que se ha visto someti-
do el menor y su grado de adaptacién personal v escolar.

3.2. El estudioc psicologico se iniciard mediante la utilizacion de las siguientes
técnicas:
a) Pruebas Psicométricas para el drea:
—Intelectual
—Perceptivo-motriz
—Grafo-1éxica
—Lenguaje
b) Psicométricas y Proyectivas para el drea de la Personalidad.

4. En el cuarto objetivo, la orientacién ird enfocada hacia dos vertientes:

a) Individual: -Reinsercién en su nucleo familiar, si ello es posible, con la ayuda
y orientacidn necesarias a los padres. -Acogida del menor en un centro de régimen
abierto (pisos), en régimen de media pensién o en un centro especializado, si se consi-
dera necesario. -Paso a Guarda y Custodia.

b) Educativo: -Escolarizacion en régimen normal. -Educacién compensatoria. -
Talleres ocupacionales. -Formacién profesional.

5. El seguimiento de estos nifios, plantean en el quinto objetivo, se llevara a cabo
por revisiones para valorar el nivel de adaptacién en un minimo de tres meses.

CRITERIOS EDUCATIVOS

A partir de los objetivos expuestos se hace imprescindible una atencién técnica en
cada caso, sin embargo, dado que el menor suceptible de estudio suele presentar unas
caracteristicas psicol6gicas cuanto menos transitorias problematicas, se hace impres-
cindible el crear en este centro un clima especialmente «acogedor», calido y de apoyo,
por tanto conviene que los recursos tanto materiales como humanos se ajusten a este fin.

Teniendo en cuenta este criterio a continuacion vamos a delimitar las caracteristicas
en el entorno, diferenciando los medios humanos de los materiales:

—Las personas directamente responsables de atender al menor acogido deben tener
diferentes conocimientos acerca de las diferentes fases evolutivas, con el fin de ade-
cuar el trato segin se trate de un informe o de un adolescente, as{ como de los trastor-
nos especificos que pueden presentar, de forma que pueda acomodar las actividades
méas adecuadas a cada trastorno.

—No solo seria aconsejable disfrutar de un nivel de conocimientos dptimo sino que
los rasgos de personalidad y el estilo educativo debe tenerse en cuenta, evitando los
tipos de personalidad que influyen negativamente en la adaptacion del menor.
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—Otro factor importante en relacién con las personas que prestan servicio en el centro
es el sexo haciéndose aconsejable que haya tanto personal femenino como masculino
ya que al tratarse de un trabajo fundamentalmente técnico permite al menor mante-
ner un tipo de estructura semejante en caso de presentar una problemadtica especifica
con el padre o la madre.

—Fn cuanto a las caracteristicas ambientales es conveniente el crear un clima de
acogimiento real para el cual se debe tener preparado el lugar en donde vaya a perma-
necer, asi como informarle, lo antes posible, de las enuresis de los que puede dispo-
ner, asi como los horarios, actividades, etc., evitando las incongruencias y la improvi-
sacion excesiva.

—Procurar que los menores escolarizados no dejen de asistir al colegio mucho tiempo,
restableciéndose la asistencia lo antes posible, si fuese inevitable el interrumpir la
escolaridad.
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