Instrumentos de Evaluación del Plan CAIF y criterios de aplicación. 


El Plan CAIF es una Política Pública de Primera Infancia que procura “mejorar las condiciones de desarrollo e inserción social de las familias en situación de vulnerabilidad y contribuir al desarrollo de las potencialidades del niño/a, evitando restricciones sociales que condicionan su futuro.”
 

En este marco las evaluaciones  cumplen un papel fundamental para monitorear el desarrollo, medir el estado emocional y conocer las prácticas de crianza, a efectos de realizar estrategias para lograr un impacto mayor en relación a los objetivos trazados. Lo antedicho es válido, tanto para el abordaje de cada situación individual, como para las estrategias grupales, del centro y nacionales.

 En  CIIP (Centro Interdisciplinario de Infancia y Pobreza ex GIEP) de la Universidad de la República,  grupo creador de algunos de los instrumentos  de evaluación  utilizados por el Plan, realizó distintos de procedimientos de  revisión  de los mismos.-Por tanto, en el transcurso del año 2012 se realizaron jornadas de actualización  para psicólogos, maestros y psicomotricistas, con el fin de unificar criterios y por tanto, obtener resultados más confiables.
Con el mismo objetivo se adjuntan los protocolos de los instrumentos y sus instructivos  revisados por los autores  o  su validación para Uruguay, en el caso de E.E.D:P ( Escala de Evaluacion del Desarrollo Psicomotor de  0 a 24 meses)
Se recomienda especialmente  la lectura de la fundamentación para la elección de los instrumentos, que se encuentra disponible en el Apartado II del Libro “Un Lugar para Crecer y Aprender Jugando”
 
Es importante tener presente que son instrumentos de tamizaje, de fácil aplicación y validados en Uruguay, que permiten  identificar en forma gruesa situaciones de riesgo que requieren la elaboración de algún tipo de estrategia   desarrollada por el equipo del Centro, para favorecer el desarrollo infantil.
Cuándo y quién aplica cada instrumento?
Instrumento de Evaluación del Estado Emocional  SF-36 

Esta escala forma parte del instrumento abreviado para medir calidad de vida en salud. M.O.S. SF 36 (Medical Outcome Study Short Form) validado por Schwartzmann y cols. para Uruguay.
Uno de los motivos de elección de este instrumento se debe a que “cuando se estudia la relación entre el estado emocional de los responsables del niño, en su mayoría madres, y las prácticas de crianza, se confirma el efecto que los trastornos emocionales producen en la disponibilidad afectiva y en la capacidad de los padres de interactuar con el hijo.”
  
En todos los casos en que el resultado sea de riesgo, o aparezcan índices de depresión se deben implementar estrategias interdisciplinarias de abordaje que cumplan con los siguientes requisitos:
·  contemplar  acciones de protección y promoción del desarrollo del o los niños involucrados

· En caso de ser necesario realizar la derivación del adulto  a salud mental a tiempo 

· Efectuar un seguimiento y registro de las estrategias .y sus resultados.
Lo aplica el psicólogo al o los referente/s familiar/es a cargo del niño (mínimo uno de ellos) al ingreso al centro y luego, al comienzo de cada año. 

No se aplica al nuevamente al final de cada año, pues la intención no es medir el impacto sobre los indicadores en depresión en sí, sino cuidar el bienestar de los referentes de crianza a fin de generar un ambiente contenedor y estimulante para los niños involucrados.  El impacto de estas acciones debería repercutir en el bienestar general y, por ende, en el desarrollo de los niños.

Instrumento de Practica de Crianza y Módulo del Ambiente Familiar

Estos dos instrumentos tienen en común, la valoración  de las prácticas de crianza, creencias y diversos aspectos de las relaciones intrafamiliares.

Los aplica el psicólogo dado que representa una oportunidad para conocer las familias y le aporta insumos para la su planificación operativa y las estrategias a realizar con el equipo del Centro

Se utiliza el IPCG para las familias de niños de 0 a 24 meses. 

A partir de los 24 meses un día, se aplica el Módulo del Ambiente Familiar.
Instrumento de Prácticas de Crianza GIEP, 1998. (IPCG)

Este instrumento fue diseñado en el Uruguay por el Grupo Interdisciplinario de Estudios de Pobreza en 1998.Y revisado en el 2011 por el GRUPO CIIPExplora “una serie de fenómenos y/o situaciones relacionados con las prácticas de crianza, creencias y valores que las familias ponen en juego en sus relaciones cotidianas.”

Las interacciones del niño con sus referentes familiares tienen un papel decisivo en los procesos de regulación afectiva y mentalización necesarios para la adaptación y salud mental del niño. Los resultados de este despistaje son de gran importancia para planificar e implementar acciones por parte de todos los integrantes del equipo, tendientes a la promoción de un vínculo d apego saludable.
 

Lo aplica el psicólogo al o los referente/s familiar/es a cargo del niño (mínimo uno de ellos) al ingreso al centro y luego, al final de cada ciclo en Experiencias Oportunas.
A partir de la revisión realizada por el CIIP comunicada en las jornadas de actualización de Plan CAIF (Agosto-Noviembre 2012), se acuerda que “A mayor puntaje, mayor riesgo. Se puede emplear un punto de corte de 11 puntos o más para delimitar la población de mayor riesgo”
 Se considera que con 11 puntos o más se está en presencia de un conjunto de factores estresores en la crianza que pueden incidir negativamente en el desarrollo.
Además del análisis cuantitativo, el análisis cualitativo aporta información sobre las creencias y dinámicas familiares, que es importante considerar para la planificación del ciclo siguiente de talleres.

El análisis global delas respuestas de familias con  hijos varones en comparación de familias con  hijas mujeres, contribuyen a visibilizar los estereotipos de género predominantes en las familias, siendo un aporte para estrategias grupales.

Instrumento: Módulo del Ambiente familiar del GIEP
Este cuestionario “explora aspectos vinculados a las relaciones intrafamiliares, los estilos de comunicación, creencias, prácticas de crianza y disponibilidad parental. “
 Fue elaborado por el grupo del CIIP (Ex GIEP) en 1998.revisión 2012
Se aplica a familias de niños de 24 meses a 5 años un mes. La incorporación de las evaluaciones de las familias de niños que concurren a Educación Inicial con el Módulo de Ambiente Familiar a partir del 2013,  tiene por objetivo monitorear la evolución de las creencias y prácticas de crianza. 

Los aspectos más estructurales de las familias como redistribución de roles o puesta de límites violentos entre otros, requieren para ser modificados de estrategias a más largo plazo. Los equipos de  educación inicial tomarán por tanto en cuenta los resultados para dar continuidad al trabajo en estos temas.
¿Cómo se aplica?

Para las familias que participaron de Experiencias Oportunas  y pasan a Educación  inicial 

Se toma como línea de base el resultado del IPCG que se haya administrado al finalizar  último ciclo de Experiencias Oportunas. Luego se aplica el Modulo de Ambiente Familiar al finalizar cada año. 
Para los referentes familiares de niños que  ingresan al centro directo en Educación Inicial ,se espera que estos casos sean excepcionales, ya que el Plan apunta a realizar la intervención desde la gestación a efectos de lograr los objetivos. : 
Se realiza la primera aplicación del Módulo del Ambiente Familiar al momento del ingreso al centro. 

Luego se aplica a los referente/s familiar/es a cargo del niño (mínimo uno de ellos) al final de cada año en Educación Inicial.
Instrumentos  para evaluar el desarrollo

EEDP/ Pauta Breve del Desarrollo  
   Los instrumentos   utilizados para evaluar   el desarrollo son:
·  Para los niños de 0a 24 meses  se aplica el  Escala de Evaluación del desarrollo psicomotor  ( EEDP ,  Rodriguez , S Arancibia, V , Undarraga , C , 1979)

·  Para niños mayores  de 24 meses la  Pauta Breve del Desarrollo (CIIP, ex GIEP , 1998)
El EEDP  lo aplica el psicomotricista  a todos los niños  de 0 a 24 meses. Esta evaluación debe hacerse para todos los centros al ingreso  en forma obligatoria. Se vuelve a evaluar,  para los centros urbanos,  al término  de cada ciclo de 16 talleres. Para los centros rurales se aplica al ingreso y al final de cada año lectivo, dado que la frecuencia de talleres es quincenal.
“Al finalizar el ciclo de Talleres del Programa de Experiencias Oportunas y para iniciar el Programa de Educación Inicial, la Psicomotricista entrega a la Maestra/o Responsable y Co-responsable Pedagógica los resultados de EEDP homologados en las categorías de la Pauta Breve del Desarrollo Psicomotor.
Estos resultados son necesarios para el análisis situacional de cada grupo de nivel 2 años , que realiza la Maestra/o Responsable y Co-Responsable con el Educador/a referente…” y el resto del equipo”…en el mes de Febrero de cada año. Se recuerda que éstos resultados son insumos para comparar los avances logrados por los niños en la Revaluación que se realiza a fin de año.”

 La  Pauta Breve de Tamizaje es aplicada por los maestros   en forma individual a cada  niño  al término de cada año lectivo y respetando   cierto encuadre:   el lugar debe ser tranquilo para eliminar otros estímulos que puedan incidir negativamente en  la performance del niño, observar la  disponibilidad del niño frente a  la prueba,  no hacer por el niño,  observar y anotar cualquier dato que pueda pueda aportar a la comprensión del niño. En caso de duda , consultar con el psicomotricista .

La psicomotricista   aplica este instrumento solo cuando los niños tengan más de 24 meses al momento del egreso  del Programa  Experiencias Oportunas  y pasaje a  Educación Inicial
Análisis de datos y cruce de resultados
Los resultados de las evaluaciones por separado, sin un análisis que los relacione entre sí y con los datos de la ficha social u otro tipo de información que se posea sobre la familia y el niño, no dan cuenta de la situación en su complejidad.
A efectos de facilitar el procesamiento de los resultados de las evaluaciones y el entrecruzamiento de datos para llegar a diagnósticos más precisos, se está elaborando una ficha de información individual de cada niño en formato electrónico. Mientras la misma se ponga en funcionamiento es responsabilidad del equipo de cada Centro realizar ese análisis.

“En cada Centro CAIF, hay personas con diferentes saberes, capacidades y competencias, historias personales y profesionales, todas igualmente valiosas. Muchas veces la propia dinámica de la tarea cotidiana, lleva a qué las actividades sean “repartidas” entre los distintos miembros del equipo, promoviendo así una visión de la realidad que se vuelve “recortada” tanto a nivel de la población que se atiende , como del propio servicio que se brinda”

A partir del diagnóstico situacional de cada familia y cada niño/a, se identifican problemas y recursos
Se selecciona luego aquellos aspectos en que el equipo pretende incidir (objetivos)
Se piensa cómo serían las transformaciones que se buscan(los resultados)
En función de lo que antecede se formula  ¿cómo alcanzarlos? ( estrategias)
En qué tiempo (cronograma) y se eligen algunos parámetros para ir sabiendo si se van obteniendo los resultados esperados o es necesario reformular estrategias (indicadores) 
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