EVALUACION TRABAJO ASISTENTE SOCIAL
SANTIAGO

Durante 1984 el trabajo de la Asistente Social de San=-
tiago ha sido m8s intenso y rico que en afios anteriores, debido
al crecimiento de la Fundacibn en cuanto a provectos y a una cone
cepcibn distinta del trabajo del Asistente Social al interlor del
PIDEE, '

La poblaci#n PIDEE no ha crecido mas que el afio 1983,

Es asi como en 1984 ingresan a los diferentes programas 170 fa-
milias ( solamente de la ciudad de Santiago) a las que correspon=
den 323 menores.

El desglose de ingresos es el siguiente:

SITUACION No de Familias No de Menores
Detenidos~Desaps 6 11
Ejecutados S 23
Presos Politicos 32 65
Ex-Detenidos 26 53
Retornados 70 132
Reunificacibn Fams 1 1
Relegados ° 14
Casos Especiales 17 34
Totales: 170 333

Durante 1984 el nfimero mayor de familias ingresadas co-
rresponde a grupos familiares de Retornados. Esto ha significado
el ingrego al pals de 132 menores que han sido incorporados a
distintos programas o irfin siendo a medida que lo vayan necesitan-
dos



El nlimero de presos politicos también es significativo
en Santiago, pues la represibn durante 1984 se ha caracterizado
por al#masiva y muchas veces indiscriminada, por lo que conocer
32 casos nuevos de personas que tienen procesos y 16 condenas es
una cifra alta. La modalidad represiva por ser masiva e indiscrie-
minada tiende también a que el detenido no siempre pase més de
8§ dias detenido.

La atencibn de salud fisica en 1984 en Santiago se des-
glosa de la siguiente manera:



SITUACION PEDIAT. ESPECe TePARAlS RX=~EX«-CLIN
DeDesape. 56 10 12 30
Ejecutad. 25 3 -~ 4
Pe.Politicos 137 9 4 44
Ex-Detenidos 183 14 20 41
Retornados 96 7 19 32
Re Familiar 13 1 o 7
Relegados 61 1 - 11
CeEspeciale. 36 3 o= 20
Totales: 607 48 55 189



. MEDSJFUNC. FARMe TOTAL

1 70 179
- 25 57
1 112 307
6 144 408
1 42 197
- 4 25
- 44 117
1 54 114

10 495 1.404

b |



Durante 1984 se ha incorporado una becaria FASIC,en-
fermera pedifitrica, que Ha dedicado su tiempo al control del ni-
fio sano lactantes mayores y menores. Esto ha significado, concreta-
mente, una disminucidn de la atencibn pediltrica. Por una lado la
enfermera tehia la posibilidad y el entrenamiento necesario para
resolver determinadas situaciones y también hay que destacar que
en el caso de los lactantes se realizb un control peribdico, con
entrega de leche que permitid mantener a los lactantes sanos y sin
problemas graves de desnutricibn.

Es necesario destacar el inmenso aporte a partir del
mes de de una pediatria finlandesa quien ha atendido a los
menores en el local de PIDEE,

Esta experiencia tan positiva ha llevado a pensar y a
realizar un proyecto para atender a partir de 1985 en PIDEE y refee
rir a los centros médicos con los que se ha trabajado hasta ahora,
sblo las especialidades. Se puede decir que esto ha sideo un proceso
de crecimiento y desarrollo de este programa, asf como de otros pro-
gramas de PIDEE,

A partir de 1984 la Asistente Social de Santiago se in-
corpora al equipo de salud Mental, compuesto por 4 Psicblogas y 1
Psiqulatra, A

Integrarse a este equipo ha sido una de las experiencias
més importantes.Se ha gonformado un equipo que ha trabajade intensa=-
mente en un provyecto d? Denuncia Investigacibn y Tratamiento de la
Tortura ( DITT ). |

La Asistente Social participo en la elaboracién de un
ingstrumento, entrevist& a los padres, y es responsabilidad de ella
administrarlo. :

Este instrumento tiene como objetivo tener una visibn
del grupoﬁfamiliar come tal y, en su relacibn con &1 o los menores
afectados por una sitvacibn represiva.
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Esta entrevista consta de las siguientes partes:

1) En una primera fase se hace &nfasis en lo que consideramos me=
ramente psicolbgico vy atafie al nifio en esta nueva situacibn.

a) Edad del paciente

b) Descripcibn del problema. Reaccibn del paciente frente a &1,

c¢) Sintomatologia ( Tiempo de duracibn, relacibn de los sinto~-

mas con lo ocurrido, remisibn de la sintomatologia.

d) Atencibn psicolbgica y medicamentacibn.
2) BEn la segunda fase se intenta visualizar cbmo el grupo familiar
ha enfrentado el problema con el nifio (formas de comunicacibén ) y
tanbién de la comunidad para poder conocer la reaccibn del entorno
de la familia, vecinos o amigos, colegio y otras organizaciones a
las que pertenezca,
3) En la tercera fase intentamos adentrarnos en la persona que est8
a cargo del menor, madre o padre para conocer su propia problemfti-
ca con respecto a la represibn vivida y lograr definir cbmom se ha
relacionade con el menore A través de estas informaciones también
conocenos en los casos en que el sujete dafiado se puede reincorporar
a su familia, la forma en que lo hace,

Existe otra parte del instrumento que est8 dedicada al
grupeo familiar en su descrpcibn y organizacibn.

En este Gltimo punto, todos los aspectos de abordan
desde la perspectiva de cbmo se estructuraban antes del hecho re-
presivo y despuls de &1, formas de manejo de la jerarquia, roles
al interior de la familia, clima emocional, formas de relacibn y
de comunicacibn.

Existe tambifn una categoria que intenta visualizar
valores y que est8 orientada fundamentalmente a que los padres o
encargades puedan definir la razbn por la cual se han visto involu~
crados en una situacidn represiva, considerando que es importante
saber si esta tiene carfcter de exprosibn masiva y selectiva.



La Qiltima parte de la entevista persigue como objetivo
tener una visibn clara acerca de la situacibn econbmico social de
cada grupo familiar, hacifndose un estudio detallado de vivienda,
trabajo e ingresoc.

Con respecto a trabajo e ingreso,son abordados también
en relacibn al tiempo, es decir, nos interesa conocer el antes y
desplies de estas categorfas, luego del hecho represivo.

Otro proyecto en el que la Asistente Social de Santiago
trabajé fue en el Proyecto Retorno, junto a una psicbloga del equi=-
po de Salud Mental. .

1) Durante este afio se atendieron 70 grupos familiares
que ingresaron al PIDEE con 132 nifios.la labor fundamental en este
proyecto fubs

2) pParticipacién permanente en las reuniones Comisibn

Exilio y Retorno con representantes de Vicarfa, FASIC, PRO-RETORNO,
WuUS.

3) Traspaso de datos de log informes a una encuesta rea-
iizada por la Comisibn con el objeto de realizar un estudio computa=
cilonale

4) Participacibn en las Primeras Jornadas sobre la Repa-
triacién Argentina, en Buenos Aires, julio de 1984,

Terapia Familiar: A partir de marzo de 1984, la Asisten»
te Social de Santiago se incorpora al Taller de Terapia Famillar, ore-
ganizado por FASIC, junte al resto del equipo de Salud Mental, en
donde hemos tenide la oportunidad de ir adquirlendo y avanzando en
conocimientos tebricos v a la vez teniendo la oportunidad de ir sue
pervisando casos en tratamiento en ambas instituciones,

Esto ha significado una valiosa experiencia, en cuanto
la Asistente Social ha tenido la oportunidad de ser cotarepeuta en
9 grupog*familiares con 4 miembros del equippe.

En general el trabajo realizado junto al equipo de Sa=
lud Mental ha tenido importantes logros por cuanto nos ha permitido



a todes tener una visibn global del grupo familiar, al retroalimen-
tarnes entre el profesional y el grupo familiar y luego entre los
miembros de equipe en li supervisidn de casos.

Se realizaron visitas a la clrcel en funcibn de conocer
e informar a las madres de la atencibn psicolbgica de sus hijos.Estas
visitas fueron realizadas por una Psicbloga y una Asistente Social,

Irabajo de Coordinacibn: Se han realizado permanentes
trabajos de coordinacibn: Por ejemlo, en el programa de control sano,
la Agistente Social fuf el enlace entre la enfermera y los grupos
familiares que tienen lactantes mayores y menores.

También se realizbd un trabajo de coordinacibn para
los cursos de preparacibébn de Prueba de Aptitud Académica y PERT para
dos. y Bos, Blsicos, en cuanto a la seleccibn de alumnos que partici-
paron en dichog cursos.

Otra actividad realizada fue la visita a las mujeres
en huelga de hambre, esposas de los mineros de El Teniente. Esta ac-
tividad consistid en un chequeo médico a los nifios rralizado por la
enfermera, en conversaciones de la Psicbloga con cada une de las ma-
dres sobre los problemas que tenfan sus hijos y un informe por cada
grupo familiar realizado por la Asistente Social,

»

APCLCLDACLON a1 CUrsoss

* participacibn Curse CIDE junto a 5 compafieros sobre "Metodologia
de Trabajo en Grupo"

# participacibn Curse Psicologia y Represibn, octubre y noviembre
1984 ,~Colegic de Psicblogos.

Resumen e~
La programacibn realizada hace un afio atr8s era @a

siguiente:

1) Programa de Salud Fisica y Atencibn de Ingreso.En
este punto de Ingreso cabe destacar gue durante 1984 en la ciudad de
Santiago la represibn en menores ha sido frecuente y brutal, Son vae
rios los casos en que niflos y jbvenes han sido secuestrados, golpea-
dos vy torturados. La Asistente Social en algunos de estos casos ha



realizado entrevistas donde los menores dan un testimonio de los
vividos

2) Investigacibn: Dimensibn cualitativa y cuantitatie
va del trabajo de PIDEE. En un comienzo se fijdé los dlas viernes
para trabajar con el becado WUS y la Encargada de Documentacibn y
la Agistente Secial.Por razones que desconocemos no participamos en
esta Investigacibn durante el afio recién pasado.

3) Terapiia FamiliariYa se describid cbmo se cumplid
con aste objetivos. .

4) Investigacibn Retornv: Ya se describié cémo se tra-
bajbé hasta diciembre en esta investigacibn.

5) Capacitacibn: Se dif capacitacién a las madres de

lactantes mayores y menoresj las madres propusieron los temas y so-
bre la bases de sus intereses se trabajaron las materias.

En resumen, creo que el trabajo en 1984 fue altamente
enriguecedor, activo y creativo. Se trabaja realmente en grupo y el
Asistente Seocial se transforma en un elemento ms importante, un ele-
mento que es capaz de provocar cambios ye sea a través de intervencioe
nes terapeliticas junto a otros profesionales y poco a poce va dejando
su rol asistencial paternalista que por afios ha ide imponiéndose por
las limitaciones proplia de la Institucibn,

Este camblo muestra un proceso de crecimiento y desa=
rrollo tanto de la Institucibn como de cada uno de los profesionales
quienes trabajamos en una temfltica tan diffcll e inexplorada como as
la Represibn,
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