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“UN PLAN SIN ACCION ES UN SUENO,
PERO LA ACCION SIN UN PLAN,
ES UNA PESADILLA”
Confucio 500AC

Planificaciones Operativas en el marco del Proyecto
Institucional?l

Introduccion

El Plan CAIF es una politica publica, intersectorial, de alianza entre el Estado y las
organizaciones sociales para la atencion integral a nifios y niflas desde la gestacion
hasta los 3 afios 11 meses. Es una politica de caracter universal que prioriza el acceso
de los niflos y nifias que provienen de familias en situacion de pobreza y/o de
vulnerabilidad social a través de las modalidades urbanas y rurales.

El Plan se apoya en los principios de: integralidad de las acciones,
interinstitucionalidad, interdisciplinariedad, participacién de los nifios y nifias, familias y
comunidades y evaluacion de las acciones, enmarcados en la Convencion de los
Derechos de los nifios y las nifias. A través de los Centros CAIF se propone ofrecer
atencion integral y educaciéon de calidad

Cuenta con un Comité Nacional, conformado por los representantes de los
organismos estatales que lo integran (INAU, INDA, MSP/ASSE, MIDES, ANEP/CEIP,
MEC, Congreso de Intendentes) y los delegados nacionales de las OSC. Estos Ultimos
son elegidos por el conjunto de las organizaciones, a través del voto secreto y se
renuevan cada 3 afios. En el Comité Nacional se discuten, negocian y definen las
lineas de accion del Plan CAIF.

El Comité Nacional se nutre de los Comités Departamentales, los cuales se integran
por un representante de cada OSC como minimo, de las Intendencias y de cada
organismo estatal. Su funcién es analizar y promover las lineas de accién a nivel local;
asi como también llevar adelante acciones particulares de cada territorio y hacer llegar
sus necesidades y propuestas a nivel Central.

Los Centros CAIF son gestionados por Organizaciones de la Sociedad Civil>. Reciben
transferencias monetarias a través de un convenio firmado con el INAU, y otro con el
Instituto Nacional de Alimentacién. A través del primero de los mencionados, el Estado
transfiere los recursos econémicos para asegurar la sustentabilidad de los Centros
(mantenimientos edilicios, recursos humanos y materiales) y a través de INDA se
transfieren recursos econémicos para garantizar una alimentacién de calidad a los nifios
y nifas. Por medio de INAU e INDA, se lleva adelante el control financiero de las
transferencias econémicas; la supervision de aspectos metodolégicos; el monitoreo del
estado nutricional y del desarrollo infantil, asi como de los estandares de calidad
definidos y la formacién permanente de los recursos humanos de los Centros.
Asimismo, los Centros CAIF articulan recursos y acciones con los efectores de Salud y
los Jardines y Escuelas Publicas de cada zona, basados en los convenios firmados con
el MSP/ASSE - INAU/PLAN CAIF — MIDES/INFAMILIA (2008) y la ANEP/INAU/MIDES

! Cerutti, Ana.

2 Tipo de Organizaciones que gestionan los Centros CAIF: el 59% por Asociaciones de vecinos; el 17% por
las Iglesias; el 15% por fundaciones/ONG; el 4% por Organizaciones vinculadas a la Policia y a las
Fuerzas Armadas; el 3% por Intendencias; el 1% por Cooperativas de trabajadores y el 1% por
Sindicatos.



(2009). Las OSC se responsabilizan de la gestién del servicio del Centro CAIF, de la
promocion de actividades sobre la atencién y educacion de la Primera Infancia a nivel
local y de aportar a las transformaciones del Plan.

A través de las acciones que se llevan adelante en los Centros se busca: brindar
oportunidades de aprendizaje, promover el bienestar, crecimiento y desarrollo de los
nifios y nifas; fortalecer los vinculos entre el nifio/a y sus adultos significativos;
potenciar las capacidades de los adultos para la crianza, y propiciar la plena
participacién de los nifios/as, sus familias y las comunidades. Se pretende contribuir a la
superacion de las desigualdades e inequidades en pro de una sociedad mas justa.

Las intervenciones en todos los Centros CAIF comienzan desde la gestacion, por
medio de acciones con las embarazadas y su nucleo familiar, llevadas adelante junto al
equipo del centro de salud de la zona. A partir del nacimiento del nifio/a, la atencion se
realiza a través del Programa de Experiencias Oportunas, el cual se dirige a nifios/as de
0 y 1 afio y sus familias, por medio de talleres semanales que promueven experiencias
de aprendizajes para el nifio/a, y potencian las capacidades parentales en cuanto a las
practicas de crianza, alimentaciéon y salud. Para los nifios/as de 2 y 3 afios se
implementa una propuesta pedagoégica diaria, basada en las orientaciones definidas en
el Disefio Basico Curricular del MEC y en el Programa de Educacion Inicial (ANEP),
enriquecida con actividades de aprendizaje y ludicas junto a integrantes de las familias
de los nifios/as. El trabajo educativo realizado en el Centro se complementa con las
intervenciones que se realizan en el hogar y la comunidad,

Articulado con ambos programas (Experiencias Oportunas y Educacion Inicial), en
cada Centro CAIF se llevan adelante también: un programa alimentario nutricional, otro
de promocién y cuidado de la salud, y otro dirigido al desarrollo de las potencialidades
de los adultos.

En cada Centro CAIF trabaja un equipo interdisciplinario integrado por: Auxiliar de
Limpieza, Cocinera, Educadoras/es, Maestro especializado en Educacion Inicial, Lics.
en Psicologia, Trabajo Social y Psicomotricidad junto a los integrantes de las
Organizaciones Sociales.

Desde el afio 2007 y en el marco de Plan de Equidad, se viene ampliando la
cobertura y mejorando la calidad de la atencién en los Centros CAIF. Estos cambios
abarcan distintos aspectos, entre ellos: infraestructura, equipamiento, tiempo de
atencion de los nifios, razén adulto/nifio, interdisciplinariedad de los equipos
profesionales, proceso de titulacion de los Educadores/as, salarios, seleccion del
equipo de trabajo, monitoreo y evaluacion de los Centros en aspectos técnicos y de
gestion.

La evaluacion en el Plan CAIF

El Plan CAIF cuenta con dos tipos de evaluaciones: internas, es decir de monitoreo
continlo de sus acciones y otras externas. Estas segundas han sido: 1) globales
(1991, 1993, 1997, 1999, 2009) transversales y representativas de todo el Plan CAIF y
2) parciales (1998, 2004, 2006) donde se evaluaron los resultados alcanzados en
algunos de sus programas.

Este conjunto de evaluaciones le han permitido orientar y mejorar sus acciones a
través de sus casi 22 afios de existencia. Para el afio 2009 se han planificado dos
evaluaciones externas, que aun estan en proceso. Las mismas son licitadas por el
PNUD a través de llamado publico y abierto. Por un lado se estan evaluando los
resultados alcanzados en el desarrollo infantil, el estado nutricional de los nifios y las
nifias y en las practicas de crianza y por otro, se estudian las fortalezas y debilidades de



las Organizaciones que gestionan los Centros y la situacién de la relacién Estado /
Sociedad Civil.

Para la evaluacion interna se tienen en cuenta las siguientes dimensiones:
I) Cobertura, tasa, matricula y asistencia;
II) Derecho a Desarrollarse con todo su potencial (evaluacion del desarrollo);

[1) Derecho a la Salud (seguimiento de los controles del nifio/a sano segun
pautas del Ministerio de Salud Publica y vacunas al dia);

IV) Derecho a la identidad (asegurar el carnet de Identidad);

V) Derecho a disfrutar de la paternidad/maternidad (Estado emocional de los
familiares referentes y Estado de las Practicas de Crianza);

V1) Derecho a la educacién (accesibilidad del servicio, curricula pertinente,
personal suficiente para mantener el ratio adulto — nifio/a® con perfil para el
trabajo con nifios/as en esta franja etaria y con formacion especifica; contar
con un instrumento para evaluar la calidad de las practicas educativas,
espacio fisico y materiales adecuados, planificacion educativa);

VII) Participacion de las familias y las comunidades (Indicadores de
participacion);

VIII) Derecho a alcanzar un buen estado nutricional (evaluacién del estado
nutricional de nifios y nifias participantes del Plan y seguimiento de la
calidad del Menu). La ultima dimension esta a cargo del equipo de
nutricionistas del INDA*

Lo anterior se basa en lo siguiente:

e La supervivencia, entendida como la busqueda de un estado saludable (Myers),
el crecimiento, el aprendizaje y el desarrollo en la franja de 0 a 3 afos estan
interrelacionados y se influyen mutuamente.

e EIl desarrollo infantil es un proceso complejo que depende de la interaccion
dinamica entre caracteristicas propias del nifio/a; el entorno inmediato (familia,
barrio, comunidad) y el contexto del momento, en materia politica, econdémica,
social y humana.

e Las acciones de promocion y prevencion del desarrollo infantil para ser
efectivas requieren basarse en factores de proteccion y de riesgo presentes en
los destinatarios. Los consejos genéricos no contextualizados, tienen pocas
posibilidades de ser efectivos (Peter Fonagy, 1996°; GIEP, 1998)

Esta sintesis abreviada y selectiva de aspectos conceptuales referenciales esta
presente también en la forma de concebir la evaluacion del desarrollo infantil y por ende
incide en la seleccidn de los instrumentos para llevarla adelante.

% 12 nifios/as para los grupos de 2 afios y 15 nifios/as para los grupos de 3 afios.

* Lic en Nut: Turra, Sergio; Azambuya, Triana; NGfiez, Sandra y Lena, Natalia. Evaluaciéon del Estado
Nutricional de nifios y nifias participantes del Plan CAIF. Diciembre, 2009 Instituto Nacional de
Alimentacion (INDA _ MTSS)

° Fonagy, P. Prevention. Rev. De programas preventivos en la infancia en los Ultimos 25 afios. 6° Congreso
mundial de la A. M. de Salud Mental infantil, julio 1996
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Acerca de la evaluaciéon del desarrollo infantil

Es una Oportunidad para aprender y modificar la mirada sobre cada nifio/a. Es
también una ocasién para interactuar con el nifio/a, para conocer sus fortalezas asi
como también nos permite detectar posibles desviaciones del desarrollo.

En este periodo de edad se realiza en presencia de al menos uno de sus referentes
familiares. Esto es una oportunidad para fortalecer los vinculos al poner énfasis en los
recursos positivos del nifio o la nifla y establecer juntos caminos posibles para encontrar
soluciones de aquellas conductas aun no logradas.

Asimismo, es un insumo para formular recomendaciones, para la toma de
decisiones, para ajustar y mejorar las acciones en contexto (con cada nifio/a, en cada
Centro) y a nivel nacional.

Dicho de otra forma es una oportunidad para:

e mejorar las practicas a partir de una mejor comprension de la realidad de cada
nifio/a y del grupo

e conocer el estado del desarrollo en las distintas areas: motora, social, afectiva,
coordinacion de funciones neuropsicolégicas y lenguaje, planificando estrategias
especificas para cada area.

e relacionar el estado del desarrollo del nifio/a con el crecimiento y los factores de
riesgo y de proteccién presentes en las familias y comunidades.

Lo antes planteado posibilitara elaborar estrategias pertinentes tanto individuales,
familiares y grupales; en los distintos contextos (Centro, Hogar y Comunidad) junto con
las familias, que apunten al cumplimiento de los objetivos. Asi como también, permitira
realizar derivaciones en tiempo y forma.

La informacion que surge de los datos que aportan las evaluaciones del desarrollo en
la Primera Infancia, son también insumos para instalar el tema en la Agenda Publica.

Sobre la seleccion de los instrumentos para la evaluacién

Toda evaluacion tiene por finalidad emitir juicios valorativos fundamentados y
comunicables. Es decir, atribuir valor, medir o apreciar: actividades, resultados, de
acuerdo a objetivos y metas o comparaciones con un parametro que da cuenta de lo
deseado. Se puede comparar contra estandares, en este caso de la poblacién
uruguaya, contra si mismo en el tiempo y contra una linea de base.

Dado los objetivos del Plan CAIF, en él se utilizan instrumentos conocidos como de
primera deteccion, tamizaje, screening, pesquisa o filtro. Se busco que fueran sencillos,
de facil aplicacion, que contaran con instructivos y procedimientos normatizados para la
puntuacion y estuvieran validados en Uruguay.

Para evaluar el desarrollo infantil se selecciond la Escala de Evaluacion del
Desarrollo Psicomotor de 0 a 23 meses de Rodriguez y Arancibia. Esta escala de origen
chileno se validé para Uruguay en 1986. Para los nifios/as de 24 a 48 meses se utiliza la
Pauta Breve de Tamizaje del Desarrollo Psicomotor (GIEP, 2004) instrumento elaborado
y validado en el Uruguay.

Es importante sefialar las limitaciones y alcances que tienen los instrumentos de
tamizaje que evalian desarrollo:

¢ No todo nifio/a que presente dafio va a tener siempre una patologia/dificultad.
¢ No todos los que fracasan mantienen el mismo tipo de fracaso en el futuro.
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e Los problemas mas severos y permanentes se detectan antes.

Los estudios epidemioldgicos en el Uruguay (GIEP, 1997) han demostrado que para
conocer en profundidad el desarrollo del nifio/a durante los primeros afios de vida, es
necesario evaluar el desarrollo infantii y el ambiente familiar. Se coincide con
investigaciones internacionales que plantean que durante los primeros 18 meses de vida
de un nifio/a, los instrumentos que miden el ambiente familiar y las practicas de crianza
son mas predictores que los que miden solamente el desarrollo infantil. La mayoria de
los nifios/as nace con un gran potencial y es el efecto adverso del medio que lo aleja
paulatinamente de los estandares de normalidad previstos para cada edad.

Por lo antes expuesto, en el Plan CAIF se complementa el instrumento de evaluacién
del desarrollo con instrumentos que miden el ambiente familiar, las practicas de crianza
y el estado emocional de las madres, los padres o de los adultos referentes que
cumplen este rol.

A continuacion se presentan los instrumentos utilizados en el Plan CAIF por rango de
edad

Para nifios/as hasta 2 afios y sus padres:

1. EEDP (Rodriguez y Arancibia, Rev. 1976). Se elabord y validé en Chile. Permite
obtener un coeficiente global de desarrollo en tres categorias (normal, riesgo y
retraso), asi como un perfil por las &reas que mide: motora, coordinacién, lenguaje y
personal — social. Se probd la validez de la escala y sus puntajes para Uruguay.

2. Instrumento de Practicas de Crianza del (GIEP, 2000). Explora las practicas de
crianza, creencias y valores utilizadas por las familias. Se basa en criterios respeto
a conductas o practicas facilitadoras o que obstaculizan el desarrollo infantil de
acuerdo a resultados de investigaciones nacionales e internacionales. Consta de
una entrevista semi-estructurada — 48 preguntas divididas en 9 areas: comunicacion,
lenguaje, juego, limite, autonomia, funciones presentadas, disponibilidad, percepciéon
parental y conocimiento del nifio/a. Dirigido a familias con nifios/as menores de 2
afos

3. Estado emocional de la madre/padre: Se basa en la escala de salud mental, Sub —
escala (9) del SF 36 (Medical Outcome Study Short Form) validada para Uruguay
por Schwartzmann y cols.

La escala de evaluaciéon del desarrollo psicomotor (EEDP) se pasa cuando el nifio/a
ingresa y cada 6 meses. Los instrumentos para los padres y madres se pasan al ingreso
y al final de cada afo.

La informacion que surge de los instrumentos anteriores se complementa con la
obtenida por el Diagndéstico Institucional (Perfil de las Familias, Centro y de la
comunidad) y de la Ficha de Observacion de la implementacion de los talleres de
Experiencias Oportunas.

Para ninos/as de 2 a 4 afos:

1. Pauta Breve de Tamizaje del GIEP. Evalla aspectos del desarrollo psicomotor en
nifios/as de 18 a 61 meses. Se divide en 5 periodos de edad (7 periodos) con 8 items
(3) y 11 items (2) Los resultados se traducen en colores: Verde, Amarillo, Naranja y
Rojo

2. Instrumento de evaluaciéon del Ambiente Familiar del GIEP explora aspectos
vinculados con las relaciones intrafamiliares, los estilos de comunicacién, creencias y



practicas de crianza y disponibilidad parental. Se divide en tres bloques: a) aspectos
generales del nifio/a (peso. edad, sexo); b) 14 frases; c) 10 preguntas cerradas.

3. Estado emocional de los padres/madres: Sub — escala (9) del SF 36 (M.O.S.S.F)

La Pauta Breve de Tamizaje del Desarrollo Psicomotor se pasa al finalizar el grupo
de 2 afios y al egreso del Centro. Los instrumentos para los padres y madres se pasan
al finalizar cada afio.

La informacion que surge de los instrumentos anteriores se complementa con la
obtenida en el Diagnéstico Institucional (Perfil de las Familias, Centro y de la
comunidad) y del Instrumento de Observacion de la Calidad de las Practicas
educativas.

Se utilizan dos instrumentos de evaluacion del desarrollo dado que el Uruguay adn
no cuenta con un instrumento para evaluar el desarrollo que haya pasado el proceso de
validacién y que abarque la franja de edad de 0 a 5 afios. Se ha comprobado que los
resultados que emergen de las evaluaciones con ambos instrumentos pueden
articularse entre si.

Tan importante como la seleccion de los instrumentos, es la capacitacion de los
recursos humanos para asegurar una correcta aplicacién de los mismos e interpretacion
de los resultados. Para ello es necesario llegar una concordancia interjuez de al menos
el 80%.

Aprendizajes de la evaluacion del desarrollo:

1) De las investigaciones nacionales surgen estos aprendizajes que se presentan a
continuacién:

e Se observa un progresivo deterioro a medida que la edad avanza, la que
comienza a ser visible entre los 15 y 18 meses de edad. El punto critico se da
entre los 3 afios y 3 afios y medio.

e Al analizar las areas mas afectadas para ambos sexos, los items que
aparecen mas dafiados son aquellos que miden la capacidad de
representacion simbdlica (lenguaje, praxias, representacion grafica) e
interaccion social (GIEP/UDELAR®, 1996; MECAEP, 1999; ANEP/UDELAR,
2002; IPES, 2004; CLAEH/INFAMILIA, 2006; GIEP/ODM, 2009)

Sigue vigente aun lo que planteaba Juan Pablo Terra y cols. en 1989’ de que si no
se modifican las condiciones ambientales habria que presumir que el retraso
psicomotor predispone a la marginacion.

2) También hemos aprendido sobre los factores protectores presentes en las familias
de los nifios/as, entre los que mencionamos siguiendo a Mara y cols,1999:
¢ Clima educativo del hogar de 9 o mas afios.

e Importancia de tener libros propios y contacto con material escrito en el
Hogar.

® Bernardi y otros. Cuidando el potencial del futuro. El desarrollo de nifios preescolares en familia pobres del
Uruguay. GIEP Montevideo, 1996

" Terra y cols. Los nifios pobres en el Uruguay actual. Condiciones de vida, desnutricién y retraso
psicomotor. Serie investigaciones. CLAEH, Montevideo 1989.
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¢ Disponibilidad de los adultos para ofrecer experiencias cotidianas en el Hogar
tales como cuentos, canciones, rutinas claras, oportunidades de juegos
sensoriomotores y simbdlico.

¢ Interacciones verbales y ludicas con adultos y nifios/as.
e Caracteristicas propias de cada nifio/a sexo, temperamento.

e En el Centro Educativo son significativas la actitud del educador y la
intencionalidad educativa.

Diversas investigaciones (GIEP, 96) han demostrado el efecto protector que tienen
las instituciones para el desarrollo infantil cuando son vividas como soporte social de la
familia para la crianza de los hijos/as.

3) En 1999 La evaluacion del desarrollo en el marco del analisis de impacto del
Programa del Plan CAIF: “Un Iugar para Crecer y aprender jugando”, hoy
Experiencias Oportunas (Canetti, A. y otros,1999), arrojé los siguientes datos:

El estado del desarrollo de los nifios al ingreso al primer ciclo del programa en
comparacion al resultado después del ciclo, muestra cambios significativos a saber:

Pre — tests : (70% en normalidad, 24% en riesgo y 6% en retraso)
Re — tests — (92% normalidad, 6% en riesgo y 2% en retraso).
Cr. 27; P=.00001

Asimismo, del analisis de los resultados que surgen de la aplicacion de los
instrumentos de evaluacion de las practicas de crianza y del estado emocional de las
madres, muestra:

Cambios significativos en las madres que asisten a 10 o mas talleres:
[) Mejora la interaccion adulto - nifio;
II) Flexibiliza pautas de crianza;
[l) Afirma el rol parental;
IV) Aumenta la disponibilidad y autoestima materna;
V) Incide en el estado emocional de la madre.

No se constatan cambios significativos con un solo ciclo de talleres en la
organizacion familiar, la distribucién de funciones parentales y la puesta de limites
violentos. “Los aspectos estructurales de la familia son menos maleables que otras
areas y requieren de programas de intervenciones prolongados y continuos” (Fonagy,
1996).

La evaluacion del desarrollo infantil debe estar ligada a acciones integrales de
promocion, prevencion y tratamiento. Las mismas exigen un trabajo intersectorial
fortalecido entre salud y educacion.

“El Desarrollo intelectual, social y emocional demorado o debilitado no es tan
impresionante como la muerte o la desnutricion de tercer grado y el efecto en las
condiciones deteriorantes sobre el desarrollo no resulta tan evidente (....) ahora se
comienza a documentar, comprender Yy actuar sobre la ‘urgencia silenciosa” del
desarrollo del nifio y de /a nifia”. Myers, 1993 °

8 Canetti, Alicia. y otros Estudio evaluativo del Programa :”Un lugar para crecer y aprender jugando”
INAME/SECRETARIA EJECUTIVA DEL PLAN CAIF, Montevideo, 1999

9 Myers, Robert. Los doce que sobreviven. OPS/OMS/UNICEF. Bogota, 1993
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Para poder abordar esta urgencia, es necesario elaborar estrategias adecuadas a las
realidades locales basadas en diagndsticos precisos, captando a las familias desde la
gestacion. Es fundamental comenzar el trabajo con los nifios desde el primer semestre,
y convertirse en referente para las familias y la comunidad a efectos de sostener el
potencial de desarrollo con el que nacen los nifios/as.

Desde este marco el Plan CAIF impulsa desde hace varios afos la elaboracién de
proyectos institucionales desde los Centros que den respuesta a los requerimientos de
la comunidad. El presente documento pretende ser un aporte para afianzar dicha
propuesta, clarificando marcos conceptuales que contribuyan a un lenguaje compartido
y una vision comun entre todos los integrantes del mismo.
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Referencias conceptuales®®

La planificacién institucional valorada como
instrumento para innovar y transformar

“Para intervenir eficazmente en los procesos de cambio y poderlos orientar dando
respuesta a la realidad planteada, se requiere de una reflexion profunda y pertinente
para definir estrategias y herramientas que faciliten estos procesos. Cuando estos
espacios de reflexibn no se generan, o cuando no se logra analizar la realidad
relacionando los datos obtenidos, se corre el riesgo de cambiar algo para que no
cambie nada” (Aguerrondo Inés y otros 2002)"*

Para ello es necesario captar los escenarios presentes e imaginar escenarios futuros
partiendo de una aproximacion a la realidad que contemple las diferentes miradas. El
proyecto es una herramienta para el equipo que planifica a partir de un proceso
compartido y colaborativo, que compromete a todos los actores para intervenir y
transformar la realidad mas alla del diagndstico.

Entre las dificultades observadas en la practica son la coexistencia de diferentes
lineas conceptuales para elaborar la planificacién de los proyectos institucionales, entre
las referencias conceptuales del Plan CAIF y Los Equipos y a la interna del Equipo, las
cuales pueden estar o no explicitadas. Por otra parte a veces, el marco referencial y la
implementacion de las intervenciones no siempre van por el mismo camino y sin querer
“se dice” una cosa y “se hace” otra.

Por tal motivo, el presente material procura clarificar el marco referencial conceptual
de este momento histérico del Plan CAIF, como una apuesta a un intento de
coherencia entre la teoria y la praxis tanto a nivel del Plan CAIF como de los Centros.

Los objetivos del proyecto institucional de cada Centro tienen que estar en
concordancia con los lineamientos que el Plan CAIF establece y construirse a partir del
contexto local en el marco de una Politica Publica Integral de Primera Infancia con un
enfoque de derechos.

A partir de la definicion de los problemas y potencialidades, se intenta dar una
explicaciobn fundamentada responsablemente para, luego, pensar e implementar
estrategias a efectos de generar cambios basados en una clara definicién ética.

Asi entendido, un proyecto estd en permanente revisién y evaluacidon de proceso,
modificando las decisiones tomadas a medida que la realidad asi lo exija. El proyecto
plantea una planificacién anual para el logro de los objetivos. Cada Centro a medida que
transcurre el tiempo capitaliza experiencia y avanza hacia la consecucion de resultados
de mayor alcance.

10 Cerutti, Ana. Bruzzone,Carmen. Doldan, Cristina, Hauser, Patricia. Misol, Sandra, Rubio, Irene, Ojeda,
Raquel.

1 Aguerrondo, Inés y otros / Papers Editores 2002, “Como planifican las escuelas que innovan. “Capitulo 1;
La Escuela del futuro II,
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El camino recorrido

El Plan CAIF desde hace varios afios viene realizando diferentes intentos para
promover la elaboracién del proyecto institucional junto a los equipos de los Centros.

En este esfuerzo se ha transitado por distintas instancias desde 1998, logrando
parcialmente hasta el presente la apropiacion, por parte de los equipos, del proyecto
como una herramienta para si mismos Yy no como un requisito meramente
administrativo.

En la fase actual se entiende decisivo ampliar y clarificar el marco referencial que lo
sustenta, con la aspiracibn de que se constituya en una herramienta para la
transformacién innovadora en cada Centro.

Entre las dificultades encontradas en la elaboracién de los proyectos.

1. En la explicacion de larealidad

Una dificultad reiterada en los proyectos institucionales es la presentacion y
desagregacion de datos, sin un andlisis que los relacione, o la falta de informacién
relevante (datos de la evaluaciéon del desarrollo) Los mismos por si solos no dan cuenta
de la realidad ni los problemas de las familias y la comunidad. La falta de una
apreciacion situacional impide la construccién de un proyecto coherente.

Otros si bien logran un andlisis situacional acertado, definen acciones que no
guardan relacion con el mismo o priorizan acciones que no se correlacionan con los
propositos del Plan.

2. En laforma de concebir el proyecto

Otro aspecto que se visualiza es la falta de integracion de las distintas miradas
en la construccion del Proyecto.

La lectura de los datos permite distintas interpretaciones de acuerdo a las
creencias, los saberes (distintas disciplinas)y la historia de quienes observan esa
realidad.

Sin embargo en los hechos algunos proyectos son elaborados por algunos o
algin miembro del equipo, estando aln lejos la inclusién de todos los integrantes
y mas aun las familias del Centro en dicha formulacion. Son excepcionales los
Centros que las integran. El Proyecto implica una etapa de construccion colectiva
previa que debe involucrar a todo el equipo, a la organizacion y a la poblacion
destinataria.

3. Pararesolver las tensiones

Entre la autonomia Institucional y la regulacion del Plan CAIF. El Plan CAIF
establece algunos programas y acciones comunes para todos los Centros, los
cuales permiten la adaptacibn a las realidades locales dejando abierta Ila
posibilidad de creacion en los Centros como formas de alentar la elaboracién de
estrategias eficientes y oportunas para el contexto en el cual se insertan.

12 7affaroni, Cecilia; Iglesias, Enrique; Marsiglia, Javier; Vazquez Maria Inés, Tejera, Andrea ( Aportes
ordenados por orden cronologico de aparicion)
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Entre la mirada del equipo y de los responsables de la organizacion social que
gestiona el Centro. Es un desafio poder escuchar los distintos saberes y dar lugar a los
distintos aportes.

Entre los puntos de vista de los distintos integrantes de los equipos de trabajo de
los Centros- técnicos y no técnicos-, cayéndose muchas veces en guerras de
posiciones y / 0 exclusion de algunos miembros, en las discusiones en las que se
juega la imposicién de un saber sobre otro, mas que el planteo de las diferencias, la
discusion sobre las mismas y la negociacion.

Requisitos basicos para la formulacidon de los Proyectos
Institucionales

Los proyectos institucionales se construyen sobre algunos requisitos que se
presentan a continuacion:

Etica
El Plan CAIF, como Institucién, plantea su definicion de Concepcioén Etica, tendiente

a enmarcar el quehacer y las decisiones cotidianas de cada uno de sus socios
(Organizaciones Sociales y trabajadores)

Desde el punto de vista conceptual, “la Etica’ significa un saber especifico que tiene
como objeto la fundamentacion racional de lo que debe ser la responsabilidad del ser
humano para alcanzar “lo bueno’y 'lo recto’.

Este saber implica una concepcién de lo que son los derechos y los deberes que le
corresponden como individuo que vive en sociedad, asi como las prohibiciones,
sanciones y todos los medios adecuados para alcanzar “el bien” en la interaccion
humana”*2.

Por otra parte, la palabra “ético” juzga la cualidad de determinadas acciones de los
individuos. Tiene que ver con la manera como éstos ejercen su responsabilidad frente
a los valores, principios y normas éticas.

Estas dos dimensiones de la ética tratan de la dimension practica y reflexiva, a la
vez, de toda sociedad que considere fundamental eliminar la arbitrariedad en las
relaciones humanas y la tendencia al deterioro que se da en ciertas circunstancias
cuando el hombre/mujer se deja llevar por las simpatias, rivalidades o procura
influenciar al otro a través de manipulaciones-Aportan asi, la claridad, la precision, el
cuestionamiento y las alternativas de decision necesarias para que el hombre entable
sus relaciones, basadas en la no arbitrariedad.

Toda concepcion ética articula los distintos valores, principios y normas en un
conjunto coherente y armonico.

Més alla de esto, es imprescindible tomar conciencia de que la ética conforma a
cada persona integralmente, en este sentido es imposible tener una ética ocupacional y
otra personal

Es importante considerar la advertencia de José Luis Rebellato (2009) respecto a
gue ‘los actuales modelos econémicos estan legitimados por una teologia y una ética
determinada”...)”el valor de la justicia se define a partir de las exigencias del
mercado.”*En esta légica los derechos humanos quedan reducidos a derechos
individuales, basados en una mentalidad fatalista fiel a la tradicion por sobre la

'3 Franca, O. y Galdona J. “Introduccion a la Etica.” UCUDAL - 1998
14 Rebellato, J(2009 ) Etica y practica social. Uruguay
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creatividad. Para que se produzcan transformaciones es necesario reconocer la
influencia de estas ideas en las posturas de los integrantes del equipo, a fin de poder
ponerlas en cuestionamiento y generar a partir de ahi transformaciones.

Cuando un equipo tiene la conviccién de que las familias de la comunidad no tienen
“posibilidades como colectivo”, o cuando afirman “que ya vienen de varias generaciones
de pobreza y cultura delictiva y por tanto no se van a producir cambios” o cuando
ofrecen materiales, comida, o ambientacién de poca calidad, porque igual son “pobres”,
deberia para poder trabajar en un Centro y lograr los objetivos, hacer una revision
profunda de la postura ética que lo alienta.

La apuesta del Plan CAIF es a una ética transformadora, que busque “quebrar las
condiciones que hacen que la conducta del hombre sea meramente gratificadora y
cosificada. Trata de que los hombres no sean sélo objetos, sino sujetos activos
modificando la realidad y las condiciones que no permiten desarrollar sus
potencialidades porque ahogan sus energias creativas y originales™. Las
transformaciones de la sociedad tienen que darse también dentro de las instituciones,

venciendo la inercia, la habituacion limitante de la flexibilidad en el accionar humano.

“Lo ético es ya evitar la apatia y que se duerman los sentidos” (Malaguzzi, L en
Hoyuelos) *°

Las interacciones éticas suponen un respeto reciproco en el que se desenvuelven
derechos y obligaciones. Es preciso tener en cuenta que partimos de una situacién de
inequidad, y que muchos integrantes de estd poblaciébn presentan sintomas de
“indefension aprendida™’ (por la sucesién de frustraciones) que los sumen en conductas
de apatia y desesperanza, obstaculo a sortear para generar demanda y posibilitar la
inclusion social. Las familias tienen saberes, necesitan espacios de reconocimiento y
consulta para que puedan expresarlo y ampliarlos.

“Las personas tienen derecho a participar e involucrarse en las decisiones de los
problemas y acciones que los afectan. Ellos conocen, viven y sufren los problemas. ™®
(Gonzalez, Pilar y otros)

Por ultimo cabe rescatar los aportes de Luis Pérez Aguirre cuando enfatiza acerca de
la “Gran responsabilidad recae sobre los educadores y luchadores de los Derechos
Humanos a la hora en que la nueva rigueza de las naciones, ya no reposa sobre el
tamafo de su territorio, su densidad demografica o sobre la produccién de materias
primas, sino sobre la materia gris, el saber: la investigacion y la capacidad de innovar”...
"Porque educar es simplemente vivir lo cotidiano de tal manera que por el hecho de
estar uno ante alguien, esa persona pueda sentirse afectada y modificada en los
profundo de su ser.”® (Pérez, Aguirre 2001)

Ademas de la ética hay otras dos disciplinas que prescriben sobre la conducta
humana, las tres relacionadas entre si: El Derecho y La Politica

% 1dem.15

'8 Malaguzzi, L en Hoyuelos Ediciones Octaedro, S.L. 12 ed., 22 imp.(01/2004)
17 Seligman,M (1990) Learned Optimism NY.
18 Op. Cit Gonzalez Pilar

19 pérez Aguirre, L (2001) Desnudo de seguridades Ed. Trilce Uruugay
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Trabajo con nifios y niflas de 0 a 3 afilos y 11 meses

La infancia es una construccion social-histérica. En ella intervienen factores
culturales, sociales, politicos e ideolégicos. Es concebida como una “época de
desarrollo afectivo y progresivo de la autonomia personal, social, juridica™

La Convencion de los Derechos del Nifio define los derechos humanos que disfrutan
los nifios y nifias: el derecho a la supervivencia y desarrollo pleno; a la protecciéony ala
participacion en la vida familiar, cultural y social.

“El nifio/a desde que nace es un sujeto activo, con derechos y responsabilidades
crecientes, dotado de competencias. Con temperamento, capaces de modificar su
entorno; posee capacidad de aprendizaje, memoria, de poner en funcionamiento
mecanismos perceptivos. Reaccionan de forma diferente a los estimulos con distintos
umbrales sensoriales. Cada niflo es unico. Cada nifio/a es co-constructor del
aprendizaje y participa de su proceso, es un ciudadano”. (Cerutti, Ana 2007)

Dice Loris Malaguzzi “los nifios son sujetos que tienen el privilegio de no estar
demasiado apegado a sus ideas (que construyen y son capaces de reinventar
continuamente). Por esta razdn estan mas preparados para extraer ideas, hacer
descubrimientos, cambiar los propios puntos de vista, enamorarse de las formas y
significados que se transforman y son los que méas sensiblemente aprecian los valores y
la utilidad de la creatividad™**

Trabajo con familias

A los efectos de responder a un enfoque abarcativo que dé cuenta de los diferentes
arreglos familiares en los cuales crecen y se desarrollan los nifios/as atendidos en los
Centros CAIF, se incorpora la definicién de Elizabeth Jelin (2005)%: “...la familia es una
institucién social anclada en necesidades humanas universales de base bioldgica: la
sexualidad, la reproduccion y la subsistencia cotidiana. Sus miembros comparten un
espacio social definido en términos de relaciones de parentesco, conyugalidad vy
patermaternidad. Se trata de una organizacion social, un microcosmos de relaciones de
produccién, reproduccion y distribucién, con su propia estructura de poder y fuertes
componentes ideoldgicos y afectivos. Existen en ella tareas e intereses colectivos, pero
sus miembros también tienen intereses propios diferenciados, enraizados en su

ubicacioén en los procesos de produccion y reproduccion”.

Un aspecto a considerar, que se desprende de los relevamientos efectuados en el
Plan CAIF con las familias que participan es que: en el 72,7% de los hogares estan
presentes ambos padres, y sélo el 25,4% son hogares monoparentales a cargo de las
madres. La presencia de padres varones en esta etapa es una oportunidad para
involucrarlos y promover su participacion.

Participacion social

“...Es el proceso mediante el cual se contribuye al fortalecimiento de los grupos en el
desarrollo de sus capacidades para conocer, identificar, analizar e interpretar su
realidad, determinar prioridades, formular y negociar propuestas mediante la generacion
de espacios para intercambio de saberes, experiencias, sentimientos y crear vinculos,
lazos de apoyo solidario y de identidad social, mejorando el desarrollo organizacional y
la calidad de los servicios.

20 Miguel Cillero boletin N° 234 citado por Programa “Nuestros Nifios”

YLaéticaen el pensamiento y obra de Loris citado por Programa “Nuestros Nifios”

2 jelin, E. (2005) La Familia y las politicas publicas. Hacia una sociedad de redes. En Politicas hacia la
familia, proteccion e inclusion social. Irma Arriagada, Editora UNFPA — CEPAL, Santiago de Chile.
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Por caracter participativo entendemos las formas y metodologias de gestion que
procuran incluir protagonicamente a los diversos actores especialmente a los
beneficiarios en las distintas etapas: desde la identificacibn de la problematica la
priorizacion de actividades, las decisiones relativas al destino de los recursos, la

realizacion de las acciones, la sistematizacién de la experiencia y la evaluacion”.®

La participaciéon activa se torna asi, en un instrumento para la construccién de
ciudadania, lo que se vera reflejado en interacciones y modos de relacibn mas
igualitarios en otros espacios de la vida publica (proceso de democratizacion)

Lograr este tipo de participacion es un proceso paulatino, para que el mismo sea
posible es necesario previamente promover y consolidar la participacion a la interna del
Centro del equipo y la organizacion.

Trabajo en equipo

“No se trata de llegar solos y pronto, sino de llegar entre todos y a tiempo”
Ledn Felipe

En cada Centro CAIF hay personas con diferentes saberes, capacidades y
competencias, historias personales y profesionales, todas igualmente valiosas. Muchas
veces la propia dinamica de la tarea cotidiana, lleva a que las actividades sean
“repartidas” entre los distintos miembros de equipo, promoviendo asi una vision de la
realidad que se vuelve “recortada” tanto a nivel de la poblacion que se atiende, como
del propio servicio que se brinda. En este sentido Schvarstein (2003)** dice “La falta de
explicitacién de los procesos muchas veces es la causa de la separacion de las distintas
areas en compartimentos estancos. La visualizacion de los procesos favorece el
proceso de apropiacion, porque aunque cada uno haga una parte, todos pueden
comprender su contribucion al todo”.

Los integrantes del equipo tienen diferentes tareas y niveles de responsabilidad e
involucramiento, resulta imprescindible que todos de una forma u otra se apropien de la
propuesta y la sientan suya. El proyecto se vuelve asi un referente valioso que han
ayudado a definir, elaborar e implementar

El trabajo en equipo “Implica el involucramiento de todos, los miembros en igualdad
de condiciones y diferenciando sus roles, aportando y escuchando enfoques y
propuestas para adoptar las mejores decisiones.” (Gonzalez, Pilar y otros)

Requiere ademas poder pasar de una modalidad individualista a otra consensuada,
aprender a realizar analisis colectivos, a discutir con argumentos y negociar para llegar
acuerdos. Este es un proceso complejo, que requiere la consolidaciéon del grupo
fortaleciendo la confianza y el respeto en si mismo y los otros. Pasa por diferentes
momentos de conflicto y crisis hasta poder instaurar una modalidad dial6gica de
aprendizaje y crecimiento.

Ese abanico de saberes no establece jerarquias ni prioridades, sino que por el
contrario, da cuenta de diversos recorridos desde los cuales se puede brindar atencién,
apoyo y acompafamiento en los procesos de mejora de la atencidon que se inician o
actualizan a partir de cada Proyecto Institucional.

En tal sentido Oswick (2000)*° advierte que “el auténtico didlogo provoca aprendizaje
organizativo, porque crea, en lugar de suprimir, percepciones plurales. Personas o

% Gonzalez, Pilar y otros en “Programacion participativa en salud comunitaria”

# Schvarstein, L (2003) La inteligencia social de las organizaciones. Buenos Aires: Paidds Citado por Maria
Inés Vazquez.

% Gonzélez, Pilar y otros en “Programacion participativa en salud comunitaria”

18



grupos de personas con diferentes visiones que se unen para resolver un problema o
para trabajar, creando una comunidad dialogante”.

El mayor desafio que contiene el trabajo en equipo, es lograr desarrollar la capacidad
de escuchar y dialogar con el otro, aceptar otros enfoques, recibir, compartir puntos de
acuerdo, de discrepancia para lograr construir estrategias conjuntas, que permitan
operacionalizar un verdadero abordaje integral.

Aunque metodolégicamente sea correcto el disefio, el proyecto institucional de un
Centro CAIF pierde sentido si no logra involucrar desde su primera fase de
elaboracién a quienes lo deben implementar. Sobran ejemplos que pueden ilustrar
situaciones en este sentido.

Es necesario recordar que siempre somos subjetivos: “Toda explicacion es dicha por
alguien y tiene un propésito, no se puede ser objetivo si se ignora la subjetividad”
(Matus, C 1987)%

Asimismo se debe reconocer y explicitar tanto las conceptualizaciones imperantes en
un equipo asi como las creencias que sobre los nifios/as; las familias y la comunidad
tiene cada uno de los integrantes. Lo que se cree determina los limites del accionar. Si
se emprenden acciones convencidos de que las mismas van a fracasar, este sera
posiblemente el resultado obtenido, tornandose en una profecia que se autocumple. Las
creencias actlan como limitantes a la hora de generar alternativas e idear opciones
creativas, Lo mismo pasa con las creencias presentes en las familias que pueden
condicionar la asistencia de sus hijos al centro de acuerdo a su edad, sexo por ej. Si
estas piensan que un nifio/a pequefio no puede aprender o que estd mejor en la casa,
no lo va a llevar. Trabajar sobre las creencias es un requisito para poder generar
cambios.

Por tal motivo es importante pensar como el equipo se para frente a la comunidad,
cudl es su postura y expectativas al respecto: descreimiento, respeto a las posibilidades
de cambio, temor, desconfianza, entusiasmao, compromiso, 0 quizas con un enfoque de
alianza hacia el nifio/a y con un enfoque expulsivo de los adultos o integrador de ambos.

Hay que considerar también cémo la comunidad vive al Centro, que prejuicios tiene
dada su ubicacion, historias previa de la propia institucién y de otras que hayan
funcionado en ese lugar existen, a efectos de poder incidir sobre ellos.

Responsabilidad

“Capacidad que poseen las personas para asumir una tarea con plena conciencia de
su envergadura con honestidad y perseverancia para conseguir su realizacién y los
resultados acordados.”®®. Gonzéalez, Pilar y otros)

Implica estar al dia con el avance del conocimiento en primera infancia, familias
comunidades. Por ello desde la Secretaria Ejecutiva del Plan CAIF se promueve la
formacion permanente y la profesionalizacion de los distintos recursos humanos.

También es vital que quienes ingresan adopten un compromiso de permanencia por
un lapso de tiempo para por un lado, concretar ciertos procesos de conformacion de
equipos y por otro, asegurar la continuidad de los procesos de interaccion con los
nifios/as, familias y comunidades.

% Oswich, C. citado por Chiva Gémez, R (2004) Aprendizaje Organizativo: una revision tedrica para su

aplicacion en la empresa. Revista de Empresa, No 10: www.revistadeempresa.com Citado por Maria
Inés Vazquez.

Matus, C 1987 “Estrategia y plan; México: Siglo XXI

Niremberg, Olga, (2003) GONZALEZ, P y otros(2005) en “Programacién participativa en salud
comunitaria” Comision Sectorial de Educacién Permanente, Facultad de Enfermeria. Universidad de la
Republica.
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Asimismo hay que procurar salvaguardar la inversién realizada en la formacién
profesional realizada por el Plan, generando asimismo instancias serias de transferencia
de conocimientos y tareas, entre recursos salientes y entrantes.

Solidaridad

“Capacidad y actitud de acomparfiamiento a las personas o grupos para situarse y
comprender su problematica ayudando a encarar las soluciones individuales o
colectivas, atin para con quienes se mantienen criterios divergentes con el propio.”*
(Gonzalez, Pilar)

Esto exige estar atento a los juicios emitidos sobre la poblacion destinataria basado
en un marco axiolégico (valores) ajeno a la realidad de la misma. Los mismos muchas
veces dan lugar a enconos y decepciones que obstaculizan las posibilidades de cambio
y asistencia al Centro.

Eficiencia

‘Implica la mejor utilizacion de los recursos materiales y humanos, para la
consecucion del objetivo propuesto teniendo como eje central asegurar la calidad y
satisfaccion de los involucrados.”® (Gonzalez, Pilar) No existe calidad sin evaluacion, y
no es posible evaluar si no existen registros confiables.

“El Proyecto Institucional requiere de los registros de las diferentes actividades
puestas en practica, su organizacion y sistematizacién en un plan comuan de trabajo, con
el propésito de recuperar una vision global e integral de la propuesta. Que todos quienes
participan de las actividades del Centro, puedan saber qué se estd haciendo hoy y qué

se proyecta realizar en los préoximos meses”.** (Niremberg, Olga)

En la practica, lamentablemente como sefiala (Rodriguez, 2002)* se toma el registro
como un mero “llenado de planillas” quedando vacio de sentido, perdiendo el valor de
respaldo para la toma de decisiones

Creatividad

“Las personas tienen capacidad e ingenio para innovar, generar nuevas ideas sobre
la forma de afrontar y resolver un problematica determinada.” (Gonzalez, Pilar y otros)

Planificar significa pensar y crear el futuro. Si todos actuamos como si algo fuera a
ocurrir ese algo ocurre, es una apuesta estratégica. Quien planifica influye en los
resultados, tal como los sefiala Carlos Matus en la Planificacién Estratégica Situacional.
(1987)

Para poder incidir los equipos se veran enfrentados al reto de “desafiar la limitante”,
no solo de la realidad adversa, sino de sus propios esquemas mentales para no quedar
atrapados en una ldgica fatalista que promueve el statu quo.

A veces sucede que cuando un equipo o parte del tiene varios afios en el Centro,
sufra un proceso de habituacion, en el cual deja de intentar generar cambios respecto a
ciertas problematicas reiteradas. En esos casos destinar alguna reunion de equipo a

2 programacion y evaluacion de proyectos sociales Paid6s. Op. Cit. Gonzalez, Pilar

% Op. Cit Gonzalez, Pilar

% Niremberg, Olga, (2003) GONZALEZ, P y otros. (2005) en “Programacion participativa en salud
comunitaria” Comision Sectorial de Educacion Permanente, Facultad de Enfermeria. Universidad de la
Republica.

Programacion y evaluacion de proyectos sociales. Paidds

3 Rodriguez, D (2002) Diagnostico Organizacional. Santiago, Chile: Universidad Catolica de Chile.

% Op. Cit Gonzalez, Pilar y otros.
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estimular la renovacion de la mirada puede ser de gran utilidad, ya sea contratando
algun especialista o instituciébn que aporte nuevas herramientas al equipo. En otras
ocasiones la incorporacion de nuevos técnicos favorece ese proceso siempre y cuando
que la estructura previa no los inhabilite.

Transparencia

“Seguridad que las acciones se realizan con honestidad y se efectlla un correcto uso
de medios y recursos en conocimiento e informacion de todos.”(Gonzalez, Pilar y
otros) En la practica esto se refleja en la democratizacion y circulacion de la informacién
a través de los diversos canales de comunicacién. Carteleras que muestran los objetivos
propuestos, el mena, la plantilla de personal, sueldos, horarios, asi como la distribucion
del presupuesto del Centro, sus origenes. (Transferencias de INAU e INDA).

Dinamismo

La metodologia y los instrumentos de apoyo al proceso deben ser flexibles, que
permitan la revision, correccion y modificacion en tiempo y forma.

Los espacios de reflexion y de discusién sobre las acciones realizadas por los
integrantes de los equipos, asi como de los impactos que las mismas generan en los
destinatarios exige una vision dinamica de la implementaciéon del proyecto institucional
donde se viabilicen los cambios necesarios en las acciones, considerando al “error”
como la frustracién de no lograr los objetivos planteados a través de las estrategias
acordadas. Es importante poder valorar al “error” como una estrategia de aprendizaje y
capitalizarlo como experiencia para no continuar incurriendo en la misma equivocacion.

Intersectorialidad/interinstitucionalidad

“Delimita la accion coordinada de distintos actores sociales para una intervencion
conjunta Es el proceso que permite establecer los mecanismos de articulacién y
complementacion de las acciones. El accionar debe contemplar los vinculos inter y extra
grupo”.**(Gonzalez, Pilar y otros)

Adoptar un espiritu asociativo para el logro de fines comunes entre instituciones
sectoriales (establecimientos de salud, educativos, comisarias, juzgados, etc.
organizaciones de la sociedad civil y/o asociaciones comunitarias de base y religiosas)
que se localicen en el territorio de actuacion de cada proyecto.

“La gestion asociada favorece el desarrollo del capital social, implica la conformacién
de escenarios de planificacién y gestion mixtos, intersectoriales, interdisciplinarios y
pluripartidarios donde se trata de construir una cultura de lo publico, lo politico y lo social
mas democrético y transparente”. (Pogiesse, 2000)*(Niremberg, Olga)

En tal sentido los equipos deben procurar optimizar las oportunidades que pueden
brindar los distintos convenios del Plan CAIF (INAU/ INDA; MSP/ASSE/MIDES/INAU;
ANEP/CEIP/INAU, etc.), asi como el trabajo sinérgico con los distintos recursos locales
gue puedan existir.

Integralidad

Supone la existencia de distintos niveles relacionados a las concepciones sobre el
desarrollo infantil, la educacion y la atencién a los nifios y nifias de 0 a 3 afios, asi como
los aspectos metodologicos. “Las acciones deben abordar los aspectos biopsicosociales

3 Gonzalez, P y otros(2005) en “Programacion participativa en salud comunitaria” Comision Sectorial de
Educacién Permanente, Facultad de Enfermeria. Universidad de la Republica.

% Op Cit Gonzalez Pilar

% Citado por Olga Nirenberg,(2000) Programacién y evaluacion de proyectos sociales Paidos
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y culturales de las personas y los entornos donde se desarrollan sus vidas.*’ *

(Gonzalez, Pilar)

“Por caracter integral se entiende la inclusion de enfoques amplios de la problematica
social, lejos de los abordajes especificos que consideran los problemas en forma
parcializadas o fragmentada®. Para adoptar ese caracter los programas o proyectos
deben prever acciones orientadas a los diferentes factores vinculados con los problemas
identificados”.

Ej. Para los Centros CAIF, la integralidad se vincula con la interaccién que existe entre
el desarrollo del nifio/a, el crecimiento, la maduracion y el aprendizaje, asi como con la
necesidad de trabajar con las familias y la comunidad, en los diferentes escenatrios: el
centro, el hogar y la comunidad.

La integralidad también se refiere a la complementacion de acciones de promocion,
prevencion y asistencia.

Del mismo modo, se da la articulacion de los diferentes componentes y actividades
entre si. Dentro del Plan estan los Programas de Educacioén Inicial, el de Experiencias
Oportunas, el proyecto de trabajo con embarazadas, el proyecto de promocién de salud.
Estos son algunos de los distintos componentes que estan integrados a través de
actividades diversas y con las particularidades que les da cada contexto.

Si los equipos tienen en cuenta estas consideraciones previas con respecto a la
integralidad, se evita lo que Olga Nirenberg en Programacién y evaluacion de proyectos
sociales expresa: “Es frecuente que aunque un proyecto incluya una diversidad de
actividades, cada una se desarrolle sin demasiada vinculacién con el resto, como si
fueran subproyectos independientes, lo cual genera fragmentaciones y oportunidades
perdidas” *(Gonzales, Pilar)

La sustentabilidad

“En términos generales, se refiere a la posibilidad de arraigo y continuidad que tiene
los proyectos méas alla del periodo de apoyo subsidiado. Todo proyecto debe plantear
estrategias eficaces para procurar grados aceptables de legitimidad y adhesiones desde
el punto de vista técnico, debe incluir capacitaciones y apoyos que se orienten a dejar
capacidades instaladas en los escenarios locales donde actia de modo de permitir
futuras gestiones auténomas. “° (Nuremberg, Olga)

¢, Qué capacidades van a quedar instaladas en las familias y en la comunidad,
después de la experiencia de CAIF? ¢Qué aprendizajes extrapolables a la relacién con
otras instituciones se han generado en las familias que participan de la experiencia?

¢, Qué progresos en el desarrollo de los nifios se pueden constatar? ¢ Qué cambios en
los habitos de alimentacién?
Disefio e implementacion del Proyecto Institucional

Al planificar se desarrolla un proceso en el cual se determina en qué situacion se esta,
de dbnde se parte, adonde se quiere llegar y cdmo hacerlo.

Para introducir cambios en una situacion que no nos conforma, para ir hacia alguna
parte o tal vez para continuar por donde vamos, hay que tener objetivos claros y

37 Op cit Gonzalez, Pilar

3% Op cit Gonzalez, Pilar

% OP cit, Gonzalez, Pilar

0 Gonzalez, P y otros (2005) en “Programacion participativa en salud comunitaria” Comision Sectorial de
Educacién Permanente, Facultad de Enfermeria. Universidad de la Republica.
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explicitos y saber cémo lograrlos, es decir que se debe conocer la direccionalidad
deseable.

Diferentes momentos en la formulacion
Anédlisis situacional.

(Diagndstico situacional) Es un momento explicativo, comprende la tarea de
seleccionar y recabar datos. El andlisis de estos datos, la identificacion de factores que
puedan incidir en la cadena causal o0 que estén asociados, asi como poder cruzar
algunas variables permiten formular problemas, jerarquizando los mas importantes, ya
gue una accion que combate estos factores sera mas efectiva que otra que actla sobre
las consecuencias manifiestas. Un enfoque de este tipo tiene un caracter anticipatorio y
preventivo.

¢, Cual es la situacion problema que hay que resolver? Las posibles respuestas daran
cuerpo al proyecto. Para este analisis situacional nos podemos preguntar por ejemplo:

- ¢Enqué consiste el problema?

- ¢Donde ocurre?

- ¢Aquiénes afecta? ¢ Qué grupos, franjas etarias, familias?
- ¢Para quiénes es un problema?

- ¢Cuando se registra: aparece en qué ocasiones?

- ¢ Cual es la magnitud del mismo: a cuantos alcanza en funcién del universo de
niflos/niflas de 0 a 3 afios en la zona de influencia; a cuantas familias de la
zona de influencia?

Esta fase requiere de un andlisis interpretativo configurando dos dimensiones del
diagndéstico:
a) macro: lo que sucede en el territorio amplio, ciudad, localidad, barrio.

b) micro: las manzanas cercanas al Centro denominada la zona de influencia
o referencia

A partir de este analisis interpretativo arribamos a un nivel que nos permite
seleccionar variables. Podremos asi definir variables de entorno o condicién aquellas
gue no son manejables por el proyecto y variables instrumentales o medios que son
manejables por el proyecto.

Finalizada esta etapa podemos formular la hipétesis del proyecto:

¢,Cuales son los problemas que tienen los nifios y niflas?

¢ Hay problemas diferenciados por franja etaria? ¢ Cuales?

¢ Qué les sucede a las familias?

¢,Cuales pueden ser las multiples causas de estos problemas?

¢En cudles podemos incidir considerando los distintos escenarios: el Centro, el
hogar y la comunidad?

¢En quiénes se puede incidir?

¢,Como se podria hacer?

¢,Cuando, en qué momento es oportuno?

Luego del andlisis de los datos obtenidos y del intercambio de perspectivas por parte
de cada uno de los integrantes del equipo, se prioriza y elaboran los ejes de accion. Es

un insumo para la toma de decisiones para organizar las acciones. Para implementarlo
se plantean distintas hipotesis que se visualizan como caminos alternativos orientadores
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de la practica. Se debe tener en cuenta que hay mas de una explicacion y que muchas
veces estan incluidos otros actores que también planifican.

Las lineas de accién principales y pertinentes para su resolucion seran las
dimensiones sustantivas a evaluar

Formulacién de los objetivos

El propoésito u objetivo general de un proyecto hace referencia a la solucion del
problema central planteado.

La “finalidad” de un proyecto, incluyendo en esta definicion al o los “objetivos
generales”, sefiala aquellos cambios previstos y deseados en el ambiente para los
cuales el proyecto es una condicién contingente y coadyuvante. Esto es: el proyecto
puede no existir y los cambios verificarse igualmente por otros canales (condicion
continente) y el caso de que el proyecto exista se requiere su interaccion con otros
factores para que el cambio se verifique (condicién coadyuvante).

Los objetivos especificos son los factores manejables del problema sobre los cuales
se pretende influir. Son aquellos cambios en el ambiente del proyecto para los cuales
este Ultimo es condicién necesaria y suficiente. Se refieren a cambios deseados en la
poblacion meta o en su entorno y describen los resultados esperados, los cuales
deberian ser posibles de evaluar (apreciables y medibles)

Para seleccionarlos se debe pensar que significa el éxito para su proyecto y como se
manifestaria. ¢, Cuales serian los resultados intermedios? ¢, Cual o cuales los cambios en
la poblacion meta? ¢ En qué plazo?

Es recomendable que los objetivos comiencen con un verbo para denotar asi el
conjunto de acciones que se deben llevar a cabo. Algunos verbos apropiados para los
objetivos especificos pueden ser: disminuir, aumentar, fortalecer, mejorar, realizar.

Cuando se establecen objetivos especificos, a veces es posible especificar el monto
del cambio que se espera, a través de metas numéricas, las mismas deben ser
realistas.

Utilizaremos el término “meta” para referirnos a un objetivo que ha sido definido en
términos de cantidad, aunque lo haya sido 0 no en términos de plazo. El referente de
una meta es, entonces, siempre una cantidad objetiva y empiricamente determinable.

En proyectos complejos que requieren diversos tipos de acciones simultdneas
pueden diferenciarse componentes o grandes lineas de accion.

Cada componente puede verse como un paquete de acciones o subproyecto en si
mismo, pero debe quedar clara la inter vinculacion o sinergia existente entre ellos, pues
se orienta en forma mediata y articulada a un mismo propdsito.

En proyectos de cierta complejidad la determinacion de los componentes
condicionara la divisién del trabajo y la modalidad organizativa que se adopte para la
implementacion.

Formulacién de actividades para los objetivos propuestos

Cada objetivo requiere de una bateria de actividades y es frecuente que una
actividad sirva para el cumplimiento de varios objetivos.

El término actividad generalmente refiere a una labor especifica.

La desagregacion de actividades debe permitir la identificacion y cuantificacion de los
recursos necesarios.
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Las actividades componen el plan de accién en su dimensién operativa. Por cada
objetivo especifico se detallan actividades que operativizan estos objetivos y a su vez se
pueden subdividir las actividades en una secuencia de acciones que los van a ser
posibles.

Para cada actividad o conjunto de acciones es necesario que se defina un
responsable que va a ser quien va a estar pendiente de todo lo necesario para su
implementacién. Asimismo podemos detallar los recursos financieros y de tiempo, lo
gue se traduce en cronograma (diagrama de Gantt) y presupuesto.

Al disefiar actividades es necesario considerar las aptitudes y experiencia del
equipo, es valioso familiarizarse con proyectos similares que se hayan realizado para
aprender de sus éxitos o sus retos. El Plan CAIF ha producido diversos materiales para
favorecer el intercambio de experiencias y enfoques conceptuales.

En sintesis las fases del Proyecto son:
Describir la realidad — Diagndstico
Identificar disconformidades, problemas
¢, Qué queremos modificar? - Objetivos
Transformaciones — Resultados
Disefio de estrategias — Plan de actividades
En un tiempo — cronograma
Con insumos - recursos

La nomenclatura légica

Llamamos ‘logica del proyecto” al tipo de conexidon tedrica que existe entre los
diversos componentes definidos en su formulacion, esto es, supuestos, insumos,
productos, impactos, etc.-.

Es oportuno sefialar que este ejercicio en la realidad no esta exento de dificultades.
Primer tipo de supuesto: “supuestos de gestiobn” en este supuesto se combinan
insumos y productos de esta manera:

a) Si se da como valido el supuesto que la organizacion ejecutora es
competente;

b) y si se proveen los insumos;
c) y se desarrollan las actividades previstas;
d) entonces obtendremos los productos.
Segundo tipo supuesto acerca de la “hipotesis de proyecto” en este momento se
conectan las etapas que van de los productos a los objetivos, de la siguiente forma:
a) si se da como valido el diagndstico general que se ha elaborado y
b) si se proveen los productos;
C) y si es correcta nuestra hipotesis que conecta el producto con el objetivo
d) entonces, obtendremos los objetivos.
Tercer tipo supuesto, “supuesto de diagndéstico” vincula las etapas que van desde los
objetivos especificos al general o la finalidad operando de la siguiente forma:
a) si se da como valido el diagnéstico general establecido;
b) y si se alcanzan los objetivos especificos;
C) y si es correcta nuestra hipoétesis que conecta el objetivo con la finalidad;

d) entonces, manteniendo los otros factores constantes, se aumenta la
probabilidad de contribuir a alcanzar el objetivo general.
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Aceptada la l6égica anterior, es posible ajustar la definicion preliminar de “objetivos” y
“finalidades” presentada antes.

La evaluacion®

La evaluacién es constitutiva en todo disefio de intervencion desde la identificacion
de necesidades hasta llegar a los resultados. Se la reconoce como parte intrinseca de
un proyecto o programa, en la que se intenta responder a la pregunta: ¢qué hemos
logrado?

Es un proceso planificado de reflexion sobre la accion para explicar y valorar los
resultados alcanzados, para identificar logros, problemas y errores, para perfeccionar la
gestion de un proyecto o programa y aprender de lo hecho; tanto de los aciertos como
de los errores. De esta forma el resultado de la evaluacion es un insumo imprescindible
los hallazgos retroalimentan la planificacion y gestién del proyecto. Es un medio cuya
finalidad es la emision de juicios valorativos fundamentados y comunicables. Se trata de
atribuir valor, medir o apreciar las actividades y los resultados en funcién de los
objetivos y metas a alcanzar, segun los parametros esperados. Posibilita formular
recomendaciones para tomar decisiones para ajustar, mejorar las acciones. (Niremberg
y Otros, 2003)*

Al decir de Riviére la evaluacion es “el proceso de establecer un juicio de valor sobre
un objeto, con vistas a una accion, en funcion de la obtencion e interpretacion
sistematica de datos o pruebas sobre este objeto”

A partir de esta definicién se destaca que toda evaluacion es un juicio de valor que
refiere a un objeto a través de una accién sistematica de recoleccién, analisis e
interpretacion de la informacion, posibilitando la introduccién de correcciones para
comprobar efectos no previstos. Asimismo implica el reconocimiento social del esfuerzo
realizado y de los actores sociales involucrados Por otra permite sistematizar las
lecciones aprendidas, brindar informaciones pertinentes y recomendaciones. Este ultimo
aspecto implica una interseccién entre evaluacion y re - programacion

La evaluacion sigue una direccionalidad
- contra estandares

- contra si mismo en el tiempo
- contra la linea de base elaborada
En ocasiones se confunde la investigacion con la evaluacién. Mientras la primera
tiene como finalidad incrementar el cuerpo de conocimiento, la evaluacion busca el

perfeccionamiento de la accion, brinda insumos para la toma de decisiones acertadas y
confiables, para transformar y lograr posibles cambios.

El proceso de evaluacion
1. ¢ Qué se quiere medir? (variables)

En primer término, las dimensiones de una variable son aquellos aspectos en que
puede desagregarse un concepto complejo para facilitar su analisis.

¢ Qué elementos de la realidad de los nifios y las familias esperamos que se vean
modificadas a partir de la accion del proyecto del Centro? Cualquier aspecto
relevante de la realidad, que sea sensible a los cambios, puede ser interpretado
como una Vvariable, o sea, un concepto que puede asumir al menos dos valores
diferentes.

4 Tejera, A. (2009) Disefio y Evaluacion de Proyectos. Documento interno Plan CAIF.
42 Nirembreg, Olga y otros (2003) Evaluar para la transformacion. Paidos.
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Variable: caracteristica, cualidad o atributo de una persona, de un grupo, o de un
acontecimiento, que puede cambiar de valor.

(Nivel de desarrollo de nifios y familias, estado nutricional, grado de participacion
de las familias en el Centro, estado de salud a partir de los controles del nifio sano)
2. ¢,Como se va a medir? (indicadores)

Son elementos que representan a las variables en el nivel empirico y hacen
posible el proceso de medicién. Los indicadores “indican” la presencia de la variable,
son sus manifestaciones.

Un solo indicador puede representar una variable sencilla; en otros casos se
necesita una bateria de indicadores para representar una variable compleja (se
recomienda subdividir esta en dimensiones, aspectos particulares de las variables
gue pueden merecer tratamiento especifico para la medicién).

Indicadores: factores que pueden ser medidos directamente y que representan, a
nivel empirico, una variable que no puede medirse en forma directa.

Tipo de indicadores
De acuerdo a la clasificacion que propone Nirenberg y otros, tomamos tres tipos de
variables y/o indicadores

e de estructuras: Planta fisica, equipamientos, materiales, recursos humanos,
perfiles de los recursos humanos, ratio adulto-nifio. normas, sistema de
informacién, protocolos de registros

¢ de proceso: actividades de capacitacion, talleres, registro de actividades y/o de
asistencias

¢ de resultados: producto, efectos e impacto

A modo de ejemplo del tipo de resultados:

Dentro de los productos se sefalan: materiales didacticos producidos,
documentos elaborados, respuestas a las convocatorias, alcance logrado.

Dentro de los efectos: cambios observables en los destinatarios a traves de las
actividades realizadas (resultado de las evaluaciones del desarrollo psicomotor,
estado nutricional, practicas de crianza y otros), cambios observables en las

Dentro de los impactos: otros cambios observables en la poblacion en momentos
posteriores, (seguimiento de la evoluciéon de los nifios en la escuela) en otros
contextos, en la manera de trabajar de otras organizaciones no intervinientes
directamente, en las politicas publicas, en las concepciones colectivas.

Requisitos de los indicadores

e Validez, mide lo que dice medir o aprecia

e Confiabilidad, ante diferentes mediciones o recolecciones el valor/expresion
sera el mismo

e Especificidad, debe reflejar sélo los cambios en la cuestion de analisis

e Sensibilidad, Debe ser capaz de registrar los cambios por mas leves que
sean

e Representatividad, cubre a todos los individuos y cuestiones
e Claridad, simple y facil de interpretar, no ambiguo

e Accesibilidad, datos faciles de disponer

e Utilidad, usuarios deben percibir como marcador de progreso
e Etica, consentimiento informado
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e Sinergia, el indicador puede referirse a méas de una variable
¢ Costo, razonable y posible
¢ Replicabilidad, puede ser (til para mas de un proyecto

¢,Coémo se va arelevar lainformacién? (instrumentos)
Tiene que ver con cOmo registrar informacién sobre un indicador.

En el Plan CAIF, hay instrumentos para todos los Centros (ver introduccién) y se
puede adoptar otros instrumentos que pueden asumir formas muy diversas:
cuestionario, encuesta, registro de reuniones, pauta de observacion, etc.

¢,Como se va a procesar y analizar la informacion? (tratamiento y
elaboracion de informes)

Refiere a la forma en que se procesa y se resume la informacion para su analisis.
Comprende una amplia variedad que puede suponer desde operaciones elementales,
como un andlisis de contenido de registro sin mayor desarrollo, hasta la construccién
de medidas resumen mas elaborada, como indices y tipologias. Se puede agregar
complejidad a este proceso mediante la inclusién de técnicas de analisis estadistico de
la informacién, que permitan determinar la existencia de variaciones sistematicas,
asociaciones, correlaciones, etc.

Tipos de
evaluacion

Evaluacion del
disefio y
conceptualizacién
del Proyecto

Evaluacion de la
instrumentacion y
seguimiento del
Proyecto
(Evaluacion del
Proceso)

Evaluacion de la
eficaciay eficiencia
del Proyecto
(evaluacion de
resultados o
efectos)

Evaluacion del
estudio- investigacion

Evaluacion del
diagnéstico

Evaluacion de la
concepcién y del
disefio del Proyecto

Evaluacion de la
cobertura del Proyecto

Evaluacion de la
implementacion del
proyecto

Evaluacion del
ambiente
organizacional en que
se desarrolla el
proyecto

Evaluacién del
desempefio de los
equipos involucrados

Evaluacion de la
eficacia o efectividad del
proyecto (también
denominada evaluacion
de resultados) y
evaluacién de impactos

Evaluacion del a
eficiencia del proyecto o
evaluacion de la
rentabilidad econdmica

Momento mas
oportuno para
realizar la
evaluacion

En la fase de
formulacion del
proyecto y
planificacién de la
intervencion

Cuando ya se ha
puesto en marcha el
proyecto y durante su
ejecucion

Cuando el proyecto
lleva funcionando un
largo tiempo y/o al
finalizar

La evaluacion debe ser
Util, a la organizacién y a todos los actores implicados en el proceso

Viable, realizable en un tiempo adecuado

Etica

Confiable, es decir que los procedimientos realizados sean transparentes.
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Planificacion Operativa del Psicologo Contribucion al
proyecto institucional

El psicélogo/a contribuye a consignar insumos respecto a la poblacion con la que se
trabaja,

En relacion al diagnostico de situacion lo hace mediante la aplicacion de
herramientas de despistaje de aplicacion a todos los Centros del Plan (SF 36 e IPCG) y
otras que pueda aportar. Las primeras permiten establecer un seguimiento del centro,
departamental y a nivel nacional y compararlo con la linea de base del Plan CAIF.

Su aplicacion en tiempo y forma permite aportar al diagnédstico junto a los demas
integrantes del equipo y valorar el resultado de las acciones.

Muchos equipos presentan resistencias a la aplicacion de las técnicas ya definidas,
sintiendo que sus propios métodos de exploracion son mas efectivos. Se cae asi en una
falsa oposicion, el Plan como Politica Publica necesita datos locales y nacionales, que
permita extraer un panorama general y medir resultados, planificar los espacios de
formacion permanente, ajustar las lineas de accion del Plan

A partir del diagnéstico y los objetivos del proyecto institucional (elaborado
colectivamente), debe focalizar aquellos aspectos relevantes sobre los cuales le
compete actuar desde su especificidad.

Dentro de los méargenes que posibilite su carga horaria y teniendo presentes
entonces los objetivos acordados debe decidir y priorizar: cuales son las actividades que
va a realizar, cuando, con quiénes, donde y como.

Es importante que se pregunte cudles son los resultados que espera obtener y elegir
indicadores complementarios a los ya establecidos por el Plan CAIF. Estos deben ser
considerados para hacer ajuste y medir impactos.

Un trabajo de calidad implica evaluaciéon y sistematizacion de los registros. Las
intervenciones especificas deben estar consignadas en la historia del nifio en forma
sintética y con la informacion relevante y la anuencia de la familia.

En el marco de la evaluacion del proyecto institucional, aporta la evaluacion de sus
propias acciones. Es importante que cada técnico mantenga una actitud critica sobre su
tarea, para detectar signos de desgaste en los involucrados que pueden verse
reflejados en el incumplimiento de horarios, tareas, pérdida de iniciativa, descreimiento
respecto a las posibilidades de cambio en las familias con la que se trabaja, si existen
conflictos entre familias que obstaculizan la asistencia.

En todas las planificaciones vamos a encontrar acciones propias de un contexto
particular y otras que son comunes a todos los centros. Cada uno deberd encontrar el
equilibrio que permita cumplir con los lineamientos del plan y las necesidades de cada
comunidad.

Los psicélogos/as tienen las siguientes actividades comunes para todos los Centros

Participar en el diagndéstico institucional con la aplicacion de pruebas especificas
(IPCG y SF 36)

Contribuir a la elaboracién del Proyecto Institucional.

Coordinar y planificar con el sector Salud la atencién y seguimiento de las mujeres
embarazadas en el marco del Convenio MIDES/INAU/Plan CAIF MSP/ASSE;
NFAMILIA®

* Ver Convenio y Aportes para el trabajo Social y Psicolégico con Embarazadas Deffey D 2009
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Participar en el Programa de Experiencias Oportunas. *

Planificar con los educadores y participar en el proceso de iniciacion /adaptacion a
los grupos de atencion diaria.

Participar y aportar a las reuniones de equipo desde su especificidad para el logro de
los objetivos propuestos.

Deteccién de signos de alarma

De ser necesario intervenciones focales y eventuales derivaciones (que deben ser
apoyadas y sostenidas)

Promover la participacion de las Familias en los temas que les compete y que la
comunidad demande desde una perspectiva de género.

Un riesgo a tener presente: No es parte del rol que el psicélogo/a actie como
“psicologo del equipo, ni de la OSC”. El psicélogo aporta al resto desde su especificidad
en una relacion simétrica y a lo sumo puede ayudar a visualizar cuando se requiere un
apoyo externo.

Planificacion operativa del Trabajo Social contribucién al
proyecto institucional

“En el proyecto institucional, en tanto un ordenamiento flexible y particular a cada
localidad, se espera que las actividades tengan asignadas los recursos humanos y
materiales. Por lo tanto, este es el instrumento que orientara la accion del trabajador
social. Ello no descarta la necesidad que cada profesional luego realice un plan de
accion concreto ajustando tiempos, tareas y recursos, pero siempre teniendo como
fundamento el contenido del proyecto y recordando que a través de estas acciones se lo
construye”

Se sugiere al Trabajador Social realizar una planificacion operativa anual y efectuar
una revision y ajuste semestral, explicitando y jerarquizando las tareas inherentes a su
rol; las que llevara a cabo en funcion del Proyecto Institucional y su carga horaria, por lo
gue debe establecer prioridades.

En la apuesta, a que el trabajador/a social en el Centro se constituya en un referente
calificado, que gestione informacion y se apropie de las orientaciones de las politicas,
planes y proyectos sociales a nivel pais (educacién; salud, alimentacién, vivienda,
trabajo y cultura) estara en condiciones de aterrizar y ajustar-conjuntamente con el
equipo de trabajo del Centro y la OSC- una politica socio educativa de primera infancia
en el territorio donde esta ubicado el Centro.

En esta planificacién de tareas es importante precisar, ademés de las que efectdan
individualmente, aquellas que realiza con el equipo en su totalidad o bien con algunos
de los integrantes. Se sugiere elaborar un cronograma de actividades.

En este sentido y de acuerdo a las competencias profesionales propuestas en el
documento sobre el “rol del Trabajador Social’, la planificacién operativa comprende:

¢ Las acciones que desarrollara para la actualizacién del diagndstico de situacion:
de las familias de la zona de influencia, del contexto institucional y comunitario.

¢ Las acciones que desarrollara para conocer los hogares con nifios de 0 a 3 afios
y mujeres embarazadas de la zona de influencia del Centro, la tipologia de los
hogares, las caracteristicas de los servicios comunitarios. Partimos como
premisa del establecimiento de una relacién que nos habilita en el conocimiento
y vinculo con los diferentes sujetos sociales.

* A partir del 10™ Taller.
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Sus aportes en la construccién de los criterios de seleccién de las familias desde
la perspectiva de una Politica de Primera Infancia con el horizonte de la
universalizacién aungque en el momento actual prioriza el ingreso de la poblacion
mas vulnerable.

Las acciones para el ingreso de las familias al Centro, como son las entrevistas,
el registro de informacion solicitada en el formulario del SIPI, informes
complementarios que se considere necesarios asi como aportes al equipo para
ajustar el horario del Centro a las necesidades de las familias.

Sus aportes en la elaboracién de estrategias de intervencién en el Centro, en el
hogar y en la comunidad, promoviendo la participacién activa, a partir de la
informacién sobre los derechos y las obligaciones, en la construccion de
ciudadania.

Las acciones de conocimiento y relacionamiento con las organizaciones y
actores de la comunidad que le permitan profundizar el diagndstico, conocer el
estado de desarrollo de los servicios en la zona tanto a nivel de la accesibilidad a
los mismos, como la calidad de sus prestaciones y la atencion a las familias del
Centro.

Se destaca, en esta linea de coordinaciones interinstitucionales a nivel local, las
tareas que corresponden al Trabajador Social en pos de elaborar y cumplir los
acuerdos especificos con otros centros de primera infancia de la zona y los
convenios ya firmados del PLAN CAIF con ANEP, asegurando el ingreso de los
nifios a la escuela. Y el convenio con ASSE/MSP/MIDES destacando la
captacidon de mujeres embarazadas, para lograr el control del embarazo desde el
primer trimestre, actividades de promocion de salud y el conocimiento de la
propuesta del Centro CAIF.

A continuacion se explicitan algunos momentos claves en la vida de las familias de la
zona en su relacién con el CAIF y con los integrantes del equipo de trabajo del Centro,
gue requieren poner en juego el conjunto de las competencias personales del
Trabajador Social y demandan tareas especificas

¢ Conocimiento del Centro CAIF. EI Centro va al “encuentro” de mujeres
embarazadas y sus parejas, desde el marco del convenio con ASSE,
promoviendo el conocimiento de la propuesta de CAIF y su participacion en
alguna actividad especifica desde el Programa de Experiencias Oportunas,
para que puedan conocerlo antes que nazca su hijo/a.

¢ Ingreso de las familias al Centro: trabaja el andlisis, establece el vinculo con
la familia y el acercamiento a los otros integrantes del equipo de Trabajo.

e Periodo de iniciacion /adaptacion de los nifios en el Programa de
Experiencias Oportunas o en el pasaje a educacién inicial: momentos que
requieren fortalecer el vinculo' con la familia, detectar emergentes de la
situacién familiar y comunitaria para ir definiendo estrategias en conjunto con
el equipo y apoyar a los referentes del equipo de trabajo en cada programa

¢ Egreso del Centro CAIF e ingreso de los nifios a la escuela: articulacion y
acompafiamiento en el vinculo con la nueva institucionalidad.

Planificacion Operativa del Psicomotricista: contribucion al
Proyecto Institucional

La Psicomotricista, aporta al Proyecto Institucional en la fase diagnéstica con la
evaluacion del desarrollo psicomotor de los nifios y nifias desde el nacimiento hasta los
dos afios y con las acciones correspondientes al Programa de Experiencias Oportunas.
La Planificacion debe comprender los aspectos metodolégicos planteados en la Guia

Metodologica de Experiencias Oportuna a saber: horarios; duracion del
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distribucién de los grupos; temas a tratar; entre otros, los cuales deben basarse en el
diagnostico, demandas y necesidades de la poblacion atendida y deben estar
fundamentados.

Planificacién operativa del Psicomotricista

Presentacion del Programa: El psicomotricista junto al equipo elabora un plan de
difusion y promocion del Programa en la comunidad. Puede elaborar material escrito
claro y de facil lectura, acompafiado de imagenes (fotos, videos) o carteles sencillos,
distribuyéndolos en lugares claves del barrio: policlinica, escuela, comercios. Difusion en
ferias, a través de radios comunitarias, u otros medios de comunicacion local a los que
se tenga acceso. Optimizar el trabajo en el convenio ASSE-CAIF, invitando a las
embarazadas de la zona a conocer un taller de Experiencias Oportunas. Coordinar con
el referente del Plan Aduana para acceder a los listados de los nifios nacidos en la zona
de influencia y visitarlos para integrarlos al Programa. Una forma de presentarlo puede
ser ofrecer a la familia que se visita la posibilidad de evaluar el desarrollo del nifio en el
momento de la visita.

Fase Diagnoéstica: La misma comprende diferentes aspectos: aportar el conocimiento
sobre las familias del barrio, que se va logrando desde el momento en que se realiza la
recorrida de la comunidad (para la difusiébn y convocatoria al Programa) y con la
aplicacion de la Evaluacion de Desarrollo Psicomotor (EEDP), a todos los nifios
menores de 24 meses. Esta evaluacién debe hacerse para todos los centros al ingreso
en forma obligatoria y para los Centros urbanos, se debe volver a evaluar al terminar
cada ciclo de 16 talleres, lo que da un promedio de 3 evaluaciones por afio. Para los
Centros Rurales se espera un promedio de dos evaluaciones al afio.Los resultados del
desarrollo son propiedad del nifio/a y deben adjuntarse una copia al carnet de salud del
nifo fortaleciendo la articulacion con salud, previniendo la fragmentacién de las
acciones. . Los resultados de las evaluaciones son un insumo muy importante para la
actualizacion del diagnostico y para la elaboracion del Proyecto Institucional del
siguiente afio.

Con este diagnéstico se contribuye a la elaboracion de los objetivos del Proyecto
Institucional. Con la participacion de las familias convocadas se organizaran los dias y
horarios de los talleres asi como en el primer taller se elaborara el temario a tratar, lo
cual permitira planificar materiales, metodologia, contenidos, personas a invitar
(nutricionista, pediatra, etc.) a lo largo del ciclo. Acuerda con las familias el modo de
construir la historia del grupo (cuaderno colectivo, cuaderno individual, registro
audiovisual, 4lbum de fotos con comentarios) medio este que es fundamental para ser
puente entre el taller y el hogar.

Fase de intervencion: Todos los nifios inscriptos tienen que tener un lugar en el grupo
y estar visibles en la lista, es esperable que algunos no asistan a pesar de haberse
inscripto, para estos nifios/as se debe planificar una atencién en el hogar.

En el primer encuentro debe participar la psicomotricista junto a la educadora y de
acuerdo a lo que la situacién amerite y basdndose en la Guia metodoldgica de trabajo
en el Hogar (Pozzi 2010) precisando los objetivos, la frecuencia, duracion de la
intervencion.

Aporta al proyecto institucional la planificacion de las meriendas del espacio de
alimentacién. La Psicomotricista debe llevar un cuaderno de campo dénde aparece una
sintesis de las observaciones recogidas de cada grupo. Asimismo incorpora a la historia
del nifo/a los resultados del desarrollo al igual que adjuntarlo al carnet de salud. Elabora
con la educadora las intervenciones a realizar en el Centro y el Hogar dejando una copia
en el Centro.
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La educadora del taller de experiencias oportunas va disefiar una planificacién donde
aparezca las modalidades de contactarse con las familias segun sean para invitarlas al
taller, indagar porque los niflos no concurre al taller, o para acordar una intervencién. Se
destaca la importancia de la presencia personal para invitar al taller hasta que se
consoliden los vinculos, lo cual tiene un valor simbdlico diferente que la llamada
telefonica.

La educadora lleva el registro de asistencia, asi como el llenado de las planillas de
intervencion en el hogar. Elabora junto a la psicomotricista las propuestas a realizar en
la sala y el hogar.

La educadora alimentaria formula junto a la psicomotricista y a la educadora de
oportuna una propuesta para mejorar las practicas de alimentacion de las familias ( taller
de recetas, de degustacién de alimentos etc.)

Plantea en las reuniones de equipo la situacion de familias y de los nifios/as de
oportuna que exigen soluciones conjuntas (desnutricion, depresion, desempleo,
carencias habitacionales etc.) En la misma debe prepararse la inclusion de la psicéloga
a partir del 10mo taller-

Planificacion Operativa del Equipo Pedagdgico

El Proyecto Pedagdgico dentro de su especificidad, mantiene coherencia con el
Proyecto Institucional.

El Programa de Educacion Inicial en el Plan CAIF es una propuesta socio -
educativa - integral que brinda oportunidades para el desarrollo de nifios y nifias
menores de 4 afos, y el fortalecimiento de sus familias.

El mismo, exige contextualizar la propuesta pedagdgica, teniendo en cuenta la
demanda de la comunidad, las familias y caracteristicas de los nifios/as comprendidos
en esta franja etaria.

Las consideraciones metodoldgicas,* que deben tenerse en cuenta para la
elaboracion del proyecto pedagdgico son insumos también, para la elaboracién del
Proyecto Institucional.

Las mismas son:

¢ Organizar espacios que aseguren a los nifios y niflas oportunidades de juego,
movimiento y exploraciones en un clima de bienestar y sin riesgos.

e Asegurar que se cumpla con la relacién nifio/a — Educador/a establecida en el
Plan CAIF, para cada edad.

¢ Valorizar el juego como la estrategia pedagogica por excelencia.

o Utilizar el material como mediador del aprendizaje.

¢ Dar oportunidad de participacién e integracion de las familias al Centro.
e Generar espacios para la interaccion del nifio/a y su familia.

¢ Revalorizar las actividades de la vida cotidiana en el Centro, en el Hogar y en la
Comunidad.

e Trabajar en base a acuerdos con el nifio/a y la familia.
¢ Promover la formacién permanente del personal considerandola como una
inversion.
En la planificacién operativa tiene que incluirse los ingresos de los nifios y niflas a
Educacion Inicial teniendo en cuenta las acciones de transicion entre Experiencias

> Tomadas de la Guia Metodoldgica de Educacion Inicial.
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Oportunas y Educacion Inicial. La misma comienza en los udltimos talleres con la
coordinacion de la Maestra/o y la Psicomotricista, para la organizacién de actividades a
ser implementadas durante este proceso.

Al finalizar el ciclo de Talleres del Programa de Experiencias Oportunas y para iniciar
el Programa de Educacion Inicial, la Psicomotricista entrega a la Maestra/o Responsable
y Co-responsable Pedagdgica los resultados del EDDP homologados con las categorias
de la Pauta Breve de Tamizaje del Desarrollo Psicomotor.

Estos resultados son necesarios para el andlisis situacional de cada grupo de Nivel 2
afios, que realiza la Maestra/o Responsable y Co-responsable Pedagdgica con el
Educador/a referente en el mes de Febrero de cada afio.* Se recuerda que éstos
resultados son insumos para comparar los avances logrados por los nifios/as con la re —
evaluacién que se realiza a fin de afio.

También contiene la planificacién e implementacion del periodo de iniciacién que
durante el mes de febrero realizan la Maestra/o Responsable Pedagdgica, y la
Maestra/o Corresponsable, junto con las Educadoras/es; definiendo los grupos y los
horarios especificos para este periodo de acuerdo a las necesidades de las familias y
los nifios/as. El mismo se ira ajustando semanalmente segun la realidad y la necesidad
del grupo y de cada nifio.

Con respecto a los nifios/as que pasan de Nivel 2 afios a Nivel 3 afios: en Febrero de
cada afio, la Maestra/o Responsable y Co-responsable Pedagdgica junto con la
Educadora/or Referente, sistematiza por grupo los resultados de las evaluaciones
(Pauta Breve de tamizaje) realizadas en el mes de Noviembre/ diciembre del afo
anterior.

Los datos de las evaluaciones sistematizadas de todos los nifios/as son aportados al
Equipo del Centro como insumo para el andlisis de las acciones realizadas en el Centro
y sus resultados. Se compara cada nifio con su evaluacién anterior, y con las metas
planteadas por el Plan tomandose como base para la elaboracion del Diagndstico del
Proyecto Institucional. Los mismos también son tenidos en cuenta para la elaboracion
del Diagnéstico del Proyecto Pedagdgico.

Para la conformacion de los grupos la/el Maestra/o Responsable Pedagdgica y la/el
Maestra/o Co-responsable en coordinacion con el/la Trabajador/a Social, consideran las
necesidades particulares de la poblacién en cuanto a la eleccién de los turnos y carga
horaria para la formacién de los grupos. Se tienen en cuenta las posibilidades de carga
horaria (4, 6 u 8 horas) y cantidad de nifios/as que permite el tipo de Convenio segun la
Estructura Organizativa; asi como las caracteristicas edilicias.

En todos los casos se mantendra la relacion de 12 nifios/as en Nivel 2 afios y de 15
nifos/as en Nivel 3 afos, evitando sobrepasar el nUmero de nifios/as previstos en el
Tipo conveniado.

La Maestra Responsable Pedagdgica y la Maestra Corresponsable acuerdan la
distribucién de las Educadoras/es en cada grupo con criterios técnicos (formacién
académica, experiencia previa por nivel, situaciones visibles de licencias prolongadas,
preferencia natural por el trabajo en un nivel determinado, carga horaria contractual,
caracteristicas de cada grupo, etc.) Cada educadora aplica en marzo y agosto la Ficha
de Observacion del Desarrollo, a los nifios/as del grupo del cual es responsable. El
educador/a documenta los resultados en la grilla de doble entrada.

“ En el caso excepcional de tener nifios/as de 2 afios cumplidos al 30 de abril, que necesitan ingresar al
Centro por primera vez en Febrero, si se dispone de lugar en el grupo y lo permite el Tipo conveniado, la
Maestra/o lo evalia con la Pauta Breve del Tamizaje Psicomotor. El ingreso de estos nifios/as queda
condicionado a la participaciéon de la diada en el Programa de Experiencias Oportunas durante un ciclo.
Esto se realiza en forma simultanea con la asistencia diaria del nifio/a a Educacion Inicial.
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Los registros individuales de los dos instrumentos de evaluaciéon antes mencionados,
forman parte de la historia de cada nifio/a, la que se preserva en la institucion.

Los registros grupales se documentan en los cuadros de doble entrada elaborados
para tal fin.

INTEGRACION Y PARTICIPACION DE LAS FAMILIAS

El equipo pedagdgico propicia la integracién y la participacion de las familias al
Centro y a las Salas en los aspectos curriculares. Algunos ejemplos pueden ser:
expectativas y sugerencias de las familias a tener en cuenta en la elaboracién de la
propuesta pedagdgica; el Programa de Padres en Sala; jornadas de juego con padres,
madres e hijos/as; talleres de expresién en su mayor diversidad; jornadas de jardineria,
talleres de preparacion de alimentos sencillos, salidas y paseos integradores; junto a
otras acciones planificadas por el conjunto del equipo del Centro.

Es preciso considerar que cada familia y cada Centro tienen una impronta y
modalidades de accidén establecidas y aceptadas, que no siempre coinciden entre si.
Para facilitar la comunicacion con las familias y promover su participacion en el Centro,
se utilizan estrategias diversas y acordes a las posibilidades de los adultos, madres,
padres u otros referentes, con informacién actualizada, clara y pertinente.

LOS ESPACIOS Y SU AMBIENTACION COMO ESTRUCTURA DE
OPORTUNIDADES

Al pensar cada afio, la propuesta educativa, se define en el equipo cémo se
establecen y organizan los espacios de manera que se conviertan en un marco
adecuado y facilitador de lo que se pretende hacer. Desde lo educativo se lo valora
como una estructura de estimulos, oportunidades de experiencias y exploraciones
variadas para los nifios/as.

El espacio en la educacién puede favorecer o limitar el desarrollo de los nifios/as. La
ambientacion del espacio como contexto de aprendizaje no es neutro, responde y
acompafa la intenciéon de la propuesta pedagdgica. En esta linea, las carteleras,
pizarras, espejos, estantes para materiales didacticos se disefian y se ubican
contemplando las necesidades e intereses de los nifilos/as de esta franja etaria.

Es responsabilidad del Equipo del Centro realizar la fundamentacion técnica a la
OSC para que el local brinde a los nifios/as y sus familias, proteccién y seguridad fisica
en los espacios internos y externos, asi como de disfrute y de estimulacion.

RECURSOS MATERIALES

“La tarea educativa implica el uso de materiales adecuados a la intencién pedagdgica
planteada y acorde a las estrategias metodoldgicas que el equipo docente maneje para
promover el desarrollo integral de los nifios/as”. *'

La Maestra Responsable Pedagdgica solicita y fundamenta la necesidad de adquirir
materiales didacticos y materiales fungibles propuesta por el equipo de trabajo para la
implementacion y desarrollo del Programa de Educacién Inicial, lo que se tiene que
presentar y fundamentar a los integrantes de la OSC, quienes de acuerdo a los recursos
planificaran los momentos para su adquisicion..

La planificacién se sostiene en el Disefio Curricular Basico para nifios/as de 0 a 36
meses del MEC vy el Disefio Curricular de ANEP de la Inspeccién de Educacion Inicial,
también orienta la tarea, la Seleccion de Contenidos para los nifios de 2 y 3 afios
elaborados para el Plan CAIF.

*" Tomado de la Guia Metodolégica de Educacion Inicial. Referido al set basico.
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ACCIONES DEL MAESTRO/A

La Maestra/o Referente Pedagdgica es la responsable técnica del equipo de
Educadorasl/es.

Cuando el Centro cuenta también, con una Maestra/o Corresponsable, la
responsabilidad es compartida y cada una se hace cargo en su turno, con una
coherente coordinacion entre ambas.

Las Maestras elaboran un cronograma semanal de sus actividades que facilita la
concrecion del trabajo sistematico con las Educadoras en el Centro. A modo de
sugerencia destacamos de la Guia Metodolégica del Programa de Educacion Inicial las
siguientes actividades:

e Elaboracién de la Planificacion Pedagégica con las Educadoras

e Visita a los grupo de observacion, seguimiento y orientacion
e Visitas de docencia directa
¢ Entrevistas de orientacién y devolucién

e Propiciar espacios de formacion permanente, realizando lecturas reflexivas de
diferentes materiales bibliogréficos.

e Promover instancias de intercambio de experiencias de la practica
pedagdgica, con sus pares.

e Aplicar la Guia de evaluacién y formacién de las Educadoras, Plan CAIF-
DINAE. Como instrumento enriquecedor y de intercambio.

e Analizar con las educadoras el instrumento de la “Guia de Observacion de la
Calidad de las Practicas Educativas en Sala” y aplicarlo en cada grupo como
minimo dos veces al afio.

EGRESO DE LOS NINOS/AS DE UN CENTRO CAIF

El Equipo de Trabajo del Centro debe conocer y manejar el “Convenio de
Cooperacion Interinstitucional” ANEP-CEIP/INAU/PLAN CAIF / MIDES-IMFAMILIA.

En base al mismo, coordinar con todo el equipo, las diferentes actividades con
respecto al proceso de egreso de los nifios/as que ingresan al CEIP:
e con los nifios/as
e Con las madres y padres
e Con las otras instituciones educativas (Escuelas y Jardines de Infantes)

La Maestra elabora la constancia de permanencia de cada nifio/a en el Centro a los
efectos de que sus familias la presenten en la Escuela o Jardin en el momento de las
inscripciones.

El Equipo técnico elabora el informe de egreso de cada nifio/a del Centro CAIF para
el ingreso a la Escuela o Jardin de Infantes. El mismo dard cuenta de las
potencialidades mostradas por el nifio/a y su familia durante la permanencia de ellos en
el Centro.

SISTEMATIZACION DE DATOS PROVENIENTES DE LAS EVALUACIONES
¢ Resultados de la totalidad de las evaluaciones obtenidas en los nifios/as
e Pauta Breve de Tamizaje del Desarrollo Psicomotor®®
e Ficha de Observacion del Desarrollo®
¢ Planillas de Planificacion

“8 El instructivo y las fichas para su aplicacion individual, se encuentran en la pagina web de Plan CAIF,
www.plancaif.gub.uy

%9 La fundamentacion de las Fichas de Observacion del Desarrollo y las fichas para su aplicacion individual,
se encuentran en la pagina web del Plan CAIF, www.plancaif.gub.uy

37



38



39

ANEXO



Se presentan los siguientes cuadros gue permite al Maestro organizar la informacién de los resultados de la Pauta Breve del desarrollo para trabajarla con todo el equipo del Centro.

24 a 35 meses
(2 afios a2 a. 11 meses)

Grupo:

Fechas de aplicacion:

PAUTA BREVE DE TAMIZAJEDEL DESARROLLO PSICOMOTOR (GIEP 1998 - VALIDADO 2004)

CATEGORIAS

1

2

3

4

5

6

OBSERVACIONES

Normalidad
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&
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k=] © 3
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%0 | os resultados de las evaluaciones de los nifios/as gue vienen del Programa de Experiencias Oportunas son homologados a las categorias de la Pauta Breve de Tamizaje del
Desarrollo Psicomotor. Por lo tanto, en esta grilla, el Maestro/a Referente Pedagdgico, al comenzar el afio, s6lo registra en el primer casillero y al finalizar el afio en el segundo, el
resultado correspondiente a cada nifio/a.

40




36 a 47 meses
(3 afios a3 a. 11 meses)

Grupo:

Fechas de aplicacion:

PAUTA BREVE DE TAMIZAJE DEL DESARROLLO PSICOMOTOR (GIEP 1998/validado 2004)

OBSERVACIONES
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48 a 59 meses
(4 afos a4 a.11 meses)

Grupo:

NOMBRE EDUCADOR/A:

PAUTA BREVE DE TAMIZAJE DEL DESARROLLO PSICOMOTOR (GIEP 1998 - VALIDADO 2004)
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*
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FICHA DE OBSERVACION DEL DESARROLLO
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FICHA DE OBSERVACION DEL DESARROLLO
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RELEVAMIENTO y ANALISIS DE DATOS PARA LA ELABORACION DEL PROYECTO PEDAGOGICO™

NINOS/NINAS (de Nivel 2 y 3 afios)

e N°de nifios/as que participaron en mas
de 1 ciclo de Talleres de E.O.;

e NP° de nifios/as de E.O. con intervencion
en el hogar.

¢ N°de nifios/as que vienen de Nivel 2;

e Excepcionalmente, N° de nifios/as que
ingresan directamente a Educacién
Inicial;

¢ NP° de nifios/as con controles de salud y
vacunas vigentes;

¢ N°de niflos/as con asistencia irregular, o
zafral;

¢ NO°de nifios/as con trastornos
alimentarios.

o Especificar dificultades en el desarrollo.
o Especificar los nifios/as integrados, con
capacidades diferentes: intelectuales,
motrices, auditivas, visuales, con
trastornos de personalidad, otros.

e Otros datos relevantes

*! |_as variables mencionadas en cada dimension son las basicas a tener en cuenta. Cada profesional puede agregar las considere relevantes para este diagndstico
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FAMILIAS
(de los nifios y nifias de Nivel 2 y 3 afios)

Analizar por grupo, los datos referidos a las
familias, relevados en el Proyecto
Institucional con respecto a: tipo de hogar;
trabajo remunerado; grado de satisfaccion
con su trabajo; nivel de escolaridad, clima
educativo del hogar. Especificar en cada item
el N° de familias.

RECURSOS HUMANOS:

e Maestro/a Referente Pedagogico con o
sin formacién en Primera Infancia;

e Maestro/a Co — responsable Pedagdégico
con o sin formacion en Primera Infancia;

e N° de Educadoras/es con y sin
experiencia;

e N° de Educadoras que aprobaron o
cursan CENFORES;

e Carga horaria y turno del Educador
Volante.

¢ Disponibilidad de horas de apoyo de la
Educadora/or de Experiencias Oportunas
para el Programa de Educacion Inicial.

e Grado de permanencia del personal
(tomado del Proyecto Institucional)

Disponibilidad para el trabajo en equipo.
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ASPECTOS INSTITUCIONALES
Organizacionales:

e N°de nifios/as por grupo, por Nivel y segun el
turno.

e Carga horaria de las Educadoras y su
relacion con el horario del funcionamiento del
o de los grupos de nifios/as que atiende;

Articulacion entre programas:

Especificar qué estrategias y acciones se
realizaron entre el Programa de Experiencias
Oportunas y el Programa de Educacion Inicial:

e con los nifios/as que finalizan el ciclo de
Experiencias Oportunas;

e al comienzo del presente afio durante el
Periodo de Iniciacion,

ASPECTOS LOCATIVOS

Espacios interiores Salas y espacios alternativos;
tamafios, iluminacion y ventilacion natural.

Gabinetes higiénicos
Espacios exteriores: cercados, con zonas
techadas o sombreadas que permitan desarrollar

actividades.

Implementacion de la alimentacién en cada Sala.
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RECURSOS MATERIALES

Equipamiento e implementacion de las Salas y
espacios alternativos: disponen de juegos,
juguetes, libros para nifios/as y para adultos;
estantes al alcance de los nifios/as, espejos,
alfombras, percheros, etc.

Espacios exteriores:
disponen de juegos para grandes movimientos
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PROPUESTA PEDAGOGICA

Centro, Hogar y Comunidad
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PROPUESTA PEDAGOGICA NIVEL ..............

AREAS ,
JERARQUIZAR SELECCION DE CONTENIDOS

COMPETENCIAS
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PLANIFICACION PERIODICA MENSUAL
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PLANIFICACION PERIODICA NIVEL .........

OBJETIVOS

CONTENIDOS SELECCIONADOS

ESTRATEGIAS
METODOLOGICAS

ACTIVIDADES

RECURSOS

Observaciones:
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PLANIFICACION DIARIA — SEMANAL

e Maestro/a Referente Pedagodgica

e Educadores/as
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PLANIFICACION DIARIA DEL/A MAESTRO/A REFERENTE PEDAGOGICO Y DEL

CORRESPONSABLE DEL EQUIPO PEDAGOGICO MES ANO
] ENTREVISTAS/de | PLANIFICACION/ OTRAS
VISITA DE OBSERVACION VISITA DE DOCENCIA DIRECTA DEVOLUCION Y | EDUCADORAS | o\ o0 o o
ORIENTACION* | REFERENTES®
LUNES GRUPO | EDUCADOR/A GRUPO | EDUCADOR/A
MARTES GRUPO [ EDUCADORI/A GRUPO | EDUCADOR/A
MIERCOLES | GRUPO | EDUCADOR/A GRUPO | EDUCADOR/A
JUEVES GRUPO | EDUCADOR/A GRUPO | EDUCADOR/A
VIERNES GRUPO | EDUCADORI/A GRUPO | EDUCADOR/A

°2 Espacio de intercambio y orientacién luego de cada visita de Sala.
% Espacio semanal con el Educador/a Referente de cada grupo para elaborar en forma conjunta la planificacién semanal y diaria correspondiente.
> A modo de ejemplo: Talleres, otras reuniones, entrevistas con la Educadora Alimentaria para la elaboracién del ment semanal, otras entrevistas y reuniones,

etc.
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OBSERVACIONES: :
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PLANIFICACION DIARIA - SEMANAL® GRUPO: MES: ANO:
EDUCADOR:
LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES

MOMENTO DEL
RECIBIMIENTO

INGESTA

ACTIVIDAD
NUCLEADORA

ESPACIO DE JUEGO
EN RINCONES

ACTIVIDADES AL AIRE
LIBRE

INGESTA

ACTIVIDAD EN
PEQUENOS GRUPOS

CIERRE Y DESPEDIDA

EMERGENTE / OCASIONAL
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Los distintos momentos de la jornada, mencionados en esta grilla, son flexibles. La Educadora/or los selecciona y ordena segun su planificacion.




