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Este documento es fruto de la colaboracion, esfuerzo y experiencias de una comunidad de
profesionales comprometidos con el derecho a la vivienda y a una vida digna de las personas
en situacion de calle que viven en América Latina y el Caribe. Quienes trabajan con esta
poblacion fueron capaces de reflexionar, compartir sus miradas e innovar en medio de uno de
los anos mas dificiles del dltimo siglo. La pandemia permitid elaborar nuevas
oportunidades para seguir creyendo que salir de la calle es posible.

Estas herramientas estan dedicadas a acompanar la vida de cientos de personas que han
decidido salir de calle y comenzar una nueva vida en sus viviendas.
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“La presente publicacion ha sido elaborada con la asistencia de la Union Europea. El contenido de
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NECESIDAD DETECTADA.

El Ministerio de Desarrollo Social y Familia del Gobierno de Chile, en una apuesta clara por
atender a las situaciones de vulnerabilidad social mas extrema mediante un modelo de
intervencion innovador pone en marcha el programa Vivienda con Apoyo con el proposito de
que las personas en situacion de calle. resuelvan la falta de alojamiento y accedan a servicios
de soporte para mantenerse en la vivienda. Este programa contempla una intervencion social
integral en donde la vivienda es el primer paso y pilar mas relevante para el proceso de
superacion de la situacion de calle, junto con la entrega de servicios de apoyo para mejorar
la salud, habilidades de la vida diaria y la integracion socio comunitaria de las personas
participantes.

La introduccion del modelo Housing First implica la transformacion de algunas de las premisas
con las que se venia trabajando desde los servicios existentes, construida desde un enfoque
asistencialista. Esta disonancia metodologica se da en cualquiera de los lugares donde se
introduce el modelo y aun no comprometiendo la viabilidad de su implementacion, sirequiere
una adaptacion de los enfoques técnicos con los que hasta ahora trabajaban los profesionales
de los servicios tradicionales de atencion a personas en situacion de calle.

La identificacion de las necesidades se trabajo, analizando la documentacion sobre las
Orientaciones Técnicas facilitadas por el Ministerio de Desarrollo Social y Familia a las
organizaciones ejecutoras del programa, los informes de sistematizacion del programa de
las organizaciones CATIM y Hogar de Cristo, y la reunion con los agentes implicados que tuvo
lugar de forma virtual el 22 de septiembre de 2020.

Extraido de este analisis se exponen las principales dificultades encontradas en el desarrollo
de la puesta en marcha:

* Definir el proceso de los primeros contactos con las personas y firma del acuerdo de
participacion en el programa.

* Dificultad de los/as participantes de hacerse cargo del cumplimiento de los compromisos
acordados al entrar al programa.

* Herramientas para el abordaje en la fase de incorporacion al programa.

* Organizar el ingreso en la vivienda.

* Mayor tasa de abandono del programa en los primeros meses tras la incorporacion.

* Proceso de salida del ruco (el dia del traslado) la relacion de la PSC con su ruco o habitat
anterior

* Manejo de crisis que se pueden presentar en esta etapa

e ;Cuando una PSC no esta preparada? ;cuando un equipo no esta preparado?

A partir de esta identificacion de necesidades no cubiertas en la experiencia practica de
implementacion del programa, este entregable ofrece algunas consideraciones para dar un
enfoque diferente a la solucion. En este sentido léase como una propuesta metodologica
teniendo en cuenta la distancia entre los contextos chileno y espaiol a la hora de trasladar y
hacer una adaptacion de la experiencia.




Este entregable se basa en el conocimiento generado por la organizacion HOGAR SI en su
experiencia de implementacion del modelo H.F. y pretende contribuir al enriquecimiento de
las orientaciones técnicas que ofrece el Ministerio de Desarrollo Social y Familia, y servir de
soporte a los equipos de intervencion directa para abordar alguno de los retos identificados
en la puesta en marcha.

MOMENTO 0: PRIMEROS CONTACTOS.

Inicio: Asignacion de personas / Fin: Eleccion dia entrada en vivienda

Indica los pasos a seguir y los elementos clave para establecer una adecuada comunicacion
con los/las participantes del proyecto, facilitando la eleccion de viviendas y acordando el dia
de la entrada.

Su finalidad es asegurar una acogida a los /las participantes que permitan la aplicacion de
los principios del modelo! desde el primer momento. Estos primeros encuentros seran claves
para:

* Ofrecer informacion del proyecto. Explicacion y comprension del servicio y los derechos y
deberes adquiridos al participar.

* Iniciar la construccion del vinculo entre profesional y participantes.

* Definir el contexto y acordar el marco de intervencion profesional. Explicitar la finalidad,
los propositos, las expectativas y las disposiciones en el marco del servicio.

El paso de la ruco a la casa supone un proceso de duelo, de reconocimiento y aceptacion
de la pérdida de referentes en la vida de los/las participantes: lugares, amigos, habilidades,
recursos. Estas dos exigencias simultaneas: la separacion de lo anterior y la adaptacion a lo
nuevo, conllevan asociadas pérdidas y ganancias cuyo transito lo convierte en un momento
clave.

Propiciar encuentros previos a la entrada a la vivienda permitira que la persona conozca el
programa, sus caracteristicas y los compromisos que adquiere al participar en él. Por otro lado,
aumentara la vinculacion con el programa y con el equipo profesional, reduciendo asi el riesgo
de abandono temprano. Un mayor control de los detalles y del sentido del programa otorga
mayor garantia para una acogida exitosa. Se recomienda al equipo planificar con antelacion
la duracion de este periodo, siendo flexibles para adaptarse a las necesidades individuales
de los participantes. El nUmero de encuentros dependera de la persona con la que estemos
trabajando, siendo recomendable un minimo de 3.

Desde los primeros dias el equipo de apoyo (a partir de ahora E.A) trabajara para establecer
un buen vinculo con la persona, asi como estar atento a las primeras demandas que puedan
surgir con relacion a procesos de intervencion psico-social. También profundizara en lo que
supone la participacion en el programa para la persona, tanto en lo relativo a los compromisos
como el importante cambio que pueda dar su vida. Desde el primer momento se trabajara

1. https://housingfirsteurope.eu/assets/files/2016/11/Gui%CC%81a-Housing-First-Europa.pdf
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para construir una relacion diferente con la persona, primando aspectos como la elecciony el
respeto, asi como una orientacion mas hacia un participante que a un “usuario”. Los principios
del modelo Housing First deberan estar patentes desde los primeros contactos, especialmente
a través del principio de autodeterminacion de la persona.

As1 dedicar el tiempo suficiente a la persona en esta fase inicial facilita disfrutar del viaje y
ayuda a asimilar los cambios, ofreciendo a la persona la oportunidad de comprender y manejar
toda la informacion relativa al proyecto antes de incorporarse a la vivienda.

Desarrollo

1.

Desde el momento en que se obtiene el listado definitivo de participantes al programa,
el equipo de apoyo convoca una reunion con las entidades que han derivado para
contactar con las personas asignadas a vivienda.

El equipo de apoyo convocara una reunion con el/la profesional que realizd la
derivacion para intercambiar informacion sobre las viviendas, el cronogramay el orden
establecido para los primeros contactos con los participantes, asi como la coordinacion
de los siguientes contactos hasta la entrada en la vivienda.

El primer contacto con cada participante podra realizarlo la entidad que ha derivado
siasilo acuerdan entidad, equipo y participante, especialmente con aquellas personas
con mayor grado de aislamiento o donde exista un fuerte vinculo con el técnico de
referencia.

Siesto no es as], el primer contacto lo realizara directamente el E.A, comunicandoselo
a la entidad que ha derivado al participante.

Este primer contacto tendra la finalidad de fechar y coordinar en qué circunstancias
desea la persona que se realice la comunicacion (fecha, hora, lugar, personas que estén
presentes en el encuentro). Se inicia el proceso de vinculacion-desvinculacion y el que
participen el “nuevo y viejo” referente de la persona puede favorecer el vislumbrar el
final de una etapa y el comienzo de otra. De cualquier forma, lo principal en cuanto a
como se produzca el encuentro lo decidira el/la participante.

Los principios deberan estar patentes desde el primer momento, especialmente a
través del principio de autodeterminacion de la persona, asi como en la forma y estilo
con el que el equipo se dirige y relaciona con el participante. El objetivo es establecer
una relacion de confianza desde los principios del modelo, generar un espacio seguro,
de aceptacion y libre de juicios desde donde construir el vinculo.

En el primer encuentro el E.A comunicara que le ha correspondido participar en el
programa. Acordaran las fechas de los siguientes encuentros y los contenidos de estos.
Facilitara la forma de contacto con los profesionales y el manual de acogida para
del programa, sirviendo éste como instrumento de trabajo en las siguientes visitas
previas a la entrada en vivienda. Tanto E.A como los/as participantes comparten desde
este momento una hoja de ruta comin y conocen de antemano las fechas, los lugares
donde se realizaran las visitas y que se trabajara en ellas.




8.

10.

11.

El E.A realizara todos los encuentros que sean necesarias para que la persona pueda
entender y comprender la filosofia y principios del modelo Housing First, asi como los
derechos (servicios ofrecidos) y deberes (compromisos) que comportan la participacion
en el proyecto. Estos encuentros y su contenido seran pactados con la persona.

El equipo tendra que asegurar que ofrecen la informacion sobre el servicio de una
manera comprensible y que es entendida por los/las participante. Es recomendable
dedicar cada encuentro a un aspecto determinado del programa para facilitar la
comprension y evitar que un exceso en la cantidad de informacion inicial la convierta
inabordable.

EL E.A podra apoyarse para la explicacion del servicio en:

* Manual de acogida para participantes del programa. Manual con
informacion basica del programa que sirve para que el participante se sienta
acogido, entienda los compromisos y los servicios que va a recibir. Disponer
de informacion aumenta sensacion de control.

* Documento explicativo de los compromisos. Descripcion detallada de los
compromisos y sus grados de cumplimiento, asi como relacion de los apoyos
asociados que prestara el programa para su cumplimiento.

* Cartera de servicios. Documento elaborado por el equipo en el que se
describe los servicios/apoyos que el programa presta a los/as participantes.

La aceptacion o no de participar en el proyecto es un proceso delicado para la persona
por lo que el E.A no presionara ni precipitara a esta para que tome una decision si
muestra dudas o vaguedades. En este sentido, se aplicara una dimension temporal
amplia hasta que la persona pueda decidir y firme el acuerdo de participacion.

Si una persona no desea ni manifiesta de forma libre participar en el programa, no
participara puesto que cualquier proceso no contaria con su voluntad. Para ratificar
esto, se firma un documento de renuncia que facilita la entidad.

Para garantizar una mayor seguridad por parte del programa de que la persona
potencial participante esta tomando una decision en firme para la que ha contemplado
y comprendido la informacion recibida se podria introducir algunas de las siguientes
sugerencias



El equipo se habra mantenido un minimo de 2 encuentros con la persona
potencial participante del programa.

Estos encuentros podran producirse con el profesional que hizo la derivacion.
De esta forma contaremos con la valoracion del profesional referente hasta
entonces que podra aportar informacion complementaria a la hora de
determinar las razones de una posible negativa a participar en el programa.
El equipo de apoyo realizara cuantas acciones considere necesarias para
asegurar que la persona tiene las mejores condiciones para recibir y
comprender la informacion (formas de contacto, adaptarnos a sus ritmos,
horarios, el lugar que mejor convenga a la persona, adaptando los documentos
graficos para facilitar su comprension, contar con alguien significativo para la
persona que pueda participar en los encuentros...)

Se tendra en cuenta si la persona en el momento de la comunicacion se
encuentra bajo el efecto de sustancias, desestabilizado a nivel mental o
cualquiera otra circunstancia que dificulten la comprension.

Si con esto la persona mantiene su negativa, el equipo escalara la situacion

a la coordinacion del programa que convocara una reunion para trabajar el

Caso.
En la reunion se valorara los factores que pudieron influir en la decision, asi
como las acciones que se pusieron en marcha y los resultados obtenidos,
con el fin de elaborar una nueva estrategia de acercamiento. En todo caso, la
coordinacion debera asegurar que las causas que dificultan la eleccion de la
persona o la renuncia a la participacion en el proyecto no son circunstanciales
y que por tanto pueden remitir en un periodo de tiempo razonable. (Por
ejemplo, brotes psiquiatricos que suelen remitir por compensacion natural,
estados graves de embriaguez, ingresos hospitalarios en Unidad de Cuidados
Intensivos, etc.)

En caso de que la persona no quiera firmar tras estas acciones o si no es
posible localizarla y se ha realizado una tarea de busqueda, también se puede
firmar una renuncia con exencion de firma o documento similar. Esta firma la
realiza el profesional que derivo a la persona y cuando no es posiblemente,
directamente el o la profesional del E.A implicado en el caso.
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12. En caso de que el participante finalmente decida su ingreso en el programa, firmara:

superar [z

* El Acuerdo de Participacion (Carta de Compromiso). Documento que
recoge el acuerdo entre entidad y participante, detallando los derechos y
deberes, el tiempo de duracion del programa, asi como los posibles motivos
de finalizacion.

Una vez que se oficializa su incorporacion al programa con la firma del acuerdo, los
siguientes pasos iran encaminados a la provision de vivienda.
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13. ELE.Aindagara sobre las preferencias que el participante pueda tener, conrelacion a las
viviendas si se dispusiese de varias. Es un buen momento para conocer un primer esbozo
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de las metas de la persona y explorar como poner la vivienda a su disposicion. Ej. que
la vivienda esté alejada de su entorno de consumo puede favorecer el mantenimiento

de la abstinencia.
14. Para ello el equipo habra disenado un dossier con fotografias de las viviendas.

* El dossier de vivienda contendra ademas informacion atil como metros

cuadrados, planos, ubicacion, y toda aquella informacion relevante que ayude

a la persona a elegir la vivienda que mas se adecue a sus necesidades y gustos.

Se estableceran las visitas necesarias a las distintas viviendas hasta que la persona

pueda elegir una. En el caso de no poder elegir se trabajara con la persona como la
vivienda puede maximizar sus oportunidades.

15. Cuando el participante finalmente valore y decida su incorporacion al programa, firme
el Acuerdo de Participacion y haya elegido una vivienda, el E.A acordara con él diay
hora para su entrada en vivienda, asi como los primeros apoyos que necesite para el
traslado.

Anexos

Contiene informacion general del programa, servicios
ofrecidos y compromisos adquiridos.

Recoge los compromisos adquiridos al participar y su
explicacion detallada, asi como las consecuencias de su
incumplimiento.

Contrato entre partes donde se acuerdan y firman los
|/l Acuerdo de participacion | derechos y deberes, y los motivos por el que se puede
rescindir.

Contiene informacion relevante que ayuda a la persona a
v Dossier de Vivienda elegir la vivienda que mas se adecue a sus necesidades,
metas y gustos.

| Manual de acogida

Documento explicativo

il .
de los compromisos.




HITO: ENTRADA A LA VIVIENDA.

Inicio: D1a de la entrada / Fin: Realizacion de la visita a las 24 horas

Desarrollo

Facilitar el acceso de la vivienda, asegurando la incorporacion de los/as participantes a sus
viviendas bajo la aplicacion de los principios del modelo.

Resaltar la importancia que este dia tendra en la vida de la persona, en el que deja de ser una
persona sin hogar. Cada accion realizada por el equipo estara encaminada a proporcionar
sentido de pertenencia, favorecer la toma de consciencia de cambio y sefalar el inicio de una
nueva etapa. Los elementos clave seran la toma de posesion de su espacio y la activacion de
los primeros apoyos.

1.

En funcion del grado de autonomia y los deseos de la persona, habran acordado en
los contactos previos, montar todos o parte de los muebles. Esta accion colaborativa
favorece la toma de posesion y la construccion del vinculo.

Si las circunstancias lo permiten, la persona también participara en la eleccion del
mobiliario, asicomo en elementos de decoracion que propicien el empoderamiento del
participante, la identificacion con la vivienda y su capacidad de eleccion, aumentando
ademas la percepcion de garantia de tenencia.

El dia de entrada en la vivienda tiene que contar con los minimos elementos necesarios
para poder vivir que habran sido definidos previamente por la entidad que ejecuta el
servicio. Estos elementos se refieren al inventario de mobiliario y enseres con el que
se dota cada vivienda del programa

Ese dia el equipo se reunira con la persona para proceder a la firma del:

* Acuerdo de Cesion de Vivienda. Acuerdo que firma el participante donde se
recogen los compromisos y derechos como inquilino de su vivienda. Documento a
través del cual la entidad cede la vivienda al participante. Recoge los motivos por
los que la persona participante podria perder la vivienda. Esto no supondria una
salida del programa.

Este momento se leera conjuntamente asegurando que el participante entiende los
compromisos y los asume. El equipo de apoyo puede preguntar a la persona como
entiende determinados aspectos del programa para valorar su nivel de comprension
y llegar a definiciones consensuadas. Por ejemplo; ;Qué significa para ti el mantener
una buena convivencia? ;Me podrias poner ejemplos concretos? Entonces si no te he
entendido mal lo que quieres decir es..... Y ;/Qué te parece esta situacion....?

En caso de que el participante disponga de ingresos se calculara la cifra que debera
ingresar habitualmente como aportacion mensual, el cual debe responder al 30% del
monto de sus ingresos. Se le recordara que en caso de que los ingresos aumenten o
disminuyan, también lo hara la cantidad a ingresar.




10.

11.

12.

13.

14,

15.

El participante recibira una copia del acuerdo de participacion y el documento de
cesion de uso de vivienda una vez hayan sido firmados por el profesional responsable.

Una buena practica es simbolizar la firma y la entrega de llaves fotografiando el
momento. En caso de que al preguntar la persona acepte, hay que tener en cuenta la
legislacion vigente sobre la cesion de los derechos de imagen. Posteriormente la foto
puede emplearse en técnicas de intervencion como “la linea de vida”. Esta técnica
psicologica resalta momentos de cambio, experiencias importantes y modificaciones
en el rumbo de la historia personal, asi como proyecciones de momentos futuros.

Se entregara un kit de bienvenida como parte del proceso de acogida. Una planta,
zapatillas, un calendario... o cualquier elemento que favorezcan la toma de posesion
o sentido de pertenencia con la vivienda.

El E.A realizara como parte del kit y de forma conjunta con el participante la compra
de productos de alimentacion basicos para el primer mes y evaluaran la capacidad
de autonomia del participante fomentando que elija ella los productos que considera
necesarios. Esta accion evitara que la persona tenga que salir a la calle para procurarse
el dinero de la manutencion y podra disfrutar si lo desea de quedarse en la casa.

Si se acordo con la persona la instalacion de algin mueble, se aprovechara ese dia
para montarlo de forma conjunta, pero sobre todo se involucrara en la ubicacion del
mobiliario, de los elementos de decoracion, del almacenaje de pertenencias, de forma
que viva estos momentos como la construccion de su hogar desde la eleccion libre de
cada detalle. En ese sentido resultara clave la involucracion de persona en el proceso y
no desde la solicitud de “;Donde quieres poner esto?” sino “;Donde vas a poner esto?”

En todo caso, el equipo ya habra valorado en los encuentros previos de preparacion
el montaje conjunto de mobiliario con el/la participante, pero estara atento a de la
saturacion de tareas que éste/a pueda sufrir ese dia y su nivel de autonomia. Se trata
de generar una experiencia agradable que marcara el inicio de una etapa nueva.

También se explicaran donde estan las llaves de suministros energéticos, asi como
toda la informacion practica que la persona precise (encendido de calentadores, uso
de electrodomeésticos, etc.)

Presentara al participante un inventario, un listado que detalle el equipamiento
vivienda. Este inventario lo firmaran participante y E.A. explicando y asegurando que
se entienden las responsabilidades en la reposicion de aquello que se deteriore.

El apoyo en cualquier tarea sera proporcional al grado de autonomia y demanda que
el/la participante solicite.

La duracion no excedera de un maximo de 3 o 4 horas en la vivienda realizando cada
una de las actividades descritas. Sera una forma de ir conociéndose y no importara si
quedan elementos por colocar o montar, la persona decidira como y cuando continuar.



16.

17.

18.

19.

20.

21

El equipo de apoyo le hara entrega al participante de la llave de su casa y quedara con
él 24 horas mas tarde para evaluar como se ha desenvuelto en la vivienda. Si acepto
previamente se tomara una fotografia del momento.

Es importante explicar a la persona el sentido de la visita semanal (definir el marco) e
ir generando un habito de encuentros de trabajo.

El primer dia se entregara el decalogo de convivencia como documento que servira
de base de trabajo con los/as participantes en las sucesivas visitas.

En la visita a realizar 24 horas mas tarde de la entrada, y si es una persona que dispone
de ingresos, se le instara a que realice el ingreso del 30%, acordado con ella segin
la parte proporcional del mes en curso. Se prestaran los apoyos necesarios para que
realice el ingreso en ese momento y en todo caso para ir propiciando el vinculo y
evaluar como se siente y si empieza a exponer demandas.

También se dedicara la visita para la evaluacion del manejo en la gestion del hogar:
uso de productos de limpieza, realizacion de compra, estado general del hogar, grado
de personalizacion del espacio, uso adecuado de electrodomésticos, uso de armarios,
etc. Se le prestaran los apoyos proporcionales para que pueda gestionar su hogar con
relacion a las demandas realizadas por el participante sobre la vivienda.

La visita finalizara con la elaboracion conjunta de un calendario con los préximos
encuentros. Conocer de antemano que visitas se van a dedicar a trabajar cuestiones
relacionadasconviviendaoconaspectos socioeducativostambién contribuyeagenerar
un habito de trabajo. El acuerdo de objetivos y metas entre equipo y participantes es
un elemento central de la alianza de trabajo y refuerza el vinculo.




Anexos

Documento que recoge el acuerdo entre partes que se-
Vv Cesion de uso. nala las condiciones en las que la organizacion cede la
vivienda al participante.
Procedimiento que establece la metodologia a emplear

Vi La visita T .
durante la realizacion de la visita semanal

Contiene algunas sugerencias que sirven de base para
/Il Decalogo de convivencia | trabajar y llegar a acuerdos sobre los minimos para
mantener un buen clima.

MOMENTO I: ADAPTACION A LA VIVIENDA.

Inicio: Primera visita / Fin: Evaluacion grado acogida

La acogida supone la acomodacion de la persona en el programa. La toma de posesion de
su espacio y la activacion de los primeros apoyos. Es el proceso por el que todo el equipo
presta soporte para que la persona se sienta acogida, para asegurar que la persona toma
posesion de la vivienda y la hace propia, estableciendo un vinculo con el servicio, con el
equipo y con su proceso de recuperacion. Articular los apoyos necesarios para que esto ocurra
y detectar posibles dificultades desde el primer momento para apoyar a él/la participante
para solventarlas.

En ese sentido, transcurrido 2 meses desde la entrada, resulta importante realizar una
evaluacion del proceso. Lo que se esta evaluando es el grado de vinculo conseguido entre
equipo y participante, el acuerdo de tareas, asi como grado de interiorizacion del programa.
Esta “alianza terapéutica”’, es el mejor predictor del resultado final de cualquier proceso
de ayuda por lo que resulta muy importante prestar atencion a que se produzca. Resulta
evidente la importancia del constructo de la alianza terapéutica en el desarrollo del proceso
terapéutico y en los resultados finales del tratamiento (S. Corbella y L. Botella, 2003)2.

Esta fase finaliza cuando la evaluacion de acogida, realizada en reunion junto con la
persona, muestra una buena adaptacion de la persona la programa y esta asi lo expresa. Si
se identifican dificultades, se disefaran acciones junto con la persona para conseguir que se
sienta comoda y acepte sin problema los apoyos del programa. En ese caso, se trataran de
establecer objetivos para conseguir ayudar a los y las participantes, facilitando que conozcan
qué apoyos del programa pueden ayudarle a hacerse cargo de las dificultades que pudiesen
poner en peligro su continuidad en el programa o su proceso personal.

Podria suceder que pasado un tiempo en la vivienda y recibiendo el apoyo del programa,
la persona decida renunciar al mismo o bien que directamente abandone la vivienda y el

2. La alianza terapéutica: historia, investigacion y Evaluacion. Anales de psicologia n®2 205-221. Universitat Ramon Llull

Barcelona.



contacto con el equipo profesional. En estos casos, se explorarany se trataran de reconducir si
es posible las dificultades que pueda tener la persona, y si no se consigue, se podra gestionar
la salida del programa mediante la firma de la renuncia de participacion.

Desarrollo

1.

El objetivo principal de la intervencion en esta fase inicial es desarrollar procesos
de autonomia y mejora de la calidad de vida prestando los apoyos necesarios a las
necesidades y decisiones de las/os participantes para que puedan hacerse cargo de
sus responsabilidades y hacer uso de sus derechos.

Para ello es fundamental propiciar que la persona se mantenga en la vivienda como eje
primero y fundamental de la intervencion a realizar. Por tanto, la primera intervencion
se dirigira al cumplimiento no punitivo de los compromisos adquiridos.

Desde esta perspectiva resultara también fundamental conocer cuales son las
necesidades y decisiones de los/as participantes entendiendo a estos/as como sujetos
libres y adultos capaces de tomar las decisiones que entienden mejor para sus vidas,
asi como proporcionarles los apoyos necesarios para conseguirlo.

El enfoque de fortalezas es una perspectiva que se emplea a lo largo de todo el
proceso y conviene incorporarlo en esta fase de adaptacion al programa. EL concepto
de enfoque de fortalezas supone un desarrollo de las estrategias de empoderamiento.
Propiciar, en colaboracion con la persona, un cambio de autoconcepto y un desarrollo
y puesta en practica de sus fortalezas personales puede ser muy Gtil para superar los
obstaculos que puedan aparecer en el periodo de adaptacion.

La atencion que el equipo ofrecera a cada participante sera principalmente a través
de la visita semanal. Al menos una por semana. La frecuencia e intensidad de dichas
visitas se ajustara a la necesidad de apoyo y a la demanda de la persona. De la misma
forma que se planificaron los encuentros previos se acordara un calendario compartido
entre participante y profesional de referencia con las fechas, los horarios de visitas y
los contenidos de estas. Esta accion da como resultado un acuerdo en las tareas entre
equipo y participante que favorece la alianza de trabajo.

Lavisitaseraportantoelespaciodetrabajoenelquelapersonavolcarasusnecesidades
y donde se disefaran conjuntamente los apoyos necesarios para satisfacerlas. Asi
mismo servira para hacer seguimiento de las tareas y de los compromisos.

El equipo E.A. estara disponible para atender posibles demandas que los participantes
puedan manifestar mediante llamadas telefonicas.

ELE.A. informara a cada participante sobre su horario laboral, asi como la posibilidad de
atender llamadas fuera de este horario si tienen un caracter de urgencia.

Cuando las demandas no tengan un caracter de urgencia y se produzcan fuera del
horario laboral, el técnico, se lo indicara al participante, pudiendo derivar el tema a




10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

tratar a la visita programada, a una visita lo antes posible o a la derivacion a recursos
de emergencia.

Se instarg, por tanto, a que cuando se enfrenten a una situacion de urgencia se pongan
en contacto con los recursos de emergencia social, sanitario o de cualquier otra indole
que puedan resolver dichas demandas. Este trabajo sera acordado previamente con el
participante que dispondra de un listado de teléfonos de los servicios de emergencia
y procedimiento de pasos para hacerse cargo de la situacion. Dedicar algunas visitas a
trabajar en este sentido favorece la autoeficacia.

En caso de que la demanda tenga un caracter de urgencia y no exista una adecuada
respuesta a dicha demanda por los recursos de emergencia o por cualquier otro recurso
con el que cuente el participante (familia, vecinos..), el equipo de apoyo valorara la
necesidad de personarse en el domicilio para resolver dicha demanda.

El profesional también valorara la activacion de recursos proximos al participante para
que puedan sostener, acompanar o resolver dicha demanda, especialmente en el caso
que el participante no se encuentre en condiciones de activar dichos recursos.

EL E.A. propiciara siempre que sea el propio participante quien pueda generar un auto
apoyo a partir de los recursos con los que cuente. Denominamos recursos a cualquier
potencialidad que puede emplearse a un efecto (familia, competencia, habilidad, bien
material, conocimiento...)

Del mismo modo el equipo de apoyo tratara de que sea la comunidad y los recursos
con los que esta cuenta quien proporcione un apoyo a dicha demanda. Se trata de ir
haciendo uso de los servicios destinados a la poblacion general y abandonar aquellos
especificos para personas en situacion de sin hogar. El apoyo que recibira el/la
participante y la comunidad, por parte del equipo ira dirigido a que pueda satisfacer
sus necesidades o que la comunidad contribuya a satisfacerlas. Por tanto, el apoyo no
ira dirigido a la satisfaccion directa de la demanda de participante.

Cada demanda recibira un apoyo proporcional al grado de autonomia que muestre
el participante y estara orientada a su funcionamiento auténomo. En este sentido,
evitaremos respuestas paternalistas.

El E.A valorara cada una de las demandas, implicando a la coordinacion del equipo,
cuando éstas sean especialmente complejas, no puedan resolverse, llevandolas a
reunion de equipo.

Contar con alguna metodologia de supervision de casos ayudara a buscar soluciones
a aquellas situaciones en las que se estén encontrando bloqueos que conllevan
que las acciones que se desarrollan no estén encaminandose a los objetivos. Seran
susceptibles de una reflexion critica aquellos casos en los que los participantes
manifiestan una necesidad de cambio y con los apoyos o estrategias de intervencion
llevadas a cambio no se producen, cuando hay estancamientos en la intervencion,



0 cuando existen incumplimientos reiterados de los compromisos. Este espacio de
trabajo permite aclarar y objetivar hechos o acciones profesionales y aprender desde la
propia experiencia, mejorando la capacidad de intervencion y de manejo del complejo
entramado que se presenta en las intervenciones sociales.

18. Esta primera etapa puede ser un buen momento para dedicar las primeras visitas a
trabajar aspectos relacionados con la convivencia en la vivienda. Pueden resultar de
utilidad la elaboracion (o trabajo en profundidad) de un decalogo de convivencia junto
a la persona que sirva de documento base para trabajar los minimos que se exigen.
También pasar un cuestionario sobre el clima convivencial percibido o cualquier
otro instrumento, ayuda a identificar preventivamente posibles focos de conflicto.

19.El apoyo que como respuesta recibira cada demanda por parte del equipo formara
parte de los servicios ofrecidos. En esta linea conviene tener definido por parte del
programa la cartera de servicios que se ofrece a los participantes. Un ejemplo de
apoyos puede ser:

a. Informacion: Proporcionar medios y/o propiciar el desarrollo de estrategias
para que el/la participante obtenga la informacion relativa a la demanda que
plantee. En casos de baja capacidad se ofrecera la informacion directamente.

b. Tramitacion: Acompanamiento para que la persona pueda realizar una
tramitacion administrativa con el recurso oportuno. Por lo general el EA no
realizara tramitacion de ningdn tipo, sino que seran los recursos sociales,
juridicos, sanitarios, etc., los responsables de realizar dicha tramitacion.

c. Asistencia en el hogar: Prestar un apoyo para la adecuada gestion del hogar
desde la gestion de las actividades de vida diaria hasta la gestion de suministros.

d. Asistencia emocional: Prestar un apoyo emocional especialmente ante
situaciones adversas y crisis.

e. Acompanamiento: Acompafamiento fisico para la realizacion de un tramite o
seguimiento de una serie de acciones acordadas.

f.  Apoyo econdmico: En base a becas, realizar un apoyo econémico puntual que
apoye del mismo modo un itinerario o realizar un apoyo econémico continuado
para la cobertura de los gastos de alimentacion y otros bienes basicos.

g. Mediacion: Realizar una mediacion entre participante y otra parte (vecindario,
acompanante, recursos..), cuando éste muestre considerables limitaciones
para poder realizar la mediacion por si solo.

20. Transcurrido 2 meses desde la entrada el/la participante, el equipo de apoyo v la
coordinacion del programa realizara una reunion conjunta con el objetivo de evaluar
el grado de acogida y analizar las acciones que se pondran en marcha El equipo
cumplimentara la herramienta Evaluacion acogida junto con la persona:




a. En el caso de no haberse superado con éxito. El equipo prestara apoyos y
disenara acciones que seran acordadas y firmadas con el/la participante en
un Plan de Actuacion. El plan de actuacion recoge actuaciones concretas
altamente coordinadas entre equipo y participante en las que se actla sobre
un elemento identificado para resolver una crisis o un incumplimiento grave. La
finalidad de los planes de actuacion es realizar una intervencion temprana en
crisis y en situaciones de incumplimiento de compromisos mediante planes de
actuacion efectivos, especializados y actualizados. Todos los participantes que
atraviesen estas circunstancias dispondran de planes de actuacion. La voluntad
de los y las participantes sera fundamental para la resolucion del problema
por lo que la firma de plan es altamente recomendable. Las acciones iran
encaminadas a disminuir los elementos que dificultan a la persona el hacerse
cargo de los compromisos del programa. Dicha evaluacion se repetira pasados
30 dias.

b. En el caso de haberse superado con éxito, el trabajo del equipo ira dirigido al
inicio y/o consolidacion de los objetivos de los y las participantes. Se apoyara
la realizacion de un Plan de trabajo. Este plan lo conforman los objetivos
decididos y disenados por la propia persona con la ayuda del EA, asi como los
acuerdos en cuanto a las tareas a realizar para conseguir dichos objetivos.
Todo ello conforma un plan de trabajo acordado y firmado entre participante y
profesional de referencia desde una perspectiva de planificacion centrada en
la persona. Por tanto, todas las personas deben disponer de planes de trabajo,
con objetivos definidos por ellos y por ellas en un trabajo colaborativo con el
profesional una vez hayan superado el proceso de acogida al programa.

21.La idea subyacente es trabajar desde las motivaciones internas que las personas
tenemos para obrar cambios en nuestras vidas. La vivienda funciona entonces como
una plataforma desde la cual una persona puede retomar las riendas de su vida. En
ambos casos (superada o no la acogida), los equipos de intervencion apoyaran la
identificacion de metas. Los objetivos propuestos por los/las participantes obviamente
seran acordados con ellos y ellas y deberan ser firmados como una forma de contrato
terapéutico entre ambos independientemente de que sean plasmados en un plan de
actuacion o en un plan de trabajo.

22.Por tanto, todos los participantes dispondran de objetivos y de un Plan de Trabajo o
Actuacion, 60 dias después de su entrada en la vivienda o bien dirigidos a la culminacion
del proceso de acogida o al inicio y consolidacion de procesos de intervencion psico-
social.

23. Pasados los 60 dias una vez completada la fase de adaptacion a la vivienda y con relacion
a la evaluacion del programa, el equipo de apoyo cumplimentara las areas de valoracion.
La metodologia de aplicacion la encontramos descrita en detalle en el Paquete de
Evaluacion®. El objetivo enfocado a la intervencion pretende medir el cambio a nivel

3. Paguete de Evaluacion. 1.8. Adaptacion de los instrumentos de evaluacion del programa en espariol. Areas de valoracion

desde la perspectiva profesional




individual en diferentes areas desde la perspectiva profesional, permitiendo hacer un
seguimiento de caso y medir el cambio a nivel individual. Lo aplica el profesional con cada
una de las personas referenciadas. Una vez cumplimentada el profesional dedicara los
encuentros que acuerde con el/la participante para poder poner en coman la valoracion.
Estas reuniones cobran valor a la hora de identificar los logros obtenidos y los aspectos
de mejora sobre los que se trabajara. La puesta en coman y el acuerdo de dichos procesos
podran reflejarse en forma de objetivos dentro de los Planes de trabajo.

Anexos

Estrategias de empoderamiento que propician en
colaboracion con la persona, un cambio de autoconcepto

\"/Il Enfoque de fortalezas y un desarrollo y puesta en practica de sus fortalezas
personales. Util para superar los obstaculos que puedan
aparecer en el periodo de adaptacion.

Instrumento que permite evaluar como ha sido la
)@l Evaluacion de acogida acogida del participante y determinar posibles

acciones que faciliten su integracion en el proyecto

. . Documento que enumera y define los apoyos/servicios
Cartera de Servicios q y poyos/
prestados por el programa.

GESTION DE DIFICULTADES DE ADAPTACION.

Inicio: Crisis o baja puntuacion en evaluacion de acogida / Fin: Resolucion de crisis o buena
evaluacion de acogida

En un programa Housing First, existe una alta probabilidad de aparicion de elementos
consecuentes que signifique dificultades de adaptacion por parte de las personas participantes
en éste. Dichas dificultades adaptativas se conceptualizan como elementos criticos o,
simplemente, crisis. Una crisis es un suceso vital estresante que rompe el equilibrio de la
persona y que exige una respuesta fuera del repertorio de habilidades habituales de esta.
Durante la participacion de las personas en el programa sabemos, que es probable, que van a
atravesar momento de crisis y angustia. La fase de adaptacion es en este sentido sera uno de
los momentos criticos.

Cuando se proporciona una vivienda a la persona, se favorece que ésta coloque el foco de
atencion ensimismay no tanto en su entorno. Al tener solucionada una necesidad fundamental
como la vivienda y que ésta no esté supeditada a un proceso de cambio impuesto, sino a
el planteamiento que la propia persona va desarrollando, propiciamos que el participante
disponga de un tiempo y un espacio que antes solia destinar a conductas de supervivencia
(comedores, roperos, bafios pablicos..) y que ahora debe de llenar. Es, por tanto, la persona la
que dirige la atencion a st misma y no tanto a luchar contra su entorno. Al disponer de una alta
mejora en su contexto, ya no resulta tan facil atribuir que un entorno “negativo” es la causa




de su situacion, provocandose un cuestionamiento severo de quiénes son, qué pueden hacer
con su nueva vida, hacia donde quieren dirigirse y qué cambios deben realizar en ellos mismos
para conseguir lo que desean. Se generan sentimientos de indefension y desconfianza por la
magnitud de las pérdidas sufridas. “Dejar la calle”, no deja de ser una pérdida de relaciones,
formas de vida, dinamicas de dependencia, etc. La consecuencia sera una reaccion de estrés
y en algunos casos un cuestionamiento sobre el propio proyecto vital.

Una crisis que se produce como proceso de adaptacion del ruco a la casa se sustenta en el
desequilibrio brusco que experimenta la personay ante el cual con los recursos (emocionales,
sociales, econémicos..) con los que cuenta la persona no puede hacer frente o le supone
especiales dificultades, experimentando dicha situacion como estresante. Recogemos aqui
el concepto de SVE (Suceso Vital Estresante) (Vazquez, J.J., Panadero, S. y Martin, R. M. 2015)*
entendido como un conjunto de experiencias que juegan un papel clave en la vida de las
personas y que frecuentemente implican cambios significativos. Sera cada persona, bajo sus
circunstancias, quien confiere a dicho suceso las cualidades de estresantes y la necesidad de
aplicar cambios significativos para su superacion.

Las ventajas que suponen que estas crisis se den en un programa de Housing First y no en la
calle o en otros programas de alojamiento es:

* Lapersona podra elegir como vivir dicha crisis (sola, acompanada, con apoyos, etc.), sin
que se sienta juzgada o cuestionada.

* Dispondra del apoyo de un equipo técnico que conoce y en el que confia, que podra
localizar en cualquier momento y que la acompanara en el proceso, respetando los
tiempos y las decisiones que tome.

* Optimizacion de los recursos: dado que la persona dispone de un domicilio, podra ser
atendida por recursos y servicios normalizados de su comunidad, de los que hace uso
la ciudadania en general, siendo estos mas inclusivos y econdomicos que los que se
dirigen a las personas sin hogar.

Por otro lado, en dicha fase de adaptacion en ocasiones las crisis desembocan en
incumplimientos graves de los compromisos del programa. En estos casos habra que
determinar si dichos incumplimientos son consecuencia de crisis o la crisis es propiamente
dicho incumplimiento. Esta diferenciacion es fundamental para organizar la actuacion en un
sentido o en otro. Dado que la intervencion del equipo frente aquellas situaciones que derivan
en incumplimiento de los compromisos seran;

* |nmediata, cercana e incondicional (las 24 horas del dia, los 365 dias del afio). El servicio
garantizara la suficiente flexibilidad y disposicion horaria para atender posibles
situaciones de crisis y urgencias que puedan producirse.

* Orientada a poner foco, en el aqui y el ahora y en el episodio de forma aislada. Un
abuso tras un aino de abstinencia no significa que todo el proceso haya fracasado.

* Basada en la disminucion del estrés y favoreciendo que la persona pueda poner en

4. Vazquez, J. J,, Panadero, S. y Martin, R. M. (2015): Regional and national differences in stressful life events: The role of

cultural factors, economic development, and gender. American Journal of Orthopsychiatry, 85, (392-396)




marcha capacidades adaptativas a la nueva situacion.

* Favoreciendo que el participante descubra dichas fortalezas y habilidades para hacer
frente al desafio, apelando a los recursos de los que este disponga (econoémicos,
emocionales, cognitivos, materiales, familiares, comunitarios, etc), de forma que
pueda entrenar y poner en marcha dichos recursos de cara a las siguientes ocasiones.

Tanto en las crisis como cuando no se haya superado la acogida en el programa por parte
de la persona, el equipo respondera mediante un Plan de actuacion entendido como un
conjunto de acciones altamente coordinadas y focalizadas en el factor concreto que produce
o incrementa la crisis y/o el incumplimiento, por tanto, el estrés de la persona. Que exista una
crisis no requiere necesariamente de un plan de actuacion, sino que éste se disefia cuando es
necesaria una coordinacion compleja.

El Plan de Actuacion retne en un documento tareas concretas - propuestas acordadas entre
participante y profesional para la resolucion de un problema, liderazgos, resultados esperados,
cronograma y seguimiento. La naturaleza del Plan de Actuacion es altamente colaborativa, ya
que partira del consenso respecto a cual es el proposito de vuestro trabajo en coman, o dicho
de otra forma, del grado de alianza terapéutica alcanzado.

La importancia del documento es independiente del formato utilizado siendo el mejor aquel
que sirva para el propdsito de la persona y la ayude a ordenar y priorizar aquellos pasos que
quiera dar para solucionar una crisis, un incumplimiento, o cualquier situacion que considere
compleja. El equipo apoyara en:

* |dentificacion de los elementos que dificultan el proceso de acogida a partir de la
evaluacion conjunta realizada.

* Participacion del participante en dicho analisis: dificultades-problemas, objetivos,
tareas.

* Formulacion de objetivos que reviertan o anulen dichos elementos.

* Concrecion de dichos objetivos en tareas. Las tareas delimitan de quién es la
responsabilidad y deben ser concretas y alcanzables.

e Implicacion del participante en dichas tareas, determinado tiempos y forma de evaluar
el cumplimiento de dichas tareas.

* Las tareas llevan asociada una fecha de revision. La revision en el caso de que la tarea
acordada no cumpla su objetivo estara encaminada a disenar nuevos apoyos para que
la persona pueda llevarla a cabo.

1. El equipo de profesionales en atencion directa realiza una evaluacion continua en
tanto a la aparicion de factores de riesgo que puedan indicar la aparicion de una crisis
en un participante del programa; las mas comunes son:

o Conflictos con el entorno vecinal.




o Conflictos con la persona acompafantes en todas sus formas, relaciones
toxicas, destacando la violencia machista.

o Conflictos y mantenimiento de relaciones toxicas con acompanantes y/o
relaciones pasadas.

o Consumo abusivo de drogas y alcohol y conducta compulsiva.

o Descompensaciones agudas en salud mental.

o Pérdida rapida de capacidades funcionales, especialmente las cognitivas por
procesos de deterioro cognitivo.

o Pérdida de relaciones significativas.

2. En el caso que el equipo observe la presencia de uno o mas de los mencionados
factores de riesgo, se comunicara con la coordinacion del equipo en orden de realizar
un seguimiento mas especifico, con el objetivo consecuente de detectar seiales
antecedentes que puedan indicar la aparicion de una crisis. Algunas de estas senales
observables, antecedentes y previas de una crisis tras un episodio aversivo, son:

o La persona manifiesta verbalmente frases que indican desesperanza, falta de
control o indefension aprendida, tales como:

= “No soy capaz de superar esto”

= “No importa qué haga, todo seguira igual”
= “No merece la pena esforzarse”

=  “No soy suficiente, no puedo”

o Ausencia de red de apoyo social 0 escaso soporte subjetivo expresado,

o Ausencia de medios materiales para resolver la crisis,

o Aumento de emociones como: irritabilidad, ira, tristeza y ansiedad o malestar
generalizado,

o Pérdida de placer subjetivo por actividades que antes si lo provocaban
(anhedonia) y/o pérdida de voluntad o acercamiento comportamental a
actividades que anteriormente el participante si configuraba como relevantes,
con sentido vital y con significado personal (abulia)

3. Por tanto, si el equipo ha detectado la presencia de uno o mas factores de riesgo,
unido a la existencia de una 0 mas senales antecedentes, se informara puntualmente
a la coordinacion del programa y responsables asociados. Ya que existiran elementos
suficientes para poder prever la aparicion probable de una crisis.

4. El equipo profesional al completo debera configurar un espacio colaborativo ad hoc:
las caracteristicas de dicha reunion deberan ser las siguientes:

o Espacio disefado especialmente para evaluar la situacion del caso,

o De forma inmediata: dentro de las siguientes 36 horas a la deteccion positiva de
factores de riesgo y sefales antecedentes de crisis,

o Los objetivos de dicha reunion especifica son tres:




* Disenar acciones que conlleven una disminucion del estrés en el
participante,

* Establecer estrategias para que la persona pueda poner en marcha
capacidades adaptativas a la nueva situacion.

e Concretar resultados esperados y una fecha de revision,

o La atencion en crisis no es asistencialista desde una perspectiva de emergencia,
por lo que se propicia el elemento comunitario. Por ello, en la presente reunion se
detallaran explicitamente qué apoyos existen para la persona en tanto servicios de
urgencias sociales y/o sanitarios.

o Posteriormente, se identificaran factores moduladores que puedan estar presentes:

* Como son: adiccion, problemas de salud mental, escaso apoyo social,

* De identificarse uno o varios, se incluira en la sesion objetivos y acciones
de procedimientos especificos de reduccion de dano o abordaje a
personas con problemas de salud mental.

o Finalmente, se cierra la reunion compartiendo:

* |os objetivos,
* acciones
* yresultados esperados

o Dichos objetivos se plasman por escrito al finalizar la reunion, estableciéndose una

fecha de seguimiento

Tras finalizar esa reunion especifica, el equipo de atencion realiza visita a la persona
y comparte el servicio/apoyo disenado con el participante; en dicha visita se realizaran
las siguientes acciones, secuencialmente:

o Alaentrada a la vivienda: el equipo recordara su nombre, la organizacion a la que
pertenece y la funcion que realiza en esta visita; subrayando explicitamente su
funcion de apoyo.

Una persona en crisis es comun que presente un sesgo atencional que disminuya
captacion e informacion del entorno

o El profesional preguntara explicitamente si el participante ha comprendido dicha
informacion y asegurara que el participante le perciba como un apoyo

En caso de que el profesional perciba que el participante se encuentra percibiéndole
como un elemento hostil, aversivo o potencialmente dafino, realizara lo siguiente:

* Procedera a transmitirse esta percepcion al participante, de un modo
horizontal y utilizando frases breves y sencillas

* Si el participante continda manifestando hostilidad percibida, el técnico
valoraradar por finalizada la visita de manera momentanea, expresandoselo
al participante




* Eltécnico abandonara la vivienda, y desde el exterior se pondra en contacto
con la coordinacion o responsable técnico, informando de la situacion,

* Ambos valoraran la situacion y decidiran si retomar la visita o aplazarla a
otro momento o dia.

o Encasode que el profesional observe que el participante le esta percibiendo como
una figura de apoyo o segurizante, procedera con los siguientes pasos,

e El técnico dispondra de una conducta no verbal basada en una distancia de
seguridad minima de 0,5 metros, a la altura del campo visual de la persona
y sin obstaculizar vias de salida de la situacion (especialmente la puerta de
la habitacion proxima y la de salida a la calle, de forma que la persona no
perciba una situacion de la cual dificultosamente podra salir o evitar)

e Se compartira el Plan de Actuacion realizado, ofreciéndose como servicio
del cual la persona puede activar.

e Se facilitara control absoluto de la situacion a la persona, en todos los
sentidos

e Se facilitara un medio que asegure que la persona pueda modificar, afadir
y/o eliminar contenido del plan de actuacion que se le ofrece. De modo que
lo convierta en un instrumento propio; que le otorgue un primer control
sobre la situacion,

e Trasello, el técnico elegira junto al participante una primera accion, la mas
sencilla y facil de conseguir, que aproxime a la resolucion de la crisis. Bien
con el objetivo de disminuir estrés o bien con el objetivo de resolver la
dificultad o factor que genero la crisis.

o Se finalizara la visita:

e recordando la funcion de apoyo,

e acordando una proxima visita; en funcion de la gravedad percibida, podra
ser en 24 horas, 48 horas, u otra frecuencia

e y finalmente, asegurando que la persona dispone de un medio para solicitar
apoyo en caso de agudizacion: conocimiento del teléfono de atencion
sanitaria, medio de contacto con el programa y/o persona del entorno
aliada.

6. Tras finalizar la visita, el profesional realizara un reporte del estado de la visita;
incluyendo el estado de factores y sefales antecedentes de la crisis.




7. Se realiza nuevamente visita y la sesion de seguimiento de la reunion profesional, en
orden de actualizar informacion sobre el estado y la adecuacion del plan de actuacion
disenado.

8. En caso de que la crisis continle durante un periodo mayor a las 2 semanas, se realiza
una nueva sesion de seguimiento profesional, informando a otros profesionales del
programa que puedan aportar en el seguimiento.

9. En caso de que el equipo valore que la crisis no desciende en frecuencia e intensidad,
y se objetivase que existe un riesgo para la seguridad fisica de la persona o de otras
personas circundantes, se propondra de manera direccional a la persona, en su
presencia, activar un servicio de emergencia sanitaria.

10. En caso de que la crisis remita, se realizaran dos acciones especificas de briefing:

o Analisis junto a la persona participante, en orden de identificar:
* Factores amortiguadores de la crisis
* Factores protectores o que pueden prevenir nuevos episodios
* Aprendizajes observados
* Dificultades propias y del entorno
* Apoyos utiles del programa

o Analisis junto del equipo profesional, que identifique:
* Factores facilitadores en la organizacion para apoyar en crisis,
* Factores protectores o que pueden prevenir nuevos episodios en el
programa,
* Aprendizajes observados como equipo,
* Dificultades propias y del entorno
* Apoyos atiles comunitarios para el programa.

Anexos

El plan de actuacion recoge actuaciones concretas altamente
coordinadas entre equipo y participante en las que se actda
sobre un elemento identificado para resolver una crisis 0 un
incumplimiento grave.

Xl Plan de actuacion

Breve guia para acompanar al participante en el manejo de las

X1 Gestion emocional )
emociones.

Guia de gestion conflictos
convivenciales Enumera los pasos a dar para el manejo de quejas y conflictos

XIV . :
con la comunidad de vecinos.




ANEXOS
Anexo I. Manual de Acogida

Consultar Documento en el Siguiente Link

http://www.nochedigna.cl/caja-de-herramientas-vivienda-primero-2/

Anexo ll. Definicion de compromisos

Los compromisos son herramientas que ayudan crear el marco relacional entre participante y
programa. Por tanto, deben quedar claros desde el inicio de larelacion entre ambosy también a
lo largo del tiempo. El programa prestara los apoyos necesarios para facilitar su cumplimiento
y también para que cumplan su funcion como facilitadores de la recuperacion de las personas.
Para ello se necesitara trabajar sobre una definicion concreta, clara y comprensible de los
compromisos y de lo que es un incumplimiento de dichos compromisos. Los incumplimientos
estan definidos de forma graduada, aspecto que mejora la posible actuacion con relacion a
dicho grado de incumplimiento.

A continuacion, se describen los compromisos adquiridos por los y las participantes del
programa Habitat bajo la metodologia H.F dentro del contexto espariol.

1. Recibir al menos una visita semanal por parte de los miembros del equipo profesional
del programa.

2. Declarar los ingresos anuales de los que disponga y aportar de forma mensual el
30% de los mismos; dicha aportacion forma parte del proceso de intervencion
profesional dirigido a favorecer la integracion social, y no se considerara en ningdn
caso contraprestacion ni compensacion por la cesion de uso de vivienda.

3. Hacer un buen uso de la vivienda, de sus elementos y del entorno, manteniendo una
buena convivencia con elresto delvecindarioy cumpliendo las normas de la Comunidad
de Propietarios;

4. Mantener una relacion respetuosa, quedando totalmente prohibidas las agresiones
fisicas y verbales a los técnicos y técnicas del Programa;

5. Elcumplimiento de la legalidad vigente.

Por su parte, los principales compromisos que el programa adquiere con el participante son:

1. Proporcionar una vivienda estable.

2. Ofrecer y prestar los apoyos necesarios para el mantenimiento de la vivienda, la
recuperacion y la integracion socio-comunitaria en base al conjunto de servicios que
ofrece el programa.

Descripcion de los compromisos y graduacion de incumplimientos

Realizacion de la visita con el Equipo de Apoyo.

Parala conceptualizacion del compromiso de lavisita se contemplan 3 dimensiones: Dimension
temporal, espacial y de contenido.

Dimension temporal: Realizacion de un encuentro de al menos 15 minutos. Esto supone
realizar un encuentro-visita entre participante y profesional con la duracion que permita
alcanzar parte de los objetivos minimos de la visita: conocer el grado de bienestar de la
persona, expresar sus necesidades, comprobar el estado de la vivienda, concretar y realizar
seguimiento de objetivos y planes de trabajo.


http://www.nochedigna.cl/caja-de-herramientas-vivienda-primero-2/

« Incumplimiento leve: No asistir a 1 encuentro. Realizacidon de un encuentro o una
visita por un periodo de tiempo inferior a 15 minutos.

* Incumplimiento grave: No asistir a 3 encuentros o visitas programadas de forma
continuada.

¢ Incumplimiento muy grave: Un periodo de hasta 4 meses sin realizacion de visitas
en ausencia de una causa justificada (por ejemplo, hospitalizacion, ingreso en
prision...) por voluntad de persona.

Dimension espacial: Realizar un encuentro en la vivienda. Esto supone un encuentro-visita de
forma presencial entre participante y profesional en el interior de la vivienda.
* Incumplimiento leve: 2 visitas continuadas no se realizan en la vivienda
* Incumplimiento grave: Durante 3 visitas continuadas no se han podido realizar
dichas visitas en la vivienda
* Incumplimiento muy grave: Durante 4 meses no se han podido realizar visitas en
la vivienda.
» Declarary aportar el 30% de ingresos econémicos al programa

Este compromiso supone abonar mensualmente el 30% de los ingresos reales declarados,
sean estables o esporadicos. Esto implica también que los y las participantes deberan informar
en tiempo (como maximo un mes después del cobro de la nueva cantidad percibida o de la
notificacion del reconocimiento de cobrarla) y forma (a través del documento que facilite
la entidad que ejecuta el programa facilitada por técnico de referencia) al programa sobre
cualquier cambio de ingresos reales y declarados, sean estables o esporadicos.
* Incumplimiento leve: No realizar 1 aportes.
* Incumplimiento grave: Cuando existan 3 aportes no realizar al menos un aporte o
3 aportes no realizados en un periodo de 6 meses.
* Incumplimiento muy grave: Cuando existan 12 aportaciones no realizadas de forma
continuada o 12 aportaciones no realizadas en un periodo de 18 mensualidades.

Buen uso de la vivienda, buena convivencia vecinal y cumplimiento de las normas de la
comunidad.

Estos compromisos suponen el cuidado de la vivienda y de sus elementos, asi como de las
instalaciones comunitarias y también el mantenimiento de una relacion vecinal adecuada,
establecida como ausente de violencia.

Buen uso de la vivienda. Se entendera por buen uso de la vivienda:

o El uso diligente y cuidadoso del equipamiento de la vivienda (mobiliario,
electrodomeésticos, paredes, suelos, instalaciones eléctricas, griferia, ventanas..) y
del equipamiento comunitario (escaleras, ascensores, patios, paredes, timbres en
caso de vivir en edificio de departamentos......)

o \Velar por el buen estado de instalaciones y equipamiento haciendo un uso
cuidadoso e informando de su deterioro de manera oportuna.

o Mantener condiciones de salubridad (recogida y evacuacion de residuos, limpieza,
ventilacion de espacios, evitar la acumulacion de enseres...)




o Evitar el hacinamiento. Concretando que hay hacinamiento cuando: viven 2 0 mas
personas por habitacion y/o hay menos de15m2 por cada persona.

o Realizar unuso adecuado y razonable de suministros acorde a la media de consumo
estacional por territorio (puede observarse si hay una desviacion no justificable
de mas del 30% sobre la media de gasto en las viviendas del mismo municipio)
-previamente informada las personas. No realizar manipulaciones en la instalacion
de suministros.

o No realizar actividades comerciales ilicitas (venta de drogas, prostitucion...)

o No comercializar con la vivienda (realquilarla, alquilar habitaciones, venderla
llave..).

A partir de esta descripcion general del buen uso de la vivienda, se describe continuacion la
graduacion de los incumplimientos.

Incumplimiento leve:

o

o

El deterioro leve de equipamiento de la vivienda por negligencia de los/as participantes
del programa.

Cualquier queja vecinal o presencia policial en caso de mal uso de equipamiento
comunitario.

El deterioro leve no atribuible a uso habitual o al paso del tiempo (Ej. Muebles dafiados).
Cuando se produzcan situaciones de insalubridad que no afectan a la salud del
participante ni de terceras personas. Tampoco produce un deterioro de la vivienda, ni
de la vivienda de terceras personas. El umbral de hacinamiento es superado de manera
puntual (un dia por visita, un fin de semana...).

Cuando la factura supera la media estacional sin motivo justificado.

Cualquier queja vecinal o presencia policial debido a la sospecha de realizacion de
actividades comerciales ilicitas en la vivienda o en las instalaciones de la comunidad.

Incumplimiento grave:

©)
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o

Venta o dano doloso de equipamiento de la vivienda.

Cuando se produzca una denuncia, arresto por motivo de mal uso de equipamiento
comunitario.

Cuando se produzcan un deterioro en la estructura de la vivienda (Ej. humedades).

En el momento en que las condiciones de insalubridad si afectan a la salud del
participante y potencialmente a terceras personas. Se produce un deterioro de la
vivienda, y existe potencial de deterioro de la vivienda de terceras personas.

Las condiciones de insalubridad si afectan a la salud de la persona y potencialmente
a terceras. Se produce un deterioro de la vivienda, y existe potencial de deterioro de
la vivienda de terceras personas. El umbral de hacinamiento es superado de manera
frecuente y habitual (hay enseres de otras personas en armarios y cuarto de bafo,
dispone de espacios propios..) a pesar de los apoyos desarrollados por EA.

Al menos 3 facturas superan consecutivamente la media estacional sin motivo
justificado y tras haber recibido apoyos de EA.

El participante manipula la instalacion de suministros de manera deliberada sin



autorizacion del programa.

o Existe denuncia o arresto ocasionado por la realizacion de actividades ilicitas en la
vivienda o en las instalaciones de la comunidad o se constata que se estan realizando.

o Se constata subarriendo de una o varias habitaciones (o incluso la vivienda entera), en
cualquier dimension temporal, con intercambio monetario o en especie.

o Cambio de cerradura o instalacion de otros elementos que dificulten al equipo el
acceso a la vivienda en caso de emergencia.

Incumplimiento muy grave

Cuando se produzca un dafno intencionado y reiterado o de gran magnitud en la estructura
de la vivienda (Ej. En sistema eléctrico, fontaneria, etc.) y/o del equipamiento comunitario (Ej.
Portal, etc.).

Por reiteracion de uno o varios incumplimientos graves.

o Cuando las condiciones de insalubridad ponen en riesgo gravemente la salud de los/as
participantes y la de terceras personas. Se produce un deterioro grave de la vivienda y
en la de terceras personas.

o Enelmomento en que las condiciones de insalubridad ponen en riesgo gravemente la
salud de los/las participantes y la de terceras personas. Se produce un deterioro grave
de la vivienda y en la de terceras personas.

o Elumbral de hacinamiento se supera de manera sistematica (12 meses consecutivos o
12 en un periodo de 18 meses) a pesar de los apoyos desarrollados por EA.

o Al menos 12 facturas superan consecutivamente la media estacional sin motivo
justificadoy tras haber recibido apoyos de EA o 12 facturas en un periodo de 18 meses.

o Peérdida del contrato de alquiler entre parte propietaria y programa debido a
comercializacion con la vivienda.

o Condena firme de mas de 1 afo por la realizacion de actividades comerciales ilicitas
en la vivienda o en las instalaciones de la comunidad (Ej. Venta de drogas).

o Cualquier accion dolosa o intencionada por parte de los/las participantes o terceros
invitados que ponga en peligro la recuperacion de la posesion de la vivienda por parte
del programa (Ej. Venta de llaves, cambios de cerraduras con intencion de ocupar
ilegalmente, etc.).

o Relaciones (convivencia dentro de la vivienda y convivencia vecinal)

©)

Entendemos que se produce una convivencia minimamente adecuada al menos cuando existe
una ausencia de violencia (amenazas, insultos, agresiones fisicas y/o verbales) por parte de
los /as participantes del programa hacia otras personas de la comunidad. Ausencia de quejas
vecinales/parte propietaria imputables al participante

Habra un incumplimiento leve cuando:

o Seproduzcacualquierquejavecinalopresenciapolicialocasionadaporcomportamiento
disruptivo de la persona participante en el programa o terceras personas que invita a
subir con éste/a en relacion con los horarios normativas publicadas por la comunidad
y comunicadas a las personas participantes.




o Las personas participantes, ademas de terceras personas que convivan con ella,
generan ruidos y/o comportamientos que son percibidos como molestos o disruptivos
para los vecinos.

@]

Incumplimiento grave:

o Cuando aparezca una peticion de resolucion del contrato de alquiler por la parte
propietaria debido a comportamiento disruptivo de las personas participantes.

o Sise produce agresion fisica a una persona en la comunidad de vecinos/as.

o Ante la reiteracion de incumplimientos leves y/o persistencia de los mismos en un
periodo de 3 meses

Incumplimiento muy grave
o Cuando se produzca una peticion de resolucion del contrato de alquiler por la parte
propietaria debido a comportamiento disruptivo de la persona participante en el
programa, ademas de denuncia por parte de vecinos/as o de la parte propietaria
o Cuando se produzca una agresion fisica grave a una persona en la comunidad de
vecinos/as.
o Ante la reiteracion de incumplimientos graves y/o persistencia de los mismos en
un periodo de 3 meses.
o Cumplimiento de las normas de la comunidad
Esto supone respetar y cumplir con la normativa de la comunidad de vecinos como pueden ser
respetar horarios de descanso, respetar horarios y servicios de la comunidad (basura, piscina,
etc.) y cualquier otra norma o reglamento comunitario.

Entendemos que hay un incumplimiento leve cuando:

En el momento en que se produzca una queja vecinal o presencia policial ocasionada por
comportamiento disruptivo de la persona participante en el programa en relacion con los
horarios, normativas publicadas por la comunidad, ordenanzas municipales, y comunicadas a
la persona.

Incumplimiento grave:
o Ante la peticion de resolucion del contrato de alquiler por la parte propietaria debido
al incumplimiento de normas comunitarias.
o Ante la reiteracion de incumplimientos leves y/o persistencia de estos en un periodo
de 3 meses.

Incumplimiento muy grave:
o Ante la peticion de resolucion del contrato de alquiler por la parte propietaria debido a
al incumplimiento de normas comunitarias, ademas de denuncia por parte de vecinas
0 parte propietaria
o Ante la reiteracion de incumplimientos graves y/o persistencia de los mismos en un



periodo de 3 meses.
o Mantener una relacion respetuosa con el equipo del programa

La entidad se compromete con sus trabajadoras y trabajadores en el objetivo de prevenir y
actuar ante cualquier situacion de violencia que dichas personas puedan sufrir en el desarrollo
de su actividad laboral.

En este sentido, es necesario que pueda existir una relacion respetuosa entre las personas
participantes en el programa y el equipo de apoyo. Una relacion respetuosa no significa que
deba existir mas o menos vinculo entre el profesional y las personas, que deba haber mucha
profundidad o sintonia en la relacion o en definitiva de que profesional y participante “se
lleven bien o mal”. Una relacion respetuosa requiere simplemente reconocer la libertad y la
dignidad de las personas.

En el contexto del programa no se permitiran situaciones de violencia (tanto fisica como
verbal o incluso de caracter sexual) o de transgresion y abuso de los limites personales hacia
el equipo profesional. Para ello, sera adecuado disponer desde la organizacion de protocolos
especificos a este efecto y que guiaran la actuacion y decisiones del programa si se dan
situaciones de falta de respeto o agresion hacia el equipo profesional.

Cumplimiento de la legalidad vigente

Mas alla de los compromisos especificados en los documentos técnicos 0 administrativos del
programa, se considerara siempre el cumplimiento de la legalidad vigente en los territorios
donde se desarrolle el servicio, alos que esta sujeta cualquier personaresidente en el territorio
chileno.

Si bien no es posible tipificar todos los posibles incumplimientos que pudieran surgir al
respecto, consideramos necesario explicitar la existencia de este cuerpo legal al que estan
sujetas todas las personas residentes en Chile. En caso de que se identifique una actividad
o comportamiento ilegal por parte de una persona usuaria del programa, se pondra en
conocimiento de la coordinacion y direccion del servicio, que decidiran sobre la actuacion del
programa al respecto.




Anexo lll. Acuerdo de participacion en el programa.

ACUERDO DE PARTICIPACION EN EL PROGRAMA “.........ccoowernnne y

REUNIDOS

De una parte, Dontpa® _____________________________________
, con RUN o documento de identidad N©®  _ __ __ _______________ , en calidad de
participante en el programa VIVIENDA CON APOYO

De otra parte, DON(fAa) ....cmmrssssssssnnnnns , mayor de edad, con RUN.....wens , representante
legal de FUNAACION...crvvvvvrimnnersesiennns , con domicilio social en.......... , Calle i,
MANIFIESTAN:

QUE et esta gestionando un programa denominado “.......ee. " para

personas sin hogar, que proporciona alojamiento y apoyos a personas en situacion de calle, de
acuerdo con el Modelo Housing First (La vivienda primero).

QTN TS Lo T (2= ) N , (en adelante, el/la participante) se encuentra en
esta situacion y acepta ser participante del programa Housing First, siendo este el motivo por
el que ambas partes

ACUERDAN

Que, a partir de la fecha de la firma del presente documento, el/la participante forma parte del
Programa “Vivienda con Apoyo”

Que el Programa Vivienda con Apoyo ofrece a los/as participantes apoyos y alojamiento en
una vivienda, por lo que al participante se le cedera el uso de un recurso residencial asignado
al mismo, que constituira a partir de este momento su vivienda habitual, pudiendo la entidad
gestora sustituir este alojamiento por otro dispositivo por motivos justificados.



Que el presente acuerdo no tendra una duracion determinada y estara vigente mientras que el
Programa continde, siempre que el/la participante cumpla con los compromiso establecidos
para la participacion en el mismo, recogidos en el apartado 4 del presente documento y en el
acuerdo de cesion de uso de vivienda.

Que los compromisos que el/la participante se compromete a cumplir para la participacion en
el Programa, de acuerdo con la metodologia del proyecto, son:

o Recibir al menos una visita semanal por parte de los miembros del equipo profesional
del programa.

o Declarar los ingresos anuales de los que disponga y aportar de forma mensual el
30% de los mismos; dicha aportacion forma parte del proceso de intervencion
profesional dirigido a favorecer la integracion social, y no se considerara en ningin
caso contraprestacion ni compensacion por la cesion de uso de vivienda.

o Hacer un buen uso de la vivienda, de sus elementos y del entorno, manteniendo una
buena convivencia con el resto de vecinos/as y cumpliendo las normas de la Comunidad
de Propietarios;

o Mantener una relacion respetuosa con los técnicos y técnicas del Programa, quedando
totalmente prohibidas las agresiones fisicas y verbales a los mismos;

o El cumplimiento de la legalidad vigente.

Que el/la participante permitira la entrada en la vivienda asignada a los/as técnicos/as de
programa sin previo aviso, siempre que dicho acceso se encuentre debidamente justificado
por exigencias de la intervencion con el/la participante, por exigencias del Programa o por
motivos de urgencia relacionados tanto con la vivienda como con el/la propio/a participante;
a cuyos solos efectos aquéllas mantienen en su poder copia de llaves de la vivienda.

Que el programa se compromete a cubrir las necesidades fundamentales del participante,
tales como alimentacion, productos de limpieza e higiene y transporte, asi como aquellos
otros conceptos que excepcionalmente puedan valorarse por parte del equipo técnico, si
éste/a no contare con ingresos suficientes para ello.

Que la vivienda asignada podra ser compartida con terceras personas, siempre que el/la
participante exprese su deseo de que asi sea, informando previamente al equipo técnico.

Que este acuerdo se resolvera por los siguientes motivos:

o Porvoluntad del/la participante
o Por incumplimiento del/la participante de los compromisos adquiridos en el presente
documento y en el acuerdo de cesion de vivienda

o Por fallecimiento del/la participante.

o Por finalizacion del Programa.
En caso de incumplimiento de los compromisos adquiridos por el/la participante, para hacer
efectiva la finalizacion de su participacion en el Programa, éste se notificara al mismo al
objeto de que pueda realizar las alegaciones que estime oportunas. Una vez adoptada la




oportuna decision por la entidad gestora, en su caso, se comunicara por escrito al participante
la resolucion del presente acuerdo si asi se estimare.

Que la finalizacion de la participacion en el Programa supondra en todo caso la resolucion de
la cesion de uso de la vivienda asignada al mismo.

Y en prueba de que ambas partes estan conformes con el contenido de este acuerdo, lo firman
por duplicadoen _ _ _ _____________________ ya de . __________

Firmado:




Anexo IV. Dossier.

DIRECCION DE LA VIVIENDA

MAPA ZONAL:
(insertar mapa de la zona)

DATOS GENERALES:

* Direccion:
e Distrito:

*  Municipio:
* Provincia:

DATOS TECNICOS DE LA VIVIENDA:

* Tipo de edificio:
e Superficie

e Exterior/ Interior: Exterior

* Piso:

e Ascensor: ;
e Situacion: g
e Bafno: E

tuacion

e Dormitorios:

* Terraza/ Balcon:

* (Cocina:

SERVICIOS:

lo Primero Ppar

e Transporte.

* (inserta mapa)

J)
©
0}
©
-

* (Centro de atencion primaria.




e Centro municipal de Servicios Sociales

e Oficina de atencion al ciudadano mas cercana
* Unidad de Salud Mental

e Centro ocupacional-formativo-empleo.

* Bibliotecas

* (Centros deportivos

* Asociaciones.

* Espacios verdes

FOTOGRAFIAS DEL INMUEBLE




Anexo VI. Acuerdo de cesion de uso en comodato.

ACUERDO CESION DE USO EN COMODATO

REUNIDOS
De una parte , D/D.2 ... , mayor de edad, con DNI/NIE/Pasaporte
NO rrerrnrneessssses , participante en el Programa ... (en adelante, el/la

participante).

De otra parte, ......... (Nombre representante legal de la entidad ejecutora del servicio) ... mayor
de edad, con DN......cnn , representante legal de,..(Nombre de la entidad) con ... v
domicilio social en.............

MANIFIESTAN

Que .. (nombre organizacion......... ) gestiona el Programa " , que
ofrece alojamiento y apoyos a personas en situacion de sin hogar, de acuerdo con el Modelo
Housing First (La vivienda primero).

Que el/la participante ha SUSCItO CON .. en fecha ... Acuerdo de Participacion
en el Programa.....einenns , por lo que el presente documento regula la cesidn gratuita en
comodato de la vivienda asignada al participante dentro del marco de su participacion en el
referido Programa, siendo este el motivo por el que ambas partes.

ACUERDAN

Primero. - Que ., es titular de la vivienda sita en (direccion
COMPLD) rrrrrrvvvvsssssmsssnssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssess

Segundo. - Que a partir de la fecha de firma del presente documento, ... .(nombre
0rganizacion) ... cede de forma gratuita al participante en concepto de comodato
la vivienda identificada en el Punto Primero, por lo que desde este momento pasara

a constituir su vivienda habitual; si bien la titularidad de la vivienda y los suministros
contratados en la misma correspondera a, ....(nombre organizacion).......... como entidad
gestora del Programa.

El/la participante podra compartir la vivienda asignada con terceras personas, siempre




gue exprese su deseo de que asi sea e informe previamente al equipo técnico sobre esta
circunstancia; si bien estas personas no ostentaran derecho legal alguno sobre la vivienda.

Tercero. - Que el presente acuerdo tiene una duracion indefinida, salvo que (Nombre de la
organizacion) notifique por escrito al participante con 15 dias de antelacion su resolucion
por alguna de las causas establecidas en el presente documento.

El mantenimiento de la cesion quedara, en todo caso, condicionado al efectivo cumplimiento
de los compromisos asumidos para la participacion en el Programa.

En caso de que el contrato de arrendamiento o cesion suscrito por (Nombre de la
organizacion) con un tercero se resuelva por cualquier causa, el presente contrato quedara,
de la misma forma, extinguido en esa misma fecha.

Cuarto. - Que el presente acuerdo de cesion de vivienda se podra resolver por los siguientes
motivos:

Por voluntad del/la participante;
Por fallecimiento del/la participante;
Por la finalizacion de la participacion en el Programa del/la participante.
Por hacer un mal uso de la vivienda, de sus elementos o del entorno, asi como por no
mantener una buena convivencia vecinal o incumplir la normativa de la Comunidad
de Propietarios;
o Por agredir fisica o verbalmente a los profesionales asignados por Nombre de la
organizacion
o Porrealizar en la vivienda cualquier tipo de actividad comercial, empresarial o
profesional, con o sin animo de lucro, o actividades no permitidas por la Ley.
= Por ceder el uso de la vivienda (total o parcialmente) a terceras personas
mediante contraprestacion econdomica o con caracter gratuito.
= Por decision de la entidad de resolver el comodato.
Quinto. - Que en el supuesto de que el participante, por motivos de salud, no pueda residir
de forma auténoma en la vivienda asignada, dentro del marco del Programa “................ " una
vez le haya sido concedido un recurso residencial adecuado a su estado de salud y a sus
necesidades, la entidad gestora quedara habilitada para recuperar de forma automatica la
posesion de la vivienda.

o O O O

Y, para que conste a los efectos oportunos, se expide el presente documento por duplicado

Fdo. Representante legal de la organizacion Fdo. Persona participante



Anexo VII. Decalogo de convivencia.

Decalogo de convivencia.

Las personas con las que convives es el circulo social mas cercano que tiene una persona. En
él, se comparte lo bueno y lo malo, se crean vinculos afectivos, se interacciona y convive.

¢Por gqué necesitamos un buen clima? ELlambiente en el que nos desarrollamos es determinante
a la hora de desarrollarnos y de crecer. Un ambiente seguro y positivo, creara mas seguridad,
Por el contrario, ambientes poco afectivos, con poca interaccion pueden provocar inseguridad
y mas dificultades en la superacion de conflictos del dia a dia.

Las claves que proponemos para que el equipo trabaje con las personas participantes del
proyecto seran transversales a cualquier actuacion, intervencion y deberan estar presente
tanto en las unidades de convivencia como en los espacios de trabajo.

1. Comunicarse de forma adecuada. En los grupos de convivencia en las que no hay
comunicacion surgen muchos conflictos. La poca claridad, poca escucha, falta de atencion
producen que la persona se sienta poco incluida en el grupo de convivencia. Si, por el contrario,
conseguimos una buena comunicacion basada en la empatia, los miembros de la vivienda se
sentiran mas comodos para expresar lo que sienten y lo que no les gusta, tratando de buscar
consenso, comprension y apoyo.

2. Expresar las emociones. Si somos capaces de expresar en nuestro grupo de convivencia los
sentimientos que van surgiendo, hay mas posibilidades de que el otro nos entienda y apoye
cuando lo necesitamos. Lo importante es crear un ambiente de confianza, sin mentir u ocultar,
para facilitar y preservar los vinculos.

3. No juzgar o etiquetar. Cada persona tiene sus circunstancias y sus motivos por los cuales
hacer las cosas, por lo que mejor no juzgar y tratar de entender las razones que le han llevado
a hacer o actuar de determinada manera.

4. Evitar las comparaciones. Todos somos diferentes, con lo bueno o con lo malo, todos
tenemos distintas cosas que se nos dan mejor o peor. Por lo que las comparaciones solo
tienden a generar inseguridad o malestar.

5. Usar el sentido del humor. El humor y las bromas promueven un clima positivo, donde
predomina la comodidad y la tranquilidad.

6. Mostrar afecto. Como hemos dicho antes, esimportante que haya en el grupo de convivencia
lugar para expresar las emociones. No obstante, también es necesario acompanar con gestos
(abrazos, besos, etc.), lo que les queremos expresar para que sientan mas seguridad, apoyo y
carino. (Es opcional y si surge de manera natural). Otra manera de mostrar carifio sin contacto
seria preocuparse por la persona, un ejemplo claro, seria compartir angustias, preguntar
cOmMo se encuentra, hacer seguimiento de los planes, disefiar apoyos en base a las demandas
expresadas.

7. Respetar el espacio de cada uno. Cada persona necesita sentir que tienen un espacio
propio. Por lo que lo mejor es no invadir el espacio personal de cada uno, dandole intimidad.
Para ello se evitara presentarse sin avisar y con las llaves. Todos los espacios de trabajo tanto




individual como grupal estaran previamente calendarizados y compartidos por equipo y
participante.

8. Dedicarse tiempo unos a otros. Al mismo tiempo que se necesita tener intimidad en casa,
es necesario tener momentos en los que poder compartir inquietudes, ocio, u otros planes que
unan a los miembros de la convivencia. El equipo sera el responsable de articular y dinamizar
los espacios que considere para este fin.

9. Celebrar los logros de los miembros. Reconocer y apoyar cuando alguien ha hecho algo
bien o especial. Ademas, conviene motivarse unos a otros para conseguir las metas propuestas.
Tanto en el espacio de la visita como en los grupales se dejara un espacio para celebrar los
logros que servira ademas de contribuir al buen clima a consolidar los recursos que se pusieron
en marcha.

10. Distribuir bien las tareas del hogar. Lo mejor es que todos se unan para llevar a cabo
dichas tareas de manerajustay responsable. Suele pasar que se carga uno de todo, y finalmente
termina explotando por la cantidad de trabajo. Por lo tanto, lo conveniente es establecer las
tareas teniendo en las circunstancias personales de cada uno (estado de salud), y el tiempo
del que dispone cada uno, para asi adecuar el trabajo a las circunstancias de cada persona. El
equipo sera el responsable de que se lleguen acuerdos a este fin y de realizar el seguimiento
de la tarea. Cuanto mas claro y concreto se defina mas sencillo resultara llevarlo a cabo y
hacer seguimiento. Se recomienda que esta distribucion sea disefiada por los convivientes y
apoyada y supervisada por los profesionales.

Las siguientes afirmaciones pueden servir al equipo para entender a la persona que atendemos,
pudiendo dedicar sesiones individuales y/o grupales para trabajar que es lo que cada cual
entiende por respeto, escucha, ayuda,.. con el objetivo de construir un marco relacional
convenido y aceptado.

* Siquiero que todos/as me respeten debo respetar a todos y todas.

* Siquiero sentirme aceptado/a por los demas, no debo rechazar a los/as otros/as.

* Siquiero que me escuchen, debo aprender a escuchar.

* Siquiero que me respeten cuando hablo, debo respetar cuando hablan los/as demas.

* Siquiero que me echen una mano cuando lo necesito, debo estar dispuesto/a a ayudar
a otros/as cuando lo necesiten.

* Siquiero sentirme a gusto en un entorno limpio, debo contribuir a no ensuciar y cuidar
las cosas.

* Siquiero que confien en mi, debo comportarme con sinceridad y honradez.

* Siquierosentirme bienenmigrupo,debo contribuira crear buen clima de companerismo.

* Siquiero que me traten como a una persona adulta y responsable, tengo que asumir la
responsabilidad de mis actos.

* SOlo puedo exigir en la misma medida en la que doy y me comporto.

* Disponer de un espacio de encuentro periddico para gestionar la convivencia es una
buena alternativa para ir revisando que estamos cumpliendo con las pautas que te
llevan a disfrutar de una convivencia positiva.



Encuesta de clima convivencial.

El objetivo de esta en encuesta es evaluar el clima convivencial de una vivienda. Se puede
utilizar de manera preventiva para valorar posibles focos de conflictos o como herramienta de
intervencion, una vez que se identifica un conflicto entre una o mas personas de la vivienda.

En el segundo caso habra que valorar la idoneidad de aplicarla segun la personalidad de
las personas implicadas, en ningln caso debe convertirse en una herramienta de juicio que
fomente los prejuicios entre participantes o refuerce una postura de critica de una persona
hacia otra. La intencion es que las personas al realizar la encuesta puedan despersonalizar y
contextualizar el conflicto con una situacion determinada, identificar las conductas concretas
de los/as compafieros/as que son la fuente de conflictos.

La encuesta consta de 9 afirmaciones a evaluar segun el grado de accion y la importancia
gue se le da a cada premisa. Y de 4 espacios abiertos para la reflexion de las conductas o
situaciones identificadas como incomodas o conflictivas.




Del1al5evalbalassiguientes areas de interaccion en lavivienday cual el grado de importancia
que tiene para ti.

GRADO DE GRADO DE

AFIRMACIONES ACCION IMPORTANCIA

Se aplican las medidas de higiene y desinfeccion de
manera correcta y habitualmente.

Se mantienen limpios y ordenados los espacios
comunes

Se ocupan los espacios comunes un tiempo
razonable, sin abusos

Se hace un uso racional (sin abusar) de los
materiales comunes, electrodomeésticos, menaje, 112345 1 |2/3|4]|5
productos de limpieza..

Se respeta el espacio privado como los enseres,
propiedades, alimentos de los demas

Se causan ruidos u olores molestos 112/3/4/|5 1 1213145

Los habitos de vida (horarios, costumbres, ...)
respetan y fomentan la buena convivencia, los 112|345 1 |2/3]4|5
tiempos de descanso,...

Se dan faltas de respeto, comentarios ofensivos,

i utiliza un tono de voz elevado, ... 11213145 213|453
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superar

o En el caso de haber evaluado alguna afirmacion con los nimeros 3, 4 o 5, defina
exactamente qué es lo que te molesta en ese aspecto.

o Define comoy porque piensas td que se producen esos hechos y/o actitudes

o Define como te afectan a nivel convivencial (en la convivencia diaria) y a nivel personal
(en tu estado de animo y estabilidad personal)

o Propon soluciones y/o acuerdos para evitar estas situaciones y para evitar que afecten
de manera negativa
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Anexo VII. Procedimiento de visita.
PROCEDIMIENTO DE VISITA

El objetivo del procedimiento es establecer la metodologia a emplear durante la realizacion
de la visita semanal

Se inicia en la fase de acogida y finaliza a la Salida del programa

Desarrollo:

1.

7.

La visita tiene un caracter informal, pero también debe estar focalizada y tener una
intencionalidad. El equipo de profesionales planificara la visita para que sea eficiente.

Las visitas se realizaran principalmente en la vivienda del participante.

El horario de las visitas sera acordado con el participante, adaptandose el equipo a las
necesidades de este. Se recomienda la elaboracion conjunta entre equipo-participante un
calendario con las fecha, lugar y contenido de las visitas del mes.

El técnico/a sera puntual, informando telefonicamente al participante si surge cualquier
retraso. Llamara al timbre, no pudiendo acceder al inmueble con la copia de la llave en
posesion del programa.

Se realizaran en un espacio y entorno privado, aunque en el caso de convivir con un
acompanante, se combinaran una mayoria de visitas privadas con algunas en las que se
encuentre también el acompafnante con el fin de poder observar la interaccion entre ambos
y valorar el peso que dicha interaccion tiene en la intervencion que realiza el equipo

Existen dos tipos de visita:

o Visita de seguimiento: No existe una demanda consistente por parte de la persona,
por lo que el objetivo de esta es verificar como se encuentra este y saber si ha habido
cambios significativos o circunstancias relevantes en la Gltima semana. El equipo de
apoyo también empleara este tipo de visita para el seguimiento de apoyos. Tendra
una duracion maxima de 30 minutos.

o Visita de intervencion: Existe una demanda consistente por parte de la personay el
objetivo de la visita es prestar los apoyos para la satisfaccion por parte de la persona
0 de su comunidad de dicha necesidad. Podra durar hasta hora y media.

Durante la visita se aclararan y concretaran las demandas que puedan surgir, los objetivos
y las tareas a realizar para conseguir dichos objetivos, proporcionando cualquiera de los
apoyos establecidos en el proyecto.

Las visitas se estructuran en tres fases. Pre-contacto, contacto y cierre. Sera él/la participante
quien, por general, marcara el ritmo de cada una de estas fases.




* Lafase de pre-contacto es el espacio en el que se generaran las condiciones para el
abordaje y concrecion de objetivos y tareas, asi como la exploracion de necesidades
o la concrecion de demandas. En las visitas en las que no hay objetivos acordados
entre participante y equipo, la fase de pre-contacto sera mayor, pues esta contribuye
al establecimiento del vinculo. Durante esta fase, por ejemplo, se prepara café o se
mantiene cualquier conversacion trivial.

* La fase de contacto se trataran los aspectos descritos, pudiendo empezar por un
retomar los temas tratados en la anterior visita y una revision de las tareas acordadas.

* La fase del cierre, toda visita terminara con un cierre, siendo recomendable que la
técnica indique con antelacion que la visita terminara en 5 o 10 minutos, ofreciendo
entonces un espacio para que la persona participe en dicho espacio.

En el cierre, se ratificaran los acuerdos tomados vy las tareas y plazos, se resumiran los temas
tratados, se acordaran las fechas de siguientes visitas o acompafamientos y servira como
espacio de despedida.

Sidurante ese espacio el participante saca temas no tratados en la visita, por lo general, estos
tendran que esperar de forma que cada visita se prolongue el tiempo estipulado y propiciando
que el/la participante aproveche el tiempo de la futura visita para tratar dichos temas.

8. La visita sera realizada, por un solo técnico/a. En casos en los que haya que contrastar
informacion, obtener dos puntos de vista o realizar una intervencion coordinada entre
el referente mayor y menor estaran coordinadas previamente con Coordinacion. Estas
entrevistas tendran siempre un objetivo que sera evaluado a la finalizacion de esta.

9. Siel estado de la persona participante (por consumo, trastorno mental. etc.) no permite
una interaccion fluida, pero este ha facilitado el acceso a la vivienda, se considera que la
visita se ha realizado, aunque no se haya podido establecer un dialogo ni desarrollarse en
las mejores condiciones.

10. En ese caso, el EA realizara una llamada posteriormente para poder concertar otra visita
a la semana siguiente, manifestando su preocupacion por que la visita pueda realizarse
en unas condiciones de mayor dignidad para el participante. Se podran manejar distintas
alternativas: cambiar de horario, llamar antes., etc.

11. Llamara al timbre, no pudiendo acceder al inmueble con la copia de la llave en posesion
del programa, si el participante no se encuentra, si existe sospecha de peligro para la
persona se elevara la coordinacion del programa.

12. Se utilizara el Plan de Trabajo como documento para ir anotando tareas y objetivos en la
misma, en presencia y con la participacion de la persona.

13. La intervencion sobre aspectos relacionados con la vivienda se realiza principalmente
mediante las visitas semanales a la vivienda de la persona. Realizar una visita en la vivienda
es una de las intervenciones mas importantes para los equipos de un programa Housing



14,

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21,

First. El hogar es el escenario en el que se realizan muchos de los servicios que ofrece el
equipo.

El EA realizara al menos, una visita por semana, pudiendo ampliarse el nimero de visitas
en funcion de la adaptacion y de las demandas del participante, la urgencia de estas y el
grado de autonomia y capacidad de respuesta del participante.

El EA debera focalizarse en este aspecto, sin tener prisa y evitando el establecimiento
prematuro de objetivos, puesto que las primeras demandas formuladas, salvo excepciones,
no habran sido consistentes.

Serarecomendable tambiénrealizar visitas del EA fuera de la vivienda con el fin de observar
como la persona interactta con su comunidad, pudiéndose aprovechar acompanamientos
fisicos a recursos para observar esto.

Especialmente en la incorporacion de la persona al proyecto, la visita servira para
establecer unvinculo y unarelacion de ayuday de confianza. La visita ofrece la oportunidad
de conectar y trabajar en desarrollar una relacion mas profunda y de confianza con el/la
participante.

La visita debera verificar y monitorizar el progreso del/la participante semana tras semana
en su hogary el nivel de vinculo y confianza con el equipo.

Los contenidos de los temas tratados en la visita los determina la persona y si es posible
se habra acordado el tema previamente. La conversacion suele comenzar por temas
normalmente dirigidos por la persona (como ha pasado la semana, el resumen de la
altima visita con el médico, etc.), que acaban dando lugar a temas hablados, trabajados o
acordados en visitas anteriores. La intencionalidad de cada visitada vendra motivada por
lo objetivos establecidos y/o acordados con el/la participante.

Enesesentido seranrecomendable los silencios o entodo caso, dejar que sea el participante
quien hable, propiciando entonces la exploracion de sus necesidades y la expresion natural
de demandas cuando el participante lo considere oportuno.

La visita permite al EA:

o Verificar como se encuentra la persona en su vivienda. La visita inicialmente puede no
tener un objetivo claro mas alla de verificar como se encuentra la persona. A medida
que pasa el tiempo, suele ser la persona la que le da un significado y contenido al
espacio de la visita.

o Asegurarse del bienestar de la persona. La visita proporciona una foto de como
la persona se desenvuelve en su casa y en la comunidad. El equipo también puede
observar el humor de este, su estado de salud y su condicion fisica, pudiendo incluso
pronosticar posibles crisis.

o Observar como las personas interactdan con la comunidad. A menudo, una visita
comienza en la casa y termina en la comunidad. Los profesionales pueden quedar con




la persona en su casa y luego acompanarla a una cita médica o a otra cita, a hacer la
compra o a dar un paseo por el vecindario.
Explorar las motivaciones y apoyar inicios de cambio: La visita es el espacio donde
desarrollar entrevista motivacional. Es una entrevista centrada en la persona que
ayuda a explorar y resolver las ambivalencias acerca de una conducta o habito no
deseado para promover cambios hacia conductas o habitos deseados.
Proporcionar servicios como orientacion, informacion y apoyo practico. La visita es
un buen momento para dar soporte a las demandas o necesidades de la persona
relacionadas con su proceso personal (desarrollo personal, vinculacion a la comunidad,
etc.). Desde la visita se prestan los apoyos, se acuerdan los objetivos a conseguir,
las tareas a realizar, el seguimiento de dichas tareas y la revision de los resultados
conseguidos, asi como los apoyos que el equipo prestara. Estos apoyos se concretan
en un Plan de Trabajo que es acordado con la persona participante.
Seguimiento de los Planes: La visita también es el espacio donde realizar el seguimiento
a cada una de las acciones acordadas en cada uno de los planes de trabajo, e introducir
los cambios oportunos si no estan dando resultados o redefinir nuevos objetivos.
El equipo de apoyo realizara varias visitas durante la primera semana desde la entrada
de la persona en el programa,

= Para trabajar el vinculo con la persona usuaria,

= Como una forma de responder a las demandas de la persona

= Siexistendificultades en la gestion de la vivienda, con los equipamientos o con

el cumplimiento de los compromisos asociados a la vivienda.

22. La visita del equipo de apoyo pone el foco también en los aspectos relacionados con la
gestion de la vivienda y se ocupa en:

23,

@)

Asegurar la habitabilidad vy comodidad de la vivienda, asi como la limpieza,
reposicion de equipamiento (incluyendo la puesta a punto en caso de que una vivienda
quede vacia y vaya a ser ocupada por otra persona).

Asegurar que la vivienda se mantiene en buen estado. El programa también es
responsable de la vivienda. En algln sentido, el programa es como un proveedor de
vivienda, y asume los riesgos de esto. Por ejemplo, si algo se rompe en la vivienda - no
por lo que haga la persona, sino por el desgaste- el profesional puede ayudar a que la
persona evalle el dano durante la visita y contacte con el propietario o busque otra
solucion al problema.

Asegurar que la persona participante se esta comportando adecuadamente como
inquilino y que esta manteniendo una correcta convivencia vecinal. La persona
tiene derechos y deberes como vecino de la finca en la que vive. La visita es una
oportunidad para conocer si hay una buena convivencia o existen conflictos vecinales.
Asegurar que la persona participante esta cumpliendo con el compromiso de
la aportacion mensual al programa en caso de tener ingresos. La visita permitira
realizar un seguimiento del pago de la aportacion mensual, sirviendo de espacio para
recordar la obligatoriedad de este compromiso.

El EA tratara de asegurar que la persona se esta comportando adecuadamente como
inquilina y que la vivienda se encuentra en buen estado.



24. La visita también servira para asegurar que la persona esta manteniendo una correcta
convivencia vecinal.

25. Si la visita no se realiza por incomparecencia del participante, se realizaran intentos para
establecer comunicacion con este, pudiendo entonces realizar una personacion del EA en
el domicilio para esclarecer que esta ocurriendo.

26. Una visita sorpresa a la casa solo se realizara cuando:

o Existen sospechas que el participante puede estar en peligro y ya se han efectuado
lamadas telefonicas infructuosas para esclarecer lo que pudiese estar ocurriendo.
Transcurridas 24 horas o segun valore la Coordinacion del programa se establecera
una coordinacion para utilizar la llave de repuesto para entrar en el inmueble.

o Ha habido un incumplimiento de visitas y se han efectuado llamadas telefonicas
infructuosas para esclarecer que es lo que pudiese estar ocurriendo. En este caso,
solamente nos presentaremos un dia en un horario diferente al habitual para ver
si podemos encontrar al participante. En caso de que dicha visita tampoco pueda
realizarse por no encontrarse en la vivienda, se preguntara a los vecinos sobre si
el participante ha sido visto en los Gltimos dias, aplicandose en caso necesario los
procedimientos




Anexo IX. Cuestionario VIA Fortalezas
FORTALEZAS PERSONALES

Introduccion y criterios para su empleo

El concepto de enfoque de fortalezas supone un desarrollo de las estrategias de
empoderamiento. Es tanto un enfoque transversal para ver a la persona desde una mirada
compasiva que contempla sus virtudes y fortalezas, como una metodologia que permite que
a la persona participante que pueda identificar fortalezas que puede desarrollar y emplear en
su vida diaria.

Las fortalezas son patrones de pensamientos, sentimientos y conductas que estimulan y
dirigen al individuo hacia una efectividad maxima (Linley, 2008a); puntos fuertes dentro de la
personalidad de cada individuo siguiendo una serie de criterios que identifican a las fortalezas
como caracteristicas universales, presentes y reconocidas como positivas por maltiples
culturas. En el caso de nuestro programa H.F, nos basamos principalmente en los trabajos de
Martin Seligman.

Uno de los beneficios de utilizar estrategias basadas en Fortalezas Personales es reducir el
estigma internalizado no solo de personas con problemas de salud mental sino asociadas a
situaciones adversas generales. En este sentido es una perspectiva recomendable a la hora de
abordar conflictos e incumplimientos.

En las sociedades occidentales, los estereotipos asociados al trastorno mental incluyen los
siguientes aspectos: (1) peligrosidad y relacion con actos violentos, (2) responsabilidad (de
padecer la enfermedad o de no haber sido capaz de ponerle remedio mediante tratamiento),
(3) incompetencia o incapacidad para tareas basicas, (4) impredecibilidad de su caracter y
reacciones, y (5) falta de control (Mufoz, Pérez-Santos, Crespo y Guillén, 2009).

ARadido a ello, las personas que se encuentran en situacion de calle también sufren procesos
de estigma: los comportamientos hostiles de los transetntes y vecinos de la zona hacia
quienes residen en la via pablica pueden expresarse de diversos modos y con distintos grados
de agresividad o indiferencia. La violencia explicita, por lo general nocturna, contra quien se
encuentra durmiendo en la via pablica es la modalidad mas radical de desprecio. No obstante,
son mas corrientes formas mas sutiles de rechazo hacia las PSH. Hay miradas, palabras o gestos,
gue pueden ser ain mas dolorosas que una paliza. En determinadas ocasiones, cuando las PSH
adoptan pautas sedentarias en el barrio y pasan a ser visibles, los residentes domiciliados
organizan su hostilidad en forma de movimiento vecinal. La supuesta “peligrosidad social”
junto con la “degradacion de la zona” son los principales elementos que aglutinan a estos
vecinos.

Por ello, es asimismo ajustado aplicar laevaluacion enintervencion en Fortalezas Personales no
solo en personas con problemas de salud mental, sino en personas que han sufrido trayectoria
de sinhogarismo. Evaluar Fortalezas Personales es til para con las personas participantes en
el programa que no pueden iniciar y mantener acciones encaminadas a conseguir objetivos



vitales con significado y relevancia personal y/o hacerse cargo de los compromisos adquiridos
al incorporarse al programa.

Cual es el resultado esperado

Obtener las Cinco Fortalezas Personales Principales de cada participante. Estas fortalezas
identificadas son consideradas como recursos propios de la persona para hacer frente a las
situaciones adversas que pueda encontrarse. Indicado como parte previa al disefo del plan de
actuacion que estara dirigido a revertir una situacion problema y/o para poner a disposicion
del plan de trabajo que recoge alcanzar las metas personales de las personas participantes
en el programa.

El modelo VIA es un marco teorico de trabajo ampliamente utilizado para ayudar a las
personas a descubrir, explorar y utilizar aquellas cualidades que son positivas y fuertes
para ellos (Niemiec, 2014).

Aplicacion.
Fase de preparacion.

Las fortalezas son patrones de pensamientos, sentimientos y conductas que estimulan y
dirigen al individuo hacia una efectividad maxima (Linley, 2008a); puntos fuertes dentro de la
personalidad de cada individuo seleccionados por Peterson y Seligman (Peterson y Seligman,
2004) siguiendo una serie de criterios que identifican a las fortalezas como caracteristicas
universales, presentes y reconocidas como positivas por maltiples culturas.

El Cuestionario VIA (Values in Action Inventory of Strenghts) consta de 24 items y utiliza
una escala tipo Likert de 5 puntos para medir la frecuencia en la que el individuo se percibe
realizando conductas representativas de las 24 fortalezas analizadas. Todos los factores y
correlaciones test - retest tienen>.70

Esta prueba psicométrica se encuentra disponible on-line (http://www.authentichappiness.
org) a través de la cual se ha conseguido obtener informacion de mas de 175 naciones.
También podemos realizar el VIA en su version de papel y lapiz, ya que no se han encontrado
diferencias psicométricas entre la version on-line y la version fisica del cuestionario. Sin
embargo, una ventaja frente a la version de lapiz y papel es que en la pagina web se obtienen
inmediatamente los resultados y ademas, proporciona informacion sobre las 5 mejores
fortalezas de la persona (Giménez, 2010).

Una variante para utilizar es entrevista la version reducida del VIA (Test Breve de Fortalezas),
que consta de 24 items con una escala tipo Likert de 6 puntos, donde 1 significa “No aplicable”
y 6, “Siempre”. Sin embargo, no posee la validez y fiabilidad del VIA con sus 240 items ya que
éste es mas completo, y la version reducida mide cada fortaleza con un danico item.



http://www.authentichappiness.org
http://www.authentichappiness.org

Se realiza en formato individual, durante una visita, por parte del equipo de apoyo (EA). El
material de apoyo necesario sera el cuestionario VIA y cuaderno. La sesion es liderada por el
profesional del equipo:

Realizar el cuestionario VIA por parte del EA, en formato entrevista con el participante;
registrando el EA las respuestas emitidas.

ELEArealizara aclaraciones de cada pregunta si es necesario, encargandose de cefir respuestas
breves, no reflexionadas en demasia. Tras finalizar las preguntas del VIA y registrar éstas, se da
por finalizada esta fase.

Fase de desarrollo.

Una vez identificadas las fortalezas, se realiza un trabajo de exploracion de dichas fortalezas
en situaciones pasadas y presentes vividas por el participante para desde ahiy por analogia,
ver en qué situaciones actuales puede volver a emplearlas. Es clave ese trabajo exploraciony
previsualizacion de situaciones y emociones asociadas.

Se asocia situacion adversa a fortaleza, de forma que vaya cambiando el relato de lo vivido.
Una persona que deja a su familia para ir a otro pais puede tener el discurso de que abandono
a su familia en lugar de entender que estaba luchando por un futuro mejor para él y su familia.
En el primer caso el discurso es negativo, en el segundo otros pueden ver la fortaleza de
valentia.

Cierre.

El cierre supone el establecimiento de objetivos de futuro relevantes para la propia personay
que hasta ahora no contemplaba o no creia posible. De igual forma se vinculan a los posibles
incumplimientos. Para ello, el primer paso es explorar junto con la persona qué metas tiene,
qué desea lograr en su vida que tenga significado y sentido en su vida. Se trata de volver a
descubrir un sentido, un “para que” de la vivienda.

En este paso, se pasa a aterrizar dichas metas en objetivos operativos que seran los cimientos
del plan de trabajo/actuacion. Finalmente, se asocian a dichos objetivos las fortalezas
empleadas, en un ejercicio de reflexion sobre dificultades y fortalezas, proyectando el
resultado y el empleo de dicha fortaleza frente a las dificultades.

El proceso es, en realidad, un relato de vida basado en fortalezas empleadas en situaciones
pasadas, que el participante entiende ahora que puede volver a utilizar frente a las dificultades
con las que se encuentra en el presente y el futuro inmediato. Esta metodologia se puede
operativizar, pero en el fondo esta en la base de distintos enfoques, como la programacion
neurolingliistica u otras disciplinas, que emplean visualizaciones pasadas y futuras para
evolucionar el concepto de uno mismo.



El resultado conseguido sera la obtencion de las 5 fortalezas personales.
Recomendaciones generales para su aplicacion.

Explicar al participante que durante la visita actual se realizara una serie de preguntas
orientadas a encontrar puntos fuertes en su personalidad o “fortalezas”, por lo que la visita
sera diferente a las que en ocasiones se realizan.

El formato de las preguntas del VIA en ocasiones produce falta de comprension a la persona
que lo recibe, por lo que el profesional del EA debe conocer la descripcion de cada fortaleza,
con el objetivo de poder realizar aclaraciones sobre diferentes items.

Ejemplos de intervencion (dialogos, casos practicos reales, ejemplos...)

https://www.youtube.com/watch?v=_QndvsVqajY

Material de apoyo.

o Rehabilitacion Positiva (Marchesi y Hervas, 2014).

o Peterson, C, Seligman, M. (2004). Character strengths and virtues: A handbook and
classification. Oxford: Oxford University Press. Pressman,

o Strengths of character, orientations to happiness, and life satisfaction (Peterson et al,
2007).

o Vazquez, C, Hervas, G, Rahona, J., Gomez, D. (2009). Bienestar psicologico y salud:
aportaciones desde la Psicologia Positiva. Anuario de psicologia clinica y de la salud,
5.15-28.

o Tarragona, M. (2010). Aplicaciones clinicas de la psicologia positiva. En Castro, A.
(Comp.) Fundamentos de Psicologia Positiva. Buenos Aires: Paidos.

o Seligman, M, Steen, T, Park, N. Peterson, C. (2005). Positive psychology progress:
Empirical validation of interventions. American Psychologist, 60, 410-421

Videos y material:

https://www.viacharacter.org/www/Reports-Courses-Resources/Resources/Character-Streng-

ths-Interventions



https://www.youtube.com/watch?v=_QndvsVqajY
https://www.viacharacter.org/www/Reports-Courses-Resources/Resources/Character-Strengths-Interventions
https://www.viacharacter.org/www/Reports-Courses-Resources/Resources/Character-Strengths-Interventions

Anexo X. Evaluacion del grado de acogida.
EVALUACION DEL GRADO DE ACOGIDA

Bordin®realizaunadefinicion del concepto de Alianza Terapéutica, a partir de tres componentes:
o Elacuerdo entre y terapeuta en las metas del tratamiento
o Elacuerdo entre paciente y terapeuta en las tareas de este.
o La calidad emocional del vinculo entre los participantes

A partir de la conceptualizacion de Bordin se puede definir a la Alianza Terapéutica como a
una funcion en la cual terapeuta y paciente colaboran mutuamente, tanto en tareas como en
las metas y el vinculo. Este autor entiende, entonces, a la Alianza entre terapeuta y paciente,
como una relacion formada por dos dimensiones: una relacional o general, formada por el
vinculo que se establece entre paciente y terapeuta; y otra dimension de caracter técnico y
de orden especifico, formado por las tareas y las metas de la terapia.

Afirmo que una alianza positiva no es curativa por simisma, sino que es un ingrediente que hace
posible la aceptacion de las personas participantes y el seguimiento del trabajo posterior. Por
ello, los equipos evaltan en que grado dicha alianza se esta produciendo durante las primeras
semanas mediante la Evaluacion de Acogida. Este instrumento integra:

o Una valoracion por parte del EA de la naturaleza del vinculo establecido entre equipos y
participante, asi como el grado de acuerdo respecto a objetivos y tareas, a través del WAI
(Working Alliance Inventory).

o Unavaloracion por parte del EA sobre el grado en que el participante ha hecho suya la casa
a traveés de una serie de criterios relacionados con la vivienda.

Si en dicha herramienta se obtiene un valor inferior a 8, se informara a la coordinacion del
programa para valorar dicha puntuacion y sus causas, asi como determinar las intervenciones
mas adecuadas para facilitar la acogida del participante en el programa.

Si la puntuacion es igual o superior a 8, el proceso de acogida se dara por finalizado.

Dicha evaluacion se repetira pasados 30 dias. Si la puntuacion sigue siendo inferior a 8 se
informara a la coordinacion del proyecto para determinar las acciones oportunas.

5. Bordin, E. S. (1979). The generalizability of the psychoanalytic concept of the working alliance. Psychotherapy: Theory,
Research and Practice. 197916, 252-260.



Evaluacion Fase de Acogida Participante Habitat
Este cuestionario se completa a los 30 dias de la entrada del participante en su hogar.

Por favor, anote un 1 en caso que se de cada una de las situaciones descritas en el cuestionario.

Situaciones Si IV
subtotal

Desde el dia de entrada del participante se han podido realizar 1

al menos 1 visita por semana
Interiorizacion de En el caso que el participante reciba apoyo econémico, ha 0 5
compromisos destinado dicho dinero al objeto del apoyo

En el caso que el participante disponga de ingresos; ha realizado 1

dos ingresos, el del mes en curso de su entrada y el siguiente

Realiza un uso adecuado de la lavadora (al menos 1 vez) 1

Ha realizado, a lo largo de estos 30 dias compra de alimentos 1

El participante ha personalizado el espacio por iniciativa propia
Manejo y gestion del | (ha aportado un elemento de decoracion propio, redistribuido 1 5
hogar muebles, colgado cortinas, etc.)

Ha realizado uso de los productos de limpieza 1

El armario, comoda, o mesita contiene ropa o utensilios del 1

participante

El participante ha realizado al menos una demanda explicita al 1

. equipo dirigida a la mejora de su bienestar
Sentido del proyecto - : - - 1
El participante ha establecido, con o sin ayuda del equipo, un

contacto con algln recurso de su comunidad
Puntuacion total obtenida 8
Se considera que la acogida terminara si se obtienen al menos 8 puntos, en caso

contrario repetir cada 30 dias mas tarde. Si tras la segunda aplicacion se siguen sin
obtener 8 puntos, tratar en reunion de equipo.

Unaevaluacion pobre envinculo, claridad de objetivos, y tareas para conseguir dichos objetivos,
asicomo en el uso de vivencia propicia el disefio un Plan de Actuacion para la mejora de estos
parametros. Dicho plan se puede estructurar de la siguiente manera:

Identificacion de los elementos que dificultan el proceso de acogida.
Formulacion de objetivos que reviertan o anulen dichos elementos
Concrecion de dichos objetivos en tareas.

Participacion del participante en dicho analisis: dificultades, objetivos, tareas.

o O O O

A su vez, algunos de estos instrumentos poseen distintas versiones. Existen versiones
abreviadas de los mismos, y hasta ampliaciones de versiones abreviadas. Un ejemplo de ello
es el Inventario de Alianza Terapéutica y Teoria del Cambio (WATOCI, Corbella y Botella, 2004),
gue consta de un total de 17 items (cinco mas que la version reducida, pero 19 menos que
la version original del WAI). Este instrumento agrega a las tres dimensiones de la Alianza
propuestas por Bordin, una cuarta acerca de la teoria del cambio.




Anexo Xl. Cartera de servicios.

CARTERA DE SERVICOS

El modelo Housing First es concebido desde la accesibilidad de viviendas y apoyos a las
personas sin hogar. Estos apoyos estan configurados como servicios que son prestados a cada
una de las personas que participan en el programa.

Es importante por tanto definir qué servicios reciben las personas participantes del programa
y poder evaluar tanto su efectividad como su satisfaccion sobre los apoyos ofrecidos. De la
misma forma es importante que la persona pueda elegir y decidir qué servicio necesita para
avanzar en su proceso.

El tener claro y definido por parte de la organizacion los servicios ofrecidos:
Permite disefar soluciones que se dirijan de la forma mas efectiva a las personas.
Acentlauna orientacion haciala calidad y la satisfaccion de la persona con el servicio prestado.

Propicia que la accion se centre y se dirija a la persona de forma que los Servicios se vayan
reconfigurando y disefiando en funcion de los distintos perfiles, gustos y preferencias de los/
as participantes y no solamente en base a sus necesidades

Orienta a los equipos a la satisfaccion de la persona y a una accion basada en el mapa
conceptual de la persona y no en la logica del itinerario predeterminado que ha demostrado
de forma amplia que en muchas personas sin hogar no resulta valido, ademas de propiciar la
institucionalizacion. A un participante se le pregunta.

Aumenta la capacidad de eleccion. La eleccion y control del proceso de acompanamiento es
base indispensable de un proceso de recuperacion e integracion social completa. Entendemos
que las personas son capaces de definir sus propias metas y que la posibilidad de elegir es la
base del empoderamiento.

Facilita el acceso y defensa de los derechos. Supone enfocar la accion tanto al acceso
como al ejercicio de derechos tales como la vivienda, la salud, el empleo y la igualdad de
trato y no discriminacion, desde los servicios que puede y tiene que recibir por parte de
su comunidad. Desde ahi aspiramos a que las personas sin hogar defiendan sus derechos y
lleguen a transcender incluso la mera prestacion de servicios contribuyendo y participando
directamente en la erradicacion de la situacion de calle.

De esta manera las personas participantes van a recibir y pueden solicitar una serie de
servicios/apoyos desde el programa. Algunos servicios se prestan de forman especifica en
algunas fases del programa y otras de forma generalizada.

Cada organizacion tendra que concretar que ofrece en base a su linea estratégica, el contexto
del proyecto y los recursos con los que cuenta. En la siguiente tabla aparece un ejemplo de
carteraestableciendounarelacion entre la fase del programay los servicios que habitualmente
se prestan en cada una de ellas.



Fases del programa Servicios Vivienda Servicios Socioeducativos

Servicio de captacion de viviendas

Captacion de viviendas Servicio de adecuacion de viviendas

Servicio acompanamiento eleccion
vivienda

Servicio de asesoria a entidades puesta

Acceso al programa -
prog en marcha del servicio

Servicio de seleccion de participantes

Servicio de acogida en el

programa Servicio de acogida en vivienda

Acogida en el servicio

Servicio de informacion y

. . Servicio de apoyo aportacion
orientacion poyo ap

Servicio de apoyo emocional | Servicio de gestion de llaves

Servicio de disefo y seguimiento de planes de trabajo

Servicio de cobertura de Servicio de apoyo en el buen uso de
necesidades vivienda

Servicio mediacion con propietaria y/o

Servicio de gestion de crisis . .
comunidad de vecinos

Servicio de prevenciony Servicio de apoyo a solicitud en el
Intervencion General evaluacion de suicidio registro a vivienda publica

Servicio de asesoramiento en planes de actuacion

Servicio de supervision de casos

a Latina

Servicio de integracion Servicio de mantenimiento de

comunitaria viviendas g
Servicio de reduccion de Servicio resolucion de incidencias en -
dano vivienda =
Servicio de apoyo a la Servicio de apoyo en la bisqueda de

recuperacion vivienda

Servicio de apoyo
motivacional
Servicio de identificacion y Servicio de relacion y engagement con
desarrollo de fortalezas parte propietaria

Servicio de asesoramiento legal

Iperar la situacion de

Servicio de acompanamiento | Servicio de apoyo salida a vivienda
a la salida autonoma

Servicio de apoyo salida voluntaria de

Salida del programa vivienda

Servicio de apoyo salida de vivienda
por incumplimientos
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Anexo XII. Plan de Actuacion.

Si te planteas trabajar un plan de actuacion debemos tener en cuenta el contexto mas amplio
en el que se da la relacidon de ayuda. Asi, proponer o no ciertas tareas dependera de qué le
permita el estado actual de vuestra alianza terapéutica, teniendo en cuenta que las propias
tareas pueden contribuir a reforzarla o debilitarla. En todo caso, siempre se propondran con un
estilo colaborativo y dependeran del momento motivacional de cada participante.

Las tareas que propongamos no solo dependen de estas dos variables (alianza terapéutica y
grado de motivacion) sino que a su vez inciden sobre ellas, ya que pueden contribuir a afianzar
la cooperacion y propiciar que nuestros participantes avancen en su fase de cambio. Es
importante que te detengas a pensar no solo qué tareas proponer y cuando hacerlo, sino que
reflexiones sobre el modo como quieres plantearlas y de qué forma dichas tareas afianzan una
relacion colaborativa, en lugar de trabajar solo para que dicha relacion de alianza se dé como
paso previo.

Por el contrario, entendemos que nuestro papel incluye fomentar activamente la implicacion
y participacion de nuestros participantes siendo este un principio del modelo Housing First.
Por tanto, no sOlo es necesario proponer tareas adecuadas, sino tratar también de crear las
condiciones colaborativas para que se lleven a cabo. Aparte de todo el trabajo previo de
creacion de la relacion y el vinculo que no es objeto de este texto, si que hay tres momentos
especificos en los que se pueden aumentar las probabilidades de que las tareas sean realizadas
por nuestros participantes:

Hablamos de “tareas” para referirnos a las propuestas acordadas entre participante y
profesional para la resolucion de un problema y plasmadas en un plan de trabajo o plan
de actuacion. Las tareas pueden ser cognitivas, pero por lo general son mas conductuales
(conductas que pueden verificarse), pueden ser individuales o incluir a varias personas; Y
basicamente responderan a dos estrategias:

o Aquellas que se dirigen a promover soluciones
o Las que se dirigen a bloquear secuencias de problema.

La decision de proponer una tarea depende, sobre todo, de si a lo largo de las visitas hemos
conseguido crear un contexto de ayuda adecuado, que permita algo tan simple a primera
vista, pero en realidad tan pretencioso como sugerir a una/s persona/s como comportarse en
su vida cotidiana.

Este contexto de ayuda consiste basicamente en que tu participante y td hayais alcanzado un
mMinimo consenso respecto a cual es el propodsito de vuestro trabajo en comadn y, por tanto,
cuales son las metas y los medios de su colaboracion conjunta. Es decir, el grado de alianza
terapéutica alcanzado. En otras palabras, para poder pedir una tarea necesitamos haber
construido un proyecto, haber negociado un «contrato de trabajo», aunque sea de minimos,
de modo que nuestro interlocutor nos pida ayuda para algo, o al menos admita nuestra ayuda.



Este marco de relacion implica explicarle al participante lo que es un Plan de Actuacion, que
el Plan de Actuacion lo disena él o ella y nosotros le ayudamos, y que si hay alguna area de
su vida que quiera mejorar o le cause dolor podemos desarrollar Planes de Actuacion para
ayudarle.

Un ejemplo del esquema del plan es el siguiente:

Codigo asignado al participante (Ej. XXXX)

Acuerdo: S1/No Especificar si el plan de actuacion ha sido acordado con la persona o no.
Fecha de inicio: Fecha de elaboracion del Plan.

Fecha de caducidad: Fecha maxima de vigencia del plan.

Objeto: Cual es el objeto del plan (Resolucion de apoyo para el cumplimiento de visitas, mejora
del vinculo, apoyo para el cumplimiento de buena convivencia vecinal, etc.)

Derivacion: Independientemente de si el plan esta acordado con el participante o no, indicar
si el plan es fruto de una supervision, reunion especifica, directamente de una reunion con la
persona..

Resultado
. Responsable , oy
Estrategia Tareas concretas Resultado esperado  conseguido Fecha revision
de la tarea
(SI/NO)
Lo recomen- Resultado esperado de
dable es una la tarea, no la estra-
o dos lineas . . Nombre de las | tegia. El resultado es Fecha exacta
| Las acciones tienen .
de actuacion personas en- | verificable por cual- y agendada de
. que ser concretas y : i o
o0 estrategias. o cargadas de [ quiera incluyendo al la revision del
- .| verificables en su . . ) .
Mas seria o realizar la ta- | participante. Si se ha resultado de di-
. realizacion. .
complejizar rea conseguido o no. El re- cha tarea
la interven- sultado esperado NO
cion es otra accion

Firma del participante y nombre:

Firma y nombre profesional de referencia

nAm Latina

tuacion (¢

Primero

\livienda es lo
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Hay varias pautas que pueden ayudar a tomar decidir qué tarea utilizar y como hacerlo:

Ir despacio

Este es un criterio compartido por la mayoria de los modelos de intervencion. Casi cualquier
ayudador/a de casi cualquier orientacion convendra en que es preferible ir paso a paso,
avanzando en la direccion del cambio de manera gradual, sin exigir demasiado encada escalon.
Una tarea demasiado exigente puede llevar a los participantes al fracaso y, por consiguiente,
hacerles sentir desmoralizados o incluso humillados. Si su autoeficacia es baja, es posible
que ni siquiera intenten llevar a cabo la tarea (Bandura y Schunk, 1981). Asi que, en los planes,
rebaja la exigencia y el alcance de las tareas, salvo que sean los participantes quienes insistan
en acelerar el ritmo. Esto nos remite al criterio siguiente.

Escuchar y recoger lo que los participantes propongan durante las visitas.

Si las visitas son productivas, lo normal es que las personas participantes vayan madurando o
generando ideas respecto de como abordar sus problemas. Para ello es necesario preguntarles
por sus problemas y por aquellos aspectos de su vida que quieran o deseen mejorar. Desde ahi
suele ser Util recoger estas ideas y convertirlas en tareas. A veces, esto solo exige introducir
un poco mas de concrecion en la idea que esta ofreciendo nuestro interlocutor. En otros casos,
hara falta, ademas, transformar o reconducir la idea inicial. Si has conseguido concretar y
definir las propuestas de los propios participantes, tal vez tras encauzarlas y reconducirlas, lo
mas probable es que como cierre de la visita te limites a animarlos a que las lleven a cabo. En
otros casos, lo que las personas nos aportan no es tanto un plan de accion, sino pistas sobre
como le gustaria que fueran nuestras indicaciones.

Indicaciones.

Quizas alguna persona nos comente que le gustaria que le ensefaramos alguna forma eficaz
de disminuir su consumo de alcohol. Si la persona nos ha contado que le gusta mucho leer,
probablemente tenga sentido proponerle alguna lectura sobre el tema que la preocupa. Si
lo que le gusta es escribir, tal vez encajaria hacerle alguna propuesta de que anote o escriba
algo.

Concretar

Una indicacion general, por ejemplo, de cara a un conflicto entre participantes del tipo «Tenéis
gue ser mas comunicativos» no es una tarea, sino simplemente un consejo bienintencionado.
Bienintencionado y probablemente poco eficaz, porque no aclara como llevar a cabo lo que
estamos pidiendo. En principio, las tareas deben ser claras y concretas, especificando qué
sugerimos que haga qué persona y en qué circunstancias. Un detalle muy importante es que
una tarea debe indicar qué es lo que si debe hacer la persona y no limitarse a decir lo que no
debe hacer. Las instrucciones negativas son paralizadoras, por un lado, por como el cerebro
procesa las negaciones (del mismo modo en que, por ejemplo, «No pienses en un elefante
rosa» lleva a pensar en un elefante rosa) y, por otro, porque no dan pistas sobre qué cosas
s1 hacer. Por eso, en vez de prohibir algo, debemos indicar una alternativa o directamente
pedir su contrario: «Me gustaria proponerte que cuando os gritais porque decis que ninguno
escucha, pues que hagais precisamente eso, no escucharos y por tanto salgais cada uno de la
habitacion sin dirigir la palabra al otro porque no tiene sentido hablar con una pared”



Enlaconcrecion debe aparecer elresultado esperadoy este resultado tiene que ser claramente
verificable por todas las personasimplicadas. Por ejemplo: no podemos esperar como resultado
gue los vecinos dejen de quejarse si estos no han participado en la reunion para determinar
las tareas, pero podemos acordar con los participantes como resultado: “No hay visitas mas
alla de las 22:00h". Esto lo podemos verificar y si los vecinos se siguen quejando averiguar qué
otras tareas podemos acordar para resultados concretos.

Tener en cuenta el grado de alianza terapéutica

A la hora de decidir qué tareas proponer, o incluso de decidir si dar o no tareas, un
criterio fundamental es el estado de la alianza terapéutica. Siguiendo el esquema
multidimensional de alianza terapéutica propuesto por Valentin Escudero y sus
colegas de la Universidad de Albany (Friedlander, Escudero y Heatherington, 2006)
dirlamos que para proponer tareas necesitamos que los participantes tengan un buen
enganche en el proceso y una buena conexion emocional con el profesional. Si vamos a
plantear tareas que impliquen a varias personas, hara falta, ademas, que haya seguridad en el
sistema de apoyos y un sentido de proposito conjunto.

Desde el programa una herramienta para conceptualizar la posicion de nuestros
interlocutores es el modelo de fases de cambio propuesto por Prochaska y DiClemente (1982)
.En la segunda parte encontraras referencias a en qué estado motivacional es mejor proponer
cadatarea. Si el participante se encuentra en una posicion precontemplativa (no considera que
tenga un problema) las posibles tareas iran encaminadas a que empiece a tomar conciencia
de él (por ejemplo, pedir a una persona que apunte todo el alcohol que bebe a lo largo de la
semana; animarle a que se haga un chequeo médico..).

Si se halla en fase contemplativa (aprecia un problema, pero se encuentra ambivalente entre
intentar cambiar y no hacerlo), las tareas iran encaminadas a inclinar el balance decisional
a favor del cambio (por ejemplo, pedirle que redacte una lista de pros y contras respecto de
dejar de beber).

En la etapa de preparacion y accion sera Gtil proponer ya pautas concretas de actuacion para
iniciar los cambios (en el caso del ejemplo, para reducir el consumo del alcohol)

Y en la fase de mantenimiento, se hara hincapié en seguir adelante con los nuevos habitos
y reducir el riesgo de recaidas (por ejemplo, pidiendo al participante que haga un «Plan de
emergencia» y lo lleve siempre encima).

Para evaluar la disposicion de las y los participantes de llevar a cabo tareas puede bastar con
escuchar atentamente lo que nos cuentan (y como lo cuentan en la visita), aunque también
cabe la posibilidad de evaluar la relacion terapéutica mediante algin cuestionario como el
WAI. Otras formas mas sencillas, insistimos, es preguntar, bien de forma directa («;Qué te
parece esta propuesta? ; Qué te parece, de verdad? ; Te gustaria que en este punto te planteara
alguna sugerencia que puedas hacer o prefieres que simplemente te comente como veo tu
situacion?»).




Otra opcion es mediante una pregunta de escala (En una escala de 0 a 10, donde 10 seria que
estarias dispuesto a hacer la tarea X o como estarias dispuesto casi cualquier cosa que te
pueda sugeriry 0 es lo contrario, ;donde te situarias ahora?

Adaptarse al estilo de tu participante

Otra buena directriz a la hora de inclinarse por unas tareas u otras es tener en cuenta el estilo,
las preferencias de tu participante y por tanto fundamental, conocerlo. Frente a un problema
hay personas que claramente nos piden pautas concretas de accion, mientras que otras tal
vez prefieran tener un espacio estructurado para la reflexion. En este sentido, nos resulta
atil, desde el enfoque de la PNL, recurrir al concepto de “inteligencias mdaltiples” Asi, a las
personas con una inteligencia visual muy desarrollada le resultara mas cercana una tarea que
aproveche este recurso. Un participante con un sentido auditivo mayor, como, por ejemplo,
un masico, seguramente vea mas sentido a una tarea que aproveche los aspectos auditivos.
Adecuar tu canal al suyo. Si es auditivo: como te suena esto, si es visual: como ves esto y si es
kinestésico: como te sientes con esto.

Sistema

Nos referimos con este término a quiénes incluir en la tarea. Muchos de los problemas a
resolver van a tener que incorporar una mirada comunitaria o que tenga en cuenta a otras
personas cercanas a tu participante. Y en esto hay algunas consideraciones de tipo general
que podemos hacer:

En principio es buena idea que las tareas incluyan a todas las personas que hayan estado
presentes en la visita, reunion....

Para proponer tareas de ejecucion conjunta es importante que en todas las personas existan
niveles suficientes de seguridad y un sentido de proposito conjunto. En otras palabras,
necesitamos que las personas que participen en la tarea se sientan seguras haciéndola, y
gue, ademas, vean el sentido de trabajar juntos en ello. Esto es fundamental en los conflictos
vecinales. Asi por ejemplo no tendria sentido proponer una reunion de vecinos si hay personas
que enrealidad no tienenuninterés claro enresolver unincidente y permitir que el participante
viva en su comunidad. Por tanto, la exploracion previa de que tareas puede “tomar” o asumir
cada persona, insistimos que resulta fundamental. Las personas relevantes para la resolucion
de un problema deben ser tenidas en cuenta, pero no suele ser adecuado proponer tareas para
ellos. Precisamente porque al no estar presente dificilmente podremos evaluar su disposicion
a cambiar o a realizar tareas y es necesario entonces realizar dicha exploracion previa.

Temporalidad

Frente a un problema complejo como un incumplimiento, lo logico es proponer inicialmente
tareas menos exigentes, mas faciles de cumplir, y pasar a propuestas de mayor dificultad sélo
una vez que la relacion de cooperacion esté bien establecida y las personas participantes
confien lo suficiente, puedes ayudar a resolver el problema y asumir mayores riesgos. En este
sentido, no parece adecuado sugerir al inicio del Plan de Actuacion tareas que impliquen
grandes cambios en la forma habitual en que se conducen o relacionan los y las participantes.
Por lo general los Planes tratan de ir muy rapido, poner en marcha demasiadas estrategias,
hay demasiadas actividades y son ambiciosos.



En cuanto a las tareas para las fases finales del Plan de intervencion, cuando el problema
esta resuelto o su manifestacion muy atenuada, en principio lo adecuado seria que fueran de
nuevo tareas sencillas, ya que en esos momentos del proceso lo que nos interesa es que la
persona pueda retomar, aln mas, las riendas de su vida, aumentando el manejo autonomo del
problemay el apoyo del equipo para este problema pase a un segundo plano.

También es relevante cuanto tiempo dejamos entre visita y visita, que sera asimismo el tiempo
que tengan nuestros participantes para poner en marcha y eventualmente practicar las tareas
que les hayamos propuesto. Un tiempo corto no permite digerir e incorporar las acciones a
realizar

Pero, por otra parte, si dejamos un tiempo excesivo entre visitas o pasa mucho tiempo hasta
que hagamos seguimiento del plan corremos también riesgos. Por un lado, es posible que se
nos vayan de las manos, también que la persona no haga suyo el problema.

Aqui es aun mas complicado dar ideas generales, de modo que s6lo cabe apuntar que
tenderiamos a una mayor frecuencia de visitas si el problema persiste. También cuando
valoramos que la persona va a requerir de mayores apoyes porque la tarea acordada es
compleja o afecta a un mayor nimero de areas personales.

Simplicidad

El criterio de simplicidad deriva de la terapia centrada en las soluciones (De Shazer, 1985)
. La idea es que en principio resulta preferible dar menos tareas y mas sencillas. Es decir, si
podemos avanzar ofreciendo y acordando en el plan s6lo dos sugerencias, mejor que tres. Si
podemos elegir, preferiremos una tarea sencilla y directa a otra mas dificultosa o complicada.
En cuanto a los resultados esperado también deben ser sencillos, verificables y que no den pie
a interpretaciones. Lo mejor es que el resultado sea una conducta, un hecho, la extincion de
una conducta o cualquier elemento que podamos medir o verificar y que consecucion de dicha
tarea esté conectada de forma simple con el resultado esperado. La pregunta es ¢Realizando
esta tarea conseguimos este resultado?

Entendemos que hay algunas normas generales que hay que seguir a la hora de plantear
tareas a tus participantes:

o Hablar despacio, explicando con claridad y concrecion qué cosas sugerimos que haga
la persona participante u otras personas y de qué manera, concretandolo ademas por
escrito.

o Comprensible: Plasmar en el plan de actuacion que acordéis ambos el lenguaje de tu
participante en vez de traducirlo a nuestra jerga profesional. Que el Plan esté impreso,
0 sea, en formato papel, cartulina.

o Emplear un lenguaje permisivo («Te sugerimos que...», «0s animamos a que...») en vez
de un lenguaje impositivo («Tienes que...», «Debéis...»). De hecho, hemos considerado
hablar a los participantes de “sugerencias”, “experimentos” o “propuestas” que de
“acciones o actividades”




o Sistema. Si el problema implica a varias personas invitar a todos los presentes a
participar en una reunion. Muchos de los problemas a resolver van a tener que
incorporar una mirada comunitaria o que tenga en cuenta a otras personas cercanas a
tu cliente. Para proponer tareas de ejecucion conjunta es importante que en todas las
personas existan niveles suficientes de seguridad y un sentido de proposito conjunto.
Asi por ejemplo no tendria sentido proponer una reunion de vecinos si hay personas
que en realidad no tienen un interés claro en resolver un incidente y permitir que el/la
participante viva en su comunidad.

o Justificar tu sugerencia. Cuando se trate de tareas sencillas, directas y positivas
normalmente no hace falta una gran explicacion y puede ser suficiente con enlazar
la tarea con algln elogio previo («Nos ha encantado ver como te le has hablado esta
vez a tu vecino, por eso nos gustaria animarte a que en las proximas semanas busques
momentos en que sigas buscando nuevas formas de hacerlo»). Sin embargo, las tareas
mas dificultosas s1 pueden requerir una auténtica «venta» de la tarea, de modo que
algo en principio extrano o incluso desafiante para el participante le resulte asumible
e incluso logico.

o Transmitir nuestra confianza en la utilidad de lo que proponemos. En este punto
también habra que adaptarse a la postura de los participantes, de modo que en
ocasiones ofreceremos la sugerencia como una mera prueba o un intento, y en otras
tal vez encaje mas presentarlas como una receta casi infalible. Pero en cualquier caso
debes transmitir que estas convencida/a de que ésa es la mejor propuesta en ese
momento. Aveces, a los participantes les ayuda oir que una determinada sugerencia fue
de utilidad para otro/as participantes que pasaron por el mismo problema. En lugar de
informar que otros participantes fueron expulsados, explicar como otros participantes
superaron dicha crisis o resolvieron el problema experimentando con dichas tareas.

o Acordar resultado: El resultado debe ser acordado y estar intimamente ligado a
la realizacion de la tarea. En ese sentido es mejor contemplar resultados sencillos
y facilmente conseguibles que puedan aumentar también la confianza en que el
participante tiene mas poder del que aparentemente piensa para resolver dicho
problema.

La mejor forma de aumentar laadherencia a las tareas es que éstas no sean algo que disefnamos
nosotros y que luego transmitimos, sino algo en cuya elaboracion las personas tengan una
participacion y fundamental.

Que las personas participantes sigan las indicaciones acordadas no solo depende de qué
tareas disenéis, como se las plantees o las negocies, sino también de como hagas un buen
seguimiento de las mismas, en visitas posteriores. Asi, que casial inicio de cada visita deberéis
hablar de la tarea, como ha ido y que dificultades ha encontrado, asi como de los nuevos
apoyos que pueda necesitar. Si hay desviacion del tema, se lo haces saber y vuelves a centrar
la conversacion en eso.



Esto no significa comenzar una visita pidiendo cuentas de qué es lo que ha hecho porque
puede colocarlo en un papel de exigencia que desaliente la cooperacion especialmente si por
el motivo que sea, no ha podido llevar a cabo la tarea. Por eso es mejor empezar las visitas
interesandote por las mejorias que se hayan producido desde la visita anterior y cultivando
un habito de hablar de las mejoras. Después ya puedes interesarte por lo sucedido con las
propuestas que acordaste. De nuevo, empleamos un lenguaje mas bien permisivo: preferimos
preguntar desde la curiosidad («¢Qué ocurrid con la sugerencia que te hice?» 0 «;Tuvisteis
ocasion de hacer lo que acordamos (concreto)?»); que desde la exigencia («¢Has hecho lo que
te dije?», «¢Por qué no lo hiciste?»).

Una vez que hablamos sobre la tarea de la sesidon anterior, caben diversas posibilidades, que
te daran pistas de como seguir cooperando con tu participante. Tal vez no haya llevado a
cabo lo que acordasteis; en ese caso, es mejor abstenerte de refirle por ello y considerar que
simplemente habias planteado la tarea en un momento inadecuado. Entonces, es mejor que
ambos comentéis las razones por las que no se ha podido llevar a cabo sin profundizar mucho.
Acentuar en las razones nos aleja del objetivo, que es resolver el problema. Si las razones
son plausibles reconfigurad los apoyos. Si no lo mejor es conducir la conversacion a idear
y acordar otra tarea, pero mas sencilla. Si el ciclo de proponer y no llevar a cabo se repite,
posiblemente tendréis que replantear la estrategia. También es posible que hayan hecho lo
que les habiamos propuesto, pero modificandolo considerablemente. De nuevo, en principio
no nos interesa confrontarles con las modificaciones que hayan introducido. Al contrario,
procuraremos aprender de ellos analizando qué han modificado y qué resultado ha tenido.
Recuerda, la persona es su mejor experto.

En algunas ocasiones, la respuesta de los participantes es hacer lo contrario de lo que habiais
acordado. En este caso, en vez de pensar que estan oponiendo resistencia, es posible que
podamos aprovechar su estilo de cooperacion ofreciéndoles como tarea algo contrarioalo que
en realidad queremos conseguir, de modo que, al negarse a esta tarea, los participantes sigan
cambiando. Por ejemplo, si una persona esta muy enfadada y nerviosa porque piensa que los
vecinos quieren echarlo, podéis acordar, en lugar de desmentir dicha creencia, destinar cada
dia una horay durante una semana a sentirse enfadado y sentir que efectivamente los vecinos
quieren echarlo. Durante esa hora podéis acordar que os llamareis por teléfono solamente para
que él exprese su enfado y td escuchar. Seguramente el enfado se ira disipando con el tiempo.
Estas tareas a veces pueden resultar absurdas, pero ese es uno de los objetivos que persiguen
y en este caso seria ¢En que te ayuda pensar esto? Esta seria una tarea de desbloqueo de
patron problema. Y desde ahi podéis trabajar otras tareas, esta vez, ya orientadas a la solucion.

Estas tareas también reciben el nombre de prescripciones de sintomas, es decir, las tareas en
que se pide a los participantes que insistan en la conducta problema (pero con la intencion
de que se produzca menos). En este caso, si el participante se ha esforzado por seguir tu
indicacion, el resultado esperable es que el problema haya disminuido (por ejemplo, la persona
insomne que se queja de los vecinos y ha intentado seguir nuestra indicacion paradojica de
quedarse despierta el mayor tiempo posible, y eso mismo la ha llevado a dormirse antes).
Si esto se produce, le puedes mantener la posicion, lamentando que no se haya conseguido




cumplir la tarea, pero elogiando a tu participante por sus esfuerzos en intentarlo, e insistiendo
a continuacion en que debe seguir esforzandose. Insistimos en la necesaria creatividad,
libertad, desparpajo e incluso valentia necesarios en la resolucion de problemas.

Finalmente, si los participantes han seguido lo acordado al pie de la letra, aprovecharas su
disposicion para que las siguientes tareas sean también muy detalladas y avanzar en otras
tareas. En otras palabras, tratar de ajustarte a la forma de cumplir las indicaciones que
muestran cada uno de tus participantes. Es necesario en el seguimiento no solo observar si
las tareas se estan cumpliendo, sino si el resultado se esta consiguiendo. A veces puede que
el resultado se esté consiguiendo sin que la tarea se cumpla o sin que se cumpla tal y como
acordasteis. Analizad entonces si el participante esta realizando algo para conseguir dicho
resultado o si hay otras variables que quedan fueran del ambito del participante y intervienen
en el resultado. En otras ocasiones pese a realizar la tarea el resultado no es el esperado.
En eses caso podéis visualizar la mejora y ajustar la tarea o disefar otra nueva puesto que
posiblemente la relacion entre tarea y resultado sea débil o existan otros agentes fuera del
ambito del participante. Mirad si podéis influir sobre dichos agentes o elementos. Asi por
ejemplo pese a reducir el volumen del televisor y no recibir visitas mas alla de las 22h los
vecinos pueden seguir quejandose. Si con el tiempo esto no cesa puede significar que o bien
el participante nos miente o el participante ya no puede hacer mucho mas que por ejemplo
junto a ti concertar una reunion con los vecinos y averiguar cual sigue siendo la causa de su
malestar. En este Gltimo caso el “duefio” del problema ya no seria tu participante.

Anexo XllIl. Gestion emocional.

Consultar Documento en el Siguiente Link

http://www.nochedigna.cl/caja-de-herramientas-vivienda-primero-2/

Anexo XIV. Guia Gestion Conflictos Vecinales

Consultar Documento en el Siguiente Link

http://www.nochedigna.cl/caja-de-herramientas-vivienda-primero-2/
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1. NECESIDAD DETECTADA

El paso de una identidad e historia de vida asociada a vivir en calle a una vivienda puede
suponer un acontecimiento traumatico para la persona que lo realiza; la vivienda y los apoyos
de un programa Housing First genera un impacto positivo en diferentes areas funcionales y
psicologicas en la persona, pero también genera una ruptura que puede significarse enorme
en laidentidad de la personay sus circunstancias de vida. Y ello puede sustentar determinadas
consecuencias psicologicas dificiles, dolorosas y desadaptativas; tales como:

* Lapérdidade unared de apoyo y atencion potencial que la persona tenia en su zona de
ocupacion en calle
¢ Dificultades en la convivencia bajo todas sus formas tanto en soluciones residenciales
como convivenciales, dado un posible déficit de competencias y experiencia en esta
area; generando ello diferentes alternativas, tales conflictos en espacios convivenciales
y conflictos con la comunidad.
* Posible incremento en el uso, abuso de drogas o sindrome de abstinencia. Dado el
cambio de las circunstancias y fruto de procesos de adaptacion.
Resulta vital para ajustar las expectativas y objetivos de un programa Housing First tener
en consideracion, por tanto, que pasar del ruco a la casa va a acompanarse de una serie
de beneficios psicologicos en las personas (esto es indudable), pero también va a verse
acompafnado de un conjunto de consecuencias desadaptativas, dificiles y aversivas en estas
personas; dado el profundo y traumatico cambio de vida que ello supone.

Es vital, por ello, tener en consideracion que algunos de los procesos emocionales que se
pueden estar generando en este paso del ruco a la vivienda pueden significarse en, entre
otras, las siguientes (Hervas y Moral, 2017):

* Miedo. En tanto emocion generada tras la percepcion subjetiva de que existe un
acontecimiento inminente que supone una amenaza para uno misma y puede causar
dano o afectar a las propias necesidades

* \erglienza o culpa. Derivada potencialmente de percibir una causalidad interna en
haber vivido circunstancias dificiles, tales como vivir en la calle.

* Incompetencia. Emocion generada tras percibir una persona que determinadas
habilidades que si tenian su utilidad en la vida en calle, en la circunstancia de una vida
en vivienda normalizada no conllevan tal utilidad

* Soledad. Derivada de percibir una pérdida en la cantidad y calidad de las redes sociales.

* Amenaza. Emocion generada tras haber vivido en calle, donde las circunstancias que
podian causar dafo fisico y emocional eran agudas y persistentes.

* Ira. Derivada de percibir que los propios intereses y necesidades se estan viendo
amenazados de algin modo, bien sea objetiva o subjetivamente.

Algunos criterios para determinar que una expresion emocional se esta convirtiendo en
problematica para personas con problemas de salud mental son (OPS/OMS, 2016):

* Prolongacion en el tiempo.
* Sufrimiento intenso.



* Complicaciones asociadas (ejemplo, conducta suicida).

* Afectacion significativa del funcionamiento social y cotidiano

Desde estas evidencias partimos de la hipotesis que el paso de una identidad de vida en
calle a una vida en vivienda normalizada puede suponer en personas con problemas de
salud mental unaumento de la sintomatologia asociada a dichos problemas. En concreto los
trastornos mentales inmediatos mas frecuentes en los supervivientes a acontecimientos
traumaticos son:

* Los episodios depresivos.

* Las reacciones de estrés agudo de tipo transitorio.

* Ensituaciones de emergencias también se ha observado, ocasionalmente, elincremento
de las conductas violentas, asi como el consumo excesivo de alcohol.




2. RECOMENDACIONES GENERALES EN LA INTERVENCION CON SALUD MENTAL.

Nivel basal y diagnostico.

El conocimiento previo que dispongamos de los participantes de un programa Housing First
resultara fundamental para que puedas determinar la evolucion y manejo que estan teniendo
en la actual situacion. Asi, sabemos que personas con problemas de salud mental que
presentaban equilibrio al inicio de su entrada a una vivienda evolucionan mejor que aquellas
que ya presentaban sintomatologia exacerbada. Asi que ese es un adecuado predictor.

Elequipotécnicoy profesional de programa puede entender que una personaestasufriendouna
crisis cuando se produce un desequilibrio brusco y ante el cual, con los recursos (emocionales,
sociales, economicos..) con los que cuenta la persona no puede hacer frente, experimentando
dicha situacion como altamente estresante.

Unindicadordecrisis es laexistencia de unhecho objetivable que cohabita conlamanifestacion
emocional (por ejemplo, una pérdida, un duelo, una agresion...). La atribucion de la crisis al
hecho la realiza la persona, siendo los hechos caracterizados por ser (Branson, 2019):

* Inesperados o fuera de toda norma

* Exceden la capacidad que percibe la persona para poder manejarlos

* Perturba los marcos de referencia de la persona; su forma de ver el mundo
Esta consideracion es necesaria porque partimos de la concepcion que el paso del ruco a una
vivienda afectara en mayor o menor grado a todas las personas participantes del programa, y
que el punto de partida, la atribucion que realice el participante y las estrategias que emplea
habitualmente en sus crisis son buenos predictores en la evolucion que pueda tener.

Un aspecto practico para los equipos profesionales del programa es que se verifique si los
participantes disponen de diagndstico psiquiatrico o de uninforme psicologico. La informacion
en este sentido no supone solucionar ni controlar los problemas de salud mental, pero si
puede resultar de utilidad para conocer a la persona y, sobre todo, ayudarle a que interiorice
las caracteristicas e informacion sobre sus problemas de salud mental; dado que cuanto mas
conocimiento e interiorizacion disponga, mejores acciones pueden disefar para lograr una
vida estable, normalizada y plena. La informacion que puede ser til en este sentido es:

* Tratamientos anteriores, informes médicos
* Medicacion actual y grado de adhesion. Efectos secundarios. Medicaciones anteriores.
* Ingresos psiquiatricos voluntarios o no, informes de alta y de ingreso.
* Intentos de suicidio anteriores
* Antecedentes familiares, certificados de salud
* Sintomatologia general
* (Crisis emocionales anteriores: precipitantes de crisis identificados, estrategias de
afrontamiento utilizadas...
» (Circunstancias actuales: pérdidas significativas recientes, consumo de drogas...
En el caso de que no se disponga de un diagndstico, ello no significa que la riqueza de la



intervencion psicosocial que pueda desarrollarse se va a encontrar afectada de forma
negativa. Es cierto que el término o etiqueta diagndstica supone de efectos positivos, como la
identificacion ocasional, pero también puede reforzar la desvalorizacion y el rechazo, ademas
de funcionar como elemento que caracteriza por st mismo a toda la persona (Klari vy Lovri ,
2017).Y que el tratamiento, cuando estarazonablemente basado, ayuda a las personas con este
tipo de problemas, pero les genera también efectos secundarios y les sefala “para siempre”
ante los demas (Link y Phelan, 2002). En ocasiones, desde los equipos profesionales tenemos
la creencia que existe una correlacion positiva entre conocimiento de un diagnostico de la
persona participante del programa y éxito en la intervencion psicosocial: y dicha correlacion
es, en multitud de ocasiones, ilusoria.

Conocer un diagnostico de la persona o un informe psiquiatrico puede aportar informacion
valiosa, por supuesto. Sin embargo, no es la Unica fuente de informacion valiosa, ni la principal.
De olvidarlo, estariamos pasando por alto la fuente de informacion de mayor valor y fiabilidad:
la de la propia persona, tanto de forma directa a través de su relato como de forma indirecta,
a través de su conducta observada. Y esta fuente de informacion puede nutrir de forma
positiva una intervencion psicosocial exitosa. A modo de ejemplo: existe solida evidencia
que demuestra que la eficacia de técnicas para trabajar con creencias inusuales o delirios
en personas que no tienen conciencia de su problema de salud mental o diagnostico (Knight,
2013). Es mas probable involucrar a las personas en una solucion si se les ayuda en lo que
necesitan, y apoyarlas en que detecten qué tipos de experiencias tienen y como les afectan
negativamente, tanto en términos de malestar como en términos de funcionalidad con el
entorno y con objetivos personales.

Aungue no disponga de diagnostico esta informacion y otra puede ofrecer claridad sobre
como la persona puede afrontar el confinamiento y la crisis. Asi como fomentar la solidez de
la alianza terapéutica.

El desarrollo de una relacion terapéutica constructiva es crucial para evaluar y comprender la
naturaleza de los problemas de una persona y proporciona la base de cualquier plan para el
manejo posterior. Lograr la implicacion efectiva de una persona con psicosis 0 esquizofrenia
puede requerir persistencia, flexibilidad, fiabilidad, regularidad y sensibilidad hacia la opinion
de la persona con el fin de establecer la confianza. También es importante en el proceso
de evaluacion y compromiso, asi como en la prestacion a largo plazo de las intervenciones,
la participacion de los cuidadores, familiares y amigos de las personas con psicosis vy la
identificacion de sus puntos de vista y necesidades (Bebbington y Kuipers, 1994).

Afrontamiento y eleccion.

Si el equipo técnico conoce a los participantes, ello permite haber identificado su patron de
afrontamiento a crisis.

Una herramienta de gran utilidad que puede usarse es Planificacion Anticipada de las
Decisiones en Salud Mental (Consejeria De Salud de Junta De Andalucia, 2015). Desde esta
guia, citamos:




“Cuando una persona tiene limitada su capacidad para tomar decisiones, se encuentra en una
situacion de especial vulnerabilidad, por lo que sus derechos podrian no ser respetados, en
el caso de que terceras personas tomen decisiones ajenas a su voluntad, sus necesidades o
sus preferencias. Las personas con problemas de salud mental pueden encontrarse en estas
situaciones con la atencion que van a recibir en un servicio de Salud Mental. Para evitar que se
produzcan vulneraciones de derechos en esas situaciones, es recomendable que se conozcan,
de forma anticipada, sus necesidades y preferencias en relacion a la asistencia que van a
recibir por parte de los servicios de Salud Mental”.

En la intervencion con todas las personas participantes de un programa Housing First, y
especialmente en aquellas con algtn problema de salud mental, es plantear todas las
intervenciones relacionadas desde una eleccion absoluta por parte de éstos; no como una
obligacion, sino como una eleccion basada en sus intereses y objetivos. Confrontar desde el
equipo técnico puede tener una utilidad y sentido, pero siempre debe realizarse desde la
conexion de la utilidad subjetiva y los valores de la persona participante. Por ejemplo, es poco
probable que una intervencion destinada a adherirse a un tratamiento psicofarmacologico
tenga éxito si planteamos a la persona participante una serie de beneficios “tedricos” o
despersonalizados, y no partimos de apoyarle en que identifique cual es la utilidad de utilizar
un psicofarmaco en relacion con sus necesidades, intereses y proyecto personal propio.

Lo importante en situaciones de delirio, de una creencia inusual o de cualquier tipo de
experiencia rigida que esta dificultando, no es no tratar de convencer de lo contrario, ningin
argumento bastara, principalmente en las etapas iniciales. Un buen acompaiamiento,
previniendo actuaciones que puedan ser perjudiciales sera de extrema importancia.
Acompanar, en estos casos, también es acompanar en el delirio con delicadeza, sin dar la
razon, pero tratando de redirigirlo hacia conductas no peligrosas, por ejemplo aplazandolas a
otro momento u ofreciendo un espacio libre de los peligros que contempla. De esta manera,
sefalaremos que existe una realidad compartida, donde existen opiniones diferentes a la suya.

Hay que tener en cuenta que tras ese delirio o creencia hay una serie de emociones,
probablemente muy desagradables e intensas. Es ahi donde podemos intervenir, no en el
delirio directamente. Es probable que, con tiempo y trabajo terapéutico, la persona descubra
qué significado tenia ese delirio para ella, y esto le ayude. Pero en los primeros momentos
nuestra principal funcion es la del apoyo emocional, la escucha activa o la distraccion.

Ejemplos de frases a utilizar son: «Te veo muy preocupada con lo que me dices de que
la mafia te quiere matar, ;por qué no damos un paseo por el parque y me lo cuentas?».
«Yo no sé si te han implantado algo en el cerebro, pero sé que lo estas pasando mal,
¢buscamos un lugar que sea seguro?», etc.

Apoyo en la ayuda especializada

Sien algin momento el equipo profesional y el participante siente que no pueden abordar una
situacion dificil derivada de una problematica de salud mental, debemos apoyar a la ayuda
de los recursos comunitarios. Se pueden contemplar los siguientes criterios para derivar a
servicios especializados (en salud mental, psicologo especializado o médico psiquiatra):



* Sintomas persistentes y/o agravados que no remiten.

* Dificultades marcadas en lavida familiar o social (convivencia conflictiva, sometimiento,
soledad profunda..)

* Riesgo de complicaciones, en especial el suicidio.

* Agravamiento y persistencia de la situacion por alcoholismo u otras adicciones.

* Especialmente las depresiones mayores, psicosis, el trastorno por estrés postraumatico
y la idealizacion suicida son condiciones mentales severas que requieren de una
atencion especializada.

¢Qué ocurre con los usuarios que estan experimentando una descompensacion aguda y no
quieren acudir a los servicios especializados de apoyo?.

Esta circunstancia supone un reto de especial dificultad para el equipo, ya que se ponen en
juego dos factores: por un lado, la caracterizacion de apoyo proporcional de los programas
HF y la vocacion de servicio; por otro, la vertebracion en el servicio HF como elemento de
apoyo incondicional y decision centrada en la persona. (Qué hacer cuando el participante del
programa HF se niegan a acudir a un servicio especializado que podria ayudarles a resolver
o mitigar la descompensacion que estan experimentando? En esta linea, se proponen a
continuacion unaserie de elementos de intervencion a modo de guia, que van dirigidos a apoyar
a la persona en identificar la necesidad y utilidad de activar un servicio especializado de
ayuda comunitaria:

1. Explorar los motivos que subyacen a su negativa.

La clave es centrar todo el esfuerzo en comprender las razones, desde una mirada empatica
y horizontal. Es decir, el equipo profesional debe olvidar por completo su intencién o su
objetivo: ahora, se trata de centrar toda la intervencion en comprender a la persona.

Asegurarse que se comprende realmente; no desde un prisma de psicopatologia, sino desde
la funcion de sus motivos. Algunas cuestiones para explorar son:

- ¢Por qué no desea el participante acudir a esos servicios especializados?

- ¢Existen acontecimientos pasados aversivos que estén condicionando su decision?
Por ejemplo, quizas la persona esté recordando que en una ocasion que acudid a un
servicio, fue ingresado, lo que le genera un recuerdo aversivo.

- ¢Existen predicciones de futuro que esté realizando sin base de realidad? Quizas la
persona se encuentra adherida a un pensamiento rigido e irracional que anticipa que se
producira alguna consecuencia aversiva o negativa si acude al servicio especializado.

2. Asegurar que la persona capta que se esta comprendiéndola.
Este apartado es fundamental. De nada sirve realizar un esfuerzo consciente en entender y
comprender los motivos que subyacen a la decision de la persona si no estamos realizando
una demostracion explicita, verbal y conductual, de ello. El equipo debe asegurarse de
transmitir mensajes verbales sencillos, breves y claros que transmitan la idea de que
estamos comprendiendo a la persona, 0 bien que estamos en el proceso de conseguirlo.




Algunos ejemplos:

- “Lo Unico que quiero es comprenderte y escucharte”

- “No estoy logrando comprenderte, pero quiero hacerlo. Te escucho”

- “Comprendo que cuando dices que no quieres ir a ver a tu psiquiatra, lo dices porque
sientes miedo a que vuelvan a ingresar en el area psiquiatrica. (Es esto lo que sientes?”

- “Entiendo perfectamente que si estas seguro de que algo malo ocurrira, no quieras ir”

3. Apoyar a identificar elementos contrafactuales:

Identificar si en el pasado ha acudido en alguna ocasion a un servicio especializado y por
qué lo hizo o lo sigue realizando. Y rescatar ese motivo. La clave para el equipo profesional
es sentir de una manera genuina que no tenemos como objetivo convencer a la persona de
acudir a un servicio especializado: seguro, valoramos que ello ayudaria a la persona, pero esa
es su decision. El papel del equipo, en este momento, es ayudar a la persona a que visualice
posibles ventajas en el pasado de acudir a servicios especializado, aln en ausencia de crisis 0
desestabilizacion. Por ejemplo:

* “Medices que aveces acudes al psiquiatra para (calmar los nervios o para dormir mejor).

« ¢;Como te ayudaron alli?

* (Qué te recomendaron?

*  (Tesirvio?

» (Por qué te fue atil?
Si la persona no ha acudido nunca en el pasado o bien no identifica la utilidad de cuando
acudio, el papel del equipo es ayudarle a observar hechos concretos que le provocan malestar
o perjudican. Por ejemplo: dormir mal o poco, estar mas irritable, no poder relajarse, no poder
hace alguna actividad especifica, etc. Y utilizar ese perjuicio como motivo para acudir a
servicio especializado.

4. Preguntarle si acudir ahora (en el presente) le serviria para aplacar ese perjuicio.

Sino lo identifica, ponerle ejemplos: “puedes ir a tu psiquiatra y decirle esto que te ocurre, y

ver qué soluciones pueden darte”, "y luego tU decides si eso que te propongan quieres hacerlo
o no”.

5. Ofreciendo una salida y controlabilidad en todo momento:

* “Puedes iry ver qué ocurre; y sialgo no te gusta, te vas”.
* “Sivasy te recomiendan algo que no te guste, no tienes por qué hacerlo. Decimos que
‘no’, y nos vamos”.

6. Ofrece una pregunta final:

+ “"Hasta ahora, hemos hablado de como te sientes.

* Y yo te quiero ayudar y comprender.

* Pensabamos ahora que una posibilidad para encontrarte mejor es acudir a (servicio
especializado),



* yaque (en el pasado te sirvid para ../ sivamos y no estas de acuerdo, te puedes ir).
* Teniendo esto en cuenta,

* (Qué quieres hacer para sentirte mejor?

* (;Como te puedo ayudar?”

7. Silapersona se niega a acudiry valoramos que su salud o la de otros corre peligro, dado
que la desestabilizacion aguda conlleve riesgo: el equipo puede seguir las siguientes
secuencias:

» Coordinar con el profesional responsable del equipo la respuesta, mediante llamada
por teléfono;

» Valorar contactar telefonicamente y de forma unilateral con servicios de emergencia.
* De hacerlo, se debe incluir un mensaje claro a la persona:

o “"nos preocupa tu estado de salud y que pueda ocurrirte algo grave o malo,

o yesmiresponsabilidad como profesional que te ayuda llamar ahora al médico

para que venga a verte.

o Yaque td no quieres ir a verle.

o Quieres iraverle?

o Sino,voy a llamar ahora”.

Situaciones de quiebre del vinculo o de inaccion: Supervision del Caso.

En situaciones donde se produce un quiebre - conflicto (impasse) entendido como situaciones
dificiles de solucionar o dificultad con el vinculo, se sugiere una de estrategias que puede
significarse de utilidad en un contexto de intervencion en un modelo HF. La estrategia que se
propone se basa en establecer y estandarizar una reunion especifica de analisis y propuesta
de intervenciones especificas, que puede denominarse “Supervision Compartida”.

Se recomienda la creacion de un espacio de reunidon estandarizado que responda a dicha
necesidad, similar a un espacio de Supervision Compartida de Casos. Este es un espacio de
trabajo horizontal entre profesionales, que se concreta en un marco que permite el analisis,
la bdsqueda de sentido y la reflexion critica sobre la intervencion psicosocial en proceso. Es
un espacio para comunicar y en el que las necesidades de cada profesional son escuchadas y
respetadas especialmente. Es, por tanto, un espacio de feedback mutuo, donde un conjunto
de companeros/as de trabajo pueden sugerir intervenciones, colaborar, compartir recursos y
reforzar mutuamente sus acciones. Al plantearse como un espacio compartido, no territorial,
se favorece el empoderamiento de los equipos.

Las razones para decidir iniciar una Supervision Compartida son:

* Si las estrategias - acciones llevadas a cabo no han dado resultado en lograr los
objetivos planteados.

* Cuando un caso resulte extremadamente complejo o se produzcan situaciones que
generen importantes dudas en los equipos.

* Ante situaciones que cuestionan el rol y los limites del programa, tales como: violencia
de género, riesgo de suicidio, incumplimientos severos de compromisos, etc.




En concreto, dicho espacio resulta de especial utilidad en situaciones de inaccion o quiebre de
la alianza terapéutica, ya que permita analizar especificamente las variables moduladoras en
la situacion. Se sugiere la utilizacion de la metodologia del Arbol de Problemas para identificar
las variables moduladoras presentes, en tanto factores causales como consecuentes del
problema o problemas operativos al caso.

Se sugiere, asi mismo, utilizar una ficha previa a la realizacion de dicho espacio, en la cual el
técnico o profesional de atencion directa complete cierta informacion previa al caso, que sera
de utilidad en la posterior Supervision, asi como el ejercicio de una reflexion y sintesis previa,
que aumente las probabilidades de hallar una intervencion mas eficaz y adapta a la persona. A
continuacion, se adjunta un formato de ficha previa para utilizar en la Supervision:

FICHA SUPERVISION TECNICA

1. Datos generales:

2. Presentacion del caso:

Demanda:
Historico y actual:
Diagnésticos y/o tratamientos previos

3. lIdentificacion de fortalezas: Elementos que juegan a favor para la satisfacciéon de la
demanda. Pueden ser caracteristicas personales (habilidades, rasgos de personalidad,
valores, experiencias anteriores...) 0 elementos comunitarios (familia, recursos econémicos,
apoyo vecinal... También indicar, que elementos puedan jugar en contra para la resolucion
del problema.

4. Elementos transferenciales y contratransferenciales. plasmar todo lo que provoca la
persona en el profesional y el profesional en la persona: reacciones, actitudes, pensamientos
e ideas que se producen en la relacion con el usuario.

5. Intervencion realizada (que se ha abordado, con qué estrategia, resultado) Soluciones
intentadas, quien y que se ha intentado.

6. Necesidad de supervision: Principal problema, resistencia, que encontramos en la
intervencion y consulta que desea realizar sobre el caso.

7. Objetivo desarrollar mejores estrategias para poder ayudarla a identificar disparadores de
ansiedad, identificacidn y gestion emocional, identificacion las diferentes relaciones que se
pueden establecer.

8. Acuerdos de equipo

Responsable
de la accién

Resultado Fecha

Estrategia Tareas concretas Ny
esperado revision




La fase creativa de una Supervision se caracteriza por la generacion de ideas y alternativas,
pero también de la reelaboracion de la narracion desde otro punto de vista.

Muchas situaciones cambian cuando somos capaces de cambiar el discurso que mantenemos
sobre ella. La generacion de alternativas no es un proceso meramente mental. En todo caso
puede ser recomendable un cambio de canal de comunicacion de para generacion de dichas
alternativas. Colocar al supervisado/a en otra posicion para que pueda ver lo que ocurre
desde otro lugar. La generacion de alternativas como tal no suele ser Gtil. No se trata de
recibir por parte del equipo (si es una supervision grupal) o por parte del propio supervisado
un mero listado de sugerencias. Es necesario generar un cambio en el supervisado a veces
para confirmar y asegurar y, otras solamente, para que contemple que otras posibilidades
son viables. En ese sentido dependera de la creatividad de unos y de lo dispuesto que esté
el supervisado/a generar por st mismo/a otras opciones el grado en que dichas alternativas
pueden llegar a ser contempladas realmente por el profesional. La generacion de alternativas
puede realizarse desde distintas aproximaciones:

- Desde la experiencia que otros tengan en situaciones similares.

- Desde la inexperiencia de algunas de las personas presentes.

- Mediante técnicas expresivas que faciliten que lo oculto emerja.

- Através de técnicas artisticas en las que entre el juego la creatividad explique el problema
de otra manera.

- Desde técnicas proyectivas con las que la persona puede separarse de si misma.

- Através de roleplay sobre la situacion a tratar pudiendo ser grabadas para posteriormente
ser visualizadas por el supervisado/a.

Resulta determinante para la supervision la externalizacion del problema, ya que lo que se

aborda es la posibilidad de separar el problema de la persona supervisada para que pueda

contemplar alternativas.

Finalmente, en el arearelativa a las Supervisiones Técnicas de casos, se adjunta a continuacion
un “caso-tipo” que detallan el contenido (hipotético) de una Supervisiones.
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Ejemplo de desarrollo de una supervision.

Participante que en ocasiones presenta problemas de salud mental relacionado con ambivalencia
animica y comportamental, pasando de un estado de tranquilidad y cortesia con la técnica a un
estado de rechazo y enfado en un periodo breve en el tiempo. Impresiona estar viviendo “un ena-
moramiento” mostrando dificultad para aceptar los limites y resistencia a aceptar la intervencion
en plano profesional.

El relato de la técnica del equipo durante la Supervision detalla la siguiente informacion:

o descripcion de la realidad representa un contexto conflictivo, de desconfianza y engafio,
respecto al cual el desarrolla respuesta de defensa / ataque.

o acusa a la técnica de tener intenciones de hacerle dafo, o de entrar en la vivienda (“yo
sé que has estado aqui, porque las canicas que deje en el felpudo no estan en su lugar,
la vela que deje sobre la mesa esta movida y también le has cortado las puntas a los
cojines”).

o Enotros momentos cuestiona la informacion que se le transmite: “me has mentido cuan-
do me dijiste que te ibas de vacaciones, porque yo te vi aqui en la ciudad, no dejas de
mentirme”, y en otros momentos, verbaliza haber visualizado momentos que nunca han
tenido lugar

o El participante presenta sintomas depresivos y indicadores tales como desregulacion
emocional, dificultad para la interaccion, falta de control de impulsos, autolesiones (se
paga un cigarrillo en la mano en presencia de la técnica).

o Tendencia a desconfiar de la gente y atribuir el foco de su malestar a situaciones o per-
sonas externas. Todo ello impresiona a factor o problematica de salud mental.

Tras un primer analisis en conjunto entre los miembros de la supervision, la técnica refiere dos
principales dificultades:

1. El participante oscila entre situaciones de amor - atraccion hacia la técnica (“que lastima
que no nos podamos casar”), con otros de emociones subjetivas de odio o enfado con
ésta (“me estas arruinando la vida"). En estos Gltimos, en ocasiones la técnica ha tenido
que abandonar el domicilio de la persona ante temor de escalada de la situacion hacia
potencialidad agresiva.

2. El participante realiza gran nimero de [lamadas durante el fin de semana a la técnica, con
asuntos que no son de urgencia. El contenido de estas llamadas es doble: a) compartir
de forma presumiblemente compulsiva ciertas acciones que el cliente ha realizado; b)
compartir preocupaciones generales, de caracter no urgente.

Estas dos dificultades hace que sea significativamente dificil realizar una alianza terapéutica que
permita el trabajo en equipo en la planificacion y puesta en marcha de objetivos valiosos - con
significado para la persona y acciones especificas en este sentido. La técnica refiere malestar en la
intervencion presencial durante las visitas, no pudiendo prever cuando se produciran dichas oscila-
ciones “amor” - “odio”; ni tampoco pudiendo disminuirse el nimero de llamadas realizadas.




Respecto a la técnica del programa, se analiza en comin en la supervision que ésta se siente “con
malestar cuando el participante se enfada conmigo o muestra agresividad verbal”. Los miembros
de la supervision trabajan en validar las emociones de la técnica y analizar la relacion entre “el
participante se enfada conmigo” y la existencia de caracteristicas de un posible Trastorno Limite de
la Personalidad en tanto dicha area. Durante la supervision, se traslada a los miembros del equipo
gque no es necesario establecer una etiqueta diagnostica de “trastorno limite de la personalidad”,
simplemente que ésta permite conceptualizar el caso. Lo fundamental es comprender por qué el
participante actta del modo que lo hace.

La técnica de intervencion en el caso se detecta realizando las siguientes acciones en tanto a las
dificultades:

1. En momentos de que el participante muestra emociones de “enfado” hacia la técnica, ésta
responde interpretando que ello pueda deberse a una inadecuada intervencidn por su par-
te; realizando una sobre-compensacion en visitas posteriores: otorgar gran flexibilidad a
que el participante pueda modificar la fecha y hora de las visitas un gran nUmero de veces,
compartir con el participante elementos de la vida personal, dar al participante pequenos
regalos (en forma de fotografias, por ejemplo).

2. Laintervencion conjunta en la supervision logra que la técnica del equipo comprenda el
valor de refuerzo entre estas acciones y estados del participante.

3. Cuando el participante muestra emociones de “amor” o "atraccion” hacia la profesional re-
ferente, ésta responde con intervenciones basadas en desviar hacia otros temas de conver-
sacion o guardar silencio.

El grupo de miembros durante la supervision logra, junto con la profesional de intervencion directa,
comprender que no se esta recordando el papel y limites de la funcionalidad de la profesional de
apoyo y del propio programa.

4. Ensituaciones de recibir llamadas constantes, la técnica del equipo de intervencion identi-
fica en un primer momento que “no respondo de forma inmediata a las [lamadas o mensajes
que no son urgentes”, relatando a continuacion que “espero 1 hora para responder”.

El grupo genera el conocimiento compartido de que dicha espera es vista igualmente como inme-
diata para el participante, y genera la estrategia de establecer limites, no contestando en el mismo
dia a llamadas - mensajes no urgentes. Ello permitira una caracterizacion de limites profesionales,
y generara una comprension del participante de los limites de otras personas en tanto a receptoras
de demandas, tal y como se desarrolla a un nivel comunitario-social normalizado.
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La Vivienda es lo Primero Para
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Las estrategias que genera el grupo de miembros de la Supervision Compartida es que la técnica
realice las siguientes acciones:

1. Analizar actuaciones desplegadas en el caso por parte de la profesional: qué y como trans-
mito; qué esta siendo atil.

Comprender la diferencia entre “que el participante sienta una emocion desagradable” y “que el
participante esté siguiendo una direccion valiosa en tanto objetivos vitales”.

Profundizar en el conocimiento del valor adaptativo de las emociones desagradables - dificiles.

2. Profundizar en el conocimiento de los problemas de salud mental del participante

3. Realizar un encuadre de la intervencion hacia el participante:

a. Reformular por escrito la relacion de ayuda: funciones especificas del técnico de in-
tervencion del programa, incluidas funciones que ésta no realiza. Por ejemplo: aten-
der llamadas no urgentes de forma inmediata; realizar intervenciones terapéuticas.

b. Ser aséptica, no compartir aspectos personales, ni realizar acciones de sobrecom-
pensacion.

c. Dejar de contestar a las llamadas de forma inmediata.

d. Y escribir una guia junto con el participante de como gestionar urgencias (por ejem-
plo, “si existen indicadores de que mi estado de salud esta en peligro, llamaré al
servicio de emergencia sanitaria”; “si deseo cambiar de hora una cita con la técnico
por un motivo especifico, llamaré en una ocasion y esperaré respuesta”).

4. Valorar realizar dos visitas por semana, mas cortas que la usual. De modo que se inten-
sifiguen apoyos, pero se centren los objetivos-acciones a los acordados, disminuyendo la
probabilidad de aparicion de contenido agresivo; ya que suele producirse hacia el final de la
visita.




Activacion de red social-adaptacion

La combinacion del cambio potencialmente traumatico o, cuanto menos, diverso, de
transitar de la calle a una vivienda, con la existencia de un problema de salud mental, es
posible que produzca una mayor exacerbacion de la sintomatologia; debido a procesos
de estrés. Esto no significa que ello vaya a producirse ni que el equipo de profesionales debe
permanecer vigilante sobre esto ni predisponer a la persona a que ello ocurra; sin embargo, si
resulta de utilidad en la intervencion conocer y dar a conocer esta realidad a la persona, basada
en la relacion estrés y exageracion sintomatologica. Ello facilita, ademas, empoderamiento en
la propia persona participante, y permite abrir una via de intervencion conjunta basada en el
conocimiento de los sintomas.

En este sentido, esta situacion puede ser un buen motivo para contactar con los servicios
sociosanitarios que le correspondan por zona o por perfil, si los tiene, o bien iniciar la derivacion
a este camino.

Intervencion en crisis

Una crisis supone un suceso vital estresante que rompe el equilibrio de la persona y que exige
una respuesta fuera del repertorio de habilidades habituales de esta. Durante la participacion
de las personas en el programa sabemos que van a atravesar momento de crisis y angustia.

Estas crisis vienen determinadas en ocasiones por el perfil de las personas, puesto que muchas
de ellas tienen adicciones o padecen problemas de salud mental, por tanto son habitualesy se
hubiesen producido de forma natural aunque las personas estuviesen fuera del programa. Una
crisis puede ser una ruptura con la pareja, una crisis nerviosa, una recaida en el consumo del
alcohol o un episodio de depresion que sume a la persona en una dejadez durante semanas.

La ventaja que supone que estas crisis se den en un programa de Housing First y no en la calle
0 en otros programas de alojamiento es:

» Lapersona vivira esta crisis en su casa. Un lugar confortable, seguro y conocido.

* La persona podra elegir como vivir dicha crisis (sola, acompafiada..), sin que se sienta
juzgada o cuestionada por terceros.

» Dispondra del apoyo de un equipo técnico que conoce y en el que confia, que podra
localizar en cualquier momento y que la acompanara en el proceso, respetando los
tiempos y las decisiones que tome.

* Dado que dispone de un domicilio, podra ser atendido por recursos y servicios
especializados pero dirigidos a la ciudadania en general, siendo estos mas inclusivos y
econdmicos que los servicios dirigidos especificamente a personas en situacion de calle.
La vivienda es el lugar de residencia de la persona y los tratamientos que ésta necesite
frente a las crisis, se prestaran fuera de ella, alli donde se ofrecen para el conjunto de la
ciudadania. Que ambas cuestiones se ofrezcan de forma separada, normaliza la situacion
de la personay les ofrece un sentimiento de hogar y de pertenencia a un entorno que no
se tiene en otras circunstancias.




La experiencia del modelo Housing First en distintos paises indica que también es habitual que
pasado un periodo de acomodacion y estabilizacion de la persona en la vivienda, aparezcan
estas crisis. No obstante hay un hecho diferenciador en estos episodios que se dan casi de
forma natural pasado un tiempo.

En cuanto a la intervencion del equipo profesional en una crisis, se sugieren una serie de
estrategias de utilidad para apoyar a la persona a salir de ella

* Intervencion Inmediata. La respuesta debe ser inmediata, cercana e incondicional (las
24 horas del dia, los 365 dias del aio)

* Actuacion Orientada a poner foco, enelaquiy el ahoray en el episodio de forma aislada.
Un abuso tras un afo de abstinencia no significa que todo el proceso no haya servido.

* Ademas debe basarse en la disminucion del estrés que propicien que la persona pueda
poner en marcha capacidades adaptativas a la nueva situacion.

* El equipo debe potenciar que la persona descubra dichas capacidades y habilidades
para hacer frente al desafio, apelando a los recursos de los que la persona disponga
(econdmicos, emocionales, cognitivos, materiales, familiares, comunitarios, entre
otros), de forma que pueda entrenar y poner en marcha dichos recursos de cara a las
siguientes crisis. Esto es particularmente importante para no crear una dependencia
del programa y fomentar la autonomia.

* Debe basarse en la subjetividad de la persona, como ella percibe el acontecimiento
pero orientandola a poner foco en el aqui y en el ahora. Cada persona percibe lo
que le ocurre de una forma totalmente personal y genuina y desde esta perspectiva
la intervencion debe propiciar que la persona pueda elegir dentro del parametro de
posibilidades de las que disponga. La eleccion es fundamental para que la crisis consiga
empoderar a la persona y que no perciba los acontecimientos como un barco de papel
azotado en el mar por una tormenta.

» Suele ser una oportunidad para recabar informacion vital que hasta ahora no se habia
expresado (familiares desconocidos, episodios tragicos de la vida de la persona, etc.)
Dicha informacion podra servir para sugerir a la persona hablar sobre ello en ese
momento o cuando la crisis haya pasado.

Por tanto las crisis son necesarias para avanzar en los procesos y oportunidades Gnicas
para que la persona pueda recuperar la confianza en si misma desmontando la indefension
aprendida durante tantos anos.

Posiblemente ya se haya enfrentado a crisis similares (recaidas en el alcohol, crisis de ansiedad,
roturas sentimentales, enfermedades graves, entre otros), pero ahora hay tres diferencias
significativas:

1. Ha contado con una vivienda
2. Hacontado con un apoyo proporcional y dirigido a empoderarle.
3. Ha podido elegir como vivir dicha crisis.



Tras la crisis viene la reconstruccion y en esta fase vuelve a ganar protagonismo de nuevo
estos elementos. Asi una persona que ha sido hospitalizada por una crisis de ansiedad
regresa a su casa y no a la calle o una persona que ha sufrido una recaida en las drogas
puede refugiarse en su casa y no en un callejon con lo que su seguridad personal estara
garantizada.

Traslacrisislapersonavolveraacontarconelapoyo delequipo desde elmomento motivacional
en el que se coloqué. El equipo apoyara si concluye con determinacion que quiere volver a
intentar un tratamiento de deshabituacion del alcohol tras la recaida o el equipo apoyara si
considera que ahora no desea volver a iniciar ningun tratamiento porque piensa que volvera
a fracasar. El respeto a la eleccion de la persona es el modulador del apoyo que esta desea
percibir.

En todo caso en la fase de reconstruccion, el equipo tratara de darle perspectiva.

* ;Como fue tu anterior crisis, cuando no estabas en el programa?

* ¢Con que recursos contabas?

* ;Con que recursos cuentas ahora? ;Como te has enfrentado ahora a ella?

* (Qué quieres hacer al respecto? ;Como quieres enfrentarte en el futuro a otras crisis?
* ;Como podemos ayudarte ahora? ¢Y en el futuro?




3. ESTRATEGIA TRANSVERSAL: ESCUCHA EMOCIONAL.

A continuacion, se presenta una breve guia para llevar a cabo una escucha emocional; esta
estrategia se significa de especial utilidad en las siguientes circunstancias de intervencion
con problemas de salud mental:

Existencia aguda de procesos delirantes o alucinatorios,

Presencia de emociones disruptivas y dificiles que dificultan conectar con objetivos
vitales especificos,

Situaciones de crisis sin presencia de agresividad fisica ni verbal hacia profesionales
del equipo,

Existen, general, de sufrimiento psicologico manifiesto.

El marco estratégico de intervencion que se plantea es la triada sustentada en la aceptacion
incondicional, una actitud empaticay sinceridad/congruencia con la persona participante.
Algunas claves para el equipo profesional en este proceso son:

Conectar emocionalmente con la persona usando reflejos frecuentes, usando la
sincronia y compartiendo el dolor y malestar con la persona.

Aceptar incondicionalmente a la persona participante, aun con todos los problemas que
pueda estar generando su comportamiento (con vecinos, con salidas no autorizadas...)
Reconocer y validar enfaticamente los esfuerzos que esta haciendo el participantes
para afrontar la situacion, y por el mero hecho de estar ahora conversando juntos.

Estas se detallan a continuacion.

3.1. Contacto

En este primer paso el objetivo es que la persona participante experimente sensaciones de
seguridad y comprension.

Colocate en disposicion de escuchar. Coloca tu atencion, tu ritmo, en disposicion de
escucha.
Usa el nombre de pila de la persona de forma reiterada o como método de focalizar
ante posibles distracciones
Adapta tu lenguaje y tu léxico a palabras y formas de expresion que utilice la persona,
Utiliza palabras cortas que muestren la escucha activa; si la gestion es por teléfono,
las indicaciones auditivas tienen que estar muy presentes porque el refuerzo visual
(mirada, cuerpo...) desaparecen. En cambio, son menos importantes en una intervencion
presencial.
Muestra que existe la disponibilidad para darle el tiempo que requiera. Si no es asi, es
mejor que se lo comuniques.
Reconoce y valida el sufrimiento y la angustia que pueda estar experimentando.

»  Ejemplo: “Veo, siento que te sientes angustiado”

»  Puedes utilizar mimetismos, como: “A mi también me preocupa”

»  Puedes usar los constructos universales; ejemplo: “Tu preocupacion es

comprensible, en estos momentos a la mayoria también nos preocupa”.



* Hazresumen de lo expresado, para resaltar al participante que le estas escuchando de
forma activa. Da intensidad a lo relevante repitiendo aquello que para la persona le es
mas significativo y luego utiliza el silencio. (Ejemplo: “Dices que tienes miedo...")

3.2 Exploracion

La siguiente fase se basa en apoyar a la persona de identificar variables causantes de

su estado psicologico actual. Es importante recalcar que dicho proceso debe realizarse
otorgando absoluto control y eleccion a la persona, de modo que dicha exploracion finalice
por parte del equipo profesional si existen signos (verbales o no verbales) por parte del
participante.

Algunas intervenciones practicas para el equipo profesional son:

* Formulapreguntasabiertas paraayudaraque el participante explore lo que va sintiendo.

* Tu proporcion de habla no deberia ser mayor a la suya. Es decir, debemos permanecer
atentos a no estar hablando mas tiempo de lo que la hace la persona.

* Refleja las emociones que verbalice, las que sientas td para verificarlas con él o con
ella.

* Repite sus autorrevelaciones a medida que las formule para verificar que son asi.

* Puedes ayudarle a identificar qué le resulta Gtil realizar cuando se siente asi; no s6lo
para estabilizarse o “calmarse”, sino mas bien para resolver la situacion

» Utiliza el enfoque de empirismo colaborativo y pidele que te ayude; por ejemplo,
“aytdame a saber mas de esa preocupacion”’, o “en cada persona es diferente, tengo
curiosidad por saber qué tipo de pensamientos te vienen a la cabeza o en como intentas
hacerles frente”.

* Aprovecha momentos como estos para conocer mejor al participante. Conoce su forma
de ver el mundo y ofrecerle con humildad alternativas o la posibilidad de visiones
alternativas a sus pensamientos.

3.3 Concrecion
En proximo paso, la siguiente clave de una escucha sustentada en la comprension y validacion:

* Sila emocion esta generada por informacion que la persona establece como dudosa
o con falta de contraste, sugiere a la persona que busque maneras de contrastar y
evidenciar dicha informacion

* Ayuda al participante a separar lo que puede hacer de lo que no puede hacer.

* Desdelaaceptacionconcretaque otras cosas puede hacer para llevar mejor la situacion,
transmite que vais a trabajar la flexibilidad: si algo le causa dolor y sigue realizando
lo mismo, seguira con el dolor, en tanto en cuanto sea flexible podra encontrar otras
maneras de abordar la situacion.

* Ayuda también al participante a separar entre el hecho objetivo y su relato. Esto te




ayudara a identificar ideas irracionales o catastrofistas...

* Invita a participante a que se apoye en su red social. Aytdale a dibujar un arbol social
e identifica dificultades para apoyarse, en este momento, en dicha red. Trabaja dichas
dificultades.

» Verifica si las recomendaciones, acuerdos de anteriores comunicaciones los ha podido
integrar y tomar. No presiones para que haga todo lo que incluso él o ella comunico que
realizaria, porque podrias aumentar su sensacion de indefension aprendida.

* Sise trata de una crisis que sientes que no puedes resolver, puedes derivar y apoyar la
derivacion a los servicios abiertos en la comunidad.

3.4. Cierre

Finalmente, es importante tomar en consideracion que la visita a las personas participantes
en un programa Housing First tienen una limitacion temporal; por ello, en este sentido,
se aportan algunas claves (tiles a la hora de abordar esta area con personas que presentan
problemas de salud mental.

* Ve avisando y acordando con &l o con ella que el encuentro va a terminar en breve.
Recuerda al inicio de la visita el tiempo que puedes permanecer

* Preglntale si para él o ella ha resultado atil lo hablado. Incluida la pregunta de si desea
retomar el tema en otro momento.

* Haced un breve resumen entre los dos, en ocasiones ayuda a la persona participante a
finalizar la visita con una sensacion de éxito y dominio.

* Explorar una emocion es mostrarse y un momento de cierta vulnerabilidad. Agradece
el valor, sinceridad, generosidad...o lo que sientas que ha mostrado el participante al
hacerlo.

» Para futuras sesiones empieza recordandole dicha idea y viendo si en ese momento
esta conectado con dicha idea o esta en otra cosa.

» También para futuras citas puedes preguntarle de 0 a 10 cual es su grado de la emocion
con la que esté en ese momento y al finalizar la comunicacion volverle a preguntar
para ver si estas intervenciones le estan ayudando.

* Si entre una comunicacion y otra se ha sentido mejor, explorar y concretar que ha
hecho para sentirse mejor, aumentado su capacidad de gestion sobre la emocion.




4. ESTRATEGIAS PRACTICAS DE INTERVENCION, SEGUN PROBLEMATICAS ESPECIFICAS DE
SALUD MENTAL.

4.1. Estrategias de regulacion emocional ante interpretaciones delirantes.
Evidencia cientifica.

El Afrontamiento Emocional es la capacidad de afrontar emociones de gran intensidad de
un modo saludable o adaptativo; es decir, sin que produzcan malestar subjetivo intenso y
persistente ni bloqueen actividades relacionadas con objetivos personales relevantes.
Stanton, Kirk, Cameron y Danoff-Burg (2000) demuestran que el Afrontamiento Emocional es
un tipo de estrategia que se asocia con un mejor ajuste psicoldgico.

Estos autores identificaron dos mecanismos diferentes de afrontamiento emocional:

* La “expresion emocional”, en la cual el individuo trata activamente de expresar su
experiencia emocional ante los demas tanto de modo verbal como no verbal (Stanton
et al, 2002).

* Por ejemplo, en la circunstancia de la entrada a vivienda con apoyos Housing First y
la pérdida de una anterior red social en calle que existiera previamente, una persona
participante con alta capacidad de expresion emocional afrontaria esta experiencia
emocional intensa siendo capaz expresar verbalmente su vivencia psicologica; por
ejemplo, con palabras como “me siento solo, estoy deprimido, siento una emocion de
desamparo, etc.”. También podria utilizar otro modo de afrontamiento, basado en la
expresion de sus emociones ante la pérdida de una red de apoyo a través de conductas
que reflejen dicha emocion en presencia del equipo profesional, como por ejemplo:
llorar abiertamente, buscar cercania fisica, no acudir a las visitas presenciales del
equipo profesional pero comunicando a éste los motivos, entre otras.

* Elsegundo mecanismo de Afrontamiento Emocional es el “procesamiento emocional”,
en el cual cada persona trata activamente de conocer y entender las propias emociones
y sus significados.

Una persona con alta capacidad de procesamiento emocional es aquella que ante una
experiencia emocional intensa es capaz de hacer un ejercicio de analisis de uno mismo que
le permita, no solo identificar de forma correcta y precisa la emocion percibida, sino ademas
entender por qué ha aparecido esta emocion y cual es el significado que tiene para st mismo.

Retomando el ejemplo anterior, en el contexto de una persona en un programa HF ante
el deterioro de su red social, la experiencia emocional esperable es de profundo malestar
subjetivo. Una persona con alta capacidad de procesamiento emocional es capaz de prestar
atencion a este malestar para, realizando un esfuerzo consciente y deliberado, identificarlo,
analizarlo y etiquetarlo con la emocion correspondiente; que podria ser de “tristeza”,
“desasosiego”, “soledad”, “decepcion” o cualquier otra. Identificar y etiquetar la emocion le
permitira a esta persona disponer de un modo mas adaptativo de entender el significado de
esta emocion: aceptar el hecho de que algo o alguien que era importante en nuestra vida ya no
esta y no puedo hacer nada por evitarlo. Y ello permitira la realizacion de otras intervenciones

de caracter psicosocial por parte del equipo de profesionales.




Basandose en estas aportaciones entre otras (p.ej., Martinez-Pons, 1997), el modelo de
regulacion emocional basado en el procesamiento emocional plantea que no solo las
emociones intensas o las situaciones traumaticas requieren de un procesamiento emocional,
sino que dicho procesamiento es beneficioso ante cualquier emocion. Por ello, a continuacion
se propone la aplicacion practica de una técnica, llamada “técnica de regulacion emocional”,
que el equipo podra utilizar junto a participantes del programa que muestren interpretaciones
de tipo delirante. Previamente, detallaremos algunas evidencias correlativas a la regulacion
emocional en la esquizofrenia.

Esquizofrenia y regulacion emocional: objetivos.

La evidencia cientifica muestra que los pacientes con esquizofrenia que se encuentran bajo
tratamiento farmacologico y clinicamente estables, presentan alteraciones en la capacidad
para regular sus emociones. Kee, Salovey y Kern (2008) reportaron alteraciones de regulacion
emocional en pacientes con esquizofrenia clinicamente estables. Los resultados indican que
los pacientes con esquizofrenia presentan alteraciones en otros aspectos del procesamiento
emocional, ademas de la percepcion o identificacion de emociones. Gross (2014) sugirid
que la alteracion en la regulacion emocional puede relacionarse con disminucion en las
competencias y habilidades sociales, afectando la funcionalidad y adaptacion del paciente a
su medio. Es necesaria una evaluacion exhaustiva de los demas aspectos del procesamiento
emocional, asi como de la funcionalidad del paciente para comprender a fondo los procesos
afectados y sus interacciones.

En relacion a la intervencion del equipo de profesionales del Programa junto a personas con
problemas de salud mental relacionados con la presencia de delirios y/o alucinaciones, la
estrategia puede fundamentarse dos objetivos en cuanto a su expresion de interpretaciones
delirantes y/o delirios:

* Elprimer objetivo es incrementar la conciencia ante las emociones del momento.

La labor fundamental de un equipo de apoyo HF en estos casos se sustenta en ayudar a la
persona a que sea consciente de las emociones que siente; implica apoyarle a experimentar
dichas emociones como un observador, es decir, sin juzgarlas, reprimirlas, ni tratar de evitarlas,
etc. Cuando una persona juzga sus emociones negativas como algo “malo” o “negativo”,
provoca de forma natural la aparicion de emociones secundarias que generan culpabilidad, ira,
ansiedad, etc. Y estas emociones secundarias aparecen cada vez que experimenta el malestar
asociado a la emocion primaria. Al aparecer ademas estas emociones secundarias el malestar
percibido es mas intenso y por tanto la tolerancia es ain mas dificil

* El segundo objetivo es reducir el malestar y la interferencia de las interpretaciones
delirantes.
En nuestra valoracion, el equipo profesional HF no debe escoger como técnica de eleccion las
pruebas de realidad; es decir, intentando ofrecer informacion que “desmonte” o demuestre la
falsedad del delirio o la alucinacion, u otra experiencia. El motivo que justifica dicha eleccion
de no utilizar dichas técnicas las fundamentamos en dos fuentes.



La primera fuente, en el manual “Mas Alla De Las Creencias - Maneras alternativas de trabajar
condelirios, ideas obsesivas y experiencias inusual” (Knight, 2013), que se basa en el trabajo de
la Red de Escuchadores de Voces organizada a nivel internacional. Esta asociacion de personas
con problemas de salud mental y profesionales coinciden envalorar que las creencias inusuales
no son un problema en si, sino que “pueden serlo segln se traten, segln se aborden y desde
donde sean vividas [..] y que las estrategias profesionales que deben usarse no deben por el
juicio a las creencias de cada persona, ni tienen como objetivo su eliminacion. Al contrario,
las bases seran la escucha activa, el pensamiento creativo, el apoyo mutuo, la conexion con el
otro, la creacion de espacios seguros y acogedores donde poder compartirnos sabiendo que
va a haber una aceptacion”.

La segunda fuente la tomamos del trabajo en profesionales de atencion psicologica y
psiquiatrica de Salud Mental Comunitaria, tal y como Rufus May (Psicologo Clinico, Centro
para la Ciudadania y Salud Mental Comunitaria Universidad de Bradford, Reino Unido) que
subrayan lo siguiente: “El trabajo con personas en tratamiento psiquiatrico sugiere que en
realidad puede resultar contraproducente tratar de cambiar las creencias de alguien, a no
ser que la persona esté de acuerdo. Lo que parece mas Qtil es crear espacios en los que
las personas puedan explorar sus creencias y en los que puedan compartir estrategias que
les ayuden a sentirse mas seguras y mas empoderadas”. Y en este dltimo aspecto es en el
cual un apoyo HF puede significarse en la creacion de dicho espacio seguro, en el cual la
propia persona (con nuestro apoyo) identifique estrategias que le hagan sentirse segura y
empoderada. Es por dicho motivo por el que sugerimos la utilizacion de otras técnicas (como
la técnica de regulacion emocional, que se explica a continuacion), anadido al papel de los
apoyos HF significa estar preparados para desaparecer y no sustituir apoyos ya existentes en
la comunidad. Conocemos que en muchas realidades, como la de Chile, existe una casinula en
oferta en salud mental especializada en la poblacion, por lo cual ello es especialmente dificil
de realizar.

Aun con ello, reiteramos nuestra recomendacion anterior: la utilizacion de técnicas por parte
del equipo que no signifiquen la eliminacion o juicio de las ideas o experiencias inusuales
de los participantes. Ello no significa que el equipo HF no va a proponer ninguna técnica
para apoyar a las personas que encuentren experimentado dificultades derivadas de procesos
alucinatorios o delirantes. Al contrario; lo que se propone es utilizar una estrategia basada en
la Regulacion Emocional, que se describe a continuacion.

Tecnica de regulacion emocional.

A continuacion, se detalla de modo abreviado y eminentemente ilustrativo un proceso
secuencia que facilite laregulacion emocional: como realizarla por parte del equipo profesional
paso a paso y como realizarlo en la practica, junto a la persona participante. Sin olvidar que
es fundamental adaptar cada técnica a la individualidad de la persona con la que prestamos
los apoyos HF.

. Primer paso. Identificar y etiquetar emociones
Es un paso importante a la hora de regular emociones y requiere la habilidad de observar




las propias respuestas y de describir con precision el contexto en el que estas tienen lugar.
Ponerle nombre a una emocion facilita regular dicho proceso emocional.

A esto se le llamada “Etiquetado emocional”. Se refiere a la capacidad del individuo para
nombrar con claridad sus emociones, siendo el polo deficitario la confusion emocional (Gratz
y Roemer, 2004). También se ha denominado granularidad o complejidad emocional a esta
capacidad de poner nombre de forma precisa a las emociones.

Por ello, para identificar una respuesta emocional uno debe ser capaz de observar y describir:
Sugerencias para manifestar por parte del equipo profesional:

o Intento imaginar como de dificil debe ser esto para ti, qué sientes cuando te ocurre
esto?

o Eso que sientes, ;se parece mas al miedo o a la tristeza?; ;se parece al enfado?

o Desde afuera, noto que cuando me cuentas esto: (decirle que notamos: en su voz, en
sus palabras, en su tono, etc).

o ¢Qué sensacion te ha venido / se ha dirigido a ti/ has sentido que te llegaba?

. Segundo paso: Identificar qué suceso que ha desencadenado la emocion.

El objetivo es ayudar a la persona a identificar desencadenantes o disparadores: qué ocurrio
antes de sentirse asi. El hecho desencadenante puede ser real o producto de un delirio. Ello no
diferencia la linea de intervencion posterior.

Es importante recordar que nuestro papel como técnicos de intervencion HF no es
necesariamente “desmontar” ese delirio o demostrar que esa interpretacion no es real.
En concreto, en la mayoria de los casos esa estrategia no produce un resultado Gtil en la
intervencion; ya que no logra disminuir ni el malestar ni la interferencia de los delirios en
cuanto a la capacidad de funcionamiento de la persona. Asi mismo, en ocasiones esto sustituye
un apoyo en la comunidad, cuya conexion se fundamenta en el objetivo de un programa HF.

. Sugerencias para intervenir con la persona:
o ¢Qué estaba ocurriendo justo antes de que sintieras (esa emocion)?
o ¢Qué recuerdas que veias o escuchabas cuando empezaste a sentirte (emocion)?
. Tercer paso: Conocer la sensacion fisica provocada por la emocion.
Existe suficiente evidencia cientifica que ayudar a que las personas detecten la sensacion
fisica provocada por la emocion aporta a que esa emocion se regule. Aqui nos referimos a
identificar la sensacion fisiologica de una emocion como elemento de etiquetado emocional
(Hervas y Moral, 2017).
Sugerencias para intervenir con la persona:

o Puede ayudar al participante apoyar a que identifique donde siente la emocidn en su
cuerpo, mediante preguntas directas en este sentido. Es opcional.



. Cuarto paso: Continuar con la actividad que uno estuvierarealizando, pese a sentir
esa emocion.

El objetivo es ayudar a que la persona que esta experimentando un delirio a que continde
realizando una actividad o actividades que disponga de un significado para ella, pese a sentir
una emocion muy dificil. El objetivo es lograr que la persona redirija su foco de atencion a
una actividad externa que tenga valor y significado para ella, y ademas intentar que esas
emociones dificiles no paralicen dichas actividades con significado personal; y que acaba
siendo un impedimento o barrera para realizar acciones valiosas (Lidia Cobos-Sanchez et al,,
2017).

Sugerencias para intervenir con la persona:

o Antes de sentirte asi, ;qué estabas deseando hacer?

o ¢Qué tenias pensando hacer hoy?

o Podemos ser mas direccionales, y utilizar directamente una actividad que sepamos
que suele hacer y que creemos puede tener significado para ella. Por ejemplo: “Una
pregunta, ¢hace cuanto que no haces (actividad)? Recuerdo que era algo que te
gustaba. ¢ Lo sigues haciendo? ;Te sigue gustando?

o ¢Qué cosas te gustan / te hacen sentir bien / se parecen a las cosas que quieres para
tu vida?

4.2. Estrategias de intervencion frente procesos de ansiedad.

El siguiente conjunto de recomendaciones esta dirigidas a los equipos profesionales HF, con el
objetivo de disponer de una guia general para ayudar a abordar situaciones de ansiedad con
personas participantes del programa.

La ansiedad esta presente en numerosos problemas relacionados con la salud mental, incluida
la depresion. Un aumento de la ansiedad no siempre resulta un mal predictor en la evolucion
de cualquier patologia mental; pero si existe correlacion entre la presencia de factores
estresantes persistentes en el tiempo y de elevada intensidad con la agudizacion de sintomas
propios del problema de salud mental. En este sentido, es til para el equipo de profesionales
realizar una primera exploracion (cribado o screening) sobre la vivencia de la persona, ya que
resulta fundamental para la valoracion/objetivacion del nivel de ansiedad que esta viviendo.

Cribado o screening.

Por ello, se puede utilizar de dos sencillas preguntas para cribar el estado de ansiedad de un
participante, que posteriormente pueden utilizarse como preguntas de seguimiento en los
siguientes encuentros:




Cribado rapido estado ansioso

¢Enlas Gltimas dos semanas / Desde que entraste a la vivienda, con qué frecuencia te has
sentido nervioso, angustiado o muy tenso?

- Nunca (0)

- Varios dias (1)

- Mas de la mitad de los dias (2)
- Casitodos los dias (3)

¢En las dltimas dos semanas / Desde que entraste a la vivienda, con qué frecuencia has
sido incapaz de controlar tus preocupaciones?

- Nunca (0)
- Varios dias (1)
- Mas de la mitad de los dias (2)

- Casi todos los dias (3)

Si la puntuacion obtenida es mayor de 3 en total, significa que existe un nivel de ansiedad
persistente y elevado en la persona participante, causado por algtn elemento contextual o
interno estresor.

En este caso, a continuacion se recomiendan algunas técnicas de intervencion tiles; si bien,
la recomendacion de intervencion principal se significa en conectar a la persona con aquellos
recursos socio-sanitarios que pueden dar un soporte especializado.

Puedes invitar a tu participante a que afronte la ansiedad sin evadirla y sin aprension,
recordando como lo hizo en situaciones anteriores similares.

« Puedes preguntarle por todas las situaciones duras y dificiles que ha superado y que
explique como lo hizo.

« Explora con tu participante que tipo de ansiedad siente: y a qué cree que puede
deberse. Es decir, qué acontecimientos o pensamientos estan ocurriendo que le hacen
sentir esa ansiedad.

« Apoya al participante a que recuerde qué le resulta Gtil para disminuir una emocion
aguda e intensa de ansiedad, encontrando esos elementos de seguridad en las
siguientes areas (Adaptado de Walser et al,, 2015):

o 1.Relaciones intimas/pareja
o 2.Relaciones familiares

o 3.Relaciones sociales



o

4, Trabajo
o 5. Educaciony formacion

o 6.0cio

(©]

7. Espiritualidad

o 8. Ciudadania

9. Salud/Bienestar fisico
o 10.0tro

(©]

« Ayuda a separar que es aquello que puede hacer y que es aquello que tan solo puede
aceptar.

« Silaansiedad sesignificaenunaintensidad muy alta, tratala como una crisis e introduce
algunas pautas relacionadas con el de manejo de la ansiedad como repeticiones de
respiracion lenta.

Tecnica de distincion empirica.

Los altos niveles de ansiedad y estrés generalmente son alimentados por la forma en que
pensamos. Por ejemplo, un participante podria tener pensamientos como “Voy a morir” o “No
hay nada que pueda hacer”. Estos pensamientos pueden ser tan fuertes que el participante
puede pensar que son ciertos. Sin embargo, la mayoria de los pensamientos no son hechos;
aunqgue un participante puede pensar que si.

Dichos pensamientos forman parte de nuestro mundo interno, pero algunas personas podrian
tener mayor dificultad para distinguir entre pensamiento/ideas y hecho/realidad. Esto es
particularmente importante si dichos pensamientos, especialmente pensamientos delirantes,
son los que causan dicha ansiedad. No se trata de discutir o rebatir un pensamiento delirante,
pero si este esta bien identificado, puedes proponerle a tu participante que habléis sobre
dicha idea.

¢Como ayudar a tu participante a distinguir entre pensamiento y realidad cuando dichos
pensamientos generan ansiedad?

A continuacion, describimos algunas recomendaciones en este sentido:

- Puedes preguntarle por los momentos en los que esta mas ansioso o si lo esta ahora,
en que esta pensando, cual es la idea o el temor que le provoca dicha ansiedad. Realiza
un proceso de encuadre para concretar los mejor posible dicho pensamiento o idea

Para ello, es necesario que el nivel de ansiedad sea medio-bajo en este momento, de
forma que pueda darse un proceso reflexivo adecuado.

- Podéis escribir dicho pensamiento/temor y leerlo en voz alta.

- Insistimosenquenosetratadediscutir,sino de aumentar su capacidad de razonamiento




y reflexion. Puedes matizar, pero no confrontar.

- Pregunta a tu participante o invitale a que se pregunte en voz alta y luego conteste a
las siguientes preguntas: o (Es cierto este pensamiento?

— ¢Como sé que es verdad?

— ¢Es 100% cierto y siempre cierto?

— ¢Qué evidencias aseguran que dicho pensamiento es cierto?
— ¢Qué evidencias aseguran que dicho pensamiento es falso?
— ¢Ha sucedido alguna vez lo que te preocupa?

— ¢Qué es lo que realmente paso?

— ¢Como te las arreglaste? ¢ Cual fue el resultado final?

— Si le resulta dificil dejar de preocuparse, ademas puedes plantearle cuestiones
como:

a. ¢Qué hace la preocupacion por ti?

b. ¢Qué utilidad tiene para ti seguir pensando de esta manera?

Después de realizar dicho proceso de reflexion, puedes invitar a tu participante a que vea si
puede reformular el pensamiento/temor que le generaba ansiedad, de forma que se sienta
mejor.

Por ejemplo, el pensamiento/temor inicial “Soy anciano. Se que todos los ancianos de este
pais estan muriendo por el coronavirus (idea irracional,-delirante) y tengo miedo a morir.
Ademas, siempre he tenido muy mala suerte y sabia que disponer de una casa era demasiado
para mi (creencia falsa)” se puede transformar en “Soy anciano y estoy en el grupo de riesgo,
pero me doy cuenta que hasta ahora no presento sintomas y ademas he visto en television
ancianos que incluso enfermos, se han recuperado. Ademas, estoy confinado en mi casa y eso
me protege. Tal vez porque antes tenia mala suerte, ahora he tenido la suerte de contar con
una casa y tener mas oportunidades que otras personas que no la tienen.”

4.3. Estrategias de intervencion frente procesos depresivos.

Algunos sintomas que nos indican la presencia posible de un trastorno depresivo se
fundamentan en los siguientes:

* Tristeza prolongada

* Sentimiento de vacio, desesperanza

* Falta de sentido vital.

* Sentimientos de culpa, de reproche hacia si mismo

* [rritabilidad, enfado por cualquier cosa



* Insomnio

* Ansiedad

* Falta de apetito y en general falta de deseo.

* Pérdida de peso.

e Dificultad para tomar decisiones o pensar con claridad
* Pensamiento, ideas sobre muerte o suicidio

* Lentitud corporal, lentitud en el habla, mutismo

* Molestias corporales inexplicables (dolor de cabeza, de espalda..)

Si el equipo de profesionales sospecha o conoce que un participante esta padeciendo una
depresion, a continuacion se detalla un conjunto de herramientas que pueden aplicarse a los
apoyos del equipo:

* Establecey consolida una relacion fuerte e incondicional con tu participante.

o Indicale el tipo de relacion que quieres tener ahora con él o con ella en las
circunstancias que se encuentra. Verifica que siente tu cercania.

* Explora que emociones se manifiesta asociadas a la depresion, facilitando que tu
participante pueda expresarla todas.

* Al mismo tiempo ayddale a que identifique qué situacion o elementos le provocan
dicho estado depresivo.

* Apoya y promueve en la persona el proceso de toma de decisiones enfocada a la
resolucion de su situacion o elementos que le provocan dicho estado y sobre los que
s que puede actuar.

e Préstale apoyo para que pueda regular el uso de sustancias adictivas. Informale de
como puede estar afectando a su estado depresivo.

* Explica laimportancia de que identifique sus emociones para que logre manejarlas.

* Fomenta la recuperacion de la actividad ayudando a tu participante a establecer una
rutina donde quede establecida la programacion de las actividades de su vida diaria.

* Es importante cualquier actividad propuesta que aumente su activacion, la haga de
forma gradual y estableciendo en un primer momento objetivos a corto plazo faciles
de conseguir para que ello sirva de refuerzo.

* Trabajarlaimportancia de mantenerhabitos devidasaludablesy cuidar sus necesidades
basicas (alimentacion, higiene, suefo).

* Evalla el nivel de riesgo de intentos autoliticos. Mantén un contacto mas habitual con
él o con ella.

* Facilita la informacion y el acceso a otros recursos de ayuda en caso necesario.




Deteccion de la depresion

Para la deteccion de la depresion puedes explorar mediante preguntas la sintomatologia
descrita. En ese contexto, se recomienda al equipo HF complementar dicha exploracion con
las siguientes preguntas:

Cribado rapido estado depresivo

En las Gltimas dos semanas / Desde que entraste a la vivienda, ¢ Con que frecuencia has te-
nido molestias debido a tener poco interés o placer en hacer cosas?

¢ Nunca (0)

e Varios dias (1)

Mas de la mitad de los dias (2)

Casi todos los dias (3)

En las Gltimas dos semanas / Desde que entraste a la vivienda, ; Co que frecuencia has tenido
molestias debido a sentirte decaido(a), deprimido(a) o sin esperanzas?

e  Nunca (0)

Varios dias (1)

Mas de la mitad de los dias (2)

e (Casitodos los dias (3)

Si la puntuacion obtenida es menor de 3, se considera viable continuar con un seguimiento de
la evolucion de la sintomatologia descrita. Por el contrario, si la puntuacion obtenida es de 3,
podemos estar ante un cuadro depresivo y por tanto pasar a valorar la posibilidad de riesgo
autolitico.

Evaluacion de riesgo de suicidio

Con la exacerbacion de la sintomatologia depresiva podriamos encontrarnos con un aumento
del riesgo de suicidio. El suicidio esta entre las diez primeras causas de muerte en la poblacion
general y es la primera causa de muerte prematura entre las personas diagnosticadas de
depresion, trastorno bipolar, esquizofrenia o trastorno por consumo de sustancias.

Las personas afectadas por una depresion mayor presentan una probabilidad de riesgo suicida
20 veces superior frente a la poblacion general.

Para evaluar el riesgo de suicidio, se propone observar en qué grado el participante presenta
Factores de Proteccion y Factores de riesgo



Factores de proteccion y de riesgo

Factores de Proteccion Personales

o Presencia de habilidades de comunicacion. Expresa como se siente.

o Presencia de habilidades para encarar y resolver los problemas de manera
adaptativa. El participante hace un esfuerzo por adaptarse a la nueva situacion

o Basqueda de consejo y ayuda cuando surgen dificultades. Realiza llamadas
cuando se encuentra mal.

o Receptividad hacia las experiencias y soluciones de las otras personas. Es capaz
de tener en cuenta lo que le sugieres.

o Tiene confianza en si mismo.

o Muestra actitudes y valores positivos, tales como el respeto, la solidaridad, la
cooperacion, la justicia y la amistad.

o Creencias religiosas o espirituales.

Factores de Proteccion Familiar

o Dispone de apoyo familiar, caracterizado por una cohesion alta.

Factores de Proteccion Social

o Dispone de apoyo social de calidad y consistencia. Los amigos constituyen uno
de los factores de proteccion mas efectivos en la prevencion de la conducta
suicida.

Factores de Riesgo Personales

Presencia de una enfermedad médica (epilepsia, infeccion por VIH, tumores...).

Tener un diagnostico con problematica de salud mental, especialmente en
aquellos casos de personas con depresion, trastorno bipolar, trastorno por
abuso de sustancias (alcohol otras drogas), esquizofrenia o trastorno limite de la
personalidad.

Debut reciente en un problema de salud mental grave y persistente.
Alta reciente de una unidad de hospitalizacion psiquiatrica.

Evolucion negativa respecto al problema de salud mental, caracterizada por
constantes recaidas, por la presencia persistente de sintomatologia activa.

Mala adherencia al tratamiento farmacologico prescrito.
La existencia de antecedentes personales de intentos autoliticos en el pasado
A mas nimero de intentos, mayor riesgo.

A mas gravedad de los intentos previos, mayor riesgo.




* A mayor grado de ocultacion de los mismos, mayor riesgo.

* Sentimientos de fracaso personal, indefension y desesperanza frente a la vida y su
futuro.

* Altos niveles de impulsividad, agresividad y baja tolerancia a la frustracion.

Ideacion suicida

La ideacion suicida es la «presencia de deseos de muerte y de pensamientos persistentes
de querer matarse», que forma parte de la conducta suicida. La ideacion suicida puede
presentarse en mayor probabilidad en personas con depresion, por lo que su deteccidon es una
estrategia para la prevencion y activacion de recursos especializados.

Senales de alerta:

Senales de alerta verbales

Puedes observar si en el participante o clienta aparecen comentarios o verbalizaciones
negativas sobre su futuro o sobre st mismo o misma. Estos comentarios deben darse
de forma continuada y acompafados de un cuadro depresivo. Ejemplo “esta vida es

n ou n o

un asco”, “mi vida no tiene sentido”, “estoy cansado de luchar”, “creo que voy a morir”,
‘quiero terminar con todo”, “las cosas no van a mejorar nunca” “nadie me quiere y
" ‘quiero que sepas que me has

"o

es preferible morir”, “un dia lo envio todo a la mierda
ayudado mucho”

La persona que esta ideando suicidarse puede compartir dichas ideas contigo. Cuanto
mas concreta tenga la idea, mas posibilidades de hacerlo existen.

También es significativo si no expresa planes de futuro, por ejemplo, no utiliza la forma
verbal futura, no programa futuras visitas, ni habla de que hara cuando pueda salir del
confinamiento.

Senales de alerta no verbales:

Cambio repentino en su conducta. Este cambio puede ir en dos sentidos o Aumento
significativo de la irascibilidad, irritabilidad, ingesta de bebidas alcohdlicas u otras
drogas en cantidades superiores las habituales y con una frecuencia inusual.

Periodo de calma y tranquilidad repentino cuando previamente ha presentado gran
agitacion. Considerar esta situacion como una mejoria podria ser un error; puede
constituir una senal de peligro de riesgo inminente.

Aparicion de laceraciones recientes en alguna de parte del cuerpo.

Regalar objetos muy personales, preciados y queridos.

Cerrar asuntos pendientes, preparacion de documentos para cuando uno no este.



Estrategias frente a la ideacion suicida

Principales recomendaciones, aplicables desde el equipo de profesionales, en un entorno HF
en el que se detecte un riesgo de suicidio:

* Deriva a un especialista.

* Siel peligro es inminente, llama a los servicios de emergencia especializada en la
comunidad. Avisando a la persona el motivo de realizarlo

* No le juzgues, ni tampoco lo que quiere hacer.
* No reproches su manera de pensar o actuar.

* Tomar las amenazas y sefales en serio, no critiques ni discutas. Tampoco desafiéis,
ni confrontes. Minimizar sus ideas es una actitud equivocada.

* Adopta una disposicion de escucha auténtica y reflexiva.

* Comprende que, por muy extrafia que parezca la situacion, tu participante esta
atravesando por un momento muy dificil en su vida.

* Emplear términos y frases amables y mantener una conducta de respeto (por
ejemplo. “Me gustaria que me dieras una oportunidad para ayudarte”).

* Habla de suidea de cometer suicidio abiertamente y sin temor.

* Explorar los motivos desde el “para que acabar con tu vida” y no tanto desde el
“porque acabar con tu vida.

* Ayddale a barajar alternativas para mitigar lo que, con sumuerte, no puede afrontar
0 soportar.

* Acordar con el participante activar su red social como estrategia de apoyo y
vigilancia.

* Proponle acudir a un especialista como alternativa menos grave, doliente..que
suicidarse.

Un conjunto de estrategias especificas encontradas en contextos de intervencion HF es el
siguiente:

Estrategia 1l

* Acordar con tu participante que si tiene idea de suicidarse antes de hacerlo [lamara al
servicio de emergencias médicas. También puedes acordar que se pondra en contacto
contigo.




Estrategia 2

* En caso de riesgo, por llamada del participante, por deteccidon en entrevista... llama
inmediatamente al servicio de emergencias médicas. En caso de ingreso psiquiatrico,
informar y prestar apoyo al especialista de referencia.

Estrategia 3

* Siesalgo que ha empezado a verbalizar, explorarlo. No lo pases por alto. Un mito que
existe es pensar que hablar de ello aumenta las probabilidades. Mas bien al contrario.
El suicidio puede estar cumpliendo distintas funciones en el participante: vengarse,
castigarse...en la mayoria de los casos supone una alternativa al sufrimiento.

* En la exploracion preguntar de forma abierta “;Estas pensando en suicidarte?” No
desdenar respuesta ironicas tipo “lo decia de broma”. Es clave en la exploracion no
centrarse tanto en porque quiere suicidarse (en muchas ocasiones las personas
pueden tener motivos para abandonar esta vida), sino en para que suicidarse, de
forma que se enfrente al sin sentido de ello. Derivar siempre a un especialista.

Estrategia 4

* Los sentimientos de desesperanza, la impulsividad y el aislamiento social son factores
que combinados multiplican el riesgo de suicidio y sincronizan la accion. En estos
momentos de aislamiento el tercer factor es clave, por lo que si tienes sospechas o
indicios de ideacion suicida:

* Agradece a tu participante la confianza en compartir esto contigo.

* Deriva a un especialista a través del servicio de emergencia médica

* Negocia y acuerda con tu participante el informar a sus familiares y amigos
para también pueden prestarle un apoyo y no aumentar el aislamiento.
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INTRODUCCION

Para dar respuesta al compromiso del Gobierno de Chile, 2018-2022, (I) implementar
soluciones de largo plazo incluyendo estrategias de “Vivienda Primero” en conjunto con el
Ministerio de Vivienda y Urbanismo (MINVU) que permitan superar la situacion de calle en
algunas comunas del pais, se crea el Programa Vivienda Primero el cual tiene como proposito
que las PSCresuelvan la falta de alojamiento y accedan a servicios de apoyo para mantenerse
en la vivienda.

La introduccion del modelo Housing First implica la transformacion de algunas de las premisas
con las que se venia trabajando desde los servicios existentes, construida desde un enfoque
asistencialista. Esta disonancia metodologica se da en cualquiera de los lugares donde se
introduce el modelo y aun no comprometiendo la viabilidad de su implementacion, sirequiere
una adaptacion de los enfoques técnicos con los que hasta ahora trabajaban los profesionales
de los servicios tradicionales de atencion a personas en situacion de calle.

El Programa Vivienda Primero se desarrolla desde el aiio 2019 por distintas regiones del pais,
debido a esto tanto la parte documental, asi como los conocimientos adquiridos en este
programa son de un gran valor, de forma que han sido considerados para la realizacion de este
entregable.

La identificacion de las necesidades se trabajo, analizando la documentacion sobre las
Orientaciones Técnicas facilitadas por el Ministerio de Desarrollo Social y Familia a las
organizaciones ejecutoras del programa, los informes de sistematizacion del programa de
las organizaciones CATIM y Hogar de Cristo, y la reunion con los agentes implicados que tuvo
lugar de forma virtual el 6 de octubre de 2020.

Extraido de este analisis se exponen las principales dificultades encontradas en el desarrollo
del abordaje con personas con consumos problematicos de drogas y/o alcohol.

* Enfoque de la reduccion de dafios desde Housing First
* Fases en la reduccion de danos.
* Estrategias y herramientas de intervencion en consumo de drogas y alcohol.

* Abordaje de la convivencia en consumos problematicos.
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ENFOQUE DE LA REDUCCION DE DANOS DESDE HOUSING FIRST

El objetivo de la reduccion de dafio es precisamente la prevencion y reduccion que los daios
ocasionados principalmente por las adicciones y otras conductas no saludables en la clientela
y en sus comunidades.

La RRDD es un enfoque pragmatico y humanitario respetuoso con los principios de salud
publica y de derechos humanos, que consideran a toda la poblacion como personas de
derecho y destinatarias de politicas de salud, indistintamente de si consumen o no drogas, y
se muestran siempre contrarias a cualquier proceso discriminatorio y de estigmatizacion por
su opcion o condicion de consumo de drogas y/o alcohol, sean éstas licitas o ilicitas.

Lasestrategias dereduccion, por tanto, tienden adiversificar la ofertaasistencial,desarrollando
nuevas modalidades terapéuticas o nuevos dispositivos de caracter psicosocial. Reconocen
que el uso licito o ilicito de drogas y/o alcohol forma parte de nuestro mundo, y resuelve
ocuparse de minimizar los efectos perjudiciales, mas que limitarse a condenarlos o ignorarlos.

Asi, desde la Organizacion Mundial de la Salud se entiende que “las intervenciones eficaces
de salud publica deben tener un enfoque escalonado, jerarquico y pragmatico”. Se abandonan
como prioritarios los objetivos maximalistas de la abstinencia y se promueven las propuestas
con objetivos intermedios o priorizados.

Existen diversos y diferentes fundamentos, para abordar los consumos problematicos de
drogas y alcohol, entre los que se encuentran:

* Eluso de drogas y/o alcohol, en nuestras sociedades actuales es una realidad, ante la
cual no se puede mirar hacia otro lado o continuar aspirando a su desaparicion. Hay
personas que usan drogas y/o alcohol que no contactan ni contactaran con servicios
especializados ya que no tendran problemas asociados y otras que, a pesar de ciertos
efectos negativos asociados al consumo, por distintas razones no estan interesadas
en abandonarlo. En este sentido, la reduccion de riesgos y dafnos acepta la opcion
individual de bdsqueda del propio bienestar, incluyendo el derecho individual al
consumo de drogas, al mismo tiempo que reconoce la complejidad y dificultad de la
modificacion de los comportamientos humanos.

* Adn relacionando el consumo de drogas y/o alcohol con el riesgo de que acontezcan
ciertas consecuencias, al igual que ocurre en muchas otras circunstancias de la vida
(hacer deporte, trabajar, enamorarse, etc.), éstas no siempre son negativas, sino
que, desde el criterio de la persona consumidora, también las habra placenteras
y/o beneficiosas. De ahi que, tanto para la RRDD como para cualquier intervencion
en el ambito de la salud publica, sea importante no tefir dichas intervenciones de
sesgos subjetivos y culturales insensibles y no respetuosos con la asignacion de
valores positivos 0 negativos que las personas realizan a sus conductas y experiencias
particulares. La RRDD rehdye imponer un estilo de vida, lo que busca es definir e
implementar acciones que tiendan a preservar efectos de beneficio en las personas
que usan drogas y/o alcohol y proteger ante la aparicion de dafos particulares o



colectivos asociados a ciertos consumos.

* El uso de drogas y/o alcohol es un fendomeno complejo y multicausal, que incluye
distintos tipos de relacion con las sustancias. Ademas, el potencial de riesgo derivado
del consumo de drogas depende tanto de las caracteristicas de la persona y sus
expectativas, como del tipo y dosis de droga consumida, el patron de consumo y las
circunstancias ambientales y sociales. Asi pues, las intervenciones deben ajustarse a
las personas o grupos y sus distintos perfiles, teniendo en cuenta esa complejidad.

* Los dafos asociados al consumo de drogas y/o alcohol son multidireccionales. Quien
recibe el dano puede ser la propia persona, su contexto social mas proximo (familia,
amistades, vecindad, etc.), o la sociedad en general. Muchos de los dafios relacionados
con los consumos de drogas y/o alcohol pueden ser evitados o atenuados sin que se
imponga la necesidad de eliminar el consumo.

* El hecho de que los objetivos preventivos y asistenciales orientados a la abstinencia
hayan sido muy exigentes, rigidos y no consensuados con las personas que usan
drogas y/o alcohol ha generado expectativas no realistas, frustracion entre los y las
profesionales y un enorme distanciamiento entre ambos. Es por ello es que se impone
la necesidad de promover objetivos preventivos y asistenciales que promuevan y
promocionen las competencias y responsabilidades de las propias personas usuarias
de drogas y/o alcohol, implicandolos en el disefio de estrategias que respondan de
manera efectiva a sus necesidades.

* Es fundamental reconocer que no todos los riesgos son generados por las personas
usuarias de drogas y/o alcohol, sino que una parte de ellos estan directamente
vinculados a las politicas, asi como a las acciones de otras personas o colectivos. Con
ello se hace referencia a las respuestas prohibicionistas y excluyentes que aislan y
castigan a las personas que usan drogas y las conducen a situaciones de mayor riesgo
y dano, bien empujandolas a un mercado no regulado con compuestos adulterados
de alto riesgo o danandolas por la via del estigma, castigo y exclusion o dificultad de
acceso a la ayuda social o médica.

El modelo de la RRDD acepta pues, la evidencia de que las personas continuaran consumiendo
drogasy/oalcohol,de que no todoslos consumidores de drogas y/oalcohol estan encondiciones
de realizar un tratamiento de desintoxicacion y de que muchos de los que consumen no se
acercan ni contactan con los servicios sanitarios existentes.

La reduccion de danos se realiza con un enfoque de recuperacion y preventivo desde el primer
momento y especialmente en forma activa ante la prevision de consecuencias graves en areas
de su vida que comprometan gravemente su salud y/o su permanencia en el programa.

El conjunto de practicas y estrategias de intervencion en reduccion de dano también se
realiza ante la demanda de los propios clientes de reducir su consumo, disminuir los dafios
o cuidar su salud u otros aspectos de su vida que estén viéndose afectados por la adiccion.
La mera demanda es suficiente, aunque puede realizarse una exploracion del grado vy tipo de
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motivacion para no reproducir de forma velada un modelo escalera en el que un cliente o una
clienta asocia vivienda a necesidad de cambio. También se realiza una entrevista motivacional
para determinar cual es el mejor apoyo para la reduccion del dafo.

La reduccion del dafo puede ser propuesta por el equipo si se observan conductas que estén
generando danos importantes en la persona o en areas de su vida, aunque la voluntad de la
persona, obviamente, es condicion indispensable.

PROCEDIMIENTO Y HERRAMIENTAS PARA LA INTERVENCION EN USUARIOS DE DROGAS
Y/O ALCOHOL

Fase 1. La Entrevista Motivacional

La entrevista motivacional se definid en sus origenes como un estilo de asistencia directa
centrada en el cliente para provocar un cambio de comportamiento, ayudando al cliente
a explorar su ambivalencia (Rollnick S, Miller WR.1996) En esta definicion se incide en la
provocacion del cambio por lo que es posible que algunos profesionales se puedan haber
quedado con esta acepcion. Esta definicion primigenia, se ha ido modificando y actualmente
se define como una forma colaborativa, centrada en la persona, dirigida a obtener y fortalecer
la motivacion para el cambio.

Valorar hasta donde se puede provocar un cambio gracias a la entrevista motivacional. La
entrevista motivacional es un estilo de asistencia directa centrada en el cliente, para provocar
un cambio en el comportamiento ayudando a los clientes a explorar y resolver ambivalencias.
Se define principalmente, no por su técnica, sino por su espiritu, que sigue un estilo que facilita
la relacion interpersonal.

“Generalmente, uno se convence mejor por las razones que encuentra por si mismo que por
aquellas que proceden de la mente de otros” Blaise Pascal

La reduccion de dano esta muy vinculada a la entrevista motivacional ya que es necesaria
una exploracion de las motivaciones del cliente para abordar o no una reduccion, una
deshabituacion, una desintoxicacion, etc. El grado de conciencia de los danos, de la propia
adiccion y la contemplacion de alternativas a la adiccion son elementos fundamentales para
enfocar la reduccion de los dafios desde una perspectiva u otra. La voluntad del cliente resulta
fundamental para poder establecer los apoyos sobre aquellos aspectos del dano y de la propia
adiccion que considere. La eleccion del cliente es fundamental para que se puedan obtener
resultados. El grado de control sobre su vida, incluso frente a la dependencia es uno de los
pilares de los planes de disminucion de danos.

Mediante el uso de la entrevista motivacional se pretende obtener y fortalecer la motivacion
para el cambio en los ambitos de la vida del cliente que &l mismo considere. Es importante
conocer y apoyar en cada uno de los estadios motivacionales del cliente y apoyarle para
resolver las ambivalencias que puedan surgir.



Estilo terapéutico con el proposito de ayudar a los técnicos a trabajar con los clientes
para lidiar con su ambivalencia. Al llevar a cabo una entrevista motivacional, el técnico es
direccional, pero centrado en el cliente, con una meta clara de lograr obtener planteamientos
autos-motivacionales y de cambio de comportamiento por parte del cliente, y buscar crear la
discrepancia del cliente para aumentar la motivacion para el cambio positivo. La entrevista se
considera una forma de interactuar con los clientes.

La entrevista motivacional se ha descrito como una intervencion directiva, con un estilo
centrado en el participante, para suscitar el cambio de comportamiento, al ayudarlo a
explorar y resolver la ambivalencia que le genera su problema. Esta se da en una atmdsfera
constructiva de conversacion sobre el cambio de comportamiento, en la que el técnico
inicialmente escucha de manera empatica, para comprender la perspectiva del cliente y
minimizar la resistencia de éste.

El método, sin embargo, es confrontacional, pero, a diferencia de otros métodos, donde la
confrontacion surge entre las partes de la conversacion, en la entrevista motivacional la
confrontacion esta destinada a surgir dentro del participante, esto aumenta la probabilidad
del cambio y promover otras condiciones que lo van a soportar. Tipicamente, esto implica
alentar al participante a analizar los conflictos y contradicciones, que son tan frecuentes en
los problemas de adicciones, y, mediante un resumen periodico de lo entendido, y luego darle
tiempo para reflexionar, se supone que la motivacion posterior hacia el cambio sera mayor.

El equipo ayudara al cliente a encontrar sus propias razones para cambiar valorando en qué
etapa del cambio esta en ese momento y respetando sus decisiones, de manera que le apoye
hasta donde el mismo quiera llegar y pueda.

El momento motivacional del cliente

Precontemplativo. No hay una intencion de cambio verdadera y real, no ve o no quiere ver la
necesidad del cambio. De momento no esta considerando el cambio o no se siente capacitado
nou

o en disposicion para ello. Se expresa con frases como” de algo hay que morir”, “a mi esto no
me perjudica..”

“En esta etapa el equipo centrara la comunicacion de forma empatica con la persona,
proporcionando informacion sobre los riesgos, tratando de manifestar la contradiccion
entre la conducta y la emocidon manifiesta (demanda), reforzando que el cambio es posible y
ofreciéndose en proximas visitas para seguir discutiendo el problema si la persona lo desea. El
equipo podra valorar el ofrecer material educativo adecuado que puede ayudar a la toma de
conciencia del problema en cuestion” (Prochaska y Di Clemente, 1983)
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ETAPA DE CAMBIO DEL

CLIENTE ESTRATEGIAS MOTIVACIONALES ADECUADAS PARA EL TECNICO

* Establecer afinidad, pedir permiso y establecer con-
fianza

* Plantear dudas o preocupaciones en el cliente acerca
de los patrones de uso de sustancias al:

o Explicar el significado de los sucesos que llevaron
al cliente al tratamiento o los resultados de tra-
tamientos anteriores.

Precontemplacion o Ex_traer las per_cepciones del cliente sobre trata-
mientos anteriores
El cliente adn no esta

considerando o esta dis-
puesto o capacitado para

cambiar.

o Ofrecer informacion objetiva acerca de los ries-
gos del uso de sustancias

o Proporcionar retroalimentacion personalizada
sobre los hallazgos de la evaluacion.

o Explorar las ventajas y desventajas del uso de
sustancias

o Ayudar a intervenir a otras personas significati-
vas

o Examinar las discrepancias entre las percepcio-
nes del cliente en cuanto al uso de sustancias

Contemplativo. Se comienza a considerar la posibilidad de cambio, pero no hay un compromiso
real de pasar a la accion. Se plantea, pero no se actla. Se sitda en el “deberia”. En esta etapa
reina la ambivalencia y la inseguridad, aparecen los sentimientos encontrados. En esta etapa
el equipo busca que el usuario pueda expresar sus motivaciones y obstaculos que se encuentra
para el cambio que se esta plantando. Sus fortalezas personales van a jugar un papel clave, y
el equipo le ayudara a identificarlas.

“Empiezan a sopesar los pros y los contras de su conducta. Estan considerando con seriedad
y firmeza resolver su problema, pero su conducta o habito esta muy arraigado y hay razones
por las que lo mantienen. Este conflicto se denomina ambivalencia y se caracteriza por
los sentimientos encontrados. Tenemos que entender que no es Gnicamente un problema
de motivacion. Se asocia a expectativas mas concretas, mas definidas y el aumento de la
confianza para conseguirlo.

Aveces es una etapa muy duradera, pudiéndose incluso quedar atascado en esta etapa. En este
momento es Gtil hacer que la persona exprese sus motivaciones y las barreras que percibe en
relacion con el cambio que se plantea y que el equipo le ayude a identificar que fortalezas



personales podrian jugar un papel importante en dicha resolucion, al mismo tiempo que pone
en evidencia la contradiccion ambivalente” (Prochaska y Di Clemente, 1983)

Contemplacion e Normalizar la ambivalencia.

El participante reconoce Ayudar al cliente a “sopesar el balance decisional” ha-
preocupaciones y esta cia el cambio al:

considerando la posibili-
dad de cambiar, pero es
ambivalente e inseguro.

o Extraery poner en una balanza las ventajas y
desventajas del uso de sustancias y el cambio

o Cambiar la motivacion extrinseca por intrinseca

o Examinar los valores personales del cliente en
relacion con un cambio

o Enfatizar la libre eleccion, responsabilidad y au-
toeficacia del cliente para el cambio

* Extraer planteamientos automotivacionales en cuanto
a laintencion y el compromiso del cliente.

* Extraer ideas acerca de la autoeficacia que percibe el
cliente y las expectativas en cuanto al tratamiento.

* Resumir los planteamientos de automotivacion.

Preparacion o disposicion al cambio. Hay pequenos cambios de comportamiento observables
en la practica. Con frecuencia existen intentos de cambio en los meses anteriores que no han
tenido éxito. Hay compromiso con el cambio y la planificacion, pero todavia se plantea qué
hacer.

La persona necesita tener confianza en su capacidad para lograrlo. Existe un deseo de ayuda.
Establece un plazo y se plantean unas estrategias para lograrlo. En este momento cobra
mas importancia que el equipo socioeducativo y la persona plasmen en el Plan de Trabajo
acordando fechas a corto plazo, metas alcanzables y visitas de seguimiento, reforzando
ademas sus motivaciones. El equipo ayudara a la persona a relacionar las acciones con sus
fortalezas personales y/o con la activacion de recursos comunitarios.




* Aclarar las metas y estrategias del cliente para el
cambio.

* Ofrecer un mend de opciones para el cambio o el tra-
tamiento.

Preparacion _ _ ,
* Negociar un plan de cambio - o tratamiento - y con-

El cliente se compromete trato de comportamiento.
con el cambio y su

planificacion en un futuro
cercano, pero aun esta R
considerando qué hacer.

* Considerar y reducir las barreras del cambio.
Ayudar al cliente a conseguir apoyo social.

* Explorar expectativas del tratamiento y el papel del
cliente.

* Sacar del cliente lo que ha funcionado en el pasado
para él o para otros que conoce.

Accion. Hay cambios observables de comportamiento “y se pone en marcha la decision
tomada”. Los esfuerzos para conseguir el cambio son observables y significativos, y existe
una modificacion de la conducta diana de acuerdo con un criterio que se ha establecido con
anterioridad y/o se dan cambios en el entorno. Todavia no se ha alcanzado la estabilidad.

Se modifica el comportamiento y se introducen cambios en stmismo o en su entorno. Equipoy
persona evaluaran si se ha conseguido las metas planteadas, que dificultades encuentra, que
estrategias pueden desarrollarse para superarlas. Se refuerza su motivacion y se ayuda a la
persona a prepararse antes posibles problemas.

Accion * Comprometer al cliente con el tratamiento y reforzar
la importancia de mantener la recuperacion

na

El cliente esta tomando

f activamente medidas e Apoyar un punto de vista realista de cambio a través
o para cambiar, pero alin no de pasos pequenos.
ha alcanzado una etapa

* Reconocer las dificultades para el cliente en las etapas
iniciales del cambio.

estable

tuacion

superar la

e Ayudar al cliente a identificar las situaciones de alto
riesgo por medio de liderar adecuadamente con las
estrategias para vencerlas.

e Ayudar al cliente a encontrar nuevos refuerzos de
cambio positivo.

* Ayudar al cliente a evaluar cuando tiene un apoyo fa-
miliar y social fuerte.
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Mantenimiento. Esfuerzo centrado en prevenir la recaida y consolidar los cambios que se
han logrado en la fase anterior de ACCION. EN cada una de las visitas dedicaran el técnico
y el participante, tiempo a valorar los éxitos y los reforzaran. Segin vaya evolucionando el
proceso, se iran introduciendo nuevas metas.

Se consolidan los cambios iniciados. Precisa concentrar los esfuerzos en mantener la nueva
conducta, ya que sus habitos arraigados pueden suponer una recaida en las conductas
antiguas. En cada visita planificada el equipo socioeducativo y la persona valoraran los logros,
reforzando estos éxitos. En funcion de la evolucion del proceso se estableceran nuevas metas.
En esta etapa el equipo puede plantear a la persona el riesgo de recaidas.

* Ayudar al cliente a identificar y examinar fuentes de
placer libres de drogas (por €j., nuevos refuerzos).

* Apoyar los cambios en el estilo de vida.

Mantenimiento. e Afirmar la resolucion del cliente y la autoeficacia.

* Ayudar al cliente a practicar y usar nuevas estrategias
para liderar con evitar el regreso al consumo.

El cliente ha alcanzado las
metas iniciales como la

abst1r_1enc1a y ahora esta e Mantener un contacto de apoyo (por ej., explicar al
trabajando para mantener cliente que usted esta disponible para hablar entre
lo ganado sesiones).

* Desarrollar un plan de “escape” si el cliente vuelve al
consumo de sustancias.

* Repasar con el cliente las metas a largo plazo

Recaida. Recaiday recurrencia de los sintomas. El cliente tiene que lidiar con las consecuencias
y tomar decisiones (qué hacer en este momento). Junto con el equipo, analizara que ha
provocado la recaiday cual ha sido el fallo de la propuesta, normalizando y evitando entrar en
el desanimo. El equipo actuara siempre desde un enfoque NO punitivo ni coercitivo, mas bien
reforzara la capacidad de cambio del cliente, asi como las estrategias habilidades, capacidades
y fortalezas que ha puesto en juego en el proceso. Ademas, facilitara la libertad del cliente
para que tome sus propias decisiones respecto a la recaida, acentuando el sentimiento de
control y responsabilidad en el proceso que esta llevando cabo.

“Dado que el proceso de cambio no es un proceso lineal, en que tensiones opuestas de la
3 i i , vu 3 u . Cu u

ersona estan operando al mismo tiempo, la “vuelta atras” es frecuente. Cuando ocurran

recaidas, el equipo junto con la persona analizara lo que las provocd y se buscara entender

por qué fallo la estrategia propuesta, normalizandolas y evitando que la persona se desanime.
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Recaida.

El cliente ha experimenta-
do una recurrencia de sin-
tomas y tiene que liderar
ahora con las consecuen-
cias y decidir qué hacer
ahora.

Ayudar el cliente a reencuadrar al ciclo de cambio
y alabar cualquier disposicion para reconsiderar un
cambio positivo.

Explorar el significado y la realidad de la recaida como
una oportunidad de aprendizaje.

Ayudar al cliente a encontrar alternativas a las estra-
tegias de manejo.




Fase 2. Analisis del patron del patron de consumo.

Patron de consumo; son la forma en que las personas adquieren y consumen sustancias y el
contexto en que esto se realiza.

La sustancia: Respecto a la misma, se considera el tipo de sustancia, la cantidad y frecuencia
en la que se consume, las vias de administracion utilizadas, la presencia de consumos
asociados (ingesta de varias drogas conocido como policonsumo), el acceso a la sustanciay la
disponibilidad de esta, entre otros.

La persona: Se consideran dos dimensiones basicas: una psicoldgica y otra fisica, asi como
también, las maneras en que ambas interactdan con las distintas sustancias. 1.1. SUJETO,
CONTEXTO Y DROGAS. 2 desde la dimension psicologica se releva la motivacion, caracteristicas
de personalidad, factores de vulnerabilidad o de riesgo que puedan hacer mas propensas o
proclives a un individuo a generar alguna dependencia o trastorno de la conducta. Desde la
dimension fisica, se importan elementos como predisposicion genética, contextura y edad.

El contexto: Relativo a las caracteristicas socioculturales del ambiente de pertenencia
la persona, que influyen en la forma en que se desarrolla el consumo y/o la dependencia a
sustancias. Abarca el medio cercano y el macrosocial, ademas del geografico y del cultural.

Existen diferentes patrones en el desarrollo de los trastornos por dependencia. Clasicamente
se describe un patron evolutivo que se inicia con una actividad voluntaria, de uso social o
recreativo y que en su inicio prevalece el efecto positivo y placentero

* Tipo de Sustancia

Cantidad Consumida

* \/ia de Administracion

Sustancia * Asociacion con otras sustancias

* Accesibilidad y disponibilidad

* Valoracion Social: (legalidad/ilegalidad) uso normalizado/prohibido
* Actuacion de la sustancia. Efecto

* Sexo

e Edad
Dimension Fisiologica ¢ Contextura fisica

¢ Influencia en el organismo
Sujeto/ * Predisposicion genética
Persona * Motivacion

* Dependencia
Dimension Psicolégica | ® Trastornos de conducta

* Factores de vulnerabilidad

* Personalidad

* Microsistema: familia, escuela, grupo de iguales.

* Mesosistema: roles, trabajo, ocio, estatus, habitat.

* Macrosistema: valores, sistema social, politicas educativas, legislacion, alternativas de
uso del tiempo libre, medios de comunicacion, publicidad, etc.

Contexto
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Fase 3. Identificar Riesgos y dainos

Desde esta perspectiva de involucracion de la persona en la determinacion de su grado y
tipo de motivacion se realiza una evaluacion de los danos. Asi, un cliente puede considerar la
incomunicacion con su hija el mayor dafo que la adiccion le genera, mientras que otro puede
considerar que el conflicto que tiene con los vecinos es el dafno mas importante para él. Esta
evaluacion del dano suele realizarse mediante entrevistas, pero también es habitual utilizar
instrumentos estandarizados que puedan apoyar la vivencia del cliente. En ningln caso el
uso de un instrumento deberia anular el sentir del cliente, sino que el instrumento cumple
la funcidon de concretar la proyeccion de la percepcion del cliente. Se considera el uso del
APQ (Alcohol Problems Questionnaire) como instrumento de apoyo a la intervencion y la
evaluacion en clientes y clientas que presentan problemas de alcoholismo.

Una vez la persona tiene una vision sobre todas las consecuencias y dafos que la adiccion le
ocasiona, puede elegir centrarse en aquellos dafos que considere. Los danos van asociados
al grado de consumo por lo que la principal estrategia a considerar sera la disminucion de
cantidady frecuencia, pero existen otras muchas practicas para atenuar el dafio basadas en la
identificacion del patron de consumo.

Hay, al menos, dos cuestiones mas que acompanan las practicas de disminucion de danos:
el estado emocional (antes, durante y después del consumo) y las ideas asociadas (antes,
durante y después del consumo) que desencadena el consumo y que funcion cumple la
sustancia (evasion, desinhibicioén, calmar ansiedad, etc.).

A partir de ahi, la persona puede establecer relaciones entre el patron y las consecuencias.
Asi, un patron de consumo nocturno puede tener mayores danos en la relacion vecinal que
un consumo diurno. El cliente puede entonces plantearse, ademas de una disminucion del
consumo, cambios en dichos patrones.

Fase 4: Accion - temporalizacion

Los participantes en reduccion de danos, una vez hayan identificado los danos que desean
reducir, y su patron de consumo, seran apoyados por el equipo técnico, para minimizar
dichos danos. Esto se realizara contextualizando una serie de acciones, para ello, las cuales
deberemos temporalizar, para que sean objetivos sencillos, medibles y alcanzables. Una vez
temporalizados deberemos medirlos, para ver el estado de estos.

La idea es reconocer y valorar cualquier pequefno paso que se dirige en la direccion de
comportamientos saludables o de reduccion del riesgo. Por tanto, el equipo vy el cliente
elaboraran un plan de reduccion de dafo, consistente en una serie de acciones y practicas
destinadas a reducir las consecuencias negativas especialmente del abuso de sustancias y
otras conductas no saludables. Entre dichas acciones sera relevante la provision de recursos y
servicios para las personas que usan drogas y/o alcohol y de manera acritica y no-coercitiva,
con el fin de asistirlas en la reduccion de los daios consiguientes.



DIAGRAMA DEL PROCESO

+ Ovalo o Elipse: Inicio y Final (Abre y cierra el diagrama).
» Rectangulo:Actividad (Representa la ejecucion de una o masactividades o procedimientos).
¢ Rombo: Decision (Formula una pregunta o cuestion).
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https://es.wikipedia.org/wiki/%C3%93valo
https://es.wikipedia.org/wiki/Elipse
https://es.wikipedia.org/wiki/Rect%C3%A1ngulo
https://es.wikipedia.org/wiki/Rombo
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ABORDAJE DESDE LA CONVIVENCIA EN LA REDUCCION DE DANOS.

El enfoque de la reduccion de dainos implica una mejora en la salud, la seguridad, y el bienestar
de los individuos y la sociedad. Dicho enfoque debera basarse en los principios de derechos
humanos y salud publica. De tal manera que deberia terminar con la estigmatizacion y la
marginalizacion de las personas que usas ciertas drogas. Tratando a los usuarios de drogas
como pacientes, no como delincuentes. De particular relevancia para la politica de drogas
son los derechos a la vida, a la salud, al debido proceso y a un juicio justo, a estar libre de
tortura o tratamiento cruel, inhumano o degradante, de esclavitud, y de discriminacion. Estos
derechos son inalienables, y la obligacion hacia ellos tiene prioridad sobre los otros acuerdos
internacionales, incluyendo las convenciones de control de drogas.

El abordaje del consumo problematico de drogas y/o alcohol desde la perspectiva de la
convivencia, junto con otras personas que tienen consumos diferentes o que directamente
no consumen, puede parecernos en un principio una tarea dificil de llevar a cabo, o incluso
pensar que puede darse conflictos convivenciales de cierta envergadura. Sin embargo, vamos
a dar una serie de recomendaciones para poder trabajar desde la convivencia en entornos con
personas consumidoras de drogas y/o Alcohol.

Recomendaciones.

* Hay que aclarar que cada persona es efectiva y evidentemente responsable de su proceso
de reduccion de danos. EL hecho de que personas que conviven en mi entorno se encuentren
en otra fase o en diferente proceso, no pude ser una excusa para que yo cambie en ninguna
forma mi actitud ante el consumo.

* Romper el tabd. EN los entornos convivenciales, se debe buscar el debate abierto y
promover el poder conversar sobre los procesos de reduccion de dafos, relacionados con
el uso de drogas. No es algo que se deba mantener de manera oculta ante lo demas.

* Se debe reemplazar la sancion o el castigo antes el uso de drogas y/o alcohol, por una
oferta en reduccion de dafos, asi como en los servicios de salud y tratamiento para
aquellas personas que asi lo necesitan.

* Establecer unas mediciones, indicadores y metas para poder medir el progreso de las
personas.

* Reforzar los procesos conseguidos y los no conseguidos en aquellas personas que estan
realizando un proyecto de reduccion de danos.

* Ofrecer una gama de opciones amplia y de un acceso sencillo para el tratamiento ante la
dependencia de drogas y/o alcohol.
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INTRODUCCION

Para dar respuesta al compromiso del Gobierno de Chile, 2018-2022, (I implementar
soluciones de largo plazo incluyendo estrategias de “Vivienda Primero” en conjunto con el
Ministerio de Vivienda y Urbanismo (MINVU) que permitan superar la situacion de calle en
algunas comunas del pais, se crea el Programa Vivienda Primero el cual tiene como proposito
que las PSCresuelvan la falta de alojamiento y accedan a servicios de apoyo para mantenerse
en la vivienda. Basado en el Modelo Housing First, este programa contempla una intervencion
social integral en donde la vivienda es el primer paso y el soporte mas relevante para el
proceso de superacion de la situacion de calle, junto con la entrega de servicios de apoyo
para mejorar la salud, habilidades de la vida diaria y la integracion socio comunitaria de las
personas participantes del programa.

Con el Programa Vivienda Primero se persigue el objetivo de la integracion social para permitir
a las personas en situacion de calle vivir de la manera mas independiente y auténoma posible
en sus propias viviendas. Las localizaciones de las viviendas deben estar adaptadas a las
situaciones y circunstancias de las personas, con lo que se evita alojarlas en lugares que
puedan suponer un obstaculo para su integracion. Por tanto, se espera alcanzar la integracion
como resultado de normalizar la situacion de alojamiento y la situacion de vida.

Uno de los objetivos marcados en el Programa Vivienda Primero en relacion directa con la
integracion social es la insercion laboral. Estrechamente ligadas y vinculadas, la integracion
comunitaria va a aumentar las posibilidades de inclusion laboral, asi como la insercion laboral
aumenta el sentido de contribucion, el de pertenencia y la red social de apoyo, dando como
resultado una mayor integracion comunitaria. El enfoque de este documento se plantea
desde el abordaje del mejoramiento de las condiciones laborales en el que el participante se
encuentra desde una perspectiva de integracion comunitaria.
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NECESIDAD DETECTADA

En la integracion que se pretende alcanzar a través de la normalizacion de la situacion de
alojamiento y de la situacion de vida de las personas participantes del programa éstas deben
disponer de las mismas opciones y oportunidades basandose en las interacciones que se
producen en su comunidad, al igual que cualquier otro ciudadano.

La integracion se centra en el apoyo emocional y practico que permitira a la persona formar
parte de la sociedad plenamente, lo que incluye percibir el apoyo social formal e informal
de su comunidad sin ser estigmatizados. Ademas, es importante que la persona tenga un
prop0sito o una actividad estructurada en la que encuentre un significado que guie su sentido
vitaly de la que recoja autoestima y sentido de pertenencia. Esto se conseguira a través de un
trabajo de acompafnamiento que emerge cuando la persona lo demanda o cuando el equipo
lo detecta. Habra personas que mantengan un sentido vital desde su situacion de calle y la
entrada en el programa suponga mejorar o estructurar este proposito. Se trabajara entonces
a través de la exploracion de lo que a la persona le mueve, bien retornando a los momentos
vitales en los que se ha sentido con un sentido vital, qué hacia, qué necesito para ello, bien
analizando sus fortalezas y como puede contribuir con ellas.

Housing First dirige el apoyo a la integracion entendiendo que son un conjunto de necesidades
tan importantes para la recuperacion como el acceso a la vivienda y el tratamiento. Sin
embargo, no debemos olvidar valores clave como son la eleccion y el control por parte de
la persona. El equipo apoya en la identificacion de intereses y aficiones, y acompafara a la
persona para que pueda desarrollar esos intereses si asi lo desea.

El paso de una identidad e historia de vida asociada a vivir en calle a una vivienda puede
suponer al menos dos tipos de respuestas en la interrelacion con las demas personas que
participan en el Programa; una consistente en una ruptura con las relaciones anteriores,
existiendo cierto vacio en la generacion de otras respuestas. Y otra es el mantenimiento de
relaciones, incluso cuando estas se perciban como toxicas.

Los apoyos iran dirigidos a buscar la regeneracion de identidad de la persona, a través del
cambio de etiquetas. Realizando actividades diferentes que se integren en el proceso de la
persona para que ésta vaya cobrando otro significado. El paso de un empleo informal, precario
y en muchos casos marginal, a un empleo en el mercado formal supone un cambio de etiqueta
que repercutira en la autoestima, el sentido vital y el de contribucion de las personas.



INTEGRACION COMUNITARIA, METODOLOGIA GESTION INTENSIVA DEL CASO

La comunidad es un espacio lleno de oportunidades para desinstitucionalizar a las personas
que han pasado largo tiempo haciendo uso de los recursos destinados a PSC. La normalizacion
de la vida de las personas participantes es una de las finalidades del programa y para ello
resulta fundamental la integracion de las dinamicas de vida de las personas en su comunidad.

Del ambito de la atencion a personas con enfermedad mental procede el enfoque de la
Gestion Intensiva de Casos (ICM) o Case Management. Lo podemos definir como un programa
de trabajo donde la persona o equipo que lo desarrolla es el responsable de proporcionar a
los participantes la ayuda necesaria para que pueda optar con informacion suficiente sobre
los servicios y oportunidades que se le brindan, a la asistencia que necesita, garantizandole el
acceso a la misma, proveyéndole el apoyo para las actividades de autoayuda y coordinando
todos los servicios para poder satisfacer los objetivos del participante (Torrey, E.F,, 1986)°.

La Gestion Intensiva del Caso promueve la independencia y la calidad de vida a través de la
coordinacion de servicios adecuados y la provision de apoyos continuados a las personas, de
acuerdo con sus necesidades. Los elementos esenciales de la ICM son la plena participacion
de la persona en su proceso y el desarrollo de una relacion de cuidado y apoyo entre el gestor
del caso (equipo socioeducativo) y la persona. Asi la ICM responde a las necesidades maltiples
y cambiantes de las personas y debera articular la gestion del caso, es decir la coordinacion
de todos los sistemas de proteccion involucrados existentes en su comunidad. La Gestion
Intensiva del Caso supone la integracion, pero también la superacion de dos enfoques
tradicionales de intervencion y acompafiamiento social.

El primer enfoque es un modelo de cuidado o mantenimiento y se orienta fundamentalmente
a garantizar el entramado de apoyos necesarios para poder efectuar la intervencion y el
seguimiento de los usuarios en un medio comunitario. Se pretende garantizar la cobertura
de las necesidades de alojamiento, confort, alimentacion, ocio, convivencia y cumplimiento
de las citas y resto de compromisos. El equipo juega un papel de acompafiante, pero no esta
desarrollando una integracion comunitaria.

El segundo enfoque es un modelo de servicios que pretende fundamentalmente acompanar
al usuario a los servicios comunitarios de diversa indole, facilitandoles informacion sobre los
mismos, ayudandole a reunir los requisitos para utilizarlos y garantizando la coordinacion
entre los mismos. Se basa en el asesoramiento, derivacion y acompafnamiento a servicios.

6. Torrey, E. F (1986). “Continuous treatment teams in the care of the chronic mentally ill". Hospital and Community Psychiatry,
37,12,1.243-1.247,
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El tercero es la gestion del caso propiamente dicho y afnade a las caracteristicas propias de los
otros dos las siguientes caracteristicas:

o

o

La consideracion de la relacion con el gestor del caso como uno de los elementos
clave del proceso rehabilitador. Una relacion formal e informal, genuina.

La idea de que el principal lugar de atencion es la comunidad.

La perspectiva de que los programas disenados para la integracion deben planificarse
de forma altamente individualizada. Las actividades de entrenamiento se realizan en
el entorno en el que se pretende la adaptacion.

La existencia de un enfoque asertivo: se trata de monitorizar intensivamente la
relacion de la persona con la comunidad para intervenir tan pronto como se presente
una dificultad. Dicha intervencion en algunos casos se realizara mediante coordinacion
externa, en otros por mediacion o también en el acompafamiento a la persona a ajustar
la dificultad presentada, dilucidar situaciones y posibles soluciones.

Una amplia utilizacion y variedad de todos los recursos existentes en la comunidad
(familia, centros de ocio, médicos, vecinos, traductores, trabajadores sociales, ..).

La necesidad de proporcionar apoyo a los miembros de la comunidad a través de
actuaciones personalizadas.

Flexibilidad en la frecuencia, la duracion y el lugar de encuentros con la persona
participante.

La defensa de los derechos de las personas.

La integracion comunitaria es la consecuencia tltima de la Gestion del caso y al mismo tiempo
una de sus tres estrategias, puesto que la Gestion del caso realiza:

o

Intervenciones centradas en el o la participante (por ejemplo, desde una perspectiva
de Planificacion Centrada en la Persona, disefio de apoyos o intervencion psico-
educativa).

Intervenciones centradas en la comunidad (nGcleo fuerte de la integracion comunitaria,
conexion conrecursos comunitarios, desarrollo y mantenimiento derelaciones sociales,
defensa de derechos, implicacion de la comunidad, mediacion vecinal u otros)
Intervenciones centradas simultaneamente en la personay la comunidad (intervencion
en crisis, seguimiento de resultados y prevencion de crisis).

El equipo socioeducativo adquiere unrol de gestor y cumple una funcion vital para las personas
participantes, trabajando con ellas para favorecer la construccion de una relacion constructiva
y de confianza entre recurso y participantes. En este caso la principal funcion del equipo es
asegurar que la persona participante va a recibir una asistencia integral, facilitandole que
pueda acceder a los servicios necesarios para generar en ella un alto grado de autonomia. Por
tanto, el equipo se encarga de potenciar la participacion social de la persona y de facilitar su
acceso a la red de servicios ordinarios, y que estos respondan a sus necesidades reales.

El equipo intervendra para que la persona se vincule a los recursos como cualquier otro
ciudadano o ciudadana, tratando que sea ella quien acceda de forma autonoma. Ademas,
fomenta que cada participante sea capaz de conocer y hacer uso de sus derechos.



El programa no pretende sustituir ningdn servicio que la comunidad pueda ofrecer, al contrario,
hace de nexo entre la persona y los recursos, informando y orientando a la persona para que
conozca, acceda y se vincule a los servicios existentes en la comunidad (servicios sociales,
sanitarios, de ocio, culturales, etc.). Para ello, los elementos claves son:

o Lainformacion previa que el equipo ofrece al participante sobre los recursos existentes
en su entorno mas inmediato y en el comunitario y, en los casos necesarios, el
acompanamiento para garantizar el acceso de la persona a estos servicios.

o Lamediacion, coordinaciony seguimiento con los distintos servicios de la red ordinaria,
asegurando que se esta presentando un servicio adecuado y eficaz.

o La implicacion de los servicios de la comunidad en el caso, desde un enfoque
multidisciplinar que responda a las necesidades integrales de la persona.

El soporte que el equipo ofrece al participante en cuanto al acceso a los servicios
comunitarios es inversamente proporcional al grado de autonomia de la persona. La
persona es siempre la protagonista de la intervencion y esta presente en las coordinaciones
entre el servicio y la red para que pueda expresar sus necesidades de soporte y acordar el
sentido y los objetivos de dicha coordinacion.

La Gestion Intensiva del Caso y los apoyos para la integracion comunitaria se llevan a cabo
desde el primer momento. Desde el proceso de acogida hasta procesos de salida del programa.
Se realizan estos apoyos ante demandas de participantes, manifestacion de soledad y
como forma de acompanamiento a los procesos de recuperacion de los y las participantes.
Especialmente también se lleva a cabo cuando se aprecian vulnerabilidades a los derechos que
los participantes tienen como cualquier otro ciudadano y ante procesos de estigmatizacion.
La perspectiva de trabajo es con la persona, con la comunidad y mediante una monitorizacion
de la relacion entre persona y comunidad.
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HERRAMIENTAS Y RECURSOS

Conseguir un empleo remunerado es posible para algunas personas usuarias de servicios
Housing First, pero puede que necesiten de tiempo y atencidon considerables antes de
llegar a un punto en el que sea una posibilidad realista. La evolucion hacia una actividad
econdmica formal puede ser un proceso que comience con actividades artisticas, pase por la
educacion basica y el voluntariado y llegue al punto de solicitar un empleo. La actitud de los/
as empleadores/as y las condiciones economicas subyacentes son factores importantes que
mantienen a las personas fuera del mercado de trabajo, y puede que los servicios Housing
First tengan que intervenir directamente con los/as potenciales empleadores/as, fomentando
y ayudando a que consideren ofrecer empleo a personas usuarias de servicios Housing First.

MAPEO DE RECURSOS

Para poder garantizar el acceso de las personas a los servicios de empleo la informacion previa
sobre los recursos y sus requisitos de acceso es fundamental. Si tratamos de acompanar a una
persona al acceso a un recurso que le solicita unos requisitos previos que no tiene en ese
momento, la imposibilidad de acceso puede conllevar una frustracion que lleve a la persona a
desmotivarse y paralizar el proceso que habia iniciado.

El equipo de apoyo debe estar informado de los requisitos previos para el acceso a la Oficina
Municipal de Intermediacion Laboral (OMIL), de tal manera que cuando una persona decida
iniciar un itinerario laboral acompanaremos a la persona a superar las dificultades que le
obstaculizan reunir los requisitos para el acceso a la OMIL.

Para obtener esta informacion previa necesaria para disefar un Plan de Trabajo dirigido al
empleo se puede realizar un Mapa de Recursos junto con la persona. Este Mapa sera una
herramienta de utilidad, siempre que sea ajustado a las necesidades y circunstancias de la
persona, para realizar una bisqueda de empleo con el apoyo de los recursos comunitarios
disponibles. Se sugiere desarrollar un Mapa de Recursos ajustado a la realidad local y la
necesidad que se quiera cubrir con dichos recursos, es decir, realizar una “ficha” de recursos
en la que se recoja la informacion que va a ser pertinente. P.ej.. Nombre de recurso laboral,
localizacion, horario, contacto, requisitos de acceso, compromiso para el mantenimiento de la
atencion y otros aspectos.

Acompanaremos a la persona en la basqueda de la informacion de los recursos existentes, a
traves de internet, de la coordinacion externa con otros recursos de empleo como la OMIL,
de la solicitud de informacion con recursos formales e informales del barrio, etc. Una vez
localizados los recursos de empleo “diana”, es decir, los que estan disponibles y se ajustan a
las necesidades de la persona, haremos una exploracion presencial o virtual de los requisitos
necesarios de acceso y vinculacion a los mismos.



COORDINACION EXTERNA

Aumentar las oportunidades de eleccion y autodeterminacion de los participantes y la
orientacion de los servicios de apoyo a la persona son cuestiones esenciales para la adaptacion
de los servicios a las preferencias y valores individuales de los participantes (citado por
0~ Connel, Rosenheck, Kasprow, et al., 2006). Cuando los participantes tienen la posibilidad de
elegir los servicios en funcion de sus preferencias y objetivos individuales, presentan mejores
resultados clinicos y mayor satisfaccion con los servicios, lo que contribuye a una mayor
adherencia y permanencia en estos servicios (Calsyn, Morse, Yonker et al., 2003; Padgett et al,,
2008a; Tsemberis et al., 2003b)

Para aumentar las oportunidades de eleccion de los y las participantes se hace necesaria la
coordinacion con otros recursos. Esta coordinacion estara orientada a facilitar la realizacion
del proyecto vital de cada persona en su entorno mas proximo.

En el desarrollo del modelo HF debemos evitar la escena de los profesionales hablando acerca
de lo que una persona, nuestro participante, necesita o seria adecuado para él/ella. Esto seria
una coordinacion POR la persona, es decir, establecer objetivos 0 compromisos con un recurso
determinado sin que el participante haya realizado una demanda especifica al respecto.

Si bien, podemos coordinarnos con otros recursos PARA los/as participantes, esto es, conocer
los servicios especificos de un recurso determinado, como los/as participantes pueden
acceder, que el recurso también conozca las caracteristicas de los/as participantes por si hay
apoyos especificos que podemos articular entorno al acceso y participacion de dicho recurso.
Asimismo, a través de este tipo de coordinacion podremos invitar a los profesionales a ofertar
los servicios directamente a los/as participantes, siendo ellos receptores de la informacion
directa, aumentando el control sobre sus propios procesos. Muchas veces ocurre que los
profesionales de otros recursos o servicios tienden a darnos informacion especifica de interés
para un participante concreto. Tenemos que evitar ser el canal de comunicacion entre los
profesionales y el participante, siempre que las condiciones lo permitan como por ejemplo en
el caso de que el participante no cuente con teléfono.

125




126

VINCULACION CON SERVICIOS DE EMPLEO

Para facilitar el vinculo de las personas con los recursos de empleo es fundamental que
tengamos en cuenta una estos aspectos:
o Posibilita la vinculacion que los recursos sean los adecuados y ademas tengan un
caracter participativo.
o Dificultaralavinculacion que sean recursos muy normativos y que no sean los adecuados
para las necesidades de la persona.

A través de la coordinacion externa seremos conocedores de las condiciones que se le piden
a la persona para mantenerse en el recurso en cuestion. En este sentido podemos anticipar
junto con las personas cuales van a ser las posibles dificultades que se le presenten para
mantenerse, vincular, con el recurso. Con esta anticipacion podremos acordar estrategias
tanto con la persona como con los profesionales del recurso para facilitar su vinculacion.
Por ejemplo, una persona que toma una medicacidon que le mantiene somnoliento en
las primeras horas del dia y esto le dificulta llegar a tiempo a citas a primera hora de la
mafana. Podemos trabajar con la persona la comunicacion a los profesionales de empleo
que le atienden de esta circunstancia y solicitar asi que se le atienda mas tarde. Podemos
trabajar con la persona que se ponga el despertador X horas antes de la cita para poder
llegar con menos somnolencia. Podemos trabajar con los profesionales del recurso la
efectividad de citar a la persona mas tarde para facilitar tanto que llegue a la cita como que
esté mas despierto para poder trabajar y participar de una manera activa. En este sentido,
consideramos que, si bien no se puede adaptar todo el sistema a la persona, se pueden
trabajar pequenas flexibilizaciones del mismo que sean facilitadoras de la insercion para
las personas participantes.

Es recomendable acompanfar en las primeras citas a las personas que presentan dificultades

para la vinculacion con otros profesionales. Este acompafiamiento nos brindara la oportunidad

de facilitar esa vinculacion:

o Recogiendo informacion de interés y acuerdos alcanzados en la primera cita.

o Observando el manejo de habilidades sociales para conocer facilitadores y obstaculizadores
en este sentido.

o Observando el trato recibido y mediando en caso necesario.



BUSQUEDA AUTONOMA DE EMPLEO.

Puede ocurrir que los ritmos de los servicios comunitarios de empleo sean muy lentos, que
exijan unos pasos previos (formativos o capacitantes) que la persona no desee realizar o bien
gue no se rednan los requisitos previos de acceso. En estos casos, se puede acompanfar a la
persona a disefar su propio itinerario de insercion laboral.

Los principios que guiaran este acompanamiento al disefo de su itinerario son:

Personalizacion. Todo el trabajo de orientacion sociolaboral esta centrado en la personay en
las caracteristicas que presenta. Las acciones seran individuales y adaptadas a las necesidades
concretas que presenten las personas participantes. Y no solo se refiere a qué hacer sino
también al como hacerlo. Cada persona es distinta y se requiere de un esfuerzo de adaptacion
por parte de la persona de referencia para saber como crear un vinculo con cada una de ellas.

Globalidad. No se entiende el proceso de orientacion como algo unidimensional en el que solo
se trabaje el ambito del empleo. Entendemos que las personas tienen otras necesidades que
pueden interferir en su proceso de blsqueda de empleo tales como la situacion social, legal,
convivencial, psicosocial, uso de ocio. Para que el proceso obtenga los mejores resultados hay
gue trabajar también estos otros aspectos.

Flexibilidad. Dadas las caracteristicas del colectivo al que nos dirigimos, no se puede entender
la intervencion como la puesta en marcha de un proceso rigido en el que hay un desarrollo
lineal y unidireccional, sino que se desarrolla como un proceso abierto a revisiones y todas las
adaptaciones necesarias para poder ser efectivos en el proceso y conseguir el objetivo final
de la insercion laboral.

No hay un camino acertado en el proceso y el retorno a una fase anterior no debe considerarse
como algo malo o negativo. Al contrario, pensamos que esta circunstancia puede ser una
buena oportunidad para la reflexion y para la realizacion de los ajustes necesarios e incluso, si
fuera necesario, reformulando los objetivos iniciales planteados.

Autonomia. Aunque en el desarrollo de la orientacion sociolaboral va a existir una persona
de referencia encargada de la atencion de las personas participantes, que va a orientar,
informar, desarrollar habilidades y competencias, etc.; siempre va a orientar su intervencion a
conseguir la autonomia e independencia de esas personas, realizando un acompanamiento de
la intervencion y facilitando la toma de decisiones, con la informacion necesaria en cada uno
de los escenarios que se puedan presentar.

El instrumento para el disefio y seguimiento del itinerario de insercion laboral sera el Plan
de Trabajo. Para iniciar un Plan de Trabajo dirigido a la insercion laboral es importante el
conocimiento que la persona tiene sobre si mismo y su entorno en el ambito laboral. Para
realizar este analisis se propone realizar un DAFO personal orientando al empleo. Esta
herramienta permitira la reflexiony la toma de conciencia de los puntos fuertes, motivaciones,
experiencias, disponibilidad e intereses para asi encontrar nuevas oportunidades laborales.
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o ANALISIS INTERNO:
- FORTALEZAS: {Qué capacidades tengo? ;Qué hago mejor que los demas? ¢Qué
creen los demas que hago bien? ;Qué facilita mis fortalezas?
- DEBILIDADES: ¢Qué debilidades puedo mejorar? ;Qué debilidades puedo sustituir
o0 atenuar? ;Qué considero que hago peor que los demas? ;Qué creen los demas
que hago mal?

o ANALISIS EXTERNO:

- OPORTUNIDADES: ¢(Qué circunstancias mejoran mi situacion? ;Como puedo
aprovechas estas circunstancias? ; Son demandados mis conocimientos y destrezas
en mi entorno? ; Como favorece la situacidon econémica/social a mi situacion?

- AMENAZAS: ;Qué obstaculos me encuentro? ;Qué estan haciendo los demas?
¢Tengo los recursos necesarios? ;Puede alguna de las amenazas impedir totalmente
mi desarrollo?

Las Fortalezas y Amenazas detallan los RIESGOS que se pueden encontrar, buscar en las
fortalezas formulas para afrontar las amenazas.

Las Fortalezas y Oportunidades, dibujan la MEJOR LINEA DE ACCION, usar los puntos fuertes
para aprovechar/mejorar las oportunidades.

Las Debilidades y Oportunidades, muestran los DESAFIOS que se va a encontrar, hay que ver
como superar las debilidades para aprovechar las oportunidades.

Las Debilidades y Amenazas, muestran las LIMITACIONES, ver qué pasos se pueden dar para
minimizar las debilidades ante las amenazas del entorno.

Con este conocimiento se disefiara un Plan de Trabajo completamente personalizado y con
mayores posibilidades de éxito en la consecucion de sus objetivos.

VALORACION COMPETENCIAS LABORALES

Para realizar un buen ajuste al puesto de trabajo es necesario valorar las competencias
adquiridas por la persona participante. Llamamos competencias al como hacer (conocimientos,



concepto), saber hacer (habilidades, destrezas) saber ser (actitudes y valores) y saber estar
(comunicacion interpersonal, trabajo cooperativo),

Existen tres tipos de competencias fundamentales:
Competencias basicas

Son aquellas relacionadas con valores universales como el respeto o la tolerancia, pero
también las adquiridas en la ensefianza obligatoria como por ejemplo leer o escribir. Es decir,
pueden ser sociales o personales.

Competencias genéricas

Son las competencias que una persona debe tener independientemente del trabajo al que
se dedique. Pueden ser innatas, pero también aprendidas a través de planes de formacion
concretos. Entre ellas estan la capacidad de trabajar en equipo, la creatividad, la empatia, la
adaptabilidad, etcétera. Se las llama competencias genéricas o competencias transversales.

Estas competencias hacen referencia a competencias generales para cualquier tipo de
empleo, sin tener en cuenta los aspectos concretos que caracterizan cada puesto de trabajo.
Ejemplos de competencias genéricas son la inteligencia emocional o el pensamiento creativo,
son comunes a varios empleos, aunque tomen forma distinta segin la empresa o el trabajo
especifico en el que se desarrollen.

Ejemplos de competencias laborales genéricas o transversales que suelen ser importantes
en el ambito laboral: aprendizaje continuo, trabajo en equipo, orientacion a resultados,
gestion, planificacion, resolucion de problemas, comunicacion, adaptabilidad, proactividad,
creatividad, inteligencia emocional.

Esimportante subrayar que las competencias laborales genéricas difieren de las competencias
basicas, ya que hay personas que tendran ciertas competencias transversales que otras no
tienen. Por el contrario, las competencias basicas deberian ser universales.

Las competencias transversales son clave para cualquier tipo de empleo.

Son numerosas las tipologias y clasificaciones de competencias laborales genéricas que han
elaborado diferentes autores. El modelo propuesto por Spencer y Spencer (1993) recoge seis
grupos de competencias genéricas que se reproducen el siguiente cuadro:
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Competencias genéricas

Competencias de desemperio y operativas

- Orientacion al resultado.
- Atencion al orden, calidad y perfeccion.
- Espiritu de iniciativa.

. Bisqueda de la informacion.

Competencias de ayuda y servicio

- Sensibilidad interpersonal.

- Orientacion al cliente.

Competencias de influencia

. Persuasion e influencia.
- Conciencia organizativa.

. Construccion de relaciones.

Competencias directivas

. Desarrollo de los otros.

- Actitudes de mando: asertividad y uso del po-

- Trabajo en grupo y cooperacion.

- Liderazgo de grupos.

der formal.

Competencias cognitivas

. Pensamiento analitico.
- Pensamiento conceptual.

. Capacidades  técnicas, profesionales vy

directivas.

Competencias de eficacia personal

- Autocontrol.

. Confianza en si mismo.

- Flexibilidad.

- Habitos de organizacion.

Competencias especificas

Son las imprescindibles para desempeiar una profesion en concreto. Por ejemplo, un
programador informatico debe controlar lenguajes de programacion determinados en funcion
de la empresa, capacidad de resolucion de problemas y un conocimiento profundo en redes,

hardware y software.



En cambio, una peluquera necesita ser creativa, controlar las diferentes técnicas para cortar el
pelo o tener el conocimiento necesario sobre productos quimicos para poner un determinado
tinte u otro a sus clientas y clientes.

Para la identificacion de competencias especificas requeridas para los puestos concretos de
trabajo, los perfiles profesionales, asi como las funciones a la hora de acompanar a elaborar
un curriculo o establecer un plan de capacitacion es altamente recomendable la consulta en
los siguientes organismos chilenos:

https://www.oitcinterfor.org/instituci%C3%B3n-miembro/chilevalora-comisi%C3%B3n-
sistema-nacional-certificaci%C3%B3n-competencias-laborales

https://certificacion.chilevalora.cl/ChileValora-publica/perfilesList.html?limpiarFiltros

ELABORACION DE CURRICULUM

Para una busqueda activa de empleo el curriculum vitae es esencial. El curriculum ha de ser
el documento que recoja la informacion relevante y pertinente para pasar el primer filtro en
la seleccion de personal y asi conseguir entrar en la siguiente fase que suele ser la llamada
telefonica.

Una vez dentro de un proceso de seleccion la persona debera defender su curriculum por lo
gue es muy importante realizar un curriculum que ademas de recoger informacion relevante,
pertinente y veraz, la persona se sienta completamente comoda con él, ya que si hay algin
punto con el que no se siente comodo sera percibido por la persona encargada de la seleccion
y probablemente sea leido como que no es verdad lo que se esta defendiendo.

Esta paginapropone modelosy plantillas para la elaboracion de CV,ademas aporta aplicaciones
on line gratuitas para un disefio mas atractivo.

https://www.modelocurriculum.net/programas-para-crear-un-curriculum-vitae-en-
espanol.html

GLOSARIO DE RECURSOS PARA LA IDENTIFICACION DE PERFIL LABORAL

No todos los cuestionarios seran de utilidad para todas las personas, pero si pueden propiciar
la conversacion focalizada al ambito laboral; capacidades, motivaciones, expectativas, deseos
y acciones.

» TEST DE BUSQUEDA DE EMPLEQ. Test auto aplicable de 14 preguntas. Sumando las
puntuaciones obtenidas se puede saber si se esta realizando una buena bisqueda de
empleo y si estas aplicando bien las técnicas de basqueda.

« Cuestionario de factores psicosociales para la ocupabilidad (Fundacion ICH)
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https://www.oitcinterfor.org/instituci%C3%B3n-miembro/chilevalora-comisi%C3%B3n-sistema-nacional-certificaci%C3%B3n-competencias-laborales
https://www.oitcinterfor.org/instituci%C3%B3n-miembro/chilevalora-comisi%C3%B3n-sistema-nacional-certificaci%C3%B3n-competencias-laborales
https://certificacion.chilevalora.cl/ChileValora-publica/perfilesList.html?limpiarFiltros
https://www.modelocurriculum.net/programas-para-crear-un-curriculum-vitae-en-espanol.html
https://www.modelocurriculum.net/programas-para-crear-un-curriculum-vitae-en-espanol.html
https://orientadorespalencia.files.wordpress.com/2011/02/test-de-bc3basqueda-de-empleo.pdf
https://orientadorespalencia.wordpress.com/2011/04/21/cuestionario-factores-psicosociales-de-ocupabilidad/
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Cuestionario, auto aplicable con 36 preguntas, para el analisis de las actitudes
personales. Para apoyar la Bausqueda de Empleo se necesita conocer los Factores
Psicosociales que mejoraran el proceso de blsqueda: Autoestima, Autoconocimiento
personal y profesional, Disponibilidad ante los requerimientos del Mercado de trabajo,
Valoracion del trabajo, Atribuciones de causas del desempleo, Herramientas para la
bldsqueda de empleo.

« HIDAEC - Herramienta Interactiva de Auto-Evaluacion de Competencias (Fundacio
Surt) Orientada para mujeres que tienen acceso a puestos de trabajo de baja y
media cualificacion. Hay que instalar la Herramienta en el ordenador. Incluye guia
metodologica para profesionales en orientacion y formacion para la insercion laboral
que quieran integrar la herramienta en su trabajo (fichero Acrobat Reader).

« Test del logro (PsicoActiva) Con la realizacion de este test se puede evaluar si las
acciones propias se encaminan hacia el éxito profesional o todo lo contrario. Se
cumplimenta directamente en la web que luego devuelve el resultado.

¢ GR -Gran Recorrido por el mundo de los estudios y profesiones (EducaWeb.com) El
GR se ha elaborado con el animo de ayudar en el proceso de decision de un proyecto
profesional. Tiene como finalidad profundizar en el autoconocimiento, a entender
mejor como eres y hacerte reflexionar sobre lo que quieres hacer, para determinar
gué estudios u ocupaciones pueden proporcionar una mejor satisfaccion. Se divide
en diferentes pruebas que exploran: qué te gusta, qué te gusta hacer, qué valoras en
el trabajo, qué sabes hacer y como eres. Se cumplimenta en la propia web, se puede
guardar para realizarlo en varios momentos.

+ Elige tu profesion (POP: Portal de Orientacion Profesional de Castilla-La Mancha) Esta
pagina se puede utilizar tanto para elegir una profesion como para elaborar un CV ya
que informa sobre las funciones que se desempefian en un puesto determinado, el tipo
de empresas donde se realiza dicho puesto y la formacion requerida.

e https://www.modelocurriculum.net/programas-para-crear-un-curriculum-vitae-en-
espanol.html Recurso para la elaboracion de curriculum, ofrece plantillas descargables,
indicando la mas oportuna segin la vida laboral de la persona, asi como plataformas
on line para elaborarlos.

e https://www.oitcinterfor.org/instituci%C3%B3n-miembro/chilevalora-
comisi%C3%B3n-sistema-nacional-certificaci%C3%B3n-competencias-laborales
ChileValora, Comision Sistema Nacional de Certificacion de Competencias Laborales
Institucion constituyente. En el “Banco de Competencias Laborales”

se encuentran numerosos recursos en relacion con las buenas practicas, normas y otros
servicios que diferentes entidades han desarrollado en torno a las competencias laborales.

https://certificacion.chilevalora.cl/ChileValora-publica/perfilesList.html?limpiarFiltros
Contiene Catalogo de Perfiles Laborales, esta orientado a la evaluaciony la certificacion pero
se puede utilizar también para conocer a través del Registro Nacional de Chile la informacion


http://surt.org/hidaec/es/productos.html
http://www.psicoactiva.com/tests/test6.htm
http://orientacion.educaweb.com/es/presentacion
http://pop.jccm.es/elige/
https://www.modelocurriculum.net/programas-para-crear-un-curriculum-vitae-en-espanol.html
https://www.modelocurriculum.net/programas-para-crear-un-curriculum-vitae-en-espanol.html
https://www.oitcinterfor.org/instituci%C3%B3n-miembro/chilevalora-comisi%C3%B3n-sistema-nacional-certificaci%C3%B3n-competencias-laborales
https://www.oitcinterfor.org/instituci%C3%B3n-miembro/chilevalora-comisi%C3%B3n-sistema-nacional-certificaci%C3%B3n-competencias-laborales
https://certificacion.chilevalora.cl/ChileValora-publica/perfilesList.html?limpiarFiltros

detallada de los perfiles laborales, con la descripcion de los conocimientos, habilidades y
actitudes relevantes para una determinada ocupacion u oficio, de cara a la basqueda de
empleoy a la elaboracion de un curriculum. Ademas, se accede a informacion relevante como
codigo del perfil, fecha de vigencia, ambito ocupacional, sectores productivos asociados. Todo
puede ser descargado.

« https://orientadorespalencia.wordpress.com/2011/07/18/video-%c2%bfcual-es-tu-
objetivo-profesional/ Video ejemplo de como definir el objetivo profesional.

REFERENCIAS A LOS MODELOS: EMPLEO CON APOYO O APOYO EN EL EMPLEO

« https://www.samh.org.uk/about-us/individual-placement-and-support-ips-services.
Guia y evaluacion de impacto de la metodologia IPS (individual placement support),
modelo anglosajon del trabajo con apoyo, enfocado en personas con enfermedad
mental, con el que algunos proyectos IPS se han dirigido a personas sin hogar.

« https://plenainclusionmadrid.org/wp-content/uploads/2018/06/ManualECA.pdf
Manual Servicios de Empleo con Apoyo. Este documento recopila la metodologia
empleada por los 18 servicios de empleo del movimiento asociativo Plena Inclusion
Madrid que, trabajan bajo la metodologia del Empleo con Apoyo, por avanzar hacia la

inclusion de personas con discapacidad intelectual o del desarrollo.
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INTRODUCCION

Desarrollar una Politica nacional de calle 2018-2022 es uno de los ejes del Programa de
Gobierno de Chile (2018-2022) y tiene como objetivo general instalar un sistema integrado
de servicios que promueva la superacion de la situacion de calle de manera alineada con la
experiencia nacional acumulada y con las estrategias mundiales en este ambito. Ademas,
la politica apunta a (1) fortalecer la institucionalidad existente para la gestion de una
politica nacionalde calle que incluya la creacion de un organismo técnico referente, velando
por la complementariedad de acciones estatales y la modificacion reglamentaria para la
instalacion de ursistema integrado de atencion; (I1) implementar soluciones de largo plazo
incluyendo estrategias de “Vivienda Primero” en conjunto con el Ministerio de Vivienda y
Urbanismo (MINVU) que permitan superar la situacion de calle en algunas comunas del pafs;
y () establecer metas concretas para bajar los indices de situacion de calle, incorporando a
Chile en el marco de acuerdos y estandares internacionales decisionales que contribuyan al
cumplimiento de lo©bjetivos de Desarrollo Sostenible.

Para el cumplimiento de los compromisos de gobierno, se ha creado el Programa Vivienda
Primero, el cual tiene como propdésito que las PSC resuelvan la falta de alojamiento y
accedan a servicios de apoyo para mantenerse en la vivienda. Este programa contempla una
intervencion social integral en donde la vivienda es el primer paso y pilar mas relevante para
el proceso de superacion de la situacion de calle, junto con la entrega de servicios de apoyo
para mejorar la salud, habilidades de la vida diaria y la integracion socio comunitaria de las
personas participantes del programa.

En diversos Estados de la Union Europea “Housing First Europe” funciona generando una
estrategia efectiva de salida de la situacion de calle, en donde la vivienda permite que las
personastengan seguridad, privacidad y una estabilidad minima para mantenerse en los
tratamientos y servicios de apoyo, los cuales propician el avance hacia una vida con mayores
grados de autonomia e inclusion social.

Este entregable es resultado de la Asistencia técnica para la elaboracion y adopcion formal
de la Metodologia y Caja de herramientas para la implementacion del programa Vivienda
Primero, en concreto (1.2) Estructura, perfiles profesionales de los equipos de trato directo y
estrategia de funcionamiento.

135




DIAGNOSTICO PREVIO

El Programa Vivienda Primero viene desarrollandose desde principios del afno 2019 en
diferentes regiones del pais, por lo que existe un cuerpo documental y de conocimiento de
implementacion del programa previo muy valioso que se considera para la elaboracion de
este documento.
Se han utilizado fuentes primarias y secundarias para hacer un diagnostico previo de
necesidades sobre las que hacer aportaciones al programa. En concreto:
* Las Orientaciones Técnicas facilitadas por el Ministerio de Desarrollo
Social y Familia en Chile para el Programa Vivienda Primero, que ofrecen
indicacionesacercade laestructura del equipo de gestion e intervencion
del programa, asi como de sus funcioney perfiles.
* Informes de sistematizacion del programa de CATIM y Hogar de Cristo,
dos de las organizaciones que desarrollan el programa en las regiones de
Biobio y Metropolitana.
* Segundo catastro nacional de personas en situacion de calle de 2011
* Reunion virtual especifica sobre la configuracion del equipo, los perfiles
profesionales y los sistemas de coordinacion y capacitacion, que tuvo
lugar el 22 de septiembre de 2020.

A partir del analisis de estas fuentes se exponen brevemente los principales componentes
de la estructura y funcionamiento de los equipos profesionales y los retos mas relevantes
identificados.

Configuracion del equipo y perfiles profesionales

* Los servicios Vivienda Primero se licitan por unidades operativas de tres
profesionales que ofrecen apoyos a grupos de entre 12 y 20 personas
participantes del servicio.

* (Cadaserviciosedefinidinicialmente conunminimoviviendasrelacionadas
con la intensidad requerida de apoyos, sin embargo esta estructura de
servicio se ha flexibilizado para adaptar la intensidad de los apoyos a las
necesidades de las personas participantes, independientemente de la
vivienda que habiten.

* (Cadaunidad operativa esta compuesta al menos por las siguientes figuras
profesionales:

o Coordinacion
o Profesional de apoyo domiciliario
o Profesional de apoyo comunitario y vivienda

* La figura de Coordinacion habitualmente desarrolla también tareas
de intervencion directa, ademas de las organizativas, administrativas
y de evaluacion, si bien en funcion de las necesidades o los perfiles
profesionales de las personas que desempenan dicha funcidn, en
ocasiones han participado en el abordaje de determinados casos.
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La definicion de funciones asumidas por cada una de estas figuras se
encuentra bastante desarrollada en las Orientaciones Técnicas del
programa (apartado Recursos Humanos), por lo que no se desarrollan en
este documento.

Estas figuras profesionales suelen responder a formaciones concretas:
Psicologia, Trabajo

social y Terapia ocupacional, con variacion en algunos equipos. Estas
titulaciones y las competencias técnicas asociadas se valoran como
relevantes para la atencion de las personas participantes del servicio.
Las Orientaciones Técnicas recoge la posibilidad de incorporar de
manera excepcional, cuando las personas no puedan acceder a servicios
especializados en la red territorial y segln recursos disponibles, otros
perfiles profesionales o servicios especializados que puedan existir en la
organizacion gestora del servicio o de terceras entidades.

Se establece ademas la disponibilidad telefonica del equipo 24 horas 7
dias a la semana, y presencial si fuese necesario.

Las Orientaciones Técnicas no definen sistemas de coordinacion,
seguimiento técnico de casos o capacitacion del equipo profesional,
dejando a las entidades gestoras la organizacion de dichos aspectos.
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Retos y necesidades identificadas

A partir de esta definicion de los equipos y reparto de funciones, se han identificado algunas
dificultades o necesidades no cubiertas en la experiencia practica de implementacion del
programa, que se desarrollan a continuacion.

Si bien existen algunos servicios con mayor nimero de casos y de profesionales, el reducido
tamaio de los equipos profesionales de cada servicio dificulta la posibilidad de dar respuesta
a todas las necesidades especificas de atencion a perfiles tan complejos como los de las
personas participantes del servicio.

En concreto, se refiere la necesidad de incorporar en los equipos competencias especificas
en salud mental para abordar los casos mas complejos de enfermedad mental, de adicciones,
y puntualmente de competencias sanitarias para intervenciones especificas o seguimiento
de las pautas de medicacion. Algunos servicios han resuelto esta situacion mediantela
contratacion puntual o por horas de profesionales del ambito de la psicologia clinica o la
enfermeria, si bien se identifica como una necesidad persistente en el tiempo.

Del mismo modo, se identifica la falta de competencias especificas a la vez que el volumen
de trabajo requerido para la gestion administrativay operativa de las viviendas. Este perfil
mas especifico de gestion inmobiliaria requiere de un conocimiento y experiencia profesional
especializados que raramente forman parte de la trayectoria de los y las profesionales
del ambito social. En este sentido, la gestion inmobiliaria, la captacion, habilitacion y el
mantenimiento de las viviendas puede convertirse en un factor estresante afadido para
los equipos profesionales. La negociacion inmobiliaria y, en general, las relaciones con
propietarios de las viviendas o con las comunidades, en especial cuando existen conflictos
en el vecindario, pueden colocar al equipo profesional en una posicion compleja a la hora de
mantener un buen vinculo con las personas participantes del servicio a la vez que tratan de
mediar con la comunidad.

Asimismo, se identifica la necesidad de reforzar las competencias en mediaciony relaciones
sociales en el interior de las viviendas, puesto que es habitual que surjan dificultades en la
convivencia entre personas convivientes, en especial cuando existen problemas de consumo
abusivo de sustancias.

Con relacion a las competencias profesionales, se plantea una reflexion interesante con
relacion da necesidad de prestar mayor atencion a competencias personales de tipo no
técnico, como la empatia, la compasion o la gestion emocional, que se identifican necesarias
para favorecer la vinculacion de los y las profesionales con las personas participantes del
servicio dadas sus complejas trayectorias vitales.

Se identifican dificultades para la incorporacion de estas competencias mencionadas



previamente en los equipos profesionales, principalmente por el tamafio reducido de las
triadasde intervencion y los recursos disponibles para la implementacion del programa.

La externalizacion de la implementacion del servicio a una diversidad de entidades, a la vez
que facilita su despliegue y gestion, reduce las economias de escala posibles que permitan
incorporar estas competencias especificas. Por ejemplo, en servicios de mayor tamano, las
entidades gestoras podrian plantear la contratacion de un psiquiatra con una ratio 1/100
clientes; sin embargo, conseguir una contratacion para solo un 20% de psiquiatra que
atendiese 20 casos sera mas complejo y los propios costes de la contratacion dificultan esta
posibilidad.

En ese mismo sentido, la diversidad de organizaciones gestoras implementando el programa
introduce unariquezade competencias técnicasparael conjunto del programa, si bien
la dispersion y el tamano reducido de los equipos hace que las posibilidades de optimizar
este capital tecnico y humano en el conjunto del programa sean limitadas.

Esta diversidad de entidades gestoras y servicios supone una dificultad anadida para
garantizar la fidelidad al modelo Housing First en los diversos proyectos del pais, ya
que es previsible que se produzcan adaptaciones a los contextos locales y las culturas
organizacionales. Las pequenas desviaciones del modelo HF original que se puedan dar
al inicio de la implementacion pueden no ser preocupantes inicialmente, pero podrian
derivar con el tiempo en configuraciones de programas muy diversas, desvirtuando la
coherenciadel programa a nivel estatal y dificultando la comparabilidad de resultados
entre unos servicios y otros.

Al mismo tiempo, se sefala el reto que supone la apropiacion y adaptacion de los equipos
profesionales a una intervencion basada en el modelo Housing First. Los principios
de actuacion del modelo requieren de una aproximacion a la intervencion que choca con
varios componentes principales de la practica profesional habitual de los servicios sociales
y especificamente del trabajo con personas en situacion de calle. La horizontalidad en la
relacion entre profesional y persona participante, necesaria para la aplicacion de un principio
fundamental del modelo HF como es la eleccion y el control de las personas participantes
sobre su propio proceso de recuperacion, se opone a la practica profesional tradicional de
trabajo con personas en situacion de calle.

Las Orientaciones Técnicas no definen instrumentos o mecanismos de supervision técnica,
capacitacion o evaluacionde laintervencion profesional, que serian elementos facilitadores
de la transformacion de la practica profesional al modelo Housing First. Idealmentey en
linea con la limitacidon mencionada de aprovechar el capital técnico y humano del programa,
la existencia de mecanismos de supervision y capacitacion a nivel estatal facilitarian la
convergencia de los diferentes servicios HF y la transformacion sistémica de las capacidades
de la red de atencidn a personas en situacion de calle.

Esta dificultad de adaptacion se acentla en las relaciones de las personas participantes y de
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los propios servicios Housing First con otros servicios y profesionales de redes externas
comunitarias que, desde una aproximacion mas tradicional, mantienen la expectativa de que
sean las personas participantes de los servicios HF quienes se adapten a los requerimientos
de los servicios. Considerando la especial vulnerabilidad y altas necesidades de apoyo de las
personasalas que sedirige, elmodelo Housing First considera necesario que los servicios hagan
un esfuerzo por acercarse a las personas. Este enfoque choca con el disefo y posibilidades
de adaptacion de los servicios sociales, sanitarios y de otros ambitos en la mayoria de las
sociedades.

Partiendo de este diagnodstico previo, en los siguientes apartados se desarrollaran algunas
propuestas que podrian dar respuesta a los retos identificados.

Cabe senalar que la mayoria de estos retos son comunes en todos los procesos de introduccion
del modelo Housing First en los paises en los que se implementado la metodologia, puesto
gue supone un cambio radical en la aproximacion tradicional del diseno de los servicios de
atencion a personas en situacion de calle y de los profesionales a su relacion con las personas
participantes.

PROPUESTAS PARA LA ESTRUCTURADEL EQUIPO Y PERFILESPROFESIONALES

Competencias generales del equipo profesional

Resulta aventurado configurar un perfil comin de los profesionales que trabajan en servicios
Housing First, si bien es cierto que los distintos programas Housing First internacionales
confieren bastante importancia a las habilidades sociales y a los valores personales y no sélo
0 necesariamente a las competencias técnicas. Asi, personas con escasa formacion técnica,
pero con diversas experiencias vitales forman parte de equipos o los gestionan. No obstante,
por lo general son personas con formacion o experiencia en el ambito social. Ademas, suelen
disponer en mayor o menor medida experiencia laboral en el trabajo con personas ensituacion
de calle.
Desde una perspectiva de intervencion Housing First también conviene valorar experiencia
especifica en:

* Metodologia de gestion de casos

* Reduccion de dafios y enfoque de Recuperacion

* Mediaciony resolucion de conflictos.

* Intervencion basada en fortalezas

* Adicciones o salud mental

Es importante que esta experiencia no suponga una reproduccion de la intervencionl, que,
por lo general, se realiza en los servicios tradicionales del modelo escalera. No se trata de
configurar equipos de expertos, sino de considerar como experto al propio participante.



La capacidad para establecer relaciones genuinas, el inconformismo, la creatividad, un alto
concepto de la dignidad y la confianza en el ser humano podrian ser algunos elementos
necesarios en estos equipos. La relacidon genuina que se establece con los participantes se
basa erel empleo de las competencias y habilidades de cada persona que conforma el
equipo y no solen los conocimientos técnicos. Cada persona puede aportar desde lo que es.
A continuacion, se sefalan algunas de las competencias que cabria introducir en los procesos
de seleccion y entrenamiento de profesionales de los servicios Housing First

Competencia Definicion

Capacidad para trabajar y hacer que los demas trabajen, estableciendo un clima de
colaboracion, generando buen ambiente de trabajo y comprometiéndose de manera

Trabajo en equipo solidaria con el esfuerzo y con los resultados

Preocupacion por realizar bien el trabajo, sobrepasando el estandar de desempeno esta-
blecido y logrando mejorar los objetivos y los resultados planificados, integrando en el

Orientacion a resultados proceso a todos los clientes internos y externos (participantes, equipos,
financiadores, departamentos de soporte..)

Capacidad para mantener la estabilidad emocional y el nivel de eficacia y eficiencia en
situaciones de presion, oposicion, desacuerdo y de dificultades o fracasos, liberando

Gestion emocional la tension de una manera amable y aceptable para los demas

Predisposicion para emprender acciones, mejorar resultados o crear oportunidades

Iniciativa . " S . h e
de manera proactiva y sin esperar a recibir instrucciones ni mandatos especificos
Capacidad de encontrar soluciones con los recursos disponibles, resolviendo las
.. situaciones que se planteen de manera agil combinando recursos, imaginacion,habili-
Resolutividad

dades y conocimientos

Asimilacion de nuevas informaciones y aplicacion eficaz de las mismas, incorporando
Capacidad de aprendizaje los nuevos conocimientos para la mejora del desempeno o la obtencion de mejores
resultados en el ejercicio de la mision

Orientacion a la progresion y capacidad de establecer metas y criterios individuales y
de equipo, asesorando, formando y evaluando para conseguir mejorar la eficacia y la

Mejora continua LT
eficiencia

Capacidad para superar la adversidad y proyectar a futuro un conjunto de respuestaso
comportamientos de superacién y/o afrontamiento de situaciones dolorosas o

Resiliencia dificiles

Capacidad para desarrollar nuevas ideas y conceptos, pudiendo ofrecer respuestas
alternativas a partir de un modo de pensamiento original que dé lugar a soluciones

Creatividad . o
imaginativas y novedosas

Capacidad de entender las emociones personales propias, expresarlas con libertad e

identificar las emociones ajenas, adaptando la actuacion y el modo de

Inteligencia emocional : 2 . P
g comportamiento en funcion de dicho analisis

Capacidad para comprender las situaciones y resolver los problemas mediante la
separacion de sus partes, reflexionando sobre ellas de forma légica y sistematica y
tomando decisiones adecuadas al proceso de analisis.

Pensamiento analitico y
toma de decisiones

Habilidad para distribuir el tiempo, planificar y organizar eficazmente las tareas,determi-
nar tiempos realistas para los proyectos, ser metodico, estructurado y

Planificacion/Organizacion detallista, tanto en la planificacion del trabajo como en su ejecucion

Dominio y control sobre los objetivos, requerimientos y actuaciones necesarias en el
desarrollo  del proyecto, adaptando las respuestas, los tiempos y loscom-
portamientos en funcion de dicho conocimiento

Conocimiento técnico del
proyecto
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En concreto, las competencias se clasifican en HOGAR Sl en genéricas, especificas y técnicas, y
graddan enunaescalade 1 (menosrelevante) a4 (mas relevante). Las competencias requeridas
para los perfiles técnicos de intervencion de todos los programas son las siguientes:

Tipologia ‘ Competencia ‘ Nivel
Trabajo en equipo 3
Orientacion a resultados 3
Gestion emocional 3
Gendricas Iniciativ.a. 3
Resolutividad 3
Capacidad de aprendizaje 3
Mejora continua 2
Resiliencia 3
Especificas Pensamiento analitico/ Toma de decisiones 3
Comunicacion e influencia 3
Técnicas Planificacion/ Organizacion 2
Conocimiento técnico del proyecto 3

Separacion de apoyos y vivienda: introduccion de un perfil técnico de vivienda

Desdelalogicade unodelosprincipiosfundamentalesdelmodeloHousingFirst,la separacion
de vivienda y tratamiento, los equipos profesionales de numerosos programas Housing First
internacionales configuran los equipos bajo esta separacion de funciones.

En estos equipos se distinguen entre profesionales que proporciona apoyos para la gestion
y permanencia en la vivienda (Equipos de Apoyo a la Vivienda, EAV), y profesionales que
proporcionan apoyos para tratamiento e intervencion psico-social, (Equipo de Apoyo
Socioeducativo, EAS).

Entre las funciones del EAV se encuentran la captacion inmobiliaria y negociado con
propietarios,la gestion documental y administrativa relacionada con las viviendas y
suministros, el equipamiento y adecuacion de las viviendas, su mantenimiento y la gestion
de incidencias en las mismas, la mediacion con propietarios y comunidades de vecinos, y el
apoyo a las personas participantes en los aspectos que tienen que ver con la gestion y el
mantenimiento de la vivienda.

Las funciones del EAS, desde un enfoque de gestion intensiva de casos, estan enfocadas a los
procesos de recuperacion de las personas: orientacion, acompanamiento emocional y social,
desarrollo de planes de recuperacion con las personas participantes, vinculacion e integracion
comunitaria, acceso y acompanamiento a servicios sanitarios, laborales y otros.

La introduccion de esta separacion de funciones permite por una parte acotar el ambito de
las funciones que asume cada profesional, eliminando el esfuerzo que supone la adaptacion
del profesional a registros y competencias tan diversas como son la intervencion psicosocial y
la gestion inmobiliaria. Por otra parte, y quizas mas importante, esta separacion de funciones
facilita también una relacion de confianza entre los profesionales y las personas participantes,



puesto quecuando surgen problemas con la vivienda, no es el mismo profesional que ofrece
el apoyo social quien confronta una situacion de conflicto con la persona participante Para
el programa Habitat, gestionado por HOGAR SI y Asociacion Provivienda en Espafa, esta
separacion del equipo en profesionales de vivienda y apoyo socioeducativo ha resultado un
claro facilitador del mejor funcionamiento del programa.

En este mismo sentido, Housing First Belgium introdujo en algunos de sus servicios una
figura de “captador de vivienda” en la fase inicial de la implementacion del programa. El
captador de vivienda es un basicamente un agente inmobiliario con valores sociales con la
funcion exclusiva decaptar las viviendas necesarias para la puesta en marcha del programa. El
captador de vivienda es contratado en los meses iniciales del servicio y se finaliza su contrato
una vez finalizada la captacion. Un captador de vivienda sabe desenvolverse en el mercado
inmobiliario, domina los procesos administrativos y de gestion de inmuebles, tiene contactos
en el sector y en definitiva dispone de competencias especificas que facilitaran la rapida y
eficiente captacion de viviendas.

Asignacion de profesionales a personas participantes

Una duda habitual en la configuracion de la prestacion del servicio surge a la hora de decidir
qué profesional o profesionales se asignaran cada persona participante, para lo que diferentes
programas han considerado diferentes variables.

En el programa Habitat, se asigna a cada persona participante un profesional que
denominamos “referente mayor”, que sera el profesional de referencia de la persona
que prestara los apoyos de manera habitualy continuada. Cada profesional tiene una carga
de 10/11 casos, por lo que considera en la asignacion profesionales que tienen menos casos. A
las primeras entrevistas con nuevos participantes suelen acudir dos profesionales y se asignan
los casos en funcion de con qué profesional la persona parece tener mayor conexionkn los
servicios en los que hay mas de un profesional en el equipo, se asigna también un “referente
menor”, que prestara los apoyos cuando el referente mayor no pueda prestar los apoyos (por
ejemplo, vacaciones) o en momentos puntuales en los que se considere facilitador de
determinados procesos por ofrecer una mirada mas externa. Si a lo largo del tiempo durante
la participacion en el programa surgen dificultades en la vinculacion profesional/participante,
se valora el cambio de referente mayor.

El programa HF Discus de Holanda, con equipos profesionales de mayor tamafio sin requisitos
rigidos de titulacion académica, ha definido un sistema de categorizacion de profesionales
en funcion de sus diferentes personalidades, entendiendo que las personas participantes
vincularan con unos tipos de personalidad mejor que otros. Los perfiles son: Amigo, Profesor,
Pacifico, Mama, Policia y Seductor. Se pregunta a las personas participantes qué tipo de
perfil creen qudes ayudara mejor en su proceso de recuperacion y se trata de asignar a un
profesional con dicho perfil. Si a lo largo del tiempo durante la participacion en el programa
se identifica que un cambio de perfil seria conveniente, se decide junto con el cliente la
pertinencia de dicho cambio.

143




144

Se anexa al final de este documento un escaneado de esta definicion de perfiles profesionales
del programa Discus.

La figura del profesional par o la participacion de las personas participantes

Con relacion a las denominadas competencias blandas, relacionadas con las caracteristicas
personales, el modelo Housing First surgio vinculado a la figura del “profesional par” (también
conocido como peer o profesional con experiencia vivida), que es habitual en los programas
Housing First internacionales.

El profesional par es una persona que ha pasado por situaciones vitales similares a las de las
personas participantes del servicio Housing First, como haber vivido en situacion de calle,
tener un problema de salud mental o haber superado una adiccion. Por ello, el profesional par
tendra una mayor capacidad empatica y de comprension de los procesos de recuperacion de
las personas participantes del servicio que otros profesionales que no hayan pasado por esas
situaciones vitales.

Las experiencias de trabajo con profesionales pares han ofrecido resultados muy positivos
en los procesos de recuperacion de las personas participantes, si bien ha supuesto un reto
en algunos aspectos para la mayor parte de los programas. La trayectoria de algunos paises
es lo suficientemente amplia y sistematizada como para identificar “buenas practicas”
extrapolables a otros contextos.

La integracion del profesional par en un servicio supone un ejercicio de adaptacion para el
programa y para el equipo profesional que tendra que acoger esta figura no habitual en los
servicios y que cuestiona algunos de los fundamentos de la practica profesional tradicionales.
En este sentido se sugiere hacer un trabajo previo con el equipo en el que se reflexione sobre la
figura del profesional par, se reconozcan los valores que aportaria al servicio y las dificultades
quese identifiquen para la integracion efectiva de esta figura profesional. A partir de esta
reflexion interna se deberia disefar el perfil detallado de profesional par y la definicion de
funciones en el servicio, planificar su incorporacion y el acompafamiento necesario al equipo.
También conviene valorar una integracion paulatina de la perspectiva de las personas
participantes en el programa, que genere espacios de participacion directa de las personas
participantes en el disefio de las actuaciones del programa. Como ejemplo, en el programa
Habitat se generd un grupo de trabajo para desarrollar un manual de acogida para las
personas participantes en el programa. Este grupo de trabajo estaba compuesto por un
coordinador del programa, varios profesionales del equipo y por tres personas participantes
del programa, que aportaron la perspectiva del usuario del servicio en un espacio de trabajo
horizontal. Su participacion facilito la integracion de la vision de las personas participantes,
confrontando en algunos casos la vision del equipo profesional. Estos espacios tienen valor
en st mismos, ademas de preparar al programa para la integracion del profesional par en el
equipo.



El programa Un Chez soi d’abord francés introdujo la figura del profesional par desde la puesta
en marcha del programa en 2011. Se analizo la contribucion de esta figura en la evaluacion de
los primeros anos, de la que se hicieron estas valoraciones generales:

* Los profesionales pares son una prueba viva para otras personas de la posibilidad de
recuperacion.

* Usan las herramientas que ellos mismos usaron para su propia recuperacion y su
propia experiencia se convierte también en herramienta para los clientes.

* Pueden desarrollar una relacion privilegiada con las personas participantes, desde
la horizontalidad.

* Aportanrespuestasnoinstitucionales eficientes,aportando una perspectivade como
abordar dificultades y crisis que parte de la experiencia personal, convirtiéndose asi
en contrapeso para el sistema psiquiatrico francés. Por ejemplo, el profesional par
podra explicar a una persona con enfermedad mental como afrontdé una crisis en
el pasado, mas alla de que su psiquiatra le recetase medicacion para ayudarle a
gestionarla.

* Un profesional par puede mostrar a otras personas que es posible decidir por si
mismas.

* Laintegracion en los equipos es un elemento positivos y clave, especialmente en el
establecimiento de limites.

El programa Turning Point Scotland, de Reino Unido, es un programa con amplia experiencia en
la integracion de profesionales pares. El programa entiende el profesional par como un apoyo
mas, desarrollado en base a grupos de ayuda entre clientes, apoyo informal y natural entre
clientes y apoyos formales prestados por el equipo.
Turning Point Scotland tom6 la decision de incorporar la figura del profesional par
como unastrategia dirigida a:
* Mejorar la recuperacion de las personas participantes al emplear al profesional par
como ejemplo de buenos resultados en recuperacion.
* Aumentar la confianza en que todos que los procesos de recuperacion son posibles.
* Disminuir la barrera que algunas personas participantes ponen para dejarse ayudar
por
* ‘“expertos”.
* Mejorar las habilidades y competencias generales del equipo.

En la incorporacion el profesional para al servicio, Turning Point Scotland combina una
formacion formal y basica con una formacion especifica a las necesidades de cada persona.
También pone énfasis en la inmersion del profesional par en los valores de la organizacion, por
lo que en la fase de formacion suele realizar tareas en otros programas de la entidad.

Desde su experiencia, Turning Point Scotland sefala algunos riesgos, como la dificultad de
comprension de los limites y la confidencialidad de la informacion, el establecimiento de
relaciones dobles y conflictos de roles con personas participantes del servicio que ya conocen,
poca experiencia laboral en general o dificultad de manejo del estrés propio de ambitos
laboralesPara dar respuesta a estas dificultades adoptaron algunas medidas como:

145




146

* Requerir un minimo de 2 anos de abstinencia a las personas contratadas como
profesional par.
* Mantener supervisiones trimestrales del equipo para gestionar el clima laboral y
hacer una identificacion temprana de posibles conflictos.
* Establecimiento de una clararelacion de ayuda entre todos los miembros del equipo
incluso desde fuentes externas al equipo, para facilitar la comunicacion interna.
* Establecimiento de “tiempos de espera” si surgen conflictos graves en los que todas
las partes se dan un tiempo antes de abordar la situacion.
.
Mas alla de estas experiencias mas sistematizadas, es posible generar espacios de participacion
de las personas participantes de los servicios HF en las propias operaciones del servicio. Asi,
diferentes programas internacionales han definido espacios de participacion de personas como
los grupos de apoyo para la integracion comunitaria del programa Casas Primeiro en Portugal,
la participacion de personas participantes como voluntarias en las propias organizaciones en
algunos servicios de Italia o la participacion de personas en los grupos técnicos de trabajo
del programa Habitat en Espana, en los que se desarrollan materiales y herramientade
intervencion para el equipo.

Puede ser de utilidad consultar los siguientes recursos:
* https://www.feantsa.org/download/peer_support_policy_
paper2951723577548485776.pdf
* https://groundswell.org.uk/wp-content/uploads/2018/10/Groundswell-
HomelessHealth_PeerActivityToolkit_2012.pdf


https://www.feantsa.org/download/peer_support_policy_paper2951723577548485776.pdf
https://www.feantsa.org/download/peer_support_policy_paper2951723577548485776.pdf

Introduccion de competencias
especializadas por economias de escala
en los servicios Vivienda Primero

Uno de los retos con los que se encontro
el programa Habitat en su puesta en
marcha, al igual que se identifica en el
programa Vivienda Primero, fue la falta
decompetencias técnicas especializadas
para el abordaje de los casos mas
complejos, en especial de salud mental
y adicciones. El reducido tamano
de los primeros equipos limitaba las
posibilidades introducir perfilecon mayor
especializacion en areas especificas.
El crecimiento del programa enlos
afos siguientes permitid generar una
estructura mayor de coordinaciones
a nivel estatal con especializacion en
Modelo HF, Adicciones, Vivienda,
IntegraciorComunitaria y Salud Mental.

La configuracion del programa Vivienda
Primero, liderado desde el Ministerio de
Desarrollo Socialy Familiaeimplementado
por diversas organizaciones no permitiria
replicar esta estructura estatal de
coordinacion. Sin embargo, la licitacion
futura de proyectos Housing First con
diversos tamanos podria facilitar la
flexibilizacion de la actual composicion
de los servicios Housing First.

N* personis
Catastradis
Reglon

[Densidad en N
PS5G0 mil hat)

Segun los datos disponibles del Segundo catastro nacional de personas en situacion de
calle de 2011 (en la imagen), algunas regiones concentran un mayor nimero de personas
en situacion de calle. La Region Metropolitana (n=5.729), Valparaiso (n=979), Biobio (n=871),
Tarapaca (n=727) YAntofagasta (n=714), concentran un gran nimero de personas en situacion
de calle.

En estas y en otras regiones con mayor necesidad de atencion a poblacion en calle, se podrian
poner en marcha servicios de mayor tamano, que facilitasen la eficiencia de los recursos, su
adaptacion a distintos contextos y la introduccion de diferentes competencias en los equipos
mayores. En las regiones con menor poblacion, se podrian licitar servicios de menor
tamaiio ajustados a las necesidades.
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Los servicios de mayor tamafno podrian tener equipos profesionales mas grandes, de entre
6 vy 10 profesionales para entre 60 y 80 personas participantes, en los que seria mas factible
incorporar figuras profesionales diversas con mayor especializacion.

En este sentido, en la mayor parte de programas internacionales Housing First se han definido
ratios de nimero de participantes por profesional, lo que facilita la modularidad de los equipos
y su adaptacion a distintos contextos, desde pequeios proyectos rurales, a ciudades medias
0 grandes metropolis.

Para ello, la composicion basica de los equipos en el modelo Habitat de la Alianza HOGAR SI-
PROVIVIENDA, disefiada desde un enfoque de gestion intensiva de casos, se define a partir de
lasatios de la tabla inferior. Estas ratios pueden variar en funcion de diversos factores,
como la asuncion de funciones de representacion institucional o técnica en territorios o a
tareas de evaluacion podran incrementar la ratio o el porcentaje de jornada laboral.

Figura profesional Ratio profesional / cliente
Técnico/a de apoyo socioeducativo 1/10

Técnico/a de apoyo en vivienda 1/20

Coordinacion socioeducativa 1/60

Coordinacion de vivienda 1/80

Técnico/a administracion 1/100

Técnico/a juridico 1/200

Técnico/a evaluacion 1/112

EnotrosprogramasHF internacionales disefiados desde un enfoque de tratamiento comunitario
asertivo, es decir, que ofrece una gama mas amplia de servicios ofrecidos desde el propio
programa, se incorporan perfiles con diferente especializacion. Por ejemplo, la configuracion
propuesta para un equipo HF para 100 personas podria ser la siguiente:

* 1 coordinacion de proyecto (trabajador social o psicologo)

* 0,5 psiquiatra

* 0,5 profesional de atencion primaria sanitaria (médico o enfermero)

* 1 enfermero de psiquiatria

* 3 especialistas pares (personas que han vivido situacion de calle y han padecido o

padecen trastornos mentales o adicciones)

* 1 especialista en mediacion o sistemas familiares

* 1 terapeuta ocupacional

* 1 especialista en adicciones

* 1 especialista en empleo

* 1 administrativo
Conviene considerar que la incorporacion de estos perfiles en servicios de mayor tamano
daria una ventaja competitiva a estos servicios sobre los de menor tamaio. En servicios
de menor tamafno se podrian activar opciones de contratacion puntual de profesionales
especialistas, como ya se ha hecho en alguno de los servicios del programa ViviendaPrimero,
o la disposicion de bolsas de horas de especialistas que puedan ser activadas en caso de
necesidad.



En cualquier caso, conviene explorar todas las vias posibles de optimizacion de recursos
mediante economias de escalas y fomentando la coordinacion y el intercambio de
conocimiento entre los diferentes servicios. Algunas propuestas en este sentido se desarrollan
en el siguiente apartado.

La atencion 24/7

El programa identifica la necesidad de dar cobertura 24h, 7 dias a la semana a las personas
participantes cuando sea necesario. Este es un tema complejo que es necesario valorar desde
diferentes perspectivas.

Desde una perspectiva de gestion de Relaciones laborales sera necesario encontrar la figura
contractual que pueda dar respuesta a esta necesidad del servicio. Se pueden establecer
guardias asignadas a profesionales por rotacion durante las noches y los fines de semana, se
puede optar por un modelo de plena dedicacion en el que el profesional distribuya las horas
de su jornada laboral en funcion de las necesidades de atencion a las personas participantes,
0 cualquier otra opcidon que pueda sistematizar este tipo de contratacion.

Sera necesario también valorar las implicaciones qué esta dedicacion intensiva y continuada
tiene para el cuidado del equipo. En este sentido, desde la experiencia del programa Habitat,
es esencial abordar la necesidad de dar respuesta a las situaciones de crisis 0 aquellas
que puedan surgir en momentos fuera del horario habitual tanto por parte de la coordinacion
con el equipo como por parte del equipo con las personas participantes.

En este doble abordaje, se debera facilitar la identificacion y priorizacion de las situaciones
de crisis qué necesitan respuesta 'y como gestionarlas respetando la conciliacion de la vida
profesional y laboral. Un aspecto importante es trabajar con las personas participantes en la
percepcion de la urgencia y explorar la proporcionalidad del apoyo, asi como la identificacion
de todos los recursos propios disponibles que las personas puedan activar en caso de
necesidad. Es habitual que a las personas participantes el primer recurso que les venga a la
cabeza en un momento de crisis sea su profesional de referencia, pero seguramente no sera
el Gnico. Igualmente, quizas la percepcion de urgencia dificulta la activacion de capacidades
y competencias propias de las personas participantes. El equipo deberia trabajar con las
personas tanto de manera previa como posterior a posibles crisis en la identificacion de estos
aspectos.

Por otra parte, se debera ayudar a los profesionales a identificar opciones de conciliacion
que faciliten el cuidado del equipo. Por ejemplo, si un profesional va a ver una pelicula al cine
con amigos un sabado por la tarde, seguramente las situaciones de crisis que pueda surgir
mientras estan viendo la pelicula pueden esperar a que termine.

Aprendizajes de experiencias internacionales en el ambito de la estructura del equipo,
los perfiles profesionales y la seleccion de personas

Existen diferentes recursos teoricos y practicos para la gestion de equipos HF, su capacitacion
ennstrumentos y enfoques técnicos especializados y la supervision profesional. Entre ellos, se
sugiere consultar;
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La Guia Housing First Europa como primer contacto con el modelo
HF para ekquipo profesional:
https://housingfirsteurope.eu/assets/files/2016/11/Gui%CC%81a-Housing-
First- Europa.pdf

Los apartados especificos del Canadian Housing First Toolkit relacionados
con la implementacion de Housing First, en los que se aborda la seleccion y
capacitacion de personal para servicios HF:
http://housingfirsttoolkit.ca/implement/implementation-tasks/

Numerosos articulos sobre el modelo HF de tipo mas estratégico
0 mas técnicqgublicados en el European Journal of Homelessness: https://
www.feantsaresearch.org/en/search?q=housing+first

El Canadian Housing First Toolkit ofrece ejemplos de protocolos de
intervenciomgue pueden ser tomados de base para el disefio de protocolos
para el servicio: http://housingfirsttoolkit.ca/plan/additional-resources/

El Canadian Housing First Toolkit incluye también diferentes recursos
relacionados con la intervencion, en concreto, manuales sobre gestion de
casos, sobre lantegracion del enfoque de Recovery o de Cuidado del Trauma:;
http://housingfirsttoolkit.ca/implement/additional-resources/

El Homeless Hub y Homeless Link tienen recursos especificos sobre
Cuidado del Trauma que pueden:
https://www.homelesshub.ca/resource/trauma-informed-practice-guide
https://www.homeless.org.uk/our-work/resources/webinar-catchup/basic-
intro-TIC

Como recurso sobre el enfoque de recuperacion en castellano, se puede
consultar la guia Hacer de la recuperacion una realidad

http://www.juntadeandalucia.es/salud/servicios/contenidos/
andaluciaessalud/docs/42/ Hacer_Realidad_la_Recuperaci%C3%B3n.pdf
Con relacion a la reduccion del dafo en consumo de sustancias se puede
consultar, entre otros el manual La reduccion de dafios en la intervencion
con drogas de la RIOD, que incluye ejemplos en Latinoamérica: http://www.
pnsd.mscbs.gob.es/noticiaskEventos/actualidad/2018_Actualidadpublica/
pdf

/20181218 _Guia_Riod.pdf

El Gobierno de Cordoba (ARG) publicé un manual de entrevista motivacional
que puede ser utilizado como referencia de manejo de este método:
www.cba.gov.ar/wp-content/4p96humuzp/2018/../Manual _EM _final2__
DIGITAL.pdf


https://housingfirsteurope.eu/assets/files/2016/11/Gui%CC%81a-Housing-First-Europa.pdf
https://housingfirsteurope.eu/assets/files/2016/11/Gui%CC%81a-Housing-First-Europa.pdf
https://housingfirsteurope.eu/assets/files/2016/11/Gui%CC%81a-Housing-First-Europa.pdf
http://housingfirsttoolkit.ca/implement/implementation-tasks/
https://www.feantsaresearch.org/en/search?q=housing%2Bfirst
https://www.feantsaresearch.org/en/search?q=housing%2Bfirst
http://housingfirsttoolkit.ca/plan/additional-resources/
http://housingfirsttoolkit.ca/implement/additional-resources/
https://www.homelesshub.ca/resource/trauma-informed-practice-guide
https://www.homeless.org.uk/our-work/resources/webinar-catchup/basic-intro-TIC
https://www.homeless.org.uk/our-work/resources/webinar-catchup/basic-intro-TIC
http://www.juntadeandalucia.es/salud/servicios/contenidos/andaluciaessalud/docs/42/Hacer_Realidad_la_Recuperaci%C3%B3n.pdf
http://www.juntadeandalucia.es/salud/servicios/contenidos/andaluciaessalud/docs/42/Hacer_Realidad_la_Recuperaci%C3%B3n.pdf
http://www.juntadeandalucia.es/salud/servicios/contenidos/andaluciaessalud/docs/42/Hacer_Realidad_la_Recuperaci%C3%B3n.pdf
http://www.pnsd.mscbs.gob.es/noticiasEventos/actualidad/2018_Actualidadpublica/pdf/20181218_Guia_Riod.pdf
http://www.pnsd.mscbs.gob.es/noticiasEventos/actualidad/2018_Actualidadpublica/pdf/20181218_Guia_Riod.pdf
http://www.pnsd.mscbs.gob.es/noticiasEventos/actualidad/2018_Actualidadpublica/pdf/20181218_Guia_Riod.pdf
http://www.pnsd.mscbs.gob.es/noticiasEventos/actualidad/2018_Actualidadpublica/pdf/20181218_Guia_Riod.pdf
http://www.cba.gov.ar/wp-content/4p96humuzp/2018/.../Manual_EM_final2_DIGITAL.pdf
http://www.cba.gov.ar/wp-content/4p96humuzp/2018/.../Manual_EM_final2_DIGITAL.pdf

PROPUESTAS PARA LAS ESTRATEGIA DE FUNCIONAMIENTO, COORDINACION Y
CAPACITACION DE LOS EQUIPOS PROFESIONALES

Coordinacion interna y desarrollo técnico de los equipos profesionales

Los programas HF suponen un desafio a la intervencion, colocando a los equipos en los limites
dda relacion de ayuda tal y como se ha concebido hasta ahora. Se hace necesario, por tanto,
un trabajo de supervision y acompanamiento a los equipos, para el que la coordinacion de
la intervencion del equipo resulta fundamental. Toda la estructura organizativa trabaja para
asegurague los procesos de intervencion obtienen los mejores resultados posibles.
Se propone para ello definir un sistema de coordinacion de la intervencion en cada servicio
a traves de una reunion semanal de seguimiento de casos. El objetivo de esta reunion
semanal sera realizar un seguimiento de los casos mas relevantes orientando las acciones
a resultados concretos y alcanzables: evolucion de las personas, intercambio de informacion
sobre estas, gestion de incumplimiento de compromisos, entre otros, asi como la coordinacion
con otros recursos. Desde esta reunion se realizara el seguimiento a los planes de trabajo de
cada persona participante.
Ademas de estas reuniones semanales, se podran generar espacios de coordinacion,
supervision o asesoramiento especifico para casos de mayor dificultad. La propia novedad que
supone la introduccion del modelo HF hace que se presenten situaciones complejas y dudas
en la aplicacion practica de los principios del modelo.
En el programa Habitat, se han generado diversos espacios de coordinacion técnica
especializada transversales a todo el programa que tratan de dar respuesta la dificulta de
contar con competencias especializadas en cada servicio, al seguimiento y la coherencia en
laimplementacion del modelo HF en los diferentes territorios y a la capacitacion participativa
de todo el equipo nacional, ademas de favorecer el espiritu de equipo. Algunos de estos
espacios, que se describre a continuacion, podrian adaptarse a la configuracion del programa
Vivienda Primero.
Asesoramientos especializados con los profesionales especialistas en Adicciones,
Salud mental, Integracion Comunitaria, Modelo Housing First y Vivienda, que
ofrecen apoyo técnico especializado para casos con especiales dificultades. Tienen
formato de reunion de caso, en la que participan el equipo profesional y segln se
valore la persona participante para abordar dificultades especificas en el ambito de
especializacion
Webinars. Son talleres virtuales mensuales donde se amplian conocimientos
y técnicas de intervencion mediante la exposicion de un tema y la posterior
interaccion de los participantes respecto al mismo. El tema puede ser expuesto por
profesionales de los equipos o por expertos invitados de otras entidades y campos.
Comisiones de aprendizaje. Son grupos de trabajo que se reinen mensualmente para
elaborar instrumentos, estrategias o manuales para la intervencion (por ejemplo,
Protocolo de reduccion de dafnos en adicciones, Manual de acogida a personas
participantes). Cada grupo de trabajo esta compuesto por una coordinacion, varios
profesionales del equipo, y por personas participantes o propietarios de viviendas.
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De este modo, se generan productos para mejorar la intervencion del programa a la
vez que se generan espacios de relacion, como planede recuperacion en el ambito
de salud mental o manuales de actuacion con los grupos de interés del programa.
Jornadas tecnicas. Con caracter anual se establecen un encuentro de caracter
técnico con los profesionales de todos los servicios territoriales del programa. En
estos encuentros se aborda el desarrollo técnico del proyecto desde unaperspectiva
de sistematizacion e interpretacion del modelo HF y de capacitacion técnica, en el
que han impartido talleres profesionales externos especialistas y también de
otros programas internacionales HF, asi como personas participantes debervicio.
Visitas internacionales. Con el objetivo de conocer de primera mano la practica
del modelo y con caracter anual también se organizara una visita a un proyecto
internacional. Esta experiencia es sumamente enriquecedora puesto que facilita la
integracion de buenas practicas y la comprension de. Cada una de las visitas tiene un
objetivo especifico en funcion del valor anadido que tenga dicho proyecto.
Participacion en conferencias especializadas. Profesionales del programa
han participado en diversas conferencias internacionales, como la HF Partners
Conference de Estados Unidos (https://www.hfpartnersconference.com/) o la
conferencia internacional HF organizada cada dos afos por ISPA y otros socios de la
red internacional, cuya Gltima edicion se realizo en Padova en 2018 (https://www.
dpss.unipd.it/Housing-First-Conference/Home). Estos son eventos con un enfoque
fundamentalmente practico, en el que profesionales de servicios activos comparten
experiencias del dia a dia de la practica profesional. En ese mismo sentido, el
programa participa en el Housing First Hub Europe (https://housingfirsteurope.eu/),
que esta también abierto a la participacion de servicios HF de fuera de Europa y
ofrece formacion e intercambios profesionales entre los principales servicios HF en
Europa, que podrian apoyar la capacitacion y el desarrollo técnico del servicio.
Como se sugeria anteriormente, la organizacion de estos espacios de manera conjunta a
todos los servicios participantes en el programa Vivienda Primero podria facilitar la
vinculacion entre los diferentes servicios, el aprovechamiento de las competencias
profesionales presentes en todos los servicios y la coherencia en la implementacion de los
servicios en la nacion.

Supervision técnica continua

La supervision es el analisis de la practica profesional que realizan los trabajadores de
ambitos psicosociales. Es un trabajo sobre el trabajo, un meta-trabajo que se sitla en la
interfaz entre la formacion, el apoyo y el cuidado profesional. La supervision busca mejorar la
calidad asistencial, lograr una mayor eficiencia profesional ayudando a desarrollar habilidades
y competencias con el fin de mejorar resultados y a la vez contribuye al bienestar de los
profesionales.

La supervision como un espacio basado en la confianza, el compromiso y la capacidad de
aprendizaje, que ofrece la oportunidad para mejorar las destrezas profesionales a través de la
reflexion, el pensamientoy el autocuidado. Se busca unarevision reflexiva de las intervenciones


https://www.hfpartnersconference.com/
https://www.dpss.unipd.it/Housing-First-Conference/Home
https://www.dpss.unipd.it/Housing-First-Conference/Home
https://housingfirsteurope.eu/

que incluye a los procesos de subjetivacion y de incertidumbre que se dan en la practica, con
el objetivo de revisar el trabajo profesional y los sentimientos que acompanan la actividad a
la vez que ayuda a contrastar los marcos teodricos y conceptuales con la praxis cotidiana.

En el programa Habitat, la supervision técnica del equipo forma parte de la coordinacion de
estey se desarrolla en dos lineas que confluyen: la supervision de casos y la supervision del
profesional en relacion a dichos casos.

La Supervision de casos se plantea cuando un profesional se encuentra con especiales
dificultades para llevar a cabo la intervencion. Aqui es muy importante diferenciar entre la
frustracion que el profesional pueda sentir y las necesidades y deseos del beneficiario del
programa. Asi podemos encontrarnos con que una persona no quiere, por ejemplo, dejar de
beber. La intervencion se dirigira a sostener dicha situacion y plantear una estrategia de
disminucion de dafo, pero no a conseguir que la persona deje de beber puesto que esta es la
necesidad del profesional y no de la persona y por tanto no seria una situacion de supervision
de caso, sino mas bien de supervision profesional con el objetivo de cuestionar que le ocurre
al profesional para no aceptar dicha situacion y como trabajar dicha frustracion. Ambas lineas
por tanto confluyen y son tratadas en una misma reunion.

En programas de baja exigencia o con la intensidad que se requiere en Housing First es muy
importante atender a esta doble supervision que en muchos casos se solapan.

El objetivo principal de la supervision es el conocimiento de las relaciones, entre los propios
profesionales, y entre éstos y los participantes, asi como de la subjetividad que acontece, para
desde alli orientar la intervencion. La supervision de casos permite:

* Asegurar que la intervencion se esta realizando desde los principios del modelo.

* Ayudar a que el equipo técnico interiorice dichos principios y se empodere de cara
a situaciones similares, desarrollando criterios propios de actuacion.

* Servir de modelo a los nuevos profesionales que se incorporan al programa.

* Mejorar la eficacia de la intervencion, activando los recursos personales de cada
persona del equipo y evitando caer en la queja.

* Detectar conflictos, desanimos y actitudes contrarias al interés del programa
pudiendo realizar una gestion a tiempo de estos.

* Ofrecer alternativas a las actuaciones realizadas, enriqueciéndolas con otros
puntos de vista profesional.

METODOLOGIA DE SUPERVISION. La supervision sera grupal, y garantizara un marco de trabajo
que favorezca la exploracion, el analisis, la bisqueda de sentido y la reflexion critica.

Se busca legitimar un espacio para comunicar y en el que los significados de cada uno deben
ser escuchados y respetados, no es una evaluacion, ni un control, es un espacio de feedback
mutuo, se pueden sugerir intervenciones, colaborar, generar ideas, compartir recursos y
reforzar mutuamente en su accion.
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La mision del supervisor es la de facilitar que los supervisados encuentren en ellos
mismos, ersus conocimientos y bagajes instrumentales, elementos que les permitan nuevas
interpretaciones o lecturas de las situaciones planteadas.

Cada profesional presentara su caso completando una ficha supervision de casos, en
la que se sistematiza la informacion y se focaliza en la pregunta que el caso plantea.
El profesional debera coordinarse con su Coordinador/a para incluir dicho tema en la
reunion de coordinacion.
La Coordinacion establecera una priorizacion de temas, retrasando tratar aquellos
gue no sean urgentes y/o su grado de importancia sea medio-bajo. Una vez aceptada
la supervision se incluira en el orden del dia y el profesional remitira con 24 horas de
antelacion la ficha al resto de profesionales que vayan asistir a la reunion.
El resto de los profesionales leeran la ficha y prepararan el caso (formulacion de
hipotesis, preguntas, etc.)
La Coordinacion podra solicitar el apoyo de la subdireccion técnica o de otra
coordinacion especializada, tanto en la reunidon como en consulta previa.
El dia de la reunion, el profesional expondra el caso, explicando de forma breve la
informacion contenida enlafichade supervision. En suexposicion plantearafinalmente
una demanda, una pregunta a resolver. En ese sentido es muy importante que trate
de concretar al maximo dicha pregunta. Es muy importante que la informacion
a plasmarsea la que consideramos relevante puesto que parte del objetivo de la
supervision es centrar el temay al profesional.
Ademas de la pregunta el profesional concretara un objetivo: Preparar el plan de
salida, propiciar la toma de conciencia de las consecuencias del incumplimiento
de compromisos, etc. Estos objetivos pueden replantearse si la supervision, asi lo
determina.
El supervisor atendera en ese momento no solo a la informacion expuesta sino
al modo en el que se expone, tratando de detectar la emocion que subyace, de
separar la demanda del profesional, de la demanda de la persona y que elementos
transferenciales emergen, ademas de los expuestos en el informe. El como
expresamos las cosas, a vece®s mas importante que el que. El supervisor podra hacer
sefalamientos al respecto.
A modo informativo, indicar que el supervisor podra encontrarse con distintos
sentimientos en su equipo y riesgos a la hora de supervisar:
* Impaciencia: Los profesionales exigen a veces convertirse rapida
y facilmente en expertos en el modelo Housing First y se sienten
frustrados por la lentitud de su progreso. Pueden necesitar ver
grandes avances en las personas a las que atienden. En este caso es
recomendable visualizar dichos avances o ver de donde y de quien
surge esa necesidad.
* Perfeccionismo: Algunos técnicos pueden mostrar miedo de
equivocarse demasiada menudo y tratar de tender continuamente
a la inclusion de las personas. Recordar que cada persona tiene su



tiempo y que la permanencia en la vivienda ya es un éxito.
* Enojo: Cuando se muestran dificultades a veces para hacer un uso
constructivo de la retroalimentacion en la supervision. Pueden llegar
a exigir la aprobacion total del gerente para actuar. El supervisor no
ofrece soluciones, sino que dinamiza para generar alternativas desde
las competencias de su equipo. La intervencion se hace en equipo con
una figura de referente mayor y menor. Puede considerarse invertir
dichas figuras o realizar un cambio de persona, pero esto Gltimo no
estara ayudando al crecimiento del profesional.
* Dependencia: Los profesionales que constantemente buscan el
consejo del superior, por miedo de cometer errores, fijan demasiadas
expectativas en el supervisor. Entonces es recomendable recordar los
objetivos y alcance de la supervision y que el error forma parte del
aprendizaje y desarrollo del modelo.
10. La consideracion de alternativas se plasmara en un acuerdo al final del informe,
donde se especificaran: Estrategia, acciones y resultados esperados.
11. También se plasmara una fecha aproximada de revision/seguimiento para comprobar
si los acuerdos tomados estan dando resultados.
12. El informe final, al igual que el acta de la reunion semanal, seran remitidos al Jefe
de Area en el momento de su finalizacion.
13.Es necesario no tratar los temas abordados en “pasillos” o “reuniones paralelas”
y guardar la maxima confidencialidad. Lo tratado en espacios de supervision, se
queda en espacios de supervision y si se han generado dudas o inquietudes deben
ser tratadas po todos los componentes del equipo en reunion a dicho objeto.

Evaluacion de fidelidad al modelo Housing First

La evaluacion de fidelidad al modelo HF es atil para conocer tanto su validez interna como
su validez externa, es decir, para realizar interpretaciones adecuadas de los resultados que se
obtienen en base a los aspectos que se han aplicado y a los que no se han aplicado (Durlak y
DuPre, 2008). De este modo, la obtencion de resultados positivos/negativos puede deberse a
desviaciones en la implementacion respecto al modelo original, lo que ocasiona una pérdida
de control sobre las acciones que se llevan a cabo.

Ademas, una adecuada evaluacion de fidelidad es realmente Gtil para detectar variables
contextuales que tienen un impacto directo o indirecto en la implementacion, es decir,
facilitadores, dificultades y retos a los que se enfrenta el modelo en el contexto local. En este
sentido, las evaluaciones de fidelidad ofrecen un instrumento de calidad y mejora continua de
los programas (Bernad, 2016; Aubry et a. 2018).

La introduccion de la metodologia HF en un nuevo contexto ha acarreado una serie de desafios
relacionados con las caracteristicas culturales, politicas, sociales y demograficas de cada
pais. La necesidad de operar programas HF observando sus principios fundamentales de HF a
diferentes entornos ha concurrido en la proliferacion de modificaciones al modelo original de
Pathways to Housing (Tsemberis, 2010).

Estas modificaciones de los programas HF que ocurren en el plano mas operativo de los
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programas han suscitado preocupacion entre organizaciones y expertos acadéemicos
(Busch-Geertsema, 2013; Pearson, Montgomery y Locke, 2009). Se senala como principal
riesgo que los resultados que ha obtenido el modelo HF desaparezcan progresivamente
conforme lo hace la fidelidad al modelo original. En otras palabras, al modificar/distorsionar
las acciones delmodelo de PHF,se compromete su efectividad (Nelson et al., 2014; Stefancic,
Gilmer, Tsemberis y Katz, 2013; Tsemberis, 2011; Watson, Orwat, Wagner, Shuman y Tolliver,
2013; Davidson et al., 2014).

Partiendo de estas evidencias, HOGAR SI ha adaptado una metodologia de evaluacion de
fidelidad al modelo HF basada en los principios del modelo recogidos en la Housing First
Europe Guide. Para cada uno de los principios del modelo HF se han identificado una serie
de conceptos relevantes que los definen, y que por tanto son los conceptos sobre los que la
metodologia deberia aportar informacion. A ellos se ha anadido una dimension adicional para
facilitar la comprension de como las organizaciones promocionan y controlan la aplicacion
de los principios del modelo en el disefo y las operaciones del programa. Las fases e
instrumentos de evaluaciorse detallan a continuacion.

APLICACION DE ESCALA DE EVALUACION DE FIDELIDAD AL MODELO La persona
responsable de la evaluacion facilita a profesionales del servicio el instrumento Escala
evaluacion Fidelidad HF (profesionales). Se proporcionara una version sin puntuaciones
numericas asignadas a las respuestas.

La aplicacion constara de dos fases:

* Cumplimentacion de la Escala evaluacion Fidelidad HF (profesionales) por parte
de profesionales participantes de manera individual y anénima, en formato
digital mediante un entorno web creado ad hoc para esta evaluacion.

* Las personas profesionales que han cumplimentado la Escala evaluacion
Fidelidad HF

* participaran en una reunion de consenso facilitada por la persona responsable
de la evaluacion. El objetivo de dicha reunion es consensuar entre las diferentes
personas participantes una respuesta Unica como equipo a la Escala de
evaluacion.

ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS DATOS DE LA ESCALA. Con larespuesta a la escala obtenida
de la reunion de consenso, la persona responsable de la evaluacion utilizara el instrumento
facilitado para el analisis de resultados (Puntuaciones Escala HF), para asignar mediante un
baremo una puntuacion numeérica a la respuesta de cada uno de los items de la escala.
ENTREVISTAS A INFORMANTES CLAVE. La persona responsable de la evaluacion realizara
entrevistas a informantes clave del servicio, con el objetivo de identificar las barreras
y facilitadores con los que se encuentra el programa para asegurar la fidelidad en cada
una de las dimensiones al modelo HF. Los informantes clave podran ser: profesionales de
apoyos socioeducativos y en vivienda, coordinaciones técnicas del programa, direcciones y
subdirecciones, personal funcionario de la administracion pablica contratante vinculado al
programa, y clientes del servicio.



La entrevista se estructura en base a:

* Las dimensiones que hayan obtenido una baja o alta fidelidad, preguntando
qué facilitadores y barreras existen para asegurar la fidelidad al modelo en cada
dimension.

* Algunos items clave: barreras especificas en aquellos items con menor fidelidad y
facilitadores en los items con mayor fidelidad.

e Por altimo, se preguntara a la persona entrevistada si desea comentar algin
facilitador o barrera relevante para el programa que no haya salido durante la
revision de resultados de la Escala.

La entrevista se estructurara en base a:

* Preguntas que recogen aspectos clave de las nueve dimensiones evaluadas.

* Se preguntara a la persona entrevistada si desea comentar algtn aspecto relevante
sobresu relacion con el programa.

CODIFICACION Y ANALISIS DE RESULTADOS CUALITATIVOS. Todo el material recogido de las
entrevistas sera transcrito para su posterior codificacion de los elementos de cada entrevista.
Para la codificacion se utilizaran tres categorizaciones basicas:

* Facilitador (factores que potencian la implementacion del programa) o Barrera
(factores que dificultan la implementacion del programa). Que operan a tres niveles
distintos:

o Sistémico (caracteristicas contextuales que influyen en la
implementacion del programa, como el mercado inmobiliario o
las politicas dirigidas a solucionar el sinhogarismo).

o Organizativo (configuracion operativa y de gestion del programa
en aquellas cuestiones que quedan dentro del ambito de
decision de la organizacion, asicomo caracteristicas de la
propia organizacion que implementa el programa, como sus
valores, su cultura, estructura, politicas de personas, etc.).

o Individual (competencias, valores o procesos personales de
los equipos técnicos, las personas participantes o personas
externas que influyen en la implementaciondel programa, como
profesionales de otras redes).

* Perfil del informante. Se distinguira entre si es un perfil de profesional o de cliente
quien ofrece la informacion.

e Se podran anadir otras categorizaciones adicionales: n® de item (cuando la
informacion se refiera a un item concreto).

Sesugiereintegrarlaevaluacionde fidelidad almodelo HF comorequisito enlaimplementacion
de los servicios, que podria ser interna o externa.
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Coordinacion y vinculacion con redes externas

En relacion con las coordinacion y vinculacion con redes externas, se considera importante
realizar un esfuerzo pedagogico desde los servicios HF con los profesionales de otras redes.
Una mejor comprension del modelo HF por parte de otros profesionales externos al programa
facilitara una transformacion mas sistémica de la atencion a las personas en situacion de calle
y la actuacion coordinada de toda la sociedad para apoyar a las personas participantes.

En la experiencia de implementacion del programa Habitat, uno de los momentos criticos
facilitadores de esta transformacion es el momento de apertura de los servicios HF y la
recepcion de candidaturas al mismo desde diversos programa y entidades.

Asi, el proceso de derivacion de candidaturas suele comenzar con una sesion informativa con
las entidades derivadoras para dar a conocer el servicio HF y forma de acceso. Las sesiones
constan de una primera parte formativa en la que se explica el modelo Housing First, los
principios que rigen el programa y qué ofrece, puesto que las entidades deberan explicarlo a
las personas derivadas, que a su vez firmaran un documento de aceptacion de participacion
en el programa. En un segundo bloque, se explica el proceso de derivacion, el perfil de las
personas participantes del programa y los documentos necesarios para la derivacion (fichas
de derivacion de candidaturas y documentos de aceptacion de participacion firmados por las
personas derivadas).

En este mismo sentido, se recomienda elaborar materiales informativos sobre el servicio
HF y realizar acciones de comunicacion con los servicios derivadores y con profesionales de
otras redes, de modo que los profesionales de dichas entidades tengan informacion suficiente
para explicar el servicio HF a potenciales clientes y los contactos de los responsables de este
cuando surjan dudas.

Se sugiere la elaboracion de un folleto informativo sobre el servicio HF que se pueda entregar
a profesionales de los centros derivadores o de otras redes de atencion, en el que constaran
las caracteristicas basicas del servicio y el contacto de la coordinacion del mismo.

Una vez iniciado el programa y desde una logica de intervencion First, la coordinacion sobre
aspectos de la intervencion en el servicio HF se caracterizara por:

* Tenderintegrar a la persona participante en las coordinaciones con profesionales de
redes externas, favoreciendo que sea ella misma quien lidere la coordinacion sobre
Su propio proceso de recuperacion.

* Favorecer que los participantes en el servicio accedan a los recursos comunitarios a
los que como cualquier persona en situacion normalizada tendria acceso.

* Conseguir la mayor adecuacion posible de los servicios a las necesidades de las
personas para asegurar una atencion continuada.

* Propiciar la desvinculacion de la red de atencion a personas en calle y el acceso a
los recursos normalizados con los que cuenta cualquier ciudadano/a asi como el
acceso a los derechos propios de la ciudadania.

* La coordinacion es proporcional al grado de apoyo que requiera a la personay a las
demandas que realice. La mediacion entre recurso y participante busca el encuentro
de ambos.



Analisis e incorporacion del modelo de Critical Time Intervention

La mayor parte de los equipos HF internacionales han configurado sus equipos en base a los
modelos de intervencion ICM (Gestion Intensiva de Casos) o ACT (Tratamiento Comunitario
Asertivo). Algunos programas han combinado estos modelos con uno tercero conocido
como Critical Time Intervention (CTI, Intervention en Tiempo Critico), especialmente en dos
momentos de la intervencion con personas participantes: 1) en los primeros meses de acceso
al programa o 2) en momentos de crisis durante la intervencion.

El modelo CTI consiste en una intervencion de alta intensidad ofrecida durante un periodo
limitado de tiempo (6 a 12 meses habitualmente). El objetivo principal de la intervencion CTI
es conectar a las personas con los servicios y apoyos necesarios para superar un momento
critico, bien sea el paso de la calle a una vivienda o la superacion de una situacion de crisis.

El manual Critical Time Intervention for Rapid Rehousing de la National Alliance to End
Homelessness de Estados Unidos, define una intervencion CTI en tres fases dirigida a la
transicion de las personas que acceden a vivienda desde la calle para su adaptacion y la
autonomian la vivienda:
* Transicion: Intervencion de alta intensidad focalizada en la generacion
de vinculo con la persona y el disefio de un plan de trabajo focalizado
en el mantenimiento de la vivienda ya conexidon con apoyos en las redes
comunitarias.
* Prueba: Intervencion de intensidad moderada dirigida al seguimiento del plan de
trabajo
disenado y el empoderamiento de la persona para mantener sus apoyos
de manera autonoma.
* Transferencia: Intervencion de intensidad baja dirigida a transferir los apoyos
a los servicios comunitarios que seguiran apoyando a la persona.

Se sugiere explorar el funcionamiento y enfoques de la intervencion CTl y explorar qué
elementos podrian ser adaptados a la configuracion del programa Vivienda Primero.
Algunos recursos sobre CTl:
» https://cceh.org/wp-content/uploads/2017/02/Critical-Time-
Intervention-for-Rapid- Rehousing-Manual.pdf
e https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5639358/pdf/AJCP-60-175.pdf
e https://www.researchgate.net/publication/249681585 _Critical_Time_
Intervention_Model
_Description_and_Implications_for_the_Significance_of _Timing_in_
Social_Work_Interv entions
e http://www.fulfillinglives-ng.org.uk/wp-content/
uploads/2020/06/FLNG-CTI-Final- Evaluation.pdf
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Asistencia técnica y formacion continua

Mas alla de las respuestas que se pueda dar a los retos identificados desde el interno de
los programas o desde la estructura de coordinacion del Ministerio de Desarrollo Social, se
sugiere contar con una asistencia técnica durante el periodo inicial de implementacion (12-
24 meses) proporcionada por personas expertas o por organizaciones Con experiencia en
implementacion del modelo HF. La asistencia técnica podria comprender entre otras acciones:

capacitacion de los equipos profesionales en el modelo HF y en técnicas
especificas deintervencion como la reduccion de danos, la entrevista
motivacional u otros aspectos

acompanamiento de la intervencion directa mediante la realizacion

de supervisiones y asesoramientos sobre casos

apoyo presencial de profesionales con experiencia durante la puesta

en marcha y las primeras entradas

visitas de estudio a programas HF internacionales

apoyo al disefio de protocolos y procedimientos de intervencion

realizacion de evaluacion de fidelidad realizada por expertos en el modelo HF.

Aprendizajes de experiencias internacionales en el ambito de las estrategias de
funcionamiento, coordinacion y capacitacion de los equipos profesionales

Algunas experiencias de programas internacionales HF pueden analizarse como buenas
practicas adaptables al programa Vivienda Primero. Entre ellas:

El programa HF Belgium ha conformado una estructura de asistencia técnica
liderada desde el propio ministerio de asuntos sociales, que han denominado HF
Labs (http://www.housingfirstbelgium.be/en/pages/coordination/). Desde esta
estructura, que no ofrece intervencion directa, se generan programas formativos, se
participa o se facilita la participacion de las entidades en proyectos internacionales,
y en definitiva, se promueve la unidad de criterios de implementacion, la mejora
continua de los servicios y la capacitacion técnica de los equipos profesionales.

La red italiana de entidades que trabajan con personas en calle, fio.PSD, gener6 una
estructura similar de acompanamiento y asistencia técnica a las entidades miembro
que implementan servicios Housing First (https://www.fiopsd.org/housing-first/). Su
comité cientifico desarrollo instrumentos de evaluacion e intervencion para todos
los programas, ademas de ofrecer formacion y asistencia técnica a las entidades,
mientras que la red fomento la participacion de las organizaciones en espacios
internacionales vinculados con HF.


http://www.housingfirstbelgium.be/en/pages/coordination/
https://www.fiopsd.org/housing-first/

ANEXO PERFILES PROFESIONALES DISCUS

Cada persona es diferente y por elio cada uno
necesita un enfeque de trabajo distinto,

PERFILES
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ayude, y otrog que necesitan una figura
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definir las caracteristicas y estilo de cada
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a los necesidades del usuario especifico.
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1. PRESENTACION

La evaluacion de resultados e impacto, en el marco de la implementacion de los Programas
basados en Housing First, es una herramienta imprescindible para la mejora constante y
coherente. Los sistemas de evaluacion deben orientarse a favorecer la toma de decisiones y
el establecimiento de nuevas metas que conduzcan a alcanzar los objetivos del Programa. Asi
mismo, la evaluacion es un ejercicio de responsabilidad social y politica, que n ayuda a rendir
cuentas respecto al grado de cumplimiento de los objetivos planteados.

La evaluacion debe formar parte de los Programas basados en el modelo Housing First, y tiene
las siguientes funciones:

* Proporciona datos para la intervencion y permite evaluar silo que se esta consiguiendo
es lo que realmente se quiere conseguir: retroalimentacion y mejora.

* Ofrece datos que sirven para contar lo que se hace dentro del desarrollo del Programa:
rendicion de cuentas.

e Facilita informacion valiosa sobre la que se puede apoyar argumentaciones para poner
el fendomeno del sinhogarismo en la agenda politica y debates publicos: incidencia.

* Ayuda en la implementacion y expansion del programa, de forma que se aprovecha
el conocimiento generado en las experiencias del pasado para la optimizacion de las
actividades futuras.

En el marco de este proyecto, nos vamos a centrar en la evaluacion de la efectividad
del Programa, que hace referencia a los logros alcanzados por un servicio Housing First en
relacion con los objetivos para los que se ha disenado. Es decir, se debe valorar si el servicio
esta consiguiendo o no lo que se ha definido que tiene que conseguir, tanto en términos de
resultados como de percepcion de las personas usuarias del servicio Housing First.

2. ENFOQUE DEL SISTEMA DE EVALUACION

* Basado en el modelo. La base sobre la que se sustenta la evaluacion debe ser el
modelo de intervencion, donde se recogen los principios, objetivos, perfil de los
clientes, metodologia y proceso de intervencion, herramientas de trabajo y servicios.

* El foco en los resultados . El foco de la evaluacion se centra en la medicion de
los resultados, entendiendo éstos como el cambio que a largo plazo tiene la
implementacion del programa. Se concreta a través de indicadores vinculados a los
objetivos del programa, que otorgan un valor métrico al resultado de la intervencion
social.



* Evaluacion continua. La evaluacion continua implica un seguimiento periodico de los
resultados del programa para:
* Conocer la evolucion de los indicadores de impacto.
* Detectar posibles desviaciones, sus efectos y causas que posibilite establecer
mecanismos de correccion.

* Sostenible. La evaluacion tiene que adaptarse a los recursos disponibles en cuanto
a la seleccion de los indicadores de impacto, la recogida de informacion y su analisis.
Por tanto, se debe de tratar de una evaluacion sostenible centrada en el impacto, con
herramientas sencillas y con un volumen de informacion manejable.

3. DISENO METODOLOGICO

Para comenzar con la evaluacion del programa, tiene que quedar previamente definidos los
siguientes aspectos:

3.1. POBLACION

Las personas usuarias del programa (clientes de Housing First) son el centro sobre el que
gira la intervencion y, por tanto, las protagonistas del proceso. Los objetivos del programa
deben ir enfocados a dar respuesta a sus necesidades y mejorar su situacion, de este modo
toda la informacion que se recoja en el marco de la evaluacion, con independencia de quién
cumplimente las herramientas o el momento en el que se haga, va a estar vinculada a la
intervencion que se desarrolle con ellas y los resultados obtenidos.

Todos los clientes que accedan e inicien un proceso de intervencion participaran en la
evaluacion.

Se pueden realizar mediciones, desde el momento en el que se comience a aplicar la
evaluacion, a todas las personas que estan en el programa, ya que estamos hablando de un
proceso continuado a lo largo de la vida del programa. En este sentido, aunque haya personas
que lleven en el programa 1 ano, procederemos a plicarles las escalas, sabiendo que su
momento de medida inicial no se corresponde con su entrada en el programa.

3.2.  OBJETIVO DE LA EVALUACION

Conocer los resultados logrados por el programa desde una Optica empirica y a través de un
proceso sistematico, aportando datos sobre el cambio producido en sus clientes.

3.3. LOS TIEMPOS DE MEDICION

Para obtener datos del impacto del programa sobre las personas hay que realizar una
evaluacion que nos mida en qué medida la situacion de las personas ha cambiado tras su
participacion en el programa. Por esto las mediciones se deben realizar:
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A la entrada en el programa

Cada 12 meses (se puede plantear hacer un seguimiento cada 6 meses si se quieren
tener datos a mas corto plazo)

A la salida del programa

Se puede plantear un seguimiento posterior para evaluar en qué medida el impacto en
las personas es mantenido en el tiempo

LOS EQUIPOS QUE INTERVIENEN

Para realizar una evaluacion interna en este contexto es necesario contar con dos perfiles
diferenciados en la evaluacion:

Equipo del Programa (trabajador/a social, terapeuta ocupacional, psicologo/a clinico,
etc.): recogida de informacion y seguimiento. Esta funcion la puede desarrollar todo
el equipo, aunque se realizara una recomendacion de quién debe aplicar qué escala o
recoger qué datos.

Tendran que tener en cuenta los siguientes aspectos:
- Recoger la informacion a través de los instrumentos de evaluacion: bases de
registro, escalas y cuestionarios.
- Planificacion temporal de la cumplimentacion de las escalas.
- Informar al equipo deEvaluacion de incidencias que afecten al proceso de
evaluacion.

Equipo de Evaluacion: apoyo en el seguimiento; sistematizacion y codificacion de
la informacion, analisis y redaccion de informes. Esta funcion la debe desarrollar un
equipo de evaluacion especializado en analisis de datos y evaluacion de programas. Se
encargara de gestionar la informacion de la evaluacion:

- Acompanamiento de los equipos al inicio de la implantacion de la evaluacion
- Comprobar que la informacion recogida es fiable

- Gestionar incidencias en las bases de registro

- Depuracion de la base de datos

- Analisis de informacion

- Elaboracion de informes de evaluacion



4, DIMENSIONES A EVALUAR

La valoracion de la efectividad de un servicio Housing First tiene varias dimensiones:

* Promover la permanencia en la vivienda y una salida permanente del sinhogarismo,
gue también se conoce como retencion de la vivienda.

v Conservacion del alcjamiento: tasa de retencién
¥ Casos positivos [CP)

v Casos negativos (CN)

¥ Casos que no se contemplan (CNC)

v Total de casos (TC) = CP+CN-CNC

TRA = (CP/TC)

RETENCION

¥ Escala de seguridad
ontoldgica: percepcion de
las personas participantes

ONTOLOCICA APROFIACHON

o y v Apropiacion

v Situacion residencial previa al y * Personalizacion del espacio en
acceso al Programa E ) = la fase de acogida

v Situacion residencial tras finalizar
intervencion

¥ Mantenimiento y limpieza de espacios
privados y comunes

siTuACION
RESIDEMCIAL & +
¥ Convivencia

* Mejorar la salud y bienestar de las personas usuarias.

v Indicadores biomédicos
¥ Calidad de vida relacionada *  Maodelo Score

con la salud: EQ-5Dy SF-36 1 SALD: Fisica *  IMC (indice de masa corporal)
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* Mejorar la integracion social de las personas usuarias.

v Conservacion del alojamiento: tasa de retencidn
v Casos positivos (CP)
¥ Casos negativos (CN)
v Escala de seguridad ¥ Casos que no se contemplan (CNC)
ontoldgica: percepcion de v Total de casos [TC) = CP+CN-CNC
las personas participantes TRA = (CP/TC)

RETEMNCION

UR
SECURIBAD. APROPIACION
¥ Apropiacion
¥ Situacion residencial previa al o ' *  Personalizacion del espacio en
acceso al Programa la fase de acogida
v Situacion residencial tras finalizar . ¥  Mantenimiento y limpieza de espacios
intervencian ; privados y comunes

SITUACION
RESIDENCIAL ’ i =
¥ Convivencia

5. FASES PARA LA IMPLEMENTACION DE LA EVALUACION

Una vez definidos estos aspectos, y teniendo claras las herramientas que se van a utilizar
para la medicion de las areas clave en la evaluacion que son: Salud y Bienestar, Vivienda e
Integracion Social. Se puede proceder a la implementacion de la evaluacion.

A) Implementacion de la evaluacion
Esta fase constara de la recogida de datos a través de los registros y las escalas en los
momentos de medicion definidos.

B) Seguimiento de la cumplimentacion
Para valorar en qué medida la cumplimentacion se esta realizando en tiempo y forma, y atajar
posibles desviaciones. Se recomienda realizarla de manera mensual al inicio, y posteriormente
ir espaciandolo en el tiempo.

C) Analisis de resultados
Analizar la informacion recogida a través de registros y escalas de manera anual, desde el
comienzo de la recogida. Se recomienda hacer un analisis con caracter anual para ir viendo la
evolucion del programa.

6. PLAN DE ANALISIS

Para dar respuesta al objetivo de la evaluacion planteado se define a continuacion el plan de
analisis de datos, utilizando para ello el sistema de analisis estadistico y de gestion de datos
SPSS:

1. Para la descripcion de la muestra. Para analizar las caracteristicas de la muestra en los
momentos de evaluacion se realizaran analisis descriptivos: analisis de frecuencias,
porcentajes, media, mediana, etc., en funcion del tipo de variable.

2. Para el analisis de la interaccion entre los cambios producidos a lo largo del tiempo en las
distintas variables.



Se recomienda realizar analisis de 2 momentos de medida: evaluacion inicial y 12 meses,
inicial y 24 meses, inicial y 36 meses, o inicial y salida; para simplificar la informacion. Estos
analisis igualmente se realizaran con descriptivos: analisis de frecuencias, porcentajes, media,
mediana, etc,, en funcion del tipo de variable.

Si se cuenta con una muestra o suficientemente representativa, se recomienda realizar
analisis de significatividad estadistica para medir los cambios. Estos analisis pueden consistir
en realizar pruebas t de Student para muestras relacionadas.

En el caso de las variables no continuas se utilizaran las siguientes pruebas no paramétricas:
o Variables dicotomicas: Prueba de McNemar.
o Variables ordinales: Prueba de Wilcoxon.

7. HERRAMIENTAS DE EVALUACION

Se recomienda disefiar una base de datos integrada para la recogida de informacion de las
personas usuarias en diferentes momentos del proceso de intervencion. Y complementarla
con la seleccion de herramientas especificas de opinidn y/o percepcion.

Tres tipos de herramientas:

=>» la base de registro
=>» la herramienta de retencion de alojamiento
=>» los cuestionarios/escalas

7.1.  Base de registro

La base de registro debe ser una herramienta donde se registre informacion objetiva
(hechos observables no condicionados por opiniones o percepciones) de todas las personas
participantes del Programa desde el momento inicial. Esta base de registro ayudara a analizar
la informacion de cambio de las personas participantes. Se recomienda recoger informacion
de caracter retroactivo al momento previo a la entrada de las personas en el programa.

En el siguiente documento os compartimos un modelo de base de registro que usamos
en nuestra organizacion, que os pueda servir de modelo para registrar la informacion que
considerais relevante para vuestro programa.

* ¢Como se estructura la base de registro? La base de registro general se puede dividir
en cuatro grandes apartados:
e Clasificacion: variables para identificar al cliente y registrar su perfil
sociodemografico.
e Entrada: se describe la situacion social de partida del cliente en diferentes areas
(datos objetivos sobre su situacidon econdmica, administrativa, residencial, de
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salud, etc.). Es importante para luego observar el cambio que se ha producido
en los diferentes aspectos que se evaltan.

e Intervencion: se incluyen variables relacionadas con el proceso de intervencion
y la consecucion de objetivos con la persona usuaria en las dimensiones que
sean de interés para la evaluacion.

e Salida: se registra la situacion de salida del cliente en las mismas dimensiones.

e Definiciones: puede ser importante incluir un apartado con las definiciones de
cada una de las variables que se incluyan, para que todo el equipo tenga una
referencia sobre qué se entiende por cada una de ellas y registrar la informacion
de manera homogénea.

e ¢Cuando se cumplimenta la base de registro? La base de registro se cumplimenta
de manera continua desde la entrada del cliente al Programa. En funcion de las
caracteristicas de cada variable, ésta es registrada por el profesional cuando lo
requiera. Con caracter general:

e Lasvariables de clasificacion se rellenan en el momento de entrada del cliente
al Programa.

e Lasvariables de entrada se cumplimentan a lo largo del primer mes de estancia
del cliente en el Programa, de tal manera que el profesional disponga del tiempo
suficiente para recabar la informacion necesaria para poder cumplimentar
todos los apartados.

e Las variables de intervencion se van cumplimentado en el momento en el que
vayan sucediendo los hechos o acontecimientos.

e Las variables de salida se registran cuando la persona finalice su participacion
en el Programa.

7.2. Herramienta de Retencion de alojamiento

Las definiciones utilizadas sobre lo que se considera retencion de alojamiento en los distintos
trabajos de evaluacion de programas basados en el modelo de Housing First han sido muy
diversas.

Siguiendo el informe final del Proyecto Housing First Europe...

El proyecto europeo intenta utilizar una metodologia comidn especificando qué debe
entenderse por retencion del alojamiento, como se debe calcular y qué casos deben ser
excluidos del calculo.

En general, se entiende por retencion de alojamiento la proporcion de personas que
siendo asignadas al programa HF han mantenido el alojamiento (o se han trasladado a otro
alojamiento) con el apoyo del proyecto.

En general...



Base para el calculo de la retencidon de alojamiento: Total de personas usuarias del
servicio alojadas menos los casos dudosos (fallecidos, aquellos que se han trasladado
a un alojamiento mas institucionalizado, aquellos de los que se carece informacion
sobre si tienen alojamiento o no, etc.).

Se consideran resultados positivos (mantienen el alojamiento):

e Agquellas personas que permanecen alojadas con el apoyo del programa de HF.

e Aquellas personas que permanecen alojadas sin el apoyo del programa de HF.

(Si la persona deja el programa para vivir en otro apartamento se considera en
general un caso positivo de retencion de alojamiento.)

Se consideran resultados negativos: aquellas personas que han perdido el alojamiento

por encarcelamiento, expulsion, vuelta “voluntaria” a la situacion sin hogar, etc.

En el informe se realizan algunas aclaraciones o consideraciones...

Por otro lado, si la persona fallece durante la estancia en el programa, se le excluye del
calculo de la retencion de alojamiento.

Es mas dificil decidir sobre aquellos casos que pasan de vivir en el proyecto HF a otro
alojamiento mas institucionalizado (ej. Residencia de mayores). En algunos casos
esto es visto como un alojamiento mas adecuado a las necesidades de apoyo de la
persona, pero no puede ser visto como un éxito en relacion con el mantenimiento del
alojamiento independiente y en la mayoria de los casos no sabemos hasta qué punto
es una solucion deseada por la propia persona. Por ello, se opta por excluir a esas
personas del calculo de la retencion de alojamiento.

En aquellos casos en que las personas estan encarceladas por un largo periodo
de tiempo, pero mantienen contacto con el programa de HF, la decision seria no
considerarlos para el calculo de la retencion de alojamiento.

Ademas de la retencion de alojamiento, en HF Europe, se ha calculado la proporcion de
retencion del programa, siendo éste la ratio de personas que han estado alojadas por el
programa y se mantienen como participantes en el mismo, estén o no alojadas en el mismao.
Han incluido también en el calculo a aquellas personas que se mantenian en el proyecto
cuando fallecieron.

La propuesta para el calculo seria...

“Tasa de retencion de alojamiento es el porcentaje de personas usuarias del programa Habitat
gue mantiene alojamiento, tanto de las personas que permanecen en vivienda de Habitat
como de aquellas personas que mantienen los apoyos”.

Para ello, en Housing First en el contexto espanol, se acordo utilizar la siguiente formula:

TRA = ((1) + (2) + (3) / (8) - (4) - (5) - (6) - (7)) *100
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Siendo:

(1)N° de personas alojadas en Habitat con apoyos

(2)N° de personas en alojamiento autdonomo que mantienen apoyos de Habitat

(3)N° de personas que acceden a un alojamiento autonomo sin requerir los apoyos de
Habitat, como parte del fortalecimiento de la persona el hecho de mantener el
alojamiento

(4)N° de personas que acceden a un alojamiento mas institucionalizado y mas adaptado a
las necesidades de la persona

(5)N° de personas fallecidas

(6)N° de personas de las que se desconoce su situacion de alojamiento

(7)N° de personas encarceladas

(8)N© total de personas usuarias del programa Habitat desde el inicio

Para el registro de estos datos, y asi obtener un dato de retencion de alojamiento en un
momento del tiempo, se recomienda por persona identificar la situacion en ese momento de
cada persona en Habitat.

7.3.  Escalasy cuestionarios

La base de registro proporciona informacion acerca de los clientes de los Programas sobre
hechos observables. Pero a su vez, determinados objetivos de los Programas estan vinculados
con percepciones, opiniones o actitudes. Para dar respuesta a los indicadores de impacto
vinculados con estos objetivos es necesario utilizar otro tipo de herramientas, escalas o
cuestionarios y las mediciones se deberian realizar:

- A la entrada en el programa. De manera general se recomienda que esta
informacion serecojaalo largo del primer mes de intervencion. Ya que es cuando
se genera un vinculo con la personay facilirta la respuesta a las preguntas.

- Cada 12 meses (se pueden aplicar cada 6 si se quieren datos a mas corto plazo)

- Alasalida del programa

- Se puede plantear un seguimiento posterior para evaluar en qué medida el
impacto en las personas es mantenido en el tiempo.

A continuacion, se muestra un cuadro resumen donde se especifican las escalas, su objetivo
y caracteristicas y las indicaciones necesarias para registrar la informacion de manera fiable
y homogeénea.

Nota: Las escalas se incluyen en el Anexo 1.



A modo de resumen:

Observaciones

Escala o = . e .
. . HOGAR SI Prioritaria
cuestionario
A.Cuestionario .
e Sien otros
de empleabilidad -
Programas Si

de valoracion

. diferentes a HF
profesional

B.Escala de Sien otros
autoestima de Programas -
Rosenberg diferentes a HF
C.Escalade
Seguridad Si Si
Ontologica

Sien otros
D.Escala WEMWBS Programas -

diferentes a HF

E.Apropiacion de
vivienda (Fase de Si No
acogida)

F.Areas de valoracion
desde la perspectiva Si Si
profesional

G.Escala de
recuperacion.

Recovery Assesment
Scale (RAS)

Si Si

Dada el trabajo que desarrolla el Programa
en el ambito laboral consideramos
importante registrar informacion de esta
escala.

Valora el autoestima. Esta muy relacionada
con la escala de estado emocional
(WEMWBS) y la de recuperacion

(RAS). Entenedemos que el Programa

debe determinar cual o cuales son

mas pertinentes en funcién de sus
caracteristicas.

Es una dimension importate dentro del
Programa. Es una herramienta til para
valorar la perpecion del participante.

Valora el estado emocional. Esta muy
relacionada con la escala de autoestima
y la de recuperacion. Entenedemos que el
Programa debe determinar cual o cuales
son mas pertinentes en funcion de sus
caracteristicas.

Ayuda al equipo de intervencion a valorar
en momento en el que esta la paersona
tras la entrada en vivienda. Al no ser un
aherramienta que se aplique en otro
momento del tiempo, no sirve para evaluar
el cambio, pero si para medir el momento
inicial en el que se encuentran las personas

Escala apropiada para valorar dimensiones
desde la perspectiva profesional para
complementar el resto de mediciones. Es
una herramienta disefada y validada por la
Fundacion HOGAR SI.

Valora la recuperacion en salud

mental. Esta muy relacionada con la
escala de autoestima (Rosenberg) y la
de valoracion del estado emocional
(WEMWBS). Entenedemos que el
Programa debe determinar cual o cuales
son mas pertinentes en funcion de sus
caracteristicas.




Escala o

. . HOGAR SI
cuestionario

Prioritaria

Observaciones

H.Cuestionario sobre

S Si

victimizacion
[.Cuestionario APQ No (de
sobre problemas de

momento)
alcohol

Sien otros
JAUDIT Programas

diferentes a HF

Sien otros

K.EuroQol-5D Programas

diferentes a HF

Sien otros
L.Cuestionario de dﬁ?grgers'ziz
Salud SF-36
HF, usamos la
version SF6
M.BARTHEL No (de
momento)
N.LAWTON Y BRODY No (de
momento)
N.REDES DE APOYO No

No

Si

Si

No

Si

Si

El Programa debe determinar si es
importante, segun sus objetivos, valorar
la incidencia de delitos de odio y
victimicacion en personas sin hogar

Puede aportar informacion relevante,

por una lado, para gestionar la reduccion
de dafos si el Programa trabaja en ese
sentido; y, por otro, en el ambito de la
evaluacion, para comprobar la evolucion de
los problemas de los participantes con el
alcohol (siempre que el programa trabaje
en el ambito de las adicciones)

Es una informacién que se recoge en
el EMPA. Dado el bajo esfuerzo que
supone del registro de la informacion
consideramos adecuado incluirlo.

Es una buena medida para valorar la
calidad de vida relacionada con la salud
desde la percepcion de las personas
usuarias

Mide la calidad de vida relacionada con la
salud al igual que el EQ-5D. Al contrario
que este, se trata de un cuestionario

mas complejo y amplio, por lo que
consideramos que es mejor opcion el EQ-
5D

Es una buena medida para valorar las
actividades basicas de la vida diaria.
En Hogar Si planteamos incluirlo en la
evaluacion.

Es una buena medida para valorar las
actividades instrumentales de la vida
diaria. En Hogar Si planteamos incluirlo en
la evaluacion.

Es una buena medida para conocer

la opinidn, desde la perspectiva de

la persona usuaria, de sus relaciones
sociales y familiares. En Hogar si optamos
por registrar esta informacion desde

la perspectiva profesional a través de

la observacion y de la informacion que
recoge de las visitas habituales a los
participantes



A continuacion se detallan las especificidades de cada herramienta:

A) Cuestionario de empleabilidad de valoracion profesional

Objetivo: definir el diagnostico de empleabilidad de los clientes y comprobar la
mejora de las competencias tras su participacion en el Programa desde la perspectiva
profesional.

Descripcion: cuestionario creado ad hoc. Se ha utilizado material de elaboracion propia,
asi como otra informacion proveniente de documentos de trabajo de otras entidades
e instituciones adaptada a las necesidades y peculiaridades de los Programas de la
entidad.

Caracteristicas: cuestionario formado por 21 items divididos en 4 apartados: perfil
profesional y formativo (5 items); competencias para la bisqueda de empleo (6 items);
competencias digitales (3 items); y competencias sociolaborales (10 items).

El equipo técnico contara con un manual especifico de apoyo para cumplimentar de
manea homogeénea la escala. Se incluyen ejemplos que describen la respuesta de cada
item; posibles preguntas para interactuar con el cliente para obtener la informacion;
asi como definiciones concretas de las competencias sociolaborales.

La recogida de informacion se desarrollara a través de las entrevistas que el equipo mantenga
con los clientes.

La escala se completa con un documento de apoyo para cumplimentar la escala donde se
incluyen preguntas y ejemplos para reoger la informacion.

La puntuacion de cada item oscila entre 1y 3 en los 3 primeros apartadosy entre 1y 5 en el
cuarto. Para el analisis de la informacion se debe comparar la puntuacion obtenida por cada
persona en los diferentes periodos y comparar la evolucion. El analisis se puede hacer de
manera individual o agregada. De igual forma se pueden analizar los items individualmente o
agruparlos por apartados.

Donde se aplica: lo puede cumplimentar el profesional de referencia en cualquier
momento y lugar. Se recomienda digitalizar las respuestas en algtn aplicativo.

Quién lo aplica: el profesional de referencia que trabaje el empleo con la persona
usuaria.

Duracion: variable, en funcion de las necesidades del profesional.

Frecuencia de aplicacion: a la entrada, cada 12 meses y a la salida.

Guion de aplicacion: es una herramienta de autocumplimentacion por parte del
profesional.
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B) Escala de autoestima de Rosenberg

e Objetivo: Cuestionario para explorar la autoestima personal entendida como los
sentimientos de valia personal y de respeto a st mismo.

e Descripcion: escala disefiada por Morris Rosenberg. Instrumento validado por un gran
numero de estudios que han confirmado su fiabilidad.
La escala genera tres categorias respecto a la autoestima:
- Autoestima elevada, de 30 a 40 puntos: considerada como autoestima normal.
- Autoestima media, de 26 a 29 puntos: no presenta problemas de autoestima
graves, pero es conveniente mejorarla.
- Autoestima baja, 25 puntos o menos: existen problemas significativos de
autoestima.

Los items planteados de forma positiva puntdan de 1 a 4 y aquellos redactados en forma
negativa de 4 a 1. A continuacion se realiza el sumatorio y se interpreta segn las condiciones
expuestas anteriormente. Una vez que se recoja informacion en diferentes peirodos se
realizara un analisis comparativo de los mismos.

e Caracteristicas: Cuestionario de diez items, cinco estan formulados de forma positiva
y cinco de forma negativa, para controlar el efecto de la aquiescencia. Cada uno de
ellos se valora sobre cuatro categorias de respuesta que van desde muy en desacuerdo
a muy de acuerdo.

e Dondeseaplica:eneldomicilio de la personausuaria, o en el lugar donde habitualmente
se realice la intervencion con la persona usuaria.

e Quién lo aplica: Cuestionario auto-cumplimentado por el cliente. Puede apoyarle en la
cumplimentacion el profesional de referencia.

e Duracion: entre 3y 5 minutos

e Frecuencia de aplicacion: a la entrada, cada 12 meses y a la salida.

e Guion de aplicacion: antes de aplicar el cuestionario se recomienda que los
profesionales encargagos de aplicar el cuestionario revisen las preguntas y acuerden
una explicacion homogénea a las posibles dudas que planteen las personas usuarias. A
continuacion se expone una entrada para la aplaicacion del cuestionario:

“Por favor, lee las frases que figuran a continuacion y sefala el nivel de acuerdo o desacuerdo
que tienes con cada una de ellas.”



C) Escala de Seguridad Ontologica

Objetivo: medir en que grado, la vivienda, facilita un espacio fisico en el que el cliente
puede alcanzar un sentimiento de seguridad ontoldgica en un entorno que en ocasiones
se experimenta como amenazador e incontrolable.

Descripcion: escala creada por el equipo de la entidad a partir de la literatura existente
sobre el concepto de seguridad ontologica.

Caracteristicas: consta de seis items. Cada uno de ellos tiene 5 opciones de respuesta
que van desde el 1 “Totalmente en desacuerdo”, hasta el 5 “Totalmente de acuerdo”.
Con ello se obtiene una puntacion total entre 5 y 30. A la hora de utilizar el dato se
comparara la puntacion registrada entre el periodo final y el periodo inicial. También
se pueden hacer frecuencias de respuestas y comparaciones por periodos.

Donde se aplica:enel domicilio de la personausuaria, o en el lugar donde habitualmente
se realice la intervencion con la persona usuaria.

Quién lo aplica: cuestionario autocumplimentado por la persona usuaria. Lo debe
rellenar de manera individual. El profesional de referencia puede estar presente para
resolver cualquier duda. Se aconseja aplicarlo de manera digitalizada para que la
persona pueda enviar las respuestas y garantizar el anonimato.

Duracion: entre 3 y 5 minutos.

Frecuencia de aplicacion: a la entrada, cada 12 meses y a la salida.

Guionde aplicacion:antes deaplicar el cuestionario serecomiendaque los profesionales
encargagos de aplicar el cuestionario revisen las preguntas y acuerden una explicacion
homogeénea a las posibles dudas que planteen las personas usuarias. A continuacion se
expone una entrada para la aplaicacion del cuestionario:

A continuacion le voy a dejar un cuestionario con una serie de preguntas relacionadas con la
seguridad que te proporciona esta vivienda. En una escala de 1 a 5 donde 1 es Totalmente en
desacuerdo y 5 Totalmente de acuerdo, conteste a las siguientes preguntas...”

D) Escala WEMWABS

Objetivo: la escala permite conocer en un resultado Gnico el nivel global de bienestar
emocional de la persona.

Descripcion: Escala validada’. La Warwick-Edinburgh Mental Well-being Scale
WEMWSBS, es un cuestionario que recoge la salud mental positiva o bienestar
psicologico. Entiende el bienestar como un concepto relacionado pero separado
de trastornos y enfermedades. En este documento tenéis la herramienta completa,
aunqgue segun el testeo realizado en terreno se considerd mas oprotuno solo realizar
la medicion de los indicadores de:

7. "The Spanish version of the Warwick-Edinburgh Mental Well-Being Scale (WEMWBS) is valid for use in the general population” https://link.springer.
com/article/10.1007%2Fs11136-013-0513-7
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- Me he sentido interesado/a por las demas personas

- Heresuelto bien los problemas

- He estado pensando con claridad

- Me he sentido cercano a las demas personasHe sido capaz de tomar mis propias
decisiones con respecto a las cosas que me suceden

- He estado interesado en cosas nuevas

* Caracteristicas: la escala WEMWABS de 14 items tiene 5 categorias de respuesta cuya
suma devuelve una puntuacion Unica. Todos los 1tems estan descritos en positivo,
y abarcan tanto aspectos de bienestar emocional como de funcionamiento. La
puntuacion media de la escala para la poblacion de Reino Unido se encuentra en torno
a 51 puntos. A la hora de interpretar los resultados resulta Gtil presentarlos en relacion
con su desviacion estandar de la media de la poblacion.®

* Dondeseaplica:eneldomicilio de la personausuaria, o en el lugar donde habitualmente
se realice la intervencion con la persona usuaria.

* Quién lo aplica: La escala puede ser aplicada por cualquier profesional del recurso.
Se recomienda que sea aplicada una vez que ya se ha generado un vinculo con la
persona, y no en la linea de base pre-ingreso al programa.

e Duracioén: 10 minutos

* Frecuencia de aplicacion: a la entrada, cada 12 meses y a la salida.

* Guiondeaplicacion:antes deaplicarel cuestionario serecomienda que los profesionales
encargagos de aplicar el cuestionario revisen las preguntas y acuerden una explicacion
homogénea a las posibles dudas que planteen las personas usuarias. A continuacion se
expone una entrada para la aplaicacion del cuestionario:

Profesional: a continuacion te voy a leer una serie de afirmaciones que nos ayudara
a medir el estado emocional. En una escala de 1 al 5 donde el 1 significa “En ningan
momento” y el 5 “Todo el tiempo”, como te has sentido con:

Aclaracion: en la primera medicion se refiere a la situacion de la persona antes de
entrar al recurso. La ultima medicion se prefiere unas semanas antes de que llegue el
momento de la salida, porque se observa por parte del equipo técnico que el momento
de salida del recurso es especialmente estresante para la persona, desviando los
valores tomados.

8. Braunholtz, S.; Davidson, S.; Myant, K.; Well? What do You Think? 2006, The Third National Scottish Survey of Public Attitudes to Mental Health, Mental
Weel-bieng and Mental Health Problems p.42
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E) Apropiacion de vivienda (Fasae de Acogida)

Objetivo: medir como se encuentra la persona tras la fase de acogida.

Descripcion: se valoran diferentes dimensiones: Interiorizacion de compromiso,
Manejo y gestion del hogar, y Sentido de proyecto.

Caracteristicas: permite hacer un seguimiento de caso para medir en qué situacion se
encuentra la persona tras la fase de acogida que suele tener una duracion estimada
de 1 mes. Se debe puntuar cada item con un “1” si la respuesta es “Si” y con un “0” si la
respuesta es “No”.

Su analisis puede ser individual o de forma agregada. Se hace una puntuacion global de toda
la escala. La puntuacion total es de 5 puntos. Se entiende que una persona con una puntuacion
alta enuna escala de 0 a 5, se ha apropiado de la vivienda.

Nos vale para mostrar resultados en el momento de la fase de acogida de las personas que se
han apropiado de la vivienda de las que no.

Donde se aplica: lo puede cumplimentar el profesional de referencia en cualquier lugar,
al mes de que la persona haya accedido a la vivienda.

Quién lo aplica: el profesional de referencia de la persona usuaria.

Duracion: 5 minutos.

Frecuencia de aplicacion: solo se aplica en un momento del programa, en la fase de
acogida, al mes de que la persona haya accedido a la vivienda.

Guion de aplicacion: es una herramienta de autocumplimentacion por parte del
profesional.

F) Areas de valoracion desde la perspectiva profesional

Objetivo: medir el cambio a nivel individual en diferentes areas desde la perspectiva
profesional.

Descripcion: las areas valoradas son “Conocimiento sobre estado de salud”, “Habitos
de vida saludable “y “Diversidad de ocio”, “Estado de salud General”, “Salud, adicciones”
“Autonomia del ocio”, “Autonomia para limpieza del espacio”, Ciudadania, ejercicio de
derechos” “Ciudadania, uso de RR" “Social, caracter Relaciones Sociales”
Caracteristicas: permite hacer un seguimiento de caso y medir el cambio a nivel
individual entre un periodo de medida y el anterior. Las escalas tienen un rango de 0
a 8 permitiendo valores intermedios a cada categoria, y las opciones 88 (informacion
insuficiente) y 99 (no aplica).

Su analisis puede ser individual o de forma agregada. Se hace una comparativa entre la
puntuacion obtenida en los diferentes periodos para comprobar el cambio.

Donde se aplica: lo puede cumplimentar el profesional de referencia en cualquier
momento y lugar. Esta cumplimentacion debe hacerse enfuncion de la valoracion que
se hace del cliente.
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Quién lo aplica: el profesional de referencia de la persona usuaria. Se recomienda que
sea una Unica persona la que realice la valoracion completa de la persona, aunque
se puede realizar entre 2 o 3 profesionales, siempre que la valoracion se ponga en
comun. Se recomienda mantener este modo de cumplimentacion a lo largo de toda la
valoracion de la persona para evitar sesgos profesionales.

Duracion: 15 minutos. Las primeras aplicaciones pueden llevar algo mas de tiempo
para entender los puntos de corte de la escala.

Frecuencia de aplicacion: a la entrada, cada 12 meses y a la salida. Se pueden realizar
mediciones mas cortas, por ejemplo cada 4 meses, ya que esta herramienta puede
usarse como herramienta de seguimiento de caso.

Guion de aplicacion: es una herramienta de autocumplimentacion por parte del
profesional.

Escala de recuperacion. Recovery Assessment Scale

Objetivo: este instrumento proporciona una medida adecuada para evaluar la
experiencia subjetiva de recuperacion.

Descripcion: la escala evalda la esperanza, la confianza en uno mismo y en los demas,
la disposicion a pedir ayuda, la orientacion hacia la consecucion de metas personales,
asicomo la percepcion de no sentirse dominado por los sintomas del trastorno mental.
Caracteristicas: la escala RAS se compone de 41 items valorados en una escala del
1 al 5 (muy en desacuerdo-muy de acuerdo) que son agrupados en cinco factores:
Confianza personal y esperanza, Disposicion a pedir ayuda, Orientacion hacia las
metas y el éxito, Confianza en los otros y No dominacion por los sintomas (Corrigan et
al,, 2004). Se utilizara una version breve de 18 items (RAS-18) adaptada al castellano
donde se seleccionaron un nimero equilibrado de los items mas representativos de
cada factor a partir de los datos originales de validacion. La puntuacion de la escala
se distribuye en un rango de entre 18 y 90 puntos donde a mayor puntuacion mayores
son las expectativas de recuperacion. (Diaz- Mandado et al,. Revista de Psicopatologia
y Psicologia Clinica, 20, 101-114, 2015)

Donde se aplica:eneldomicilio de la personausuaria, o en el lugar donde habitualmente
se realice la intervencion con la persona usuaria.

Quién lo aplica: la escala puede ser aplicada por el profesional de referencia. También
puede ser autoaplicada por el cliente de forma autonoma.

Se recomienda que sea aplicada una vez que ya se ha generado un vinculo con la
persona, y no en la linea de base pre-ingreso al programa

Duracion: entre 15 y 20 minutos

Frecuencia de aplicacion: a la entrada, cada 12 meses y a la salida.
Guiondeaplicacion:antesdeaplicarel cuestionario serecomienda que los profesionales
encargagos de aplicar el cuestionario revisen las preguntas y acuerden una explicacion
homogénea a las posibles dudas que planteen las personas usuarias. A continuacion se
expone una entrada para la aplaicacion del cuestionario:

Profesional: Comienze diciendo al cliente: A continuacion te voy a hacer una serie
de preguntas que tienen que ver con como te ves en tu dia a dia. Nos gustaria que



G)

H)

respondieses, siempre que quieras con la mayor sinceridad posible. En cada una de
las preguntas tendras que decirme un ndmero entre uno y cinco que se relaciona con
el grado de acuerdo que tienes con la afirmacion que te leo. Piensa que el numero...
equivale (leer ndmeros y grados de acuerdo)

Cuestionario sobre victimizacion

Objetivo: este instrumento proporciona una medida para medir las experiencias de
victimizacion y agresiones.

Descripcion: permite medir si la persona ha sufrido experiencias de victimizacion
(robos) agresiones verbales, fisicas o sexuales.

Caracteristicas: se compone de 4 items con categorias binomiales.

Se analiza la frecuencia de las respuestas dada por las personas participantes y
coparandola por diferentes periodos.

Donde se aplica: en eldomicilio de la persona usuaria, o en el lugar donde habitualmente
se realice la intervencion con la persona usuaria.

Quién lo aplica: la escala puede ser aplicada por cualquier profesional del recurso.
También puede ser autoaplicada por el cliente usuario de forma auténoma.

Duracion: entre 3 y 5 minutos

Frecuencia de aplicacion: a la entrada, cada 12 meses y a la salida.
Guiondeaplicacion:antesdeaplicarel cuestionario se recomienda que los profesionales
encargagos de aplicar el cuestionario revisen las preguntas y acuerden una explicacion
homogénea a las posibles dudas que planteen las personas usuarias. A continuacion se
expone una entrada para la aplaicacion del cuestionario:

Profesional: A continuacion le voy a hacer una serie de preguntas que tienen que ver
con experiencias de victimizacion y agresiones que hayas sufrido. Quiero agradecerte
el esfuerzo y el tiempo que me dedicas. Por favor me gustaria que intentases responder
de la forma mas sincera posible ya que esto nos permite personalizar y adaptar la
respuestas de nuestros servicios asi como mejorar lo que ofrecemos.

Cuestionario APQ

Objetivo: medir los problemas relacionados con el alcohol.

Caracteristicas: Consta de 44 items referidos a dificultades experimentadas en los
altimos 6 meses. Dichas preguntas se agrupanen 4 apartados: el primero es derespuesta
general y los otros tres solo han de cumplimentarlos clientes casados, con hijos o con
trabajo, respectivamente. El apartado general consta de 23 items en 5 secciones que
abarcan los problemas con amigos, econdmicos, legales, fisicos y afectivos.

Las respuestas positivas se valoran con 1 punto y las negativas con 0 puntos. Al existir,
segln la situacion sociolaboral de cada persona, variaciones en los apartados que
se han de cumplimentar, los autores no elaboraron inicialmente un punto de corte,
aunque en muestras espanolas de personas alcoholicas tratadas, la puntuacion media
es de 9 puntos (Monras et al, 1997).
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Se pasa el cuestionario a las personas que reconocen un problema de consumo y
tienen la intencion de reducir dafnos.

Donde se aplica:eneldomicilio de la personausuaria, o en el lugar donde habitualmente
se realice la intervencion con la persona usuaria.

Quién lo aplica: la escala puede ser aplicada por cualquier profesional del recurso.
También puede ser autoaplicada por el cliente usuario de forma auténoma.

Duracion: entre 15 y 20 minutos

Frecuencia de aplicacion: a la entrada, cada 12 meses y a la salida.
Guiondeaplicacion:antesdeaplicarel cuestionario se recomienda que los profesionales
encargagos de aplicar el cuestionario revisen las preguntas y acuerden una explicacion
homogénea a las posibles dudas que planteen las personas usuarias. A continuacion se
expone una entrada para la aplaicacion del cuestionario:

Querriamos saber si usted ha experimentado alguna de las dificultades que otras
personas con problemas de alcohol a veces padecen.

Debajo encontrara usted una lista de cuestiones que le agradeceriamos respondiera.
Lea cuidadosamente cada pregunta y conteste SI o NO poniendo una senal (X) en la
casilla apropiada.

ANEXO |: ESCALAS Y CUESTIONARIOS

A)

CUESTIONARIO DE EMPLEABILIDAD DE VALORACION PROFESIONAL

El objetivo de la escala es definir el diagnostico de empleabilidad de los clientes y comprobar
la mejora de las competencias tras su participacion en el Programa.

La recogida de informacion se desarrollara a través de las entrevistas que el equipo mantenga
con los clientes.

La escala se completa con un documento de apoyo para cumplimentar la escala donde se
incluyen preguntas y ejemplos para reoger la informacion.

CODIGO ID de lapersona: ——________

MEDICION: Inicial 12m Final

FECHA____________

PROGRAMA____ ________ TECNICOA_ _ _ __ _ _ _ _ __ _  _ _  _ _________



Perfil profesional y formativo

1.Travectoria profesional

Sin itinerario definido, experiencia al azar o informal (economia sumergida, negocio

familiar).
Trayectoria con trabajos no adaptados a su perfil profesional.
Trayectoria con trabajos mayoritariamente adaptados a su perfil profesional.

2.Experiencia profesional

Sin experiencia profesional, experiencia remota o de baja cualificacion.
Experiencia no significativa para la insercion segln el perfil actual.
Experiencia significativa para la insercion.

3.0bjetivos profesionales

Poco definido/s, irreal/es en funcion del perfil actual
Objetivo/s identificado/s, pero sin definir un plan de accion
Objetivo identificado y con plan de accion elaborado

4. Perfil profesional

Perfil desajustado a la oferta y mercado laboral inmediato
Perfil ajustado al mercado, pero muy demandado, con mucha competencia
Perfil profesional con oferta adecuada en el mercado

5.Trayectoria formativa

No posee formacion relevante o la que posee no le cualifica directamente para el
empleo

Formacion que cualifica para el empleo, pero obsoleta, insuficiente o incompleta
Formacion que cualifica para el empleo y razonablemente actualizada

Competencias para la busqueda activa de empleo

6.Proceso de bidsqueda activa

No realiza blsqueda activa de empleo formal
Blasqueda intermitente sujeta a situaciones personales
Bdsqueda planificada y constante
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Manejo de canales v herramientas de bdsqueda de empleo

Desconoce herramientas basicas y canales de busqueda activa empleo (BAE)
Conoce pero no utiliza sistematicamente herramientas/canales BAE
Conoce y utiliza herramientas BAE

7.Competencias relacionales (de comunicacion) v desarrollo de entrevistas de trabajo

No maneja competencias basicas relacionales y desarrollo de entrevistas
Buenas competencias relacionales, pero dificultades/inexperiencia en entrevistas
Buenas competencias y manejo entrevistas.

Competencias digitales

8.0rientacion hacia la tecnologia

Muestra nula o escasa disposicion hacia la tecnologia

Muestra disposicion hacia la tecnologia que pueda ser de utilidad dentro de su am-
bito de actividad

Conoce y esta actualizado/a en la tecnologia que puede facilitar el desarrollo de su
actividad

9.Dispone de correo electronico

Siy lo utiliza de manera habitual
Si, pero apenas lo utiliza
No

10. Conoce v utiliza portales web para la bisqueda ofertas de trabajo

Los conoce y utiliza de manera habitual
Los conoce y hace un uso residual
No los conoce



Competencias sociolaborales

12. Imagen personal

13. Comunicacion

14. Autocontrol

15. Trabajo en equipo

16. Responsabilidad

17. Adaptacion al cambio
18. Iniciativa

19. Orientacion al logro

20. Habilidades sociales

21. Resolucion de conflictos
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HOJA DE APOYO PARA VALORAR EL PERFIL PROFESIONAL-FORMATIVO Y LAS

COMPETENCIAS PARA LA BUSQUEDA ACTIVA DE EMPLEO

PREGUNTAS DE
REFERENCIA

Trayectoria profesional

1 Sin itinerario definido,
experiencia al azar o informal
(economia sumergida, negocio
familiar)

2 Trayectoria con trabajos
no adaptados a su perfil
profesional

3 Trayectoria con trabajos
mayoritariamente adaptados a
su perfil profesional

Experiencia profesional

1 Sin experiencia profesional,
experiencia remota o de baja
cualificacion

2 Experiencia no significativa
para la insercion segun el perfil
actual

3 Experiencia significativa para la
insercion

EJEMPLOS

- Trabajos esporadicos en

fechas determinadas
(Ferias); trabajos
informales, sin
asegurar, negocios
familiares.

- Personas con

cualificacion para

una ocupacion de su
demanda que trabajan
en empleos con escasa
cualificacion.

- Personas que acreditan

experiencia en
empleos acordes con
su perfil y cualificacion
profesional.

EJEMPLOS

- Personas que trabajaron

en una ocupacion de
su demanda, hace
cinco o mas anos;
su empleabilidad ha
quedado obsoleta.

- Su experiencia laboral,

ain dentro de la
misma ocupacion, no le
habilita directamente
para trabajar en ellg,
por cambio en los
procesos, meétodos
0 herramientas
de trabajo, etc.
Ejemplo: delineante
convencional que no
conoce las  nuevas
tecnologias de la
ocupacion.

- Su experiencia en una

0 varias ocupaciones
es acorde con los
requerimientos
actuales del mercado.

' ;En qué trabajaste
dltimamente
(Ocupacion y categoria
profesional)

v ;Durante cuanto
tiempo trabajaste en
esa ocupacion?

1 ¢Trabajaste en algun
otro sector?

+ ¢Siempre trabajaste
con contrato?

PREGUNTAS DE
REFERENCIA

- De tu experiencia
profesional, ¢ Cual
crees que es mas
relevante para
tus intereses
profesionales?

- ¢Qué experiencias
profesionales crees
que te aportan
menos?

- ¢Cuales son las
causas de que
tengas experiencias
profesionales tan
dispares?

- ¢Consideras

que todas tus
experiencias
profesionales
aportan valor a tu
perfil profesional?



Objetivos profesionales

1 Poco definido/s, irreal/es en
funcion del perfil actual

2 Objetivo identificado, pero sin
definir un plan de accion

3 Objetivo identificado y con
plan de accion elaborado

Perfil profesional

1 Perfil desajustado a la ofertay
mercado laboral inmediato

2 Perfil ajustado al mercado,
pero muy demanda- do, con
mucha competencia

3 Perfil profesional con oferta
adecuada en el mercado

EJEMPLOS

- Personas dispuestas a

trabajar en un sector,
pero sin concretar
ocupaciones o que
desconocen los
requerimientos
profesionales.

- Personas que

quieren trabajar en
una ocupacion/es
concreta/s, pero que
no hacen nada por
conseguirlo o por

lo que le falta para
conseguir el objetivo.

- Personas con objetivos

profesionales claros
y con criterios claros
para alcanzarlos.

EJEMPLOS

- Personas con

cualificacion o
experiencia pero

que buscan empleos
inexistentes en el
mercado de trabajo
mas proximo (Mecanico
de aviones, periodista,
actor, etc.).

- Personas con

cualificacion pero

que compiten

con personas mas
cualificadas que optan
a empleos de menor
cualificacion (FP en la
rama Administrativa,
gue compite con
diplomados en
Empresaria- les, etc.).

. Persona con alta

competencia
profesional en
ocupaciones que se
comportan bien en el
mercado de trabajo.

PREGUNTAS DE
REFERENCIA

. Ademas de la

experiencia
profesional relatada
¢Donde te ves
trabajando en un
plazo de uno o dos
anos?

- ¢Cual es tu estrategia

para alcanzar ese
objetivo?

PREGUNTAS DE
REFERENCIA

- ¢Crees que tu

experienciay
cualificacion se
adapta a lo que
exige el mercado de
trabajo?

- ¢Qué consideras que

te puede faltar?

- ¢Ves mucha

competencia en el
sector?

- ¢Como influye esa

competencia?

- ¢Qué haces para

diferenciarte y ser
competitivo?




Trayectoria formativa

1 No posee formacion relevante
o la que posee no le cualifica
directamente para el empleo

2 Formacion que cualifica
para el empleo, pero obsoleta,
insuficiente o incompleta

3 Formacion que cualifica para
el empleo y razonablemente
actualizada

Valoracion del proceso de
bisqueda activa

1 No realiza basqueda activa de
empleo formal

2 Blsqueda intermitente sujeta a
situaciones personales

3 BUsqueda planificada 'y
constante

EJEMPLOS

. Personas con formacion

poco relevante para

la insercion laboral en
las ocupaciones de su
demanda; personas
con formacion

en disciplinas
transversales
(informatica) pero

sin formacion en
aspectos directamente
relacionados con los
empleos que demanda.

. Personas extranjeras

con titulaciones
académicas sin
convalidar; personas
con titulaciones
obtenidas hace afos y
gue nunca trabajaron
en esas ocupaciones

. Personas

suficientemente
formadas o incluso
sobre formadas.

EJEMPLOS

. Mantienen una actitud

pasiva en cuanto a
buscar empleo. Se
limita a estar inscrito
como demandante.

- Busca, pero con

diversas limitaciones,
como horarios,
desplazamientos...

- Realiza actividades

de busqueda con
frecuenciay con
criterio.

PREGUNTAS DE
REFERENCIA

- ¢Has realizado alguna

formacion en los dos
o tres Gltimos anos?

- ¢Crees quetu

formacion se adapta
al empleo o a los
empleos que te
interesan?

- ¢Qué crees que te

falta?

PREGUNTAS DE
REFERENCIA

- ¢Qué haces para

buscar empleo?

- ¢Cuanto tiempo le

dedicas?

. ¢Como te organizas?

- ¢Qué dificultades

encuentras?

- ¢Qué ofertas has

buscado o a qué
ofertas te has
presentado en el
altimo mes?



Manejo de herramientas y
canales de basqueda

1 Desconoce herramientas
basicas y canales de basqueda
activa empleo (BAE)

2 Conoce, pero no utiliza
sistematicamente herramientas/
canales BAE

3 Conoce y utiliza herramientas
BAE

Competencias relacionales (de
comunicacion) y desarrollo de
entrevistas de trabajo

1 No maneja competencias
basicas relacionales y desarrollo
de entrevistas

2 Buenas competencias
relacionales, pero dificultades/
inexperiencia en entrevistas

3 Buenas competencias y manejo
entrevistas.

EJEMPLOS

- No maneja directorios

de empresas; C.V. mal
construido; No conoce
las herramientas web.

- Personas que conocen

canales y herramientas,
pero, que por desanimo
u otras causas, no los
utilizan.

- Es una persona

autébnoma en el
proceso de busqueda
de empleo (maneja una
agenda de busqueda,
utiliza diversos canales,
adaptasuCV.alas
caracteristicas de las
ofertas, etc.

EJEMPLOS

. Tiene dificultades

para comunicarse
adecuadamente,
muestra poca
seguridad en el proceso
de comunicacion,

tiene poco asertividad,
transmiten una imagen
negativa.

- Comunica bien

pero no conoce
adecuadamente las
pautas para afrontar
con garantias una
entrevista de trabajo o
carece de experiencia
en procesos de
seleccion.

- No necesitan apoyo en

este proceso

PREGUNTAS DE
REFERENCIA

- ¢Qué canalesy

herramientas
utilizas?

- ¢Como las utilizas?

- ¢Cuales crees que

te ofrecen mejores
resultados?

- ¢Qué consideras

gue te haria falta
para mejorar tus
posibilidades de
buscar empleo?

- ¢A qué ofertas

has enviado
autocandidaturas en
el altimo mes?

PREGUNTAS DE
REFERENCIA

- ¢Qué opinion

te merecen las
entrevistas de
trabajo?

- ¢Qué dificultades

has tenido o a cuales
crees que debes
enfrentarte?

- ¢En qué entrevistas

de trabajo has
participado en el
altimo mes?

- ¢En qué crees que

podrias mejorar en
las entrevistas de
trabajo?




HOJA DE APOYO PARA VALORAR LAS COMPETENCIAS SOCIOLABORALES

Nota: algunas preguntas son Gtiles para evaluar distintas competencias. No es necesario
realizar todas las preguntas propuestas. Se presentan varias opciones para que elijas

aquellas que mas se adecuan a la persona que estas entrevistando y a su situacion.

Imagen personal

Es la identidad que, a través de
la indumentaria y del cuidado
de los rasgos fisicos, la persona
construye de st misma para
proyectarse en sociedad.

Comunicacion

La competencia de
comunicacion es la capacidad
para expresarse mediante el
lenguaje hablado y escrito con
el fin de participar de forma
adecuada en situaciones
cotidianas y formales de la vida
social, académica y profesional

PREGUNTAS DE REFERENCIA

*Esta competencia sera valorada por el/la
profesional basandose principalmente en la
observacion

- Aspectos para valorar:

- ¢Presenta unaimagen cuidada y aseo
personal?

- ¢Adapta suimagen a diferentes contextos
sociales?

PREGUNTAS DE REFERENCIA

- Cuénteme alguna situacion en que estando en una

reunion usted no haya entendido algo o la persona
que hablaba no ha sido clara. ¢Qué hizo?

- Cuando cuenta una anécdota ;como reaccionan los

demas? (Lo entienden facilmente o a veces tiene
que volver a contarla? Cuénteme una situacion que
haya vivido.

- Para evaluar expresion escrita se puede solicitar

a la persona que escriba un texto presentandose
o0 sobre algln tema que se haya sondeado que le
interese.

- Para evaluar la comprension escrita se puede

facilitar un texto sencillo y preguntar sobre él.

. La comunicacion no verbal se evalla observando el

desempenfio en la entrevista (la postura, la mirada).



Autocontrol

Es la capacidad de mantener
bajo control conscientemente
nuestras emociones,
pensamientos, respuestas,
impulsos, estados de animo

y sentimientos, evitando las
consecuencias negativas sobre la
propia conducta

Trabajo en equipo

Es sentirse comodo trabajando
con otras personas, aunque

sean muy distintas, y poner los
intereses del grupo delante de
los propios. Es la habilidad para
participar activamente en la
consecucion de una meta comdan,
incluso cuando el objetivo no
repercute directamente con el
interés personal.

Responsabilidad

Es preocuparse por la viabilidad
y el cumplimiento de los
compromisos adquiridos, esta
asociada al compromiso con

el que las personas realizan

las tareas encomendadas.
Dirtamos que la preocupacion
por el cumplimiento de nuestras
obligaciones esta por encima de
sus propios intereses. También
esta asociada a la conciencia
que tenemos sobre las
consecuencias de nuestros actos
u omisiones

PREGUNTAS DE REFERENCIA

- ¢Como reacciona cuando siente que algo es

injusto? Cuénteme una situacion que haya vivido
en la que haya tenido esta sensacion (indagar
como se resolvio, si lo volveria a hacer, cual fue el
efecto de su situacion, que reaccion obtuvo de los
demas).

- Cuénteme alguna situacion de su trabajo

anterior*en la que haya tenido ganas de “dar un
portazo”. ;Qué paso? ;Lo hizo? ;Como se sintio
antes y después? (*Si fuera desempleado de larga
duracion, preguntar por alguna situacion vivida
en algln grupo al que asista o en su defecto una
situacion familiar).

PREGUNTAS DE REFERENCIA

- Cuénteme alguna tarea que haya tenido que hacer

en grupo ¢Cual fue el resultado esperado? ¢ Cual
fue su aporte?

- ¢Como se siente mejor, trabajando s6lo o en

grupo? ;Por qué?

- 3. Cuénteme si alguna vez alguna persona le pidio

ayuda para resolver algtn tema. ; Como fue?
PREGUNTAS DE REFERENCIA

- ¢Como se siente cuando tiene que hacer una

actividad que implica mucha responsabilidad en un
plazo muy limitado?

- ¢Cuénteme una situacion en que algo le haya

salido mal? ;Porqué fue? ;Qué hizo después?




Adaptacion al cambio /
Flexibilidad

Es adaptarse a los cambios en
distintas situaciones, pudiendo
trabajar con distintas personas o
grupos y en distintos ambientes.
Implica mente abierta, capacidad
de aprendizaje y disposicion al
cambio, asi tolerancia y respeto
genuino a los demas. Significa
saber cambiar sin perder tu
identidad. La flexibilidad es una
actitud tolerante y favorable al
cambio.

Iniciativa

Es anticiparse y proponer
acciones novedosas, aunque se
carezca de pautas o referencias
para actuar, la actitud
permanente de actuar cuando se
presenta la ocasion sin esperar
ordenes o instrucciones. La
esencia de la iniciativa esta

en actuar sin que nadie nos lo
indique u ordene. Implica estar
atento a la ocasion de actuary
actuar

Orientacion al logro

Es perseguir de forma

tenaz retos y objetivos, y
mantenerlos como referentes
permanentemente para
encaminar nuestros actos y
esfuerzos. Supone enfocarse en
obtener el maximo rendimiento
de los esfuerzos y recursos
enfocandose en la productividad
(eficiencia y eficacia).

PREGUNTAS DE REFERENCIA

- (Si es extranjero o vivio alguna mudanza

importante) Cuénteme como vivio el cambio
de pais. ¢Qué fue lo mas facil y lo mas dificil del
cambio?

- ¢Tuvo que hacerse cargo alguna vez de una tarea

que no era usual en la rutina de su trabajo? ;Qué
hizo?

- Cuénteme alguna situacion en la que haya estado

en una reunion y se haya encontrado con personas
gue pensaban distinto a usted. ;Como fue la
conversacion? ¢ Cual fue su actitud?

PREGUNTAS DE REFERENCIA

- ¢Qué hace cuando tiene dificultades para resolver

un problema? Cuénteme una situacion concreta.

- Cuénteme alguna situacion de su trabajo anterior

en la que se haya presentado algtn problema
¢Como reacciond? ;Como se resolvio?

- 3. Describame alguna situacion en la que le haya

costado tomar una decision. ¢Cuales fueron los
motivos?

PREGUNTAS DE REFERENCIA

- Cuénteme alguna situacion en la que se haya

sentido muy satisfecho con alguna tarea realizada
ipor quée?

- Describame alguna situacion en la que se haya

propuesto algo y se le presentaron dificultades
para lograrlo. ; Como reaccion6? ; Como lo resolvio?



Habilidades sociales

Conjunto de conductas que
nos permiten interactuary
relacionarnos con los demas de
manera efectiva y satisfactoria

Resolucion de conflictos

Es ser capaz de desactivar
conflictos y mediar entre

las partes favoreciendo la
comunicacion y el respeto
mutuo. Supone saber negociar,
buscar soluciones compartidas
y satisfactorias para las partes
enfrentadas. Integra otras
competencias porque implica
comprender bien los puntos de
vista de los demas (empatia),
saber acomodarse (flexibilidad),
no personalizar (Autocontrol)
y saber expresar sus propias
necesidades y puntos de vista
(asertividad).

PREGUNTAS DE REFERENCIA

. ¢Como se relaciona con personas que no conoce?

Cite un ejemplo.

- ¢Como actla cuando se le acerca una persona a

quien no conoce? Relateme una anécdota.

- ¢Como se enfrenta a una persona que se enfada

con facilidad cuando usted tiene que decirle algo
que seguramente le molestara? Relateme una
anécdota.

PREGUNTAS DE REFERENCIA

- ¢Recuerda alguna situacion problematica que haya

tenido que solucionar recientemente? ;Qué fue lo
que paso? ;Como identifico el problema? ;Como
Se organizo?

Cuénteme alguna situacion en la que haya
tenido que convencer a otra persona para realizar
algo que usted queria. ;Como se desarrollo y
desenvolvio la situacion?

- Cuénteme alguna situacion en la que le fue dificil

llegar a un acuerdo con otra persona (pareja,
amigo, companero de trabajo) ;Qué sucedio?
¢Cuales fueron las dificultades?




B) ESCALA DE AUTOESTIMA DE ROSENBERG

CODIGO ID de lapersona: ——________ MEDICION: Inicial 12m Final
FECHA_ ___________ PROGRAMA_ _ _ _ _ __ _ _ _ __ ____
TECNICOA_

Por favor, lee las frases que figuran a continuacion y sefala el nivel de acuerdo o desacuerdo
que tienes con cada una de ellas.

Muy en De Muy de
desacuerdo EN BESEIEURIED acuerdo acuerdo

1 Me siento una persona tan valio- 1 5 3 4
sa como las otras

5 Generalmente me inclino a pen- 1 5 3 4
sar que soy un fracaso

3 Creo que tengo algunas cualida- 1 5 3 4
des buenas

4 Spy capaz de hacer’las cosas tan 1 5 3 4
bien como los demas

5 Creo que no tengo mucho de lo 1 5 3 4
que estar orgulloso

6 Tepgg una actitud positiva hacia 1 5 3 4
mi mismo/a

7 En geperal me siento satisfecho/a 1 5 3 4
conmigo mismo/a

g Me gu‘sta'rla tener mas respeto 1 5 3 4
por mi mismo/a

9 Realmente me siento inGtil en 1 5 3 4
algunas ocasiones

10 A veces pienso que no sirvo para 1 5 3 4
nada




C) ESCALA DE SEGURIDAD ONTOLOGICA

CODIGO ID de lapersona: ——________ MEDICION: Inicial 12m Final

PROGRAMA _ _ _ _ _ _ o __o___
TECNICOA_

Profesional: a continuacion te voy a realizar una serie de preguntas relacionadas con la
seguridad que te proporciona este recurso. En una escala de 1 a 5 donde 1 es Totalmente en
desacuerdo y 5 Totalmente de acuerdo, me puede contestar a las siguientes preguntas...

Totalmente en Bastante en Ni de acuerdo ni en Bastante de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo
IS T I T
1 P 3 4 )

1. ;Sientes la vivienda como un espacio donde tener
libertad para tomar tus propias decisiones?

2. ¢Sientes que la vivienda te permite hacer las pequenas
cosas y rutinas de la vida diaria? (hacer la colada, la
comida, dar un paseo por el parque, etc.)

3. ¢Sientes la vivienda como un ambito libre de
supervision?

4. ;Sientes que la vivienda te ayuda a reflexionar sobre tu
identidad y a fortalecerla?

5. ¢Sientes la vivienda como tu hogar?

6. ¢Sientes la vivienda como un lugar seguro?

nAm La

tuacion le

mero

o
(%]
)
©

©
]
=

=
©

—




D) ESCALA WEMWBS

CODIGO ID de lapersona: ——________ MEDICION: Inicial 12m Final

PROGRAMA _ _ _ _ _ _ _ o ___
TECNICOA_

Profesional: a continuacion te voy a leer una serie de afirmaciones que nos ayudara a medir
el estado emocional. En una escala de 1 al 5 donde el 1 significa “En ningin momento”y el 5
“Todo el tiempo”, como te has sentido con:

Aclaracion: en la primera medicion se refiere a la situacion de la persona antes de entrar al
recurso. La Gltima medicion se prefiere unas semanas antes de que llegue el momento de la
salida, porque se observa por parte del equipo técnico que el momento de salida del recurso
es especialmente estresante para la persona, desviando los valores tomados.

En ningln
momento

Raramente Algunas veces Con Frecuencia Todo el tiempo

AFIRMACION 1 2 3 4 5

Me he sentido optimista con relacién al futuro

Me he sentido Gtil

Me he sentido aliviado/a

Me he sentido interesado/a por las demas personas

He tenido suficiente energia de reserva

He resuelto bien los problemas

He estado pensando con claridad

Me he sentido bien conmigo mismo

Me he sentido cercano a las demas personas

Me he sentido con confianza en mi mismo

He sido capaz de tomar mis propias decisiones con respecto a
las cosas que me suceden

es o Primero  Par

© Me he sentido querido

—

He estado interesado en cosas nuevas

Me he sentido alegre




Este es un cuestionario a cumplimentar por el profesional de referencia a los 30 dias de la
entrada de la persona a su hogar.

Tiene diferentes items que ayudan a valorar la apropiacion de la vivienda por parte de la
persona

CODIGO ID de lapersona; —_—________ MEDICION: Inicial

PROGRAMA _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ - - — - - - — - - _
TECNICOA

MANEJO Y GESTION DEL HOGAR

1. REALIZA U USO ADECUADO DE LA LAVADORA (AL MENOS 1 VEZ) Si=1No=0

HA REALIZADO A LO LARGO DE ESTOS 30 DIAS COMPRA DE ALIMENTOS Si =1 No=0

3. HA PERSONALIZADO EL ESPACIO POR INICIATIVA PROPIA (HA APORTADO UN ELEMENTO
DE DECORACION) Si =1 No=0

4. HA REALIZADO USO DE LOS PRODUCTOS DE LIMPIEZA Si=1 No=0

5. EL ARMARIO, COMODA O MESITA CONTIENE ROPA O UTENSILIOS DEL PARTICIPANTE Si
=1No=0

N

PUNTACION TOTAL ES DE 5

A partir de 4 puntos, se entiende que la persona se ha apropiado de la vivienda

199




200

E) VALORACION POR AREAS PERSPECTIVA PROFESIONAL
Valoracion profesional: Los siguientes indicadores son medidos a través de una escala de 0
a 8, con diferentes puntos de corte (2,4,6 y 8) con sus respectivas definiciones. Igualmente
puedes utilizar el 88 que significa “informacion insuficiente” y el 99 en aquellos casos que se
“no aplique” respuesta.

A continuacion presentamos aquellas areas e items que evaluamos en Housing First. En la
herramienta completa hay mas areas e items que se pueden incorporar.
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F) ESCALA DE RECUPERACION. RECOVERY ASSESMENT SCALE

CODIGO ID de lapersona: ——________ MEDICION: Inicial 12m Final

PROGRAMA _ _ _ _ _ _ _ o ___
TECNICOA

Profesional: Comienze diciendo al cliente: A continuacion te voy a hacer una serie de preguntas
que tienen que ver con como te ves en tu dia a dia. Nos gustaria que respondieses, siempre que
quieras con la mayor sinceridad posible. En cada una de las preguntas tendras que decirme
un ndmero entre uno y cinco que se relaciona con el grado de acuerdo que tienes con la
afirmacion que te leo. Piensa que el numero...equivale (leer nimeros y grados de acuerdo)

Muy en desacuerdo = 1
En desacuerdo = 2

No estoy seguro/a = 3
De acuerdo = 4

Muy de acuerdo =5

211




2. Tengo mi propio plan sobre como
estar o llegar a estar bien.

Orientacion

hacia las metas 3. Tengo objetivos en la vida que

quiero alcanzar.

y el éxito
4. Creo que puedo alcanzar mis
actuales objetivos personales.

5. Mi vida tiene un sentido

14. Puedo manejar lo que sucede en
mi vida.

Confianza
personal y 15. Me gusto a mi mismo.
esperanza

22. Algo bueno sucedera en algun
momento.

24. Tengo esperanzas sobre mi
futuro.

27. Afrontar mi enfermedad mental
ha dejado de ser el centro de mi
vida.

WO EININGEEEIM 28. Los sintomas de la enfermedad
por los interfieren cada vez menos en mi
sintomas vida.

29. Cuando aparecen, mis sintomas
son un problema que dura cada vez
menos

30. Sé cuando pedir ayuda.

en Am

Disposicion a
pedir ayuda

31. Estoy dispuesto a pedir ayuda.

tuacion

32. Pido ayuda cuando lo necesito

6. Incluso cuando no me cuido a mi
mismo, otras personas lo hacen por
mi.

37.Tengo gente con la que puedo
Confianzaen [gaoiiels

los otros B
39. Incluso cuando no creo en mi

mismo otra gente cree en mi.

[
ot
o
n
©
=
©
|

40. Es importante tener variedad de
amigos.




G) CUESTIONARIO SOBRE VICTIMIZACION

CODIGO ID de lapersona; —_—________ MEDICION: Inicial 12m Final

PROGRAMA _ _ _ _ _ L L _______
TECNICOA_

Profesional: A continuacion le voy a hacer una serie de preguntas que tienen que ver con
experiencias de victimizacion y agresiones que hayas sufrido. Quiero agradecerte el esfuerzo
y el tiempo que me dedicas. Por favor me gustaria que intentases responder de la forma mas
sincera posible ya que esto nos permite personalizar y adaptar la respuestas de nuestros
servicios asi como mejorar lo que ofrecemos.

ULTIMO ANO/6
MESES

¢Le han robado dinero, pertenencias, documentacion

¢Has sido agredido verbalmente?

¢Has sido agredido fisicamente

¢Has sido agredido sexualmente?

nAm Latina

[Le

tuacion

@
o
n
(<]
©
©
9]
=
>
©
|
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15. CUESTIONARIO APQ

CODIGO ID de lapersona: ——________ MEDICION: Inicial 12m Final

PROGRAMA _ _ _ _ _ _ _ o ___
TECNICOA_

Querriamos saber si usted ha experimentado alguna de las dificultades que otras personas
con problemas de alcohol a veces padecen.

Debajo encontrara usted una lista de cuestiones que le agradeceriamos respondiera.

Lea cuidadosamente cada pregunta y conteste SI o NO poniendo una senal (X) en la casilla
apropiada.

En los Gltimos seis meses:

ST | NO
1. ¢Ha estado bebiendo a solas mas a menudo de lo que solia?

2. ¢Lehapreocupado encontrarse con sus amigos de nuevo al dia siguiente de haber
estado bebiendo?

3. ¢Ha pasado mas tiempo con amigos bebedores que con otro tipo de amigos?
4. ¢Le han criticado sus amigos por beber demasiado?

5. ¢Ha contraido deudas?

6. ¢Ha empefado alguna de sus pertenencias para comprar alcohol?

7. ¢Se haencontrado a si mismo dando excusas sobre el dinero?

8. ¢Le han pillado mintiendo sobre el dinero?

9. ¢Ha tenido problemas con la policia debido a su bebida?

10. ¢Ha perdido su carnet de conducir por conducir bebido?

11. ;Ha estado en prision?

12. ;Se ha encontrado fisicamente enfermo después de beber?



13. ¢Ha tenido diarrea después de beber mucho?
14. ¢Ha tenido dolor de estdmago después de beber mucho?

15. ¢Ha notado hormigueos en sus dedos?

16. ¢Ha tenido algln accidente que comportase tratamiento hospitalario después de
haber bebido?

17. ¢Ha perdido peso?

18. ;Se ha descuidado fisicamente?

19. ¢Se ha olvidado de lavarse durante varios dias seguidos?

20. ¢Se ha sentido deprimido durante mas de una semana?

21. ;Ha estado tan deprimido que pensd en desaparecer?

22. ;Ha dejado algln hobby que antes le gustaba debido a la bebida?

23. ;Le resulta dificil obtener la misma satisfaccion de sus intereses habituales?

Si no esta casado saltese las preguntas 24-32. Pase a la pregunta 33 (estas preguntas le
conciernen si ha estado viviendo con su esposa o pareja durante los altimos seis meses).

En los Gltimos seis meses:

S
24. ;Se ha quejado su esposa/o por su forma de beber?
25. {Ha intentado su esposa/o evitar que usted bebiera?
26. ¢Ha rechazado ella/él dirigirle la palabra porque usted habia bebido?
27. ¢Ha amenazado ella/él con abandonarle por culpa de la bebida?
28. ¢Le ha tenido que acostar en la cama después de haber bebido?
29. ¢Le ha gritado usted a ella/él cuando ha estado bebiendo?
30. ¢Le ha pegado usted a ella/él cuando ha estado bebiendo?
31. ¢Ha estado legalmente separado de su esposa/o?

32. ;Harechazado ella/él tener relaciones sexuales porque usted habia bebido?
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Si no tiene hijos saltese las preguntas 33-36. Pase a la pregunta 37 (estas preguntas le
conciernen si ha estado viviendo con sus hijos durante los Gltimos seis meses)

En los Gltimos seis meses:

33. ¢Le han criticado sus hijos por su forma de beber?
34. ;Ha tenido discusiones con sus hijos sobre la bebida?
35. ¢Tienden sus hijos a evitarle cuando ha estado bebiendo?

36. ¢Han intentado sus hijos que dejase de beber?

Si ha estado parado (sin trabajo) los ultimos seis meses, saltese las preguntas 37-44.

En los Gltimos seis meses:

37. ¢Ha encontrado su trabajo menos interesante que antes

38. ¢Ha sido incapaz de llegar puntualmente al trabajo debido a la bebida?
39. ¢Ha faltado un dia entero al trabajo después de haber bebido?

40. /Ha disminuido su rendimiento laboral debido a la bebida?

41. ;Se ha quejado alguien en el trabajo por sus retrasos o ausencias?

42. ;Ha recibido alguna advertencia formal de sus superiores?

43. ;Le han suspendido de empleo o despedido del trabajo?

44. ;Ha tenido algln accidente en el trabajo después de haber bebido?
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I. Generar parque de vivienda propio

Una de las grandes dificultades de la puesta en marcha de Programas Housing First es
conseguir los alojamientos adecuados. El mercado de la vivienda en arriendo es muy variable
y ha acumulado varios afos con una tendencia al alza en los precios de los arriendos, sumado
a la alta demanday control del mercado por parte de los grandes tenedores e inmobiliarias.

Ante este contexto conviene contemplar la via de contar con vivienda en propiedad, como una
alternativa viable y necesaria para la provision de viviendas a Programas Housing First. No es
algo sencillo, ya que implica fuertes inversiones, que habitualmente no estan disponibles para
las Organizaciones Sociales y para que sean viables requieren complementarse con politicas
publicas que posibiliten y favorezcan esta generacion de parque de vivienda a entidades
publicas y sociales.

En este apartado vamos a compartir algunas de las lineas de actuacion que pueden guiar
la generacion de un parque propio de vivienda a destinar a Programas Housing First u otras
alternativas de vivienda social para colectivos vulnerables.

1. Reconversion de infraestructuras de la Red de Atencion a Personas en situacion de
calle

El objeto de esta linea de provision de vivienda es la financiacion de obras de rehabilitacion
y modernizacion de las infraestructuras de alojamiento de la red de atencion a personas en
situacion de calle, con el objetivo de convertirlas enrecursos de alojamiento digno y adecuado
donde se reproduzcan las condiciones de un hogar.

Siguiendo la experiencia de Finlandia, se suple la necesidad de vivienda autonoma para
personas en situacion de sinhogarismo utilizando los mismos recursos de alojamiento de los
que se disponia previamente en un formato diferente.

El resultado son edificios de viviendas o apartamentos en los que las personas puedan vivir
autdnomamente, conun espacio propio, garantizando la intimidad, la seguridad y la autonomia.

La reconversion puede generar espacios totalmente independientes, reconfigurando los
albergues, residencias o centros comunitarios en bloques de viviendas, o puede desarrollar
un espacio de apartamentos con cierta autonomia que comparte algunos servicios con el
conjunto de la comunidad de los vecinos alojados. Estos servicios pueden ir vinculados a la
prestacion de servicios; lavanderia, cocina, atencion social o sanitaria, etc. o a la generacion
de espacios comunes de intercambio, socializacion y ocio; comedores, salas de estar, sala TV,
etc. Es un medio mas agil y econdmico que otras vias de proveer vivienda, ya que:

* Se cuenta con infraestructuras de partida

* Se posee la titularidad de estos edificios y puede que incluso ya estén amortizados
econdmicamente.

* Se facilita definir la modularidad y caracteristicas adecuadas al programa Housing
First y a las personas que las habitan (movilidad reducida, adaptaciones fisicas o
sensoriales, distribucion de espacios, etc.)



Aunque por otra parte también conlleva asociadas algunas dificultades:

* Congregacion de alojamientos Housing First en un mismo edificio

* Estigmatizacion de estas infraestucturas por parte del vecindario

* Dificultades para la integracion comunitaria de las personas que los habitan
* Lainversiony gestion de la reforma de los espacios

Puede ser una buena alternativa para ofrecer respuestas a necesidades especificas de atencion
a la situacion de calle, como problemas de salud mental severos, adicciones, convalecencias,
emergencia, etc.

Las ayudas podran ir dirigidas a:

* Las administraciones publicas con competencias en atencion a la situacion de calle
y/o vivienda social, organismos pablicos y entidades de derecho publico.
* Fundaciones, Organizaciones No Gubernamentales y Asociaciones de Utilidad Publica.

Un ejemplo de esta transformacion de albergues en apartamentos la enocntramos descrita en
el capitulo 4 Gettin Rid of shelters dentro de la publicacion “A home of your own. Housing First
and ending homeless in Finland” que puede descargarse en este enlace:

https://ysaatio.fi/en/housing-first-finland/a-home-of-your-own-handbook

2. Cesion de terrenos pblicos a entidades sociales para construccion de infraestructuras
de alojamiento y vivienda asequible

Otra forma que tienen las administraciones publicas de facilitar el incremento del parque
de vivienda social es favorecer que estas sean construidas directamente por la Entidades
Sociales que se van a hacer cargo de su gestion.

Esta medida no esta al alcance de todas las Entidades Sociales, pero si de aquellas que se
encarguen de parques de vivienda grandes, de rehabilitaciones y adaptaciones de vivienda,
con experiencia en promocion de otras infraestructuras, etc. En todo caso se puede suplir
este déficit de las Entidades Sociales que por su propia naturaleza suelen estar alejadas de
estas funciones, con un programa de asistencia y tutelaje por parte de los departamentos de
vivienda de las administraciones publicas o favorecer convenios o alianzas entre Entidades
sociales y promotoras.

De esta forma se combinan tres elementos imprescindibles:

1. La disponibilidad de suelo o la posibilidad de su calificacion para servicios sociales,
que se encuentra de la mano de las Administraciones publicas.

2. La construccion de parque de Vivienda Social o Vivienda asequible, de la mano de las
propias Entidades Sociales o de colaboraciones de éstas con la Administracion Pablica
y/o empresas inmobiliarias.
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3. La gestion de estas viviendas con un claro fin social, gestionado por las propias
Entidades Sociales que gestionan estos servicios en el territorio o en colaboracion
con las Administraciones Pablicas a través de convenios, contratos o subvenciones por
parte de estas Gltimas.

Cuentan con la dificultad en el criterio de dispersion de viviendas para facilitar una mejor
integracion de las personas alojadas, pero se pueden utilizar estos equipamientos para
complementar diversos programas, o destinar una parte a vivienda social en un porcentaje
reducido y el resto a vivienda asequible que puede atraer otros perfiles poblacionales, no
necesariamente con carencias sociales, pero si con necesidad de acceso a la vivienda. A través
de este tipo de promociones se pueden complementar diversos objetivos poniendo el foco en
la necesidad de acceso a la vivienda.

3. Asignacion de un condominio de viviendas para uso social a las organizaciones a
cambio de bonificaciones o como condicion para obtencion de licencias para postular al
programa Housing First.

El mercado de la vivienda es algo vivo, en constante movimiento. Estamos acostumbrados
a ver cuando paseamos por nuestras ciudades que se habilitan solares para construccion
de viviendas, que se inician la construccion de distintas promociones, y es facil que todas
tengamos en mente alguna que se haya iniciado recientemente.

Una forma de poder incidir con un enorme impacto en la generacion de vivienda social,
que ademas cumpliera con los criterios de dispersion, integracion en comunidades de
vecinos normalizadoras, distribucion geografica, alta diversidad, etc. es poder contar con la
colaboracion puablico privada.

Existen iniciativas de colaboracion, reguladas desde la administracion pablica, que definen la
vivienda con un derecho fundamental y se preocupan por proveer de viviendas a su ciudadania
y una de las estrategias que ponen en juego es la asignacion de un porcentaje de viviendas de
caracter social.

Puede ser un porcentaje del total de viviendas de la promocion, de esta forma se asegura que
el parque de vivienda aumente progresivamente y que las viviendas dedicadas a un uso social
no queden confinadas a determinadas zonas de las ciudades.

Exige colaboracion entre las areas correspondientes de vivienda y servicios sociales y un
marco juridico que lo regule. El parque de vivienda generado se puede gestionar desde la
propia administracion pablica a través de una agencia publica de vivienda o delegando su
gestion en entidades sociales 0 Housing Associations.

Algunos ejemplos de Housing Associations:
https://www.gov.uk/housing-association-homes
https://www.government.nl/topics/housing/housing-associations

www.cityhousingamsterdam.nl/Information


https://www.gov.uk/housing-association-homes
https://www.government.nl/topics/housing/housing-associations
http://www.cityhousingamsterdam.nl/Information

4. Permutas de viviendas para satisfacer necesidades complementarias

La falta de vivienda asequible y adecuada no es Gnicamente una dificultad a la que nos
enfrentamos para el desarrollo de alternativas habitacionales para paliar la situacion de calle,
sino que es un obstaculo para diferentes sectores de poblacion con necesidades muy diversas.

Esto que en principio es un problema puede hacernos variar nuestra perspectiva para valorarlo
Ccomo una oportunidad.

Existen parques de vivienda que dejan de ajustarse a las necesidades de sus inquilinos, es
frecuente encontrarnos con un elevado nimero de personas mayores que, producto de la edad,
ven disminuidas sus capacidades de movilidad, y sus viviendas no se han adecuado a estas
nuevas circunstancias, o que estas dificultades han sido sobrevenidas por algln accidente o
proceso degenerativo.

Suelen ser personas con vivienda en propiedad desde hace décadas, con dificultades para
enfrentar las reformas necesarias para facilitar la accesibilidad en sus viviendas, que pueden
suponer tanto el acondicionamiento interior (bafios accesibles, marcos de puertas amplios,
muebles rebajados, barras de apoyo, etc.) como el acondicionamiento de la comunidad (rampas
de acceso, ascensor, pasamanos, etc.). En ocasiones, ni siquiera es posible técnicamente
realizar todas estas reformas por la propia estructura de la vivienda o del edificio.

No suelen contar con recursos suficientes como para invertir en otro inmueble y ven mermada
su calidad de vida y su autonomia por las limitaciones que les producen sus propias viviendas.
En caso de poder afrontar la adquisicion o arriendo de una vivienda mejor adaptada, sus
viviendas en propiedad, en ocasiones pasan a engrosar el nimero de viviendas vacias, sin otro
uso alternativo.

Por otra parte, estas personas suelen habitar en barrios residenciales, en ocasiones céntricos,
con proximidad de servicios, comercios y transportes, en viviendas de antigua construcciony
tamano pequeno o medio. Este tipo de viviendas pueden suponer una oferta interesante para
conformar una bolsa de vivienda en arriendo para personas en procesos de inclusion socio
residencial.

Desarrollando un programa de vivienda que incluya la permuta de las viviendas de personas
mayores por otras mejor acondicionadas, y ofertandolas a otros colectivos podemos cubrir
ambas necesidades de vivienda, que actualmente cuentan con una alta demanda.

Un ejemplo de programas de permuta de viviendas:

https://www.juntadeandalucia.es/organismos/
fomentoinfraestructurasyordenaciondelterritorio/areas/vivienda-rehabilitacion/bolsa-
viviendas.html
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5. Ayudas a la adquisicion de viviendas por parte de Entidades Piblicas y Entidades
Sociales privadas para la puesta en marcha de Proyectos Housing First.

Este enfoque estaria orientado a la puesta en disposicion de entidades sociales de ayudas por
parte de la administracion para que generen un parque de vivienda lo suficientemente amplio
que permita desarrollar proyectos orientados a terminar con la situacion de calle, sin que
sea necesario establecer limitaciones temporales a la estancia de las personas que acaben
habitandolas.

Pueden ser varias las lineas de trabajo de erradicacion de la situacion de calle que se nutran
de vivienda a través de esta via:

* Viviendas para servicios Housing First

* Viviendas de emergencia para evitar situaciones de calle tras la pérdida de vivienda
previa ya sea por impagos, finalizaciones de contrato sin posibilidad de renovacionenla
misma u otra vivienda, a modo de programas como https://www.homeless.org.uk/our-
work/campaigns/policy-and-lobbying-priorities/no-second-night-out-campaign

* Viviendas asequibles para transicion a la autonomia de jovenes extutelados

* Viviendas asequibles para personas exreclusas

* Viviendas asequibles para la autonomia de personas que han sido atendidas en la red
de atencion a personas en situacion de calle o en programas Housing First.

La financiacion a Entidades Piblicas y a Entidades Sociales privadas para la adquisicion de
viviendas destinadas a la puesta en marcha de proyectos basados en la metodologia Housing
First, deberia tener como condicionante que se dedicaran exclusivamente al desarrollo de
estos programas durante un plazo minimo de 20 anos, y a precios regulados durante 50. De
esta forma, se evita que una inversion pablica acabe alimentando un mercado privado de
vivienda y utilizandose con animo de lucro o alejado de su fin social.

6. Fomento de las cooperativas de vivienda entre OSCs para uso social.

Las Cooperativas de viviendas son organizaciones de personas fisicas y/o juridicas que
establecen una sociedad para la construccion de viviendas que se implica en todas y cada una
de sus fases, sin necesidad de promotoras inmobiliarias, lo que puede suponer un ahorro del
209% de los costes en la construccion.

Este modelo presenta ventajas ya que la cooperativa es una estructura democratica y plural,
gue puede decidir sobre cualquier aspecto de la nueva promocion, desde la eleccion de los
terrenos a la configuracion de los espacios y ajustar planos, la calidad de los materiales la
funcionalidad de los distintos espacios, etc.

Por ello puede ser una alternativa atractiva para algunas Entidades Sociales que no tengan
la suficiente capacidad para emprender en solitario, para diversificar los usos y destinatarios
que se le da al conjunto de las viviendas o para participar de otras cooperativas y poder contar
con un porcentaje de viviendas en otras cooperativas para utilizarlos como viviendas sociales
0 asequibles.


https://www.homeless.org.uk/our-work/campaigns/policy-and-lobbying-priorities/no-second-night-out-campaign
https://www.homeless.org.uk/our-work/campaigns/policy-and-lobbying-priorities/no-second-night-out-campaign

A continuacion, pueden consultarse algunas iniciativas de cooperativas:

https://coop57.coop/es/sector-de-actividad/cooperativas-de-viviendas

II. Programas de fomento del arriendo para programas sociales

7. Fomento de parque de viviendas en arriendo para Entidades Pablicas y Entidades
Sociales privadas que pongan en marcha Proyectos Housing First.

Dentro de la oferta de subsidios al arriendo de viviendas individuales se podria regular para
gue tanto entidades publicas como sociales pudieran beneficiarse en la provision de viviendas
para el desarrollo de programas Housing First.

De esta forma tendria que quedar acreditada por parte de las entidades la finalidad de la
ayuda, y la adscripcion de la vivienda a un programa de alojamiento para personas en situacion
de calle.

Es interesante que estas ayudas puedan garantizar estabilidad en las viviendas y que se
regulen por periodos plurianuales.

Podran ser beneficiarios de estas ayudas entidades sociales y pablicas que vayan a dedicar las
viviendas a fines sociales.

Un ejemplo en el Ayuntamiento de Madrid:

https://www.emvs.es/Vivienda/Paginas/housingFirst.aspx

8. Programa para el fomento del arriendo asequible (intermediacion con arriendos
inferiores a precio mercado)

Bolsa de vivienda en arriendo asequible, es una metodologia de mediacion en el arriendo de
vivienda que tiene un triple objetivo:

i.  Facilitar el acceso a la vivienda de colectivos con algin tipo de dificultad mediante

avales o ayudas directas vinculadas al programa

ii.  Promover un parque de vivienda en arriendo mas asequible a través de la disminucion
del precio de la oferta (20%-30%) a cambio de garantias adicionales (incentivos
fiscales a la propiedad, seguro de impago, acceso a ayudas de rehabilitacion de
vivienda, garantia de pago de arriendos, rehabilitacion con cargo a arriendos futuros)

iii.  Movilizar vivienda vacia (este tipo de programas se puede complementar con politicas
que graven la vivienda desocupada). Algunos modelos mas generalistas se encuentran
en la Bolsa Municipal de Barcelona, http://www.bcn.cat/consorcihabitatge/es/borsa-
habitatge.html, mientras que otros pueden estar mas focalizados en jovenes,
migrantes o personas con bajos ingresos.
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Las subvenciones estarian destinadas a la promocion de estos programas o al refuerzo de los
mismos en aquellos municipios en los que existan, cubriendo costes de personal y aquellos
vinculados a los incentivos y garantias del servicio.

Algunos ejemplos de bolsas de intermediacion de viviendas en alquiler:

https://www.provivienda.org/nuestro-trabajo/

https://www.comunidad.madrid/servicios/vivienda/plan-alquila

https://www.emvs.es/Alquiler

http://www.bcn.cat/consorcihabitatge/es/borsa-habitatge.html

0.

Programa de ayuda al arriendo de vivienda (ayudas directas a arrendatarios)

Este programa tiene por objeto facilitar el disfrute de una vivienda en régimen de arriendo a
sectores de poblacion con escasos medios economicos, mediante el otorgamiento de ayudas
directas a los arrendatarios.

En relacion con los beneficiarios de las ayudas, se deberian introducir criterios de priorizacion
de determinadas situaciones sociofamiliares que afaden mayor vulnerabilidad para las
personas o las familias, previniendo la situacion de calle.

Estas situaciones pueden ser:

Familias numerosas

Unidades familiares monoparentales con cargas familiares.

Personas que hayan sufrido una ejecucion hipotecaria previa de su vivienda habitual, o
que hayan dado su vivienda habitual en pago de deuda.

Unidades de convivencia en las que exista alguna victima acreditada de violencia de
género.

Unidades de convivencia en las que alguna persona asume la patria potestad, tutela o
acogimiento familiar permanente del menor huérfano por violencia de género.
Unidades de convivencia afectadas por situaciones catastroficas.

Unidades de convivencia que cuenten con algun miembro con discapacidad.
Unidades de convivencia en las que todas las personas integrantes se encuentren
en situacion de desempleo y hayan agotado las prestaciones correspondientes a tal
situacion.

Mujeres en situacion de necesidad o enriesgo de exclusion, en especial cuando tengan
hijos menores exclusivamente a su cargo.

Y por supuesto personas en situacion de calle.


https://www.provivienda.org/nuestro-trabajo/
https://www.comunidad.madrid/servicios/vivienda/plan-alquila
https://www.emvs.es/Alquiler
http://www.bcn.cat/consorcihabitatge/es/borsa-habitatge.html

Algunos ejemplos de ayudas al arriendo:
https://www.comunidad.madrid/servicios/vivienda/ayudas-alquiler-vivienda-2019

https://www.mitma.gob.es/arquitectura-vivienda-y-suelo/programas-de-ayudas-a-la-
vivienda/programa-de-ayudas-al-alquiler-de-vivienda

10. Programa de fomento de parque de viviendas en arriendo

Este Programa incorporaria medidas como las ayudas a la rehabilitacion de edificios y
finalizacion de promociones de vivienda para ceder su uso o destinar el arrendamiento durante
un largo periodo de tiempo que podria definirse en 50 afios, aunque al menos se garantice un
plazo minimo de 25 afos, con un limite de precios por metro cuadrado.

En este sentido, también resulta positivo que se financien Gnicamente aquellas viviendas que
posteriormente vaya a incorporarse al parque de vivienda en arriendo con un precio maximo
regulado.

Igual de relevante para el fomento del parque de viviendas en arriendo es la introduccion de
las viviendas dispersas en este Programa del Plan. Se combatiria, de este modo, la segregacion
espacial y un mayor impacto a través de pequefas actuaciones que no necesitan de una gran
inversion inicial y que tendran efecto multiplicador.

Por otro lado, deberia potenciarse el arriendo preferente en estas viviendas a las personas
mas vulnerables en relacion con su acceso o permanencia en la vivienda. Si bien, no todas
las viviendas se van a dirigir a esta poblacion en situacion de especial vulnerabilidad, seria
interesante asegurar que un porcentaje fijo de las viviendas de un mismo edificio terminado-
rehabilitado bajo este programa se destinaraa estapoblacion, estableciendo cupos de obligado
cumplimiento en torno a un 15-20%. Asimismo, y con una vocacion de generar proyectos de
interés social y de caracter innovador centrados en la vivienda, deberia potenciarse en los
edificios rehabilitados/finalizados bajo este programa que al menos un 5% de esas viviendas
se destinaran a proyectos Housing Led y Housing First.

11. Fomento de las Housing Association

Las entidades proveedoras de vivienda (que en otros paises europeos adoptan nombres
tales como housing association, housing foundation, housing corporation, etc.) son entidades
privadas, profesionales, sin animo de lucro, que colaboran con las Administraciones en la
ejecucion del interés general.

Su objetivo principal es proveer vivienda asequible y vivienda social a amplias capas de la
sociedad. Tienen en coman que activan todos los recursos y actividades posibles: promueven,
urbanizan, construyen, rehabilitan, regeneran, conservan y gestionan todo su parque de
vivienda y espacios publicos asociados.
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Su financiacion es fundamentalmente privada (aunque pueden tener un porcentaje pablico, o
ayudas pablicas para impulsarlas al inicio), de maltiples origenes:

* Subvenciones publicas

* Fondos privados de inversion.

* Inversiones de seguros y reaseguros.

* Inversores privados, donde tanto personas juridicas como fisicas puedan comprar
participaciones o acciones de estas entidades.

Las entidades proveedoras de vivienda manejan sus activos inmobiliarios de maltiples formas:

* Através de la compra, venta, arriendo e inversion en todo tipo de bienes.

* Através de la promocion de vivienda.

* Através de compras diferidas de suelo a precios incentivados

* Atravésde formulas como el derecho de superficie en suelo pablico durante un periodo
determinado. Por ejemplo, siempre que los inmuebles se destinen a arriendo asequible
y/o a arriendo social por un periodo de tiempo (minimo 50 afios) y después retornen
al parque publico o se renueve por otros 50 anos. Siendo beneficiarios de formulas de
tanteo y retracto, bien mediante la adquisicion preferente, o bien mediante la cesion
de las viviendas por parte de entidades pablicas con derecho de adquisicion preferente.

Algunos ejemplos de Housing Association:
https://www.gov.uk/housing-association-homes

https://www.government.nl/topics/housing/housing-associations
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[11. Colaboracion con bancos y grandes tenedores de vivienda.

12. Asignacion viviendas dispersas de sus promociones a Housing First.

En la dltima década es un hecho que la vivienda ha ido concentrandose bajo la titularidad o
gestion de grandes fondos inmobiliarios y entidades bancarias. Por tanto, pocos operadores
concentran grandes volumenes de vivienda en titularidad, y por eso es logico pensar en lograr
acuerdos para que permitan que parte de su cartera de viviendas sea gestionada con un fin
social.

Dentro de esta linea propuesta lo que se pretende es tener acuerdos con estos grandes
tenedores de viviendas, que poseen muchas promociones, distribuidas por todo el pais, y en
distintas promociones dentro de cada municipio, que nos dan acceso a una amplia oferta
de vivienda a negociar con un solo propietario y nos garantiza la posibilidad de mantener
el criterio de vivienda dispersa. De este modo ahorramos tener que negociar con multiples
propietarios haciendo una gestion mas eficiente.

Por eso creemos que se convierten en un interlocutor estratégico para programas Housing
First en dos aspectos fundamentales en este momento:

* Puesta en marcha de programas Housing First en un nuevo municipio, en el que
necesitamos acceder a un volumen relativamente elevado de viviendas en un corto
periodo de tiempo.

* Escalado de programas Housing First, en municipios donde ya se estan desarrollando
pero se apuesta por un incremento considerable del nGmero de viviendas del servicio.

En ambos casos queremos la mayor agilidad en el proceso de captacion, incorporar muchas
viviendas en un corto periodo de tiempo y simplificar las gestiones que han de desarrollarse
para lograrlo desde las entidades sociales. Todo esto hace que la firma de acuerdos con
grandes tenedores de vivienda se convierta en una estrategia adecuada para la provision de
viviendas dentro de los servicios Housing First.

Un ejemplo, el Fondo Social de viviendas:
https://www.fondosocialdeviviendas.es/

13. Acuerdos de colaboracion con Obras sociales, Fundaciones de Promotoras y Grandes
tenedores, para designacion de viviendas a fin social

Similar a la linea anterior, solo que, en esta ocasion, nuestro objetivo no solo es acceder al
parque de vivienda y reducir el volumen de gestor eligiendo a los interlocutores que mayores
posibilidades tienen de satisfacer nuestras necesidades de viviendas, sino que ademas
gueremos alcanzar con ellos acuerdos de colaboracion para que se impliquen, afadiendo algo
por su parte:

* Precios por debajo de mercado en vivienda individual
* Encargarse del mantenimiento
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* Oferta preferente a Entidades Sociales o Empresas Piblicas
* Negociacion de lotes de vivienda a precio inferior al negociado por viviendas
individuales

Para ello se puede seleccionar aquellas Obras Sociales y Fundaciones que sus fines sean
complementarios a la provision de vivienda para colectivos vulnerables, arriendo social o
asequible, procesos de integracion de poblacion vulnerable, etc.

14. Acuerdos de arriendos sociales para beneficiarios HF.

Como ya conocemos los programas Housing First combinan el binomio vivienda y apoyos. En
ocasiones, bancos y grandes tenedores de vivienda encuentran entre las personas que habitan
sus inmuebles algunas muy vulnerables con riesgo real de perder la vivienda, por la dificultad
de cumplir con el pago de los arriendos, el adecuado mantenimiento de la vivienda o el riesgo
de que se genere una relacion vecinal no conflictiva.

En una respuesta tradicional, sin una mirada social, lo mas probable es que estas personas
que generen alguna de las dificultades anteriormente descritas, acabe siendo desahuciada
del inmueble. Desde un caracter preventivo, y bajo un enfoque Housing First, estamos en
disposicion de definir un acuerdo de colaboracion, a través del cual desde las Entidades
sociales se puede ofrecer los apoyos que la persona necesita para evitar que esta situacion
de conflicto se agrave o termine en un desahucio. De la otra parte pueden comprometer
arriendos a un precio asequible, de modo que los arrendatarios tengan capacidad real de
asumirlo con sus ingresos disponibles, o que al menos permitan que las entidades sociales
y administraciones publicas puedan apoyar en el pago del arriendo a través de acuerdos o
subsidios a un precio accesible.

En todo momento los apoyos se configurarian de modo proporcional y pueden ir directamente
a apoyar a la persona a poder afrontarlos exitosamente:

* Pago del arriendo.

* Manejo del presupuesto mensual y economia doméstica.

* Prevencion de incidentes y gestion de una buena convivencia vecinal.
* Intermediacion ante conflictos en las comunidades de vecinos.

15. Acuerdos con bancos para utilizar viviendas en propiedad de bancos a precio de coste
o inferior al de mercado a cambio de pequenas reformas o evitar deterioro y ocupaciones.

Ya hemos hablado previamente como las entidades bancarias se han hecho con un elevado
parque de vivienda en propiedad, bien a través de sus propios fondos de inversion, promotoras
inmobiliarias o directamente por la transferencia de la titularidad de las viviendas de sus
clientes que no han podido afrontar sus hipotecas y los bancos pasan a ser sus titulares como
cobro de la deuda pendiente.



En cualquier caso, este alto volumen de vivienda en ocasiones puede ser dificil de gestionar,
bienporque los plazosy planes de grandes entidades requieren de una gran burocracia. En estos
tiempos de gestion mantienen las viviendas cerradas o sin rentabilidad durante largo tiempo,
aumentando el riesgo de deterioro, de ocupacion o privandoles de sacarles rentabilidad.

Esta situacion puede emplearse a favor de las Entidades Sociales con suficiente capacidad
para poder asumir la puesta a punto y mantenimiento de las viviendas, que suponga una agil
incorporacion a servicios Housing First y por tanto la utilizacion de éstas por parte de las
personas destinatarias.

Los inmuebles habitados ofrecen ventajas respecto a mantener esas mismas viviendas sin
arrendatrios, que pueden servirnos de argumentacion en las negociaciones:

* Evitar ocupaciones no deseadas.

* Gestion del parque de viviendas.

* Puesta a punto de esas viviendas.

* Mantenimiento de las viviendas.

e Tener las instalaciones en funcionamiento, evita deterioro o averias.

* Deteccion precoz de incidencias, ya sea en instalaciones o en relaciones vecinales.

* Tenerrentabilidad de las viviendas desde el primer momento sin inversion previa o con
pequena inversion para puesta a punto.

* Servicios de mediacion ante conflictos vecinales si los participantes del programa
Housing First estan implicados.

16. Acuerdos de asignacion vivienda a Housing First vinculado a labor profesional

Siempre buscando la maxima rentabilidad de nuestras actuaciones y la sinergia entre distintos
objetivos de los programas de Housing First se nos puede abrir otra linea para explorar la
accesibilidad a vivienda a la poblacion mas vulnerable o en situacion de calle. En esta ocasion
de la mano de una alternativa laboral.

Ambos objetivos, pueden ser apoyados desde los programas HF, por una parte se consigue a
disponibilidad de viviendas para el programa, y por la otra parte se aseguran un adecuado uso,
mantenimiento y ocupacion de viviendas que puede haber asignadas a proyectos inmobiliarias
u otras edificaciones de servicios, oficinas, etc.

A cambio del uso de viviendas de poteria o conserjeria se pueden alinear iniciativas de
empleo con apoyo para el desempeno de labores de conserjeria, mantenimiento o limpieza
de edificios.

La clave esta en ser capaces de identificar estas sinergias y saber ofrecer contraprestaciones
atractivas, ademas del fin social, que supongan una mayor rentabilidad de sus aportaciones
inmobiliarias.
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17.  Acuerdos de colaboracion con agencias de personas tuteladas para gestion vy
rentabilidad de inmuebles

Son muchas las personas que son tuteladas por la administracion piblicay que son titulares de
viviendas o las heredan de familiares. Las personas tuteladas con alto grado de dependencia
que habiten en centros de atencion no podran hacer uso de sus viviendas, pero a su vez
requieren que alguien sea capaz de gestionar su patrimonio, sacarle rentabilidad y evitar que
se devallen.

Con el arriendo obtenido en ocasiones pueden abonar la prestacion de los apoyos que
requieren o complementan otro tipo de subsidios o apoyos de los que disfruten.

El acercamiento a la gestion de estos inmuebles puede suponer una ventaja a programas
Housing First, dada la diversidad y naturaleza de los inmuebles que pueden estar en posesion
de las personas tuteladas. Nos ofrecen elevada dispersion y diversidad funcional (individuales
0 colectivas, para mayor o menor apoyo) ya que la tipologia de las diversas viviendas al no
ser promociones, sino viviendas particulares nos ofrecera el mas variado rango de tipologias
(grandes, pequenas, adaptadas, etc.)

A través de las entidades o agencias publicas que se responsabilicen de la atencion a las
personas tuteladas y de la gestion de sus inmuebles y activos podremos llegar a acuerdos
de colaboracion en los términos descritos en otras lineas de actuacion. De modo que desde
el programa se hace una gestion inmobiliaria de sus viviendas, mantenimiento, abono de
arriendos o gestion de arriendos si se ofrecen como vivienda asequible, etc.

En ocasiones, estas viviendas se encuentran en mal estado para poder incorporarlas
directamente al mercado del arriendo ya sea debido a:

* Que han estado mucho tiempo cerradas o inhabitadas, porque nadie se ha hecho cargo
de estas viviendas.
* Obienporque hasta que se tomanmedidas de tutela, el deterioro de la persona se puede
ver reproducido en el deterioro del estado de la vivienda por cuidados inadecuados o
falta de mantenimiento.
Cualquiera que sea el motivo, y siempre velando por los intereses de la persona tutelada
podemos realizar acuerdos para la gestion de su patrimonio, dando debida cuenta a sus
tutores legales, poniendo al servicio de la persona tutelada la rentabilidad obtenida por el
inmueble. Como en otras ocasiones desde las Entidades Sociales se pueden hacer cargo de la
puesta a punto necesaria para que esa vivienda pueda ponerse en arriendo, el equipamiento,
mantenimiento y adecuacion de la vivienda para obtener rentabilidad en beneficio de la
persona tutelada, que de otra forma no podria obtener.



18. Gestion de patrimonio inmobiliario

Otro foco de concentracion de viviendas en titularidad pueden ser Fundaciones, Asociaciones,
agrupaciones, empresas, etc. que aglutinan un parque inmobiliario considerable, ya sea por
haber obtenido su titularidad a través de donaciones, herencias, cobro en especies o cualquier
otro motivo.

Sila naturaleza o mision de estas entidades no incluye especificamente la gestion inmobiliaria
requeriran de alguna entidad especializada para hacerlo y es donde podemos compensar la
diferencia con las inmobiliarias ofreciendo similares prestaciones, con el anadido de poder
ofrecer una funcion social a la vivienda a cambio de un ajuste en el precio de los arriendos o
cualquier otra contraprestacion beneficiosa para el Programa Housing First.
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IV. Bonificaciones a propietarios de viviendas dedicadas a fin social

19. Eliminar o reducir los impuestos que cargan a los propietarios sobre los ingresos
obtenidos por los rendimientos del inmueble.

Buscando siempre obtener ventajas competitivas en un agresivo mercado inmobiliario y
salvando las reticencias que propietarios de viviendas pueden tener a la hora de alquilar a
entidades sociales, frente a inquilinos particulares, se pueden compensar con relativa poca
inversion.

Para ello basta con bonificar a los propietarios para que a la hora de tributar sobre los
ingresos obtenidos por el arriendo de sus propiedades obtengan reducciones, desgravacion
o incluso bonificaciones totales del pago de la tributacion, siempre que quede acreditado
que la vivienda esta destinada a un fin social, se haya pactado un precio de arriendo ajustado
a las caracteristicas de la vivienda y de su ubicacion y que se garantice que la vivienda es
adecuada para su habitabilidad y su uso como parte de programas sociales como seria el caso
de Housing First, durante toda la duracion del contrato.

20. Bonificar o eliminar impuestos que cargan a la vivienda destinada con fin social

En general las viviendas estan grabadas con diversos impuestos para aportar a los presupuestos
pUblicos y poder beneficiarse de estos servicios que les ofrecen las ciudades y el propio Estado.

A modo de ejemplo encontramos que se podria incidir sobre®:

* Impuesto de transmisiones patrimoniales.
* Tasa de basuras.
* Impuesto sobre Bienes Inmuebles.

Estas medidas favorecerian a las entidades sociales que tengan viviendas en titularidad propia
o repercutiendo a los propietarios que destinan su vivienda a fin social.

Al igual que en el apartado anterior, de este modo ofrecemos ventajas a los titulares de
vivienda para que destinen sus inmuebles a Entidades Sociales que garantizaran un fin social
de la vivienda.

21. Posibilidad de acogerse a tarifas bonificadas de suministros y seguros si la vivienda
tiene fin social.

Algunas companias cuentan con tarifas especiales para familias numerosas o colectivos
vulnerables. Es interesante que desde las administraciones publicas colaboradoras via
contrato o convenio, se puedan acreditar a las entidades sociales que gestionan programa
Housing First para que estas puedan beneficiarse de estas tarifas sociales en los distintos
suministros (agua, luz, gas, seguros, telefonia, acceso a internet, etc.).

9. Ejemplos de tributos en Espana, buscar homologos en Chile



Las Administraciones publicas también se pueden implicar para intermediar y presionar a las
companias de suministros para que generen estas tarifas o llegar acuerdos con ellas para
bonificarlas.

Otras vias suelen ser informes desde servicios sociales sobre la condicion de vulnerabilidad de
la persona inquiling, o la certificacion de que la vivienda se esta dedicando en exclusiva a un
programa de atencion a un colectivo vulnerable.

Cuando en el contrato de arrendamiento con particulares se haya pactado que alguno de
estos conceptos corre a cuenta del arrendador también podria hacerse extensivo para ellos de
modo que somos capaces de ofertar un incentivo mas para favorecer que la balanza bascule
a favor de las Entidades Sociales.

Algtn ejemplo:
https://www.bonosocial.gob.es/

https://oficinavirtual.canaldeisabelsegunda.es/recytal/public/suministro_tarifas_
bonificaciones.htm

22. Desgravaciones en funcion de “donacion” en reduccion de arriendos a colectivos
vulnerables y entidades sociales.

Podria regularse un acuerdo entre propietario e inquilino perteneciente a colectivo vulnerable
o Entidad Social para acogerse a un arriendo inferior a la de mercado y de un precio estipulado
por la administracion puablica, se pudiera considerar que parte del arriendo constase como
una donacion a la Entidad Social.

El calculo deberiahacerse entodo caso respecto a un precio tasado de la vivienda, marcando un
baremo. El importe de la diferencia entre el total del arriendo y lo acordado como aportacion
voluntaria a la Entidad Social se trataria fiscalmente como una donacion a la Entidad Social,
debidamente acreditado por esta, que le sirviera al propietario para aportar en su Declaracion
de Renta y acogerse a las bonificaciones designadas en tal concepto.

23. Bonificacion del Impuesto de Sociedades para Empresas que dedican parque de
vivienda a fin social.

Al hilo de otras bonificaciones que hemos ido perfilando, debemos tener en cuenta que en
muchas ocasiones los titulares de las viviendas no son personas fisicas sino personas juridicas,
y a las que también debemos poder seducir con ciertas ventajas para atraer que su parque
de vivienda se destine a un fin social frente a la mera rentabilidad econdmica del mercado
inmobiliario privado.
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En este caso las bonificaciones a ofertar podrian tener impacto si se hicieran sobre el /mpuesto
de Sociedades, de tal modo que tuviera como efecto una disminucion de la aportacion a
realizar al tributo pablico, si el fin al que se destina la vivienda es el arriendo a colectivos
vulnerables o Entidades Sociales, como ocurre en los programas Housing First.

Para ello seria conveniente que esta situacion quedara debidamente acreditada por alguna
de las siguientes vias:

* Entidades Sociales de Utilidad Pablica, debidamente acreditadas a su vez por la
Administracion Publica competente.

* Certificado de la Administracion publica que el destino de la vivienda se enmarca en
un acuerdo de colaboracion con la Entidad Social para el desarrollo de un Programa
Housing First.

* Informe de Servicios Sociales o de la Entidad Social acreditando que el destino de la
vivienda se enmarca en un programa destinado a colectivos vulnerables.

V. Propuestas de Politicas piblicas
24. Regulacion del precio de la vivienda en arriendo

Esta medida se esta implementando en diversos paises Europeos y Americanos, muy vinculado
a la politica local, que trata de poner freno a la exponencial subida de los precios de arriendo
que sufren las grandes ciudades.

Podemos encontrar ejemplos de este tipo de gestion en las ciudades que lo estan intentando:
Berlin, Barcelona, Paris, Nueva York, etc.

Para el establecimiento de los indices de precio de referencia se pueden tener en cuenta
varios factores como; metros cuadrados, afno de construccion, disponibilidad de ascensor o
plaza de garaje, estado del inmueble, si se encuentra amueblada o vacia, etc.

El objetivo es que el acceso a vivienda no suponga mas del 30% de los ingresos de los
arrendatarios.

Esta medida exige que se establezca un indice pablico de precios de referencia, con criterios
claros para que los arrendadores puedan fijar el precio de sus viviendas conforme a estos
criterios y un sistema de seguimiento y supervision con medidas sancionadoras para aquellos
que no lo cumplan.

Enlapublicacion“Laintervencion publica en el mercado de vivienda en alquiler; Unarevision de
la experiencia internacional” elaborado por el Banco de Espafia en 2020, encontramos la tabla
gue mostramos a continuacion, con una sintesis de los sistemas de intervencion del precio
del alquiler en los paises Europeos. Podemos descargar en este enlace; https://www.bde.es/f/
webbde/SES/Secciones/Publicaciones/PublicacionesSeriadas/DocumentosOcasionales/20/
Fich/do2002.pdf


https://www.bde.es/f/webbde/SES/Secciones/Publicaciones/PublicacionesSeriadas/DocumentosOcasionales/20/Fich/do2002.pdf
https://www.bde.es/f/webbde/SES/Secciones/Publicaciones/PublicacionesSeriadas/DocumentosOcasionales/20/Fich/do2002.pdf
https://www.bde.es/f/webbde/SES/Secciones/Publicaciones/PublicacionesSeriadas/DocumentosOcasionales/20/Fich/do2002.pdf

Son medidas que generan mucha controversia, ya que cuentan con argumentos a favor y en
contra, sin ser una evaluacion compartimos algunos de los argumentos dados respecto a la
regulacion del precio del arriendo:

A favor ‘ En contra

¢ Allimitar los precios de arrendamiento * Desincentiva la oferta, menos propieta-
favorece el acceso a la poblacion. rios pondran sus viviendas en arriendo al

* Regula un mercado con una clara ten- no poder sacarles mayor rentabilidad.
dencia alcista que esta suponiendo un * Arbitrariedad en la definicion de los
factor de vulnerabilidad para la ciudada- criterios y baremos para establecer el
nia mas empobrecida. precio de vivienda.

* Favorece un derecho humano funda- * Deterioro del parque de viviendas dispo-
mental como es el acceso a la vivienda. nibles ya que propietarios no invertiran

* Favorece que las personas no dediquen si no pueden reflejarlo en los arriendos.
mas del 30% de sus ingresos al arriendo. * Arriendo en mercado negro e inseguri-

* Los propietarios no dejan de alquilar por dad juridica.
el precio, sino por el miedo al impago, * El propietario firmara un arriendo y co-
con precios mas ajustados este riesgo es brara la diferencia fuera de contrato.
menor. * Empuja el stock de vivienda hacia la

¢ Disminucidon de desahucios. venta, habiendo menos vivienda en

¢ Funcionan mejor propuestas endureci- arriendo disponible.
das que no permiten excepciones. * No puede ser la Gnica medida a aplicar

para la accesibilidad a la vivienda.

Desde las entidades sociales que intervenimos en el ambito de la vivienda consideramos
que la regulacion del precio de la vivienda, pese a las dificultades que pueda generar, es una
medida necesaria para controlar un mercado que esta excluyendo a muchas personas del
acceso a una vivienda adecuada y asequible.

Recientemente en Cataluia se ha publicado la Ley de medidas urgentes para la contencion de
rentas en los contratos de arrendamiento de vivienda:

https://web.gencat.cat/es/actualitat/detall/Entra-en-vigor-la-llei-per-contenir-el-preu-
dels-lloguers

25. Supervision para la no discriminacion acceso a la vivienda.

Los colectivos vulnerables son los que mayores dificultades tienen para el acceso a la
vivienda, esto es un factor mas de exclusion que conviene observar y corregir para evitar que
los procesos de exclusion queden atrapados en una espiral de vulnerabilidad.

Uno de los factores que puede hacer variar esa tendencia es evidentemente facilitar su acceso
a la vivienda, para ello es necesario por una parte estar atentos a:

1. Situaciones de discriminacion que se pueden estar realizando en perjuicio de las
personas en situacion de calle:



https://web.gencat.cat/es/actualitat/detall/Entra-en-vigor-la-llei-per-contenir-el-preu-dels-lloguers
https://web.gencat.cat/es/actualitat/detall/Entra-en-vigor-la-llei-per-contenir-el-preu-dels-lloguers
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a. Exclusion de acceso a vivienda publica.
b. Exclusion de acceso a subsidios de arrendamiento.
c. Mayores trabas burocraticas para formalizar contrato de arrendamiento
privado.
2. Modificar losreglamentos de prestacionesy servicios publicos que estén discriminando
en la practica el acceso a la vivienda.
3. Elaborar un régimen sancionador ante los incumplimientos.
4. Contar conunobservatorio o estudios que muestren la realidad del acceso a la vivienda
de los colectivos mas vulnerables.
5. Incorporar y canalizar a través de figuras como el defensor del pueblo u otros la
canalizacion de denuncias de situacion de discriminacion, delitos de odio y aporofobia.
Desde Provivienda se trabaja un Programa de No Discriminacion Residencial desde el que se
han hecho varias publicaciones y estudios:

https://www.provivienda.org/informe-se-alquila-racismo-xenofobia-mercado-alquiler/

https://www.provivienda.org/informe-apoyos-inclusion/

26. Modificacion criterios de acceso a subsidios vivienda paraincorporar perfil en situacion
de calle, y transicion a la autonomia desde programas Housing First

Actualmente la poblacion en situacion de calle se encuentra fuera del acceso a subsidios
de vivienda directos. Las ayudas al arriendo en Chile tienen una demanda de mas de 93.000
postulantes, que se ven reflejado Gnicamente en la aplicacion de una cuarta parte.

Estas ayudas son por un lado insuficientes para abordar todas las necesidades que se presentan
y por otra pueden llegar a dejar fuera al colectivo de personas en situacion de calle, ya sea por
nivel de arriendo, por no pertenecer a grupos familiares, ahorro previo, duracion de las ayudas,
etc.

La realidad de las PSC es que no suelen contar con ingresos, pueden ser personas solas
(aunque también se encuentren familias), por sus patologias y necesidades pueden requerir
alojamientos individuales, frente a viviendas colectivas, y todas estas circunstancias hacen
que su prelacion sea inferior y se queden fuera del grupo de beneficiarios de estos subsidios.

Si queremos facilitar su acceso a vivienda, ademas del que pueda generarse mediado a travées
de las Entidades Sociales, se tiene que favorecer y definir que puedan optar a determinado
cupo de los subsidios para arrendamiento, sin tener que competir por ello con otros colectivos
también vulnerables y en situacion de exclusion socio residencial, porque siempre quedaran
peor paradas y no contaran con una ayuda real a revertir su situacion respecto al alojamiento.


https://www.provivienda.org/informe-se-alquila-racismo-xenofobia-mercado-alquiler/
https://www.provivienda.org/informe-apoyos-inclusion/

27. Intermediacion en la gestion de subsidios del arrendamiento por entidades sociales.

Desde las entidades sociales que desarrollamos programas Housing First encontramos que la
legislacion de nuestros paises, las condiciones que marca el mercado inmobiliario o las rentas
precarias, insuficientes o inexistentes a las que acceden las personas en situacion de calle
les dificultan en la practica poder ser titulares directos de las viviendas en las que recibir los
apoyos por nuestra parte.

Sin duda, que las personas en situacion de calle cuenten con las viviendas a sunombre encierra
grandes ventajas sustanciales respecto a la estabilidad en la vivienda, la garantia de tenencia,
la posible transicion hacia una salida autonomay el control total sobre su vivienda asumiendo
los derechos y deberes como arrendatarios.

La realidad es bien diferente y tanto en Espafia como en Chile necesitamos que las Entidades
Sociales gestoras de los ProgramasHousing First aparezcan como intermediarias en la provision
de viviendas. De esta forma, las Entidades Sociales firmamos los contratos de arrendamiento
y derivamos la cesion de uso hacia los participantes de los programas Housing First a travées
de un documento de cesion de uso, que en la practica pretende reflejar de la manera mas fiel
posible el rol de arrendataria a las personas que acompanamos.

Podria modificarse esta situacion si las PSC pudieran acceder a subsidios directos y nominales
para el arrendamiento de vivienda, en lugar de aplicar estas partidas a la financiacion de
entidades sociales para el arriendo de viviendas, se destinarian como ayudas nominales y
podrian ser gestionadas por las entidades sociales, haciendo de intermediarias en el abono
de los arriendos a los propietarios en nombre del propio participante, desde la ayuda nominal
que percibiria en este concepto. Por su parte ademas las entidades pueden apoyar a los
participantes en todas las etapas del ciclo de la vivienda:

* Analisis de las necesidades y preferencias.

* Conocimiento del mercado inmobiliario.

* Definicion de criterios de blsqueda.

* Apoyo en la intermediacion con propietarios y visitas.

* Asesoramiento en la formalizacion del contrato.

* Apoyo en la gestion econdomica doméstica y mantenimiento de la vivienda.

* Etc
Este es un sistema que ya funciona en paises como EEUU y Canada donde si existen estas
ayudas directas al arriendo, que favorecen que la persona sea participe y protagonista en todo
el proceso y titular de pleno derecho de la vivienda que habita.

28. Regulacion de otras formas de tenencia.

Cuando pensamos alternativas de alojamiento para PSC directamente nos lleva a pensar a la
intermediacion de viviendas desde Entidades Sociales o a la firma de arriendos de vivienda
de forma directa de las personas interesadas. Pero se nos escapa que para cubrir el amplio
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volumen de demanda podemos contemplar otras formas de tenencia, siempre que estas
estén reguladas, mantengan las condiciones de habitabilidad y adecuacion de las viviendas y
protejan los derechos fundamentales de las personas, por ejemplo:

29.

Una regulacion clara del arrendamiento de habitaciones. Se trata de una situacion en
la que estan muchas personas en situacion de exclusion residencial, que no pueden
acceder a ayudas al no ser titulares de un contrato.

Otras formulas de tenencia, al estilo de otros paises europeos (tenencias intermedias,
compartidas etc.) que permitan a los inquilinos poseer un titulo habilitante que les
permita acceder a los derechos, ayudas y prestaciones de todo tipo.

Elaboracion de un plan pablico de vivienda y suelo.

Disenar un plan de vivienda que incorpore a las PSC como colectivo prioritario de atencion y
que priorice la ampliacion del parque publico de vivienda en arriendo social y asequible para
atender el aumento de demanda que previsiblemente se va a producir:

Potenciando la construccion de nuevo parque puablico.

Obtencion de suelo destinado a este fin (evitando monetizaciones en las operaciones
urbanisticas).

Explorando la cooperacion publico-privada que mantenga el control del producto final
desde lo publico.

Potenciar la colaboracion publico-privada sin animo de lucro para la resolucion de los
problemas residenciales.

Incrementar la presencia del tercer sector como operador de vivienda.

Que se planteen alternativas para la movilizacion de la vivienda vacia.

Que incorpore la reserva de al menos un 4% del parque para personas con diversidad
funcional.

Incorporar la dimension de funcion social de la vivienda.

Desde Provivienda entendemos que la exclusionresidencial es un problema de falta de vivienda
adecuada social y asequible. Como tal, creemos que parte de la solucion radica precisamente
en laampliacion de este parque de vivienda. Pero también, entendemos que la vivienda publica
se debe orientar hacia el arriendo asequible y social, para evitar la descapitalizacion de lo
publico y corregir los déficits estructurales en términos de vivienda social que arrastramos.



Por otro lado, quizas es una oportunidad para incorporar a la iniciativa privada en la provision
de vivienda asequible con propuestas como la de la ciudad de Barcelona de reserva de un
30% de las nuevas construcciones/rehabilitaciones en la ciudad consolidada para destinar a
arriendo asequible.

Por otro lado, es necesario potenciar propuestas orientadas a la ciudad ya construida, a través
de larehabilitacion o de acciones de regeneracion urbana, valorando positivamente la compra
de vivienda, cesiones de uso a la Administracion (como hacen en la Fundacion Habitat 3 en
Catalufa www.habitat3.cat ) o movilizacion de vivienda vacia. Cambios de usos de suelos en
zonas de la ciudad ya construida teniendo muy en cuenta la necesidad de que dichas viviendas
se mantengan enrégimen de arriendo social y asequible de forma permanente. Estas deberian
plantearse prioritariamente a la construccion y promocion de nuevos desarrollos urbanos que
nos introduzcan en ciclos de caracter especulativo.

En Gltimo lugar, valorando positivamente la reserva del 4% para personas con diversidad
funcional, es necesario incorporar también reservas de mercado que incluya a otros colectivos
en situacion de vulnerabilidad residencial, como personas en situacion de calle, familias que
habitan en infraviviendas o en situaciones de ocupacion por necesidad, mujeres, etc.

Sinmenoscabo de otros principios rectores que debenregir las politicas de vivienda, senalamos
a continuacion aquellos que nos parecen imprescindibles para que éstas sean inclusivas:

* Hacer efectivo el derecho a la vivienda de la ciudadania, eliminando los obstaculos
que lo impiden, y en especial para las personas en situacion de especial vulnerabilidad.

* Erradicacion de la situacion de calle. Una Ley Estatal de Vivienda debe contemplar la
cara mas extrema de la exclusion residencial, orientando las politicas de vivienda a su
erradicacion a través de viviendas adecuadas en entornos normalizados.

* Prevencion de la exclusion residencial, estableciendo los mecanismos necesarios
para evitar la pérdida de vivienda, o facilitando una alternativa adecuada.

* No discriminacion. Establecer mecanismos que impidan cualquier tipo de
discriminacion en el ejercicio del derecho a la vivienda, a través de medidas de accion
positiva y de la penalizacion de las conductas discriminatorias.

* Integracion de la perspectiva de género en las politicas de vivienda, obligando a
incorporar objetivos y actuaciones en los planes de vivienda orientados a la eliminacion
de las desigualdades y la promocion de medidas de igualdad.

* Potenciar el papel de las entidades sociales sin animo de lucro en las politicas de
vivienda, en un doble sentido:

o Participacion en la formulacion de las politicas pablicas en materia de vivienda.

o Incorporandolas tanto en las actuaciones de promocion, construccion y
rehabilitacion del parque de vivienda, como en la gestion de viviendas
destinadas a fines sociales.

* Disponer de un parque de vivienda social y asequible suficiente para preveniry paliar
la exclusion residencial.

* Garantizar que la vivienda piblica se mantenga en propiedad de la administracion.
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* Garantizar las actuaciones necesarias para el mantenimiento de los suministros
basicos de la poblacion que no pueda solventar su pago.

30. Intersectorialidad de las politicas sobre Vivienda, Servicios Sociales y Erradicacion de
la situacion de calle.

El fenomeno de la situacion de calle es algo complejo que implica dificultad en el acceso o
mantenimiento de la vivienda, acceso a subsidios, y provision de apoyos. Habitualmente cada
una de estas necesidades se ejecuta desde un area diferente.

La distribucion y parcelacion de las competencias de la administracion pablica hace a veces
dificil la realizacion de transformaciones necesarias para la erradicacion de la situacion de
calle, porello observamos necesario un liderazgoy laintersectorialidad de las areas implicadas
con el objeto de:

I. Comprometer medidas a corto plazo y presupuesto para conseguir escala suficiente
en las nuevas metodologias como Housing First.

2. Establecerlasestructurasnecesarias paralacoordinacionde losactoresy la generacion
de alianzas en torno al objetivo.

3. Generar los espacios para la coordinacion de los distintos actores en torno a una hoja
de ruta coman.

4. Incorporarse a los movimientos internacionales de erradicacion de la situacion de
calle y conseguir sinergias con otros estados.

5. Contar con partidas economicas especificas en los presupuestos pablicos de las
distintas administraciones publicas Estatales, Regionales y Locales.

6. Introducir el abordaje y erradicacion de la situacion de calle en los diversos planes y
desarrollos normativos.



VI. Glosario

Vivienda adecuada

Aquella que retne las condiciones apropiadas para que resida una persona o unidad de
convivencia, en términos de accesibilidad, adecuacion, habitabilidad y estabilidad. Aun
cuando la adecuacion viene determinada en parte por factores sociales, econdomicos,
culturales, climaticos, ecologicos y de otra indole, el Comité de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales de las Naciones Unidas considera que, aun asi, es posible identificar
algunos aspectos de ese derecho que se deben tener en cuenta a estos efectos en cualquier
contexto concreto. Entre ellos figuran los siguientes: a) seguridad juridica de la tenencia; b)
disponibilidad de servicios, materiales, facilidades e infraestructura; c) gastos soportables; d)
habitabilidad; e) accesibilidad; f) lugar, y g) adecuacion cultural. Para obtener la definicion de
estos elementos.

Especial vulnerabilidad

Se encuentran en situacion de especial vulnerabilidad aquellas personas o unidades de
convivencia que no puedan acceder a una vivienda digna y adecuada o tengan problemas
para poder mantenerla. Seran objeto de atencion preferente:

* Las mujeres victimas de violencia machista, y sus hijas e hijos.

* Los hogares o unidades de convivencia con menores a cargo.

e Las personas con una situacion de discapacidad igual o superior al 33%, o unidades de
convivencia en la que uno de sus miembros esté en dicha situacion.

* Las personas afectadas por procesos de desahucio por impago de arriendo o por
ejecuciones hipotecarias.

* Las personas en situacion de calle.

* Cualquier otra situacion susceptible de exclusion residencial grave.

* Mujeres victimas de explotacion sexual y trata

Entendemos como unidad de convivencia al conjunto de personas que habitan y disfrutan de
unavivienda de forma habitual y permanente y convocacion de estabilidad, conindependencia
de la relacion existente entre todas ellas

Dichas situaciones de especial vulnerabilidad se pueden acreditar mediante informe de
los Servicios Sociales municipales o de organizaciones sin animo de lucro, a solicitud de la
persona o unidad de convivencia afectada.

Vivienda social

Es aquella vivienda de arriendo, de titularidad publica o de entidades sin animo de lucro, cuya
provision se realiza en unas condiciones distintas a los mecanismos del mercado.
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Arriendo asequible

Es aquel arriendo al que no se destina mas del 30% de los ingresos netos de la unidad de
convivencia. Se trata de una vivienda del mercado privado o cedida en arrendamiento por una
entidad social sin animo de lucro y a ser posible cuyo arriendo esté situado en un 20% por
debajo del precio de referencia del mercado.

Uso adecuado de una vivienda

Aquella vivienda que cumple su funcion social, no produciéndose situaciones injustificadas de
sobreocupacion o de vivienda deshabitada.

Infravivienda o vivienda irrecuperable

Es la construccion o una parte de esta que, no teniendo cédula de habitabilidad ni las
condiciones para su obtencion, se destina a vivienda de forma inadecuada. Las infraviviendas
no rednen las condiciones suficientes de habitabilidad (suministros, aislamiento, privacidad,
seguridad, estructura, etc.). Tendran la consideracion de infraviviendas aquellas viviendas con
deficiencias de habitabilidad cuyo coste de reparacion ascienda a mas del 50 por 100 del
valor de venta de las mismas.

Hogares o unidades de convivencia

Grupo de personas con relacion de parentesco, afinidad o amistad que cohabitan y disfrutan
de forma habitual y de forma estable de una residencia.

Sobreocupacion o hacinamiento

Es la vivienda en que se aloja un nimero excesivo de personas, en funcion del nimero de
plazas que fije su cédula de habitabilidad o licencia de primera ocupacion.

Entidades sociales proveedoras de vivienda

Aquellas entidades sin animo de lucro, que colaboran con las Administraciones en la ejecucion
del interés general. Su objetivo principal es proveer vivienda asequible y social a amplias
capas de la sociedad y, en especial, a aquellas en riesgo de exclusion. Dichas entidades podran
ser beneficiarias de las ayudas contempladas en los Planes de Vivienda, cuando las viviendas
se destinen a desarrollar actividades de interés social con personas en situacion de especial
vulnerabilidad en materia de vivienda. Algunos ejemplos:

www.provivienda.org
https://www.fundaciomambre.org/

https://www.habitat3.cat/


http://www.provivienda.org
https://www.fundaciomambre.org/
https://www.habitat3.cat/

Grandes tenedores de vivienda

Podemos considerar Grandes tenedores de vivienda la persona fisica o juridica que sea titular
de mas de diez inmuebles urbanos, excluyendo garajes y trasteros. Se excluyen de esta
definicion las entidades sociales proveedores de vivienda.

Promociones inmobiliarias

Nombre coloquial por el que se conoce al conjunto de viviendas construidas a la vez dentro de
un mismo proyecto inmobiliario.

Baremo

Cojunto de normas, criterios o situaciones que se utilizan para evaluar algo y poder establecer
un orden de prioridad, en el caso de este documento se refiere a la evaluacion de criterios de
vulnerabilidad y de acceso a la vivienda.

Sinhogarismo

Circunstancia vital en la que una persona no puede acceder de manera sostenida a una
vivienda adecuada en un entorno comunitario y le aboca a un continuo que va desde vivir
directamente en la calle o en espacios publicos no adecuados, hasta utilizar las alternativas
de alojamiento colectivo institucionalizado que proveen las administraciones publicas o las
entidades sin animo de lucro.

Aunque no existe una definicion universalmente aceptada de sinhogarismo, la Federacion
Europea de Organizaciones que trabajan con Personas sin Hogar (FEANTSA) defiende una
comprension amplia que recoje las situaciones de sin techo, sin casa, vivienda inadecuada e
insegura.

https://www.feantsa.org/en/about-us/faq

Sinhogarismo cronificado

En el ambito del continuo descrito sufre una situacion de sinhogarismo cronificado aquella
persona que no accede o mantiene en una plaza en las alternativas de alojamiento y vive de
forma estable enla calle o utilizando esporadicamente recursos de alojamiento de emergencia
no permanentes.

En el programa Habitat nos dirigimos especificamente a personas que estan en situacion
ETHOS 1 o0 2 en el momento de la derivacion y que han permanecido en esta categoria durante
el ano previo, o bien, se han encontrado en situacion ETHOS 1, 2 o 3 durante los 3 afos previos.
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Descripcion tipologia y necesidades de vivienda

Para la puesta en marcha del servicio es imprescindible contar con el parque de vivienda
suficiente y su correcta adecuacion y equipamiento.

Caracteristicas de las viviendas
» Barrios bien comunicados de ser posible con transporte pablico cercano.

« Comunidades vecinales normalizadoras, quedando excluidas zonas degradadas de alta
conflictividad social (venta de drogas, prostitucion, casas ocupada, etc.)

» Con acceso a distintos servicios (sociales, sanitarios, culturales, comercio de proximidad,
etc.) para propiciar la posterior integracion y participacion comunitaria.

« Dispersas geograficamente con el fin de propiciar la integracion y no crear guetos.

» Proponemos que no coincidan 2 viviendas en la misma comunidad de propietarios o bien
en caso contrario que no superen el 10% de todas las viviendas de la comunidad.

» Aconsiderar la densidad de viviendas asignadas al programa en una misma calle o barrio.

e Opcion 1: Viviendas individuales preferentemente con una 1 habitacion, entre 40-60m2.
Podran proveerse estudios con espacios diferenciados o viviendas de 2 habitaciones

« Opcion2viviendas convarias habitaciones con espacios comunes ampliosy diferenciados.
* Cuarto de baro propio
» Cocina equipada

* Saldén-comedor

245




Titularidad de la vivienda.

Elidealseria poder contar convivienda pablicasiposibilitaque el participante seadirectamente
la parte arrendataria. Esto no es habitual, asi que, para combinar las ventajas de ambas
tipologias de vivienda, se recomienda contar con parques mixtos de vivienda, aprovechar las
ventajas de cada uno de ellos y tener suficiente adaptabilidad a los retos y necesidades que
puedan surgir.

Vivienda publica Vivienda privada

Coste menor alquiler Mayor dispersion
Estabilidad rentas Relacion directa propietario/

Y : inquilino
entajas Posibilidad permanencia
inquilino/a Posibilidad agil de cambio por
necesidades del programa o
Implicacion politica de vivienda participante

Bloques de vivienda o tipologias
de vivienda no aptas
Obstaculos captacion (Ej:

Mavyor inversion en equipamiento . . .
y quip Fiscalidad, desconfianza, etc.)

Escasez de oferta Volatilidad rentas

Obstaculos

“Competencia” con demandantes

de vivienda pablica Precios muy altos en algunas

comunas

Lentitud cesion de las viviendas : . . )
Legislacion favorece propietario

Riesgo ocupacion ilegal hasta
entrada

en Am
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ESTRATEGIAS DE CAPTACION

CONOCIMIENTO MERCADO INMOBILIARIO:
I | =

Numero viviendas disponibles
p_* .

Precio medio (por metros, por vivienda)

—-— \

Evolucion precios alquiler ultimo periodo
: ,

Volatilidad de los anuncios

K
Gestion anuncios particular/inmobiliarias

-
Estimacion precio referencia para el programa

0 0 . . I m I_I] - .
Estimacion tiempo captacion segun n° de viviendas
Orientacion zonas/barrios de busqueda prioritaria

Definir vias acceso localizacion vivienda disponible
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Estudio inicial disponibilidad de vivienda

Cuando nos planteamos la puesta en marcha de un nuevo servicio de Housing First vamos a
necesitar captar un nimero importante de viviendas en poco tiempo. Por eso es importante
conocer bien el mercado inmobiliario del territorio donde queremos iniciar el servicio. Tener
un estudio previo nos ayudara a tomar decisiones respecto a presupuesto necesario, prevision
de tiempos de captacion, afinar estrategias y avanzar nuestro listado de argumentos para
favorecer la captacion de vivienda.

Como tarea previa a la captacion de viviendas necesitamos:

1.
2.

S

Conocer el mercado inmobiliario

Entrar en contacto con el mercado inmobiliario a través de portales inmobiliarios
especializados, prensa especializada, estadisticas de viviendas, informes, etc.

Definir los publicos a los que dirigirse en funcion de los objetivos previstos

Adaptar los contenidos al publico destinatario (mensajes, canales, imagen visual, etc.)
Definir los lugares estratégicos para visibilizar nuestros mensajes (canales, soportes
fisicos, carteles en lugares especificos, buzoneo selectivo, radios locales, etc.)

Para conocer el mercado inmobiliario proponemos fijarnos en los siguientes indicadores:

El punto de partida es conocer las variables de diagndstico que nos ayuden a conocer e
interpretar el mercado inmobiliario:

Namero de viviendas disponibles: Podemos observar y registrar cuantas viviendas
con las caracteristicas buscadas se publican para un periodo de tiempo. Tenemos que
ser conscientes que no todas los propietarios de las viviendas ofertadas van a querer
alquilar con nuestro programa. En grandes nimeros la experiencia nos dice que de 100
anuncios conseguimos 10 visitas, por tanto nos podemos hacer una idea de si con la
oferta disponible podremos cubrir las necesidades de vivienda para nuestro programa
0 cuanto tiempo nos llevara lograrlo.

Precio medio vivienda: Una vez establecidos los filtros con las caracteristicas de
nuestras viviendas en los portales inmobiliarios podemos conocer cual es el rango de
precios a la que se estan ofertando, precios minimos, precios maximos por vivienda
y por metro cuadrado. También podemos conocer cual es el rango de precios en el
que se sitdan la mayoria de viviendas ofertadas. Hay que tener en cuenta que el
precio de publicacion no siempre es el precio en el que se cierran los acuerdos de
arrendamiento, ya que puede caber la negociacion antes de cerrar el trato. Para
saber qué posibilidades tendremos de negociar podemos combinar la observacion
con otros indicadores como el de tiempo en el que las ofertas estan publicadas, o
con la devolucion que nos hagan desde la parte propietaria del nimero de personas
interesadas en su oferta. En el otro lado de la balanza tenemos que tener en cuenta
que el alquiler a entidades sociales para aumentar el parque de vivienda de programas
de vivienda para colectivos vulnerables no se encuentra entre las prioridades de los
propietarios, y que enigualdad de condiciones a las Entidades No Lucrativas nos costara



un esfuerzo extra competir en el mercado privado por el arrendamiento de viviendas.
Nuestra recomendacion es que utilicemos en la basqueda un precio de referencia algo
superior a la media de lo que hayamos observado para ir con garantias de conseguir
el objetivo. Si la captacion fuera muy urgente, esto encarecera el coste de la vivienda
inicial, que puede asumirse si la prioridad es la rapidez en la puesta en marcha, pero
gue conviene revisar y actualizar mas adelante a un parque de viviendas mas barato.
Esto se tendria que hacer al medio plazo y teniendo en cuenta otras variables como
el proceso de las personas del programa, la estabilidad, los gastos que suponen la
devolucion de viviendas tras finalizacion del contrato y el coste de poner una vivienda
en marcha, con su adecuacion y equipamiento correspondiente.

Evolucion precios de alquiler en el Gltimo periodo: Nos hemos encontrado en
ocasiones que desde que se hace un estudio preliminar de vivienda, hasta que
finalmente se toma la decision, se liberan los fondos y se conforman los equipos pasa
tanto tiempo que cuando nos lanzamos por fin a la captacion el precio de referencia
gue teniamos para buscar vivienda ha quedado desactualizado. Es importante conocer
la tendencia en los precios, tanto por si hay una subida para calcular que desviacion
es asumible debido a este retraso, como en caso contrario, para saber si podremos
conseguir mejores precios si la tendencia es bajista, como esta empezando a ocurrir
en este momento con la Pandemia.
Volatilidaddelosanuncios:Nosvaaofrecerunavisionde cuantacompetitividad vamos
a tener a la hora de cerrar contratos de arrendamiento. Un anuncio que lleva mucho
tiempo publicado puede decirnos que esa vivienda en concreto esta por encima de su
precio. Si son muchas o la mayoria los anuncios que contindan publicados por largos
periodos de tiempo vemos que hay poco movimiento y por tanto poca competencia
demanda y podremos incluso plantearnos negociar el coste del alquiler a la baja en
ambos casos. El extremo contrario es que los anuncios se borren practicamente segin
se publican, son indicadores de que hay poca oferta y mucha demanda, y tendremos
que preparar estrategias para ser agiles, intentando ser los primeros en hacer el trato.
En este sentido aplicariamos actuaciones como llevar la sefal en metalico, tratar
de ser los primeros en llamar segin se publica y conseguir ser la primera visita al
inmueble.

Gestion de anuncios particulares e inmobiliarias: Como en otras areas la
diversificacion puede hacernos ampliar nuestras posibilidades de alcanzar el éxito. Es
posible que en determinados comunas y cada vez mas frecuentemente, toda la oferta
de vivienda este mediada por agentes inmobiliarios. Son los que mas rapido estan
actuando y son los primeros que ofrecen el servicio a propietarios particulares, con el
anadido de ocuparse de todas las gestiones (visitas, contacto con personas interesadas,
difusion de la oferta, elaboracion de los documentos, seguimiento de la vida del
contrato de arrendamiento, incluso algunas suman seguros de impago y gestion de
incidencias). Colaborar con agencias inmobiliarias es interesante porque nos facilitan
mucho la tarea, sobre todo si no somos expertos en esta area y no podemos colaborar
con otras entidades sociales del sector de la vivienda. Evidentemente la contraparte
es que sus servicios tienen un coste, 1 o 2 mensualidades, entre un 2% y un 5% por la
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gestion del alquiler, que puede subir hasta un 10% si se incluyen seguros de impago,
que suelen imponer como una condicion imprescindible para cerrar el acuerdo con
ellas. Si tenemos un presupuesto muy ajustado, 0 contamos con cierto margen para
hacerlo (equipo, minimo de formacion, etc.) puede interesar asumir directamente esta
gestion y convertirnos en una inmobiliaria social a ojos de los propietarios. Evitamos
intermediarios, reducimos gasto y nos posicionamos como un operador de vivienda
mas en el territorio. Otro punto interesante a valorar es conocer las expectativas de
los propietarios respecto a los destinatarios de sus viviendas, hay lugares donde hay
una alta competencia estacional, por ejemplo en zonas universitarias, o zonas de
vacaciones, que dificultaran mucho la captacion segin la estacionalidad.

A continuacion el informe deberia servirnos para presentar las variables que nos ayuden a
definir como vamos a ejecutar la captacion:

Estimacion precio de referencia para el programa: Ya hemos visto como a partir
de las variables anteriores podemos combinarlas y hacernos una idea del coste de la
vivienda y valorar su viabilidad. Es el momento de establecer precio medio de vivienda
que nos marque la Gltima de las caracteristicas de las viviendas del programa, su precio.
Evidentemente es un indicador de referencia, que no obliga a que todas las viviendas
estén alquiladas a ese precio, si conseguimos alquileres mas baratos tendremos
margen para posteriormente alquilar las siguientes por un precio superior y hacer por
ejemplo un esfuerzo para finalizar la captacion en un plazo acordado incluso menor. Si
que debe servirnos para comprobar que en el total de viviendas no estamos superando
este indice y por tanto comprometiendo el presupuesto y la viabilidad del servicio.
Estimacion tiempo de captacion segin nimero de viviendas y situacion del
mercado inmobiliario: Lo habitual es que queramos conocer cuanto tiempo y esfuerzo
NOS va a suponer a captacion, porque eso nos va a indicar cuando podremos ofertar el
servicio de Housing First y también poder coordinar otros procesos en paralelo como
adecuacion de viviendas e incluso localizacion y derivacion de personas que pasen a
formar parte del programa. Para la estimacion de este plazo, solemos tener en cuenta
que las primeras semanas son de reconocimiento mutuo y formacion. El equipo de
captacion se forma, comienza los contactos y la presentacion de nuestras condiciones
de arrendamiento. Poco a poco va socializandolo con propietarios e inmobiliarias, antes
de empezar arecoger frutos. Este proceso nos lleva entre 2 y 4 semanas. A partir de ahi
segun lo agresivo que sea el mercado o cuanto queramos ajustar precios y condiciones
podemos estimar ratio de viviendas captadas por persona semana/mes.

Orientacion zonas/barrios de basqueda prioritaria. Si conocemos un poco el parque
de vivienda del territorio nos sera muy Qtil para conocer en qué lugares se concentra
mayor volumen de viviendas con las caracteristicas que necesitamos, a mejores
precios o condiciones. Por ejemplo si estamos buscando viviendas individuales, estas
no suelen encontrarse en barrios residenciales creados hace 15-30 anos, sino que seran
en promociones nuevas para jovenes, en barrios muy antiguos o en viviendas grandes
divididas en varios apartamentos para sacar mas rendimiento. Como la funcion de
captacion ya es suficientemente compleja nuestra propuesta tendra que ir orientada
a maxima eficacia, menor esfuerzo, mayor rendimiento.



* Definirviasdeaccesolocalizacionviviendadisponible: Comoveiamosanteriormente
lo mas sencillo es acudir a agencias inmobiliarias, pero si necesitamos por otras
variables acudir directamente a propietarios es importante saber como llegar hasta
ellos. Como operadores en vivienda para uso social, puede interesarnos movilizar
vivienda vacia, que habitualmente no esta ofertada piblicamente:

o Por miedo a la ocupacion de las viviendas, confiando solo en el boca a boca

o Por inhibicion ante el volumen de gestion que pueda suponerles ponerla en
alquiler

o Porque la vivienda necesite un repaso para poder ser alquilada, pero la parte
propietaria no tiene efectivo suficiente para hacerlo o no quiere complicarse
con esa gestion

o Por multititularidad de la vivienda, con la dificultad de llegar a acuerdos entre
propietarios

o Etc

Cualquiera que sea el motivo, puede interesarnos acercarnos directamente a
propietarios y/o acceder a un parque de vivienda invisible en los medios tradicionales.

Este informe preliminar nos va a servir para tomar decisiones sobre:

Presupuesto para precio medio de referencia en captacion.

Dimensionar el equipo humano de captacion y adecuacion de viviendas.

Conocer las particularidades del mercado de vivienda local y los principales agentes.
Afinar estrategias de acercamiento a propietarios y para ser competitivos en el
mercado local.

5. Estimar tiempo de captacion.

HwWwNEe

A modo de ejemplo proponemos la siguiente estructura para el informe:

¢ Objeto del informe

* |dentificacion caracteristicas vivienda

* Fecha informe y periodo de observacion
* \/ias de observacion utilizadas

* Tipologia vivienda existente

* Precio medio vivienda y evolucion de precios

* |[dentificacion zonas prioritarias de basqueda (mapa)
* Aproximacion a vivienda disponible (por zonas)

* Seguimiento disponibilidad de anuncios

* Precio medio de referencia para captacion de vivienda
* Volumen de vivienda que cumple criterios

* Precio medio por metros y vivienda

Conclusiones * Precio variaciones a vivienda de referencia

* Tiempo publicacion anuncios

* Principales zonas de buqueda

* Estimacion tiempo captacion

Descripcion

Informe

Analisis vivienda en territorio
objeto
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Donde encontrar viviendas

Todo el trabajo realizado previamente con el informe va a sernos muy Qtil en esta etapa,
puesto que habremos conocido los principales agentes inmobiliarios, las expectativas de
los arrendadores, la situacion del mercado de vivienda, y esto nos hace poder avanzar mas
eficazmente.

En este punto nos corresponde ya focalizar sobre qué canales vamos a utilizar para hacer
publico el interés por arrendar viviendas.

a. Prensaescritay/oradio local: Son medios muy eficaces que nos permiten afinar mucho
la poblacion diana, ya que al ser medios locales sabemos que todos los receptores se
encuentran geograficamente en las areas que hemos definido de interés para nuestro
servicio Housing First. También son medios que se perciben de proximidad y por tanto
este acercamiento favorece un punto de confianza, necesario para conseguir cualquier
tipo de acuerdo. Nos visibilizan y posicionan como agentes que gestionan vivienda, en
este caso para uso social, y nos sirven de amplificador para presentar los incentivos
que hayamos definido para la captacion de vivienda, que pasaremos a desarrollar mas
adelante en este documento.

b. Portales web: Es la via prioritaria para la publicidad de ofertas, son portales muy
especializados y cuentan con la ventaja de poder acceder a un gran volumen de oferta
de viviendas. Incluso la mayoria nos permitira hacer filtros por tipologia de vivienda,
precio, zona, etc. Facilitando nuestra labor de captacion. Nos habran servido para el
informe preliminar, por tanto ya estaremos muy familiarizados con ellos, y suelen ser de
un uso muy intuitivo y accesible. Tienen otras funcionalidades como poder registrarse,
marcar alertas y hacer un seguimiento de las ofertas o anuncios preseleccionados.
Algunos ejemplos de portales inmobiliarios en Chile son:

i. portalinmobiliario.com
ii. toctoc.com

iii. bienesonline.cl

iv. dearriendos.cl

v. chile.buscocasita.com

c. Grupos de interés del programa: En ocasiones perdemos la referencia de que lo mejor
es lo mas accesible y lo mas sencillo, y pasamos por alto grandes oportunidades que
pueden hacer arrancar un servicio. No dejamos de sefalar siempre que las personas
mas cercanas, aquellas que mejor nos conocen y pueden estar identificadas con el
servicio Housing First o la mision de nuestra Organizacion Social, puede ser también
una posible arrendadora. Es cierto que es un grupo reducido, que no son un sector
especificamente dedicado a la gestion inmobiliaria pero puede que cuenten con un
piso, 0 uno de sus familiares o amigos se hayan quedado justo sin inquilino en ese



momento. Tener una vivienda sin alquilar, si dependemos de esa renta para pagar una
hipoteca, o complementar nuestro salario, puede ser una dificultad que se quiera
resolver agilmente, y en ese momento es cuando estamos ofreciendo la oportunidad de
hacerlo rapido, con todas las garantias y haciendo un fin social con el que pueden estar
inidentificadas. Lo mas costoso en un proceso de captacion es conseguir la primera
vivienda, una vez que esta se incorpora al servicio, el propio boca a boca, la experiencia
y motivacion del equipo de captacion son factores que catalizan que se vayan
consiguiendo el resto de viviendas necesarias. Por eso siempre recomendamos que
una vez que se lanza la captacion, preparemos un mensaje, para todas estas personas
gue son tan accesibles, tenemos sus correos electronicos, forman parte del equipo de
trabajo, de las redes con las que nos coordinamos, de los servicios comunitarios que
estan implicados en la puesta en marcha del servicio, etc. Con esto de forma rapida 'y
eficaz llegamos a muchas personas que no tendran tantos prejuicios para alquilar con
una Organizacion Social, que a su vez nos pueden hacer de transmisores del mensaje
entre sus redes, y como sabemos, la confianza es directamente proporcional al grado
de cercaniay accesibilidad, por tanto son un grupo de interés para nosotros. Este grupo
de interés estaria compuesto por trabajadores de las Organizacion Social, personas
socias, personal técnico de la administracion y servicios comunitarios implicados, etc.

Centros sociocomunitarios: Como venimos repitiendo a lo largo del documento, la
eficiencia y la confianza son claves para conseguir el parque de vivienda suficiente.
Llegar a las personas propietarias de la forma mas directa, cercana y amable posible
nos hara ganar puntos y diferenciarnos de otros agentes inmobiliarios mas agresivos.
Tanto para localizar vivienda en un contexto territorial bien delimitado y accesible,
como para acceder a propietarios con alto grado de desconfianza, o incluso para
movilizar vivienda vacia que no esta en oferta pblica, nos puede ayudar apoyarnos en
centros, redes y asociaciones donde se concentran las personas. También plantemos
esta opcion, que requiere mucho mas esfuerzo por nuestra parte que una consulta por
portales inmobiliarios, cuando la oferta de vivienda es muy pequefia, volatil o hay mucha
desconfianza. Seria como el paso siguientes si las medidas anteriores no han dado los
resultados esperados. El acercamiento a estas redes y centros nos facilita afinar mucho
mas el mensaje, ganando eficacia, y llegar a mayor volumen de poblacion. Para estas
via de captacion son muy interesantes las asociaciones de , juntas de vecinos, clubes
de adultos mayores, centros socio comunitarios, etc.

Buzoneo y puerta fria: Esta via es mucho mas costosa a nivel de recursos y tiempo
a destinar, por tanto solo la recomendamos cuando no hemos logrado conseguir
vivienda suficiente por otras vias, o hemos contactado con toda la vivienda en oferta
sin cubrir nuestro objetivo. Por tanto, en lugar de esperar a que vaya renovandose
la oferta, salimos activamente a hacerla aflorar. Seleccionamos los barrios e incluso
comunidades de vecinos que mas nos interesen y “pateamos el barrio”, hablamos con
el comercio local, kioscos, mercados, etc. Pedimos su colaboracion tanto para mostrar
informacion de nuestro interés por captar e incentivos que ofrecemos, como para que
nos puedan identificar personas que podrian estar interesadas facultandonos una
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presentacion directa. Esto se puede combinar con el buzoneo puerta por puerta de
nuestras condiciones. Como podemos imaginar es un esfuerzo muy grande para un
impacto menor, pero cuando no hemos conseguido el objetivo por otras vias, puede
valorarse mas conveniente estas estrategias que simplemente quedarse parado
esperando a que publiquen un nuevo anuncio en la web.

Procedimiento de captacion

Para la captacion de viviendas realizaremos un procedimiento funcional con fases sucesivas
en la que utilizaremos el plan estratégico disenado para captadores optimizando cada una de
las fases mediante la formacion previa y perfeccionandolo con el seguimiento semanal de los
objetivos propuestos. Dicho procedimiento lo dividimos en cinco fases claramente definidas.

Estas son:

Formalizar la reserva y fijar fecha
de firma del contrato.

Recoger y verificar la

documentacion de la vivienda y del
propietario.

Visita a la vivienda: valorar su

estado, precio, entregar dossier
informativo.

Primer contacto telefonico: envio

informacion por mail y concertar
visita a la vivienda.

Biisqueda de vivienda: portales

inmobiliarios, anuncios en prensa,
carteles en ventanas y balcones.



1. Prospeccion de contactos

BlUsqueda de viviendas en alquiler con los parametros indicados para el Programa
(caracteristicas de la zona, del edificio y de la vivienda, presupuesto maximo por vivienda,
otras caracteristicas definidas en el Programa).

Objetivos:

* Conseguir en cada zona los contactos de viviendas con los parametros indicados en el
Programa.

* Realizar listado de contactos por zona.

Metodologia:

* (Contactos en Portales Inmobiliarios comenzando por los propietarios. Contacto
directamente con la propiedad.

* Alertas por email de Portales Inmobiliarios. Alerta que recibimos por email de
viviendas con los parametros que buscamos.

* (Contactos de viviendas anunciadas por Inmobiliarias. Inmuebles anunciados por
agencias.

* (Contacto directo con Inmobiliarias. Visita a Agencias de la zona de actuacion.

* Promotoras, inversores o entidades financieras con agencias inmobiliarias. Contacto
para ver cartera de inmuebles disponibles que se ajusten al Programa.

* Redes sociales. Contacto con propietarios o agencias que anuncian sus inmuebles por
este medio. Busqueda de contactos entre particulares.

* Mailing. Envio de parametros de las viviendas a captar a propietarios que ya tienen
alquilada su vivienda en otros Programas de la entidad o que hayan mostrado su
interés de alquilar su vivienda por otros medios.

* Prospeccion en zona. Contacto con comercios de la zona, porteros de edificios, etc.,
que nos faciliten informacion de las viviendas que estan en alquiler.
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2. Llamada telefonica

o Fase de primer contacto con el propietario, inmobiliaria, inversor, entidad financiera,
etc.
Objetivo:

* Iniciar la relacion entre el contacto y el captador.

* Validar que cumple las caracteristicas definidas para las viviendas del servicio y las
condiciones del programa

¢ (Conseguir la visita a la vivienda.
Metodologia:

Se realizara la llamada telefonica segln listado obtenido en la anterior fase, utilizando
diferentes argumentarios ya preparados y explicados a cada captador en la formacion.
Emplearemos como norma general para todos los contactos la educacion en el trato, la
claridad en la explicacion del Programa y la transparencia de los datos y la responsabilidad
que asumimos al realizar un contrato de arrendamiento. Con esto conseguiremos crear el
clima necesario para que el contacto (propietarios finalmente) deposite la confianza en el
Programa.

Antes de la llamada:

* Organizar el material que vamos a utilizar (agenda, listado de contactos en Excel,
argumentario, etc.).

* Tener claro cual es el objetivo de la llamada: Conseguir la cita para visita a la vivienda

* Sihoy no es nuestro dia, dejarlo para mafana y ocuparnos en otra actividad.

Ejemplo de estructura para llamada de captacion:
a) Presentacion inicial y preguntas sobre la vivienda
Es interesante que podamos llevar nosotros la conversacion.
Sinos vemos encerrados colgamos, replanteamos y volvemos a llamar excusandonos.
Captador:

- “Buenas tardes, le llamo en referencia a una vivienda en alquiler que he visto
anunciada en internet (o portal inmobiliario) en (zona o calle) de (realizar preguntas de
caracteristicas de la vivienda en su caso). Sigue en alquiler, ;verdad?”.
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b)

Presentacion, siempre hablando de usted hasta que el propietario nos indique lo
contrario. De momento no decimos nada de quienes somos (entidad, uso de la
vivienda) para que el propietario no haga discriminacion respecto a un particular, y
podamos seguir el proceso sin ser vetados directamente. Preguntamos siempre si
sigue en alquiler para evitar que el propietario nos diga que ya esta alquilada cuando
le digamos que llamamos de una Organizacion Social para uno de nuestros Programas.

Propietario: Explicacion en su caso de alguna caracteristica de la vivienda.
Objetivo: Conocer exactamente las caracteristicas de la vivienda y si esta disponible.
Presentacion personal y del programa

Objetivo: Visitar la vivienda, conocer al propietario y realizar la Presentacion ya sea por
teléfono o en persona.

a. Si buscamos poder hacer la explicacion presencialmente

Captador:

Si nos encaja la vivienda con lo que buscamos. “Soy (nombre y primer apellido)
de (nombre de la entidad) y estamos interesados en alquilar su vivienda como
arrendatarios para nuestro programa (nombre del Programa, Zona especifica del
Programa y/o Institucion/es que lo avala/n). Nos gustaria conocer personalmente tanto
a usted como a la vivienda para ver si se ajusta a lo que buscamos y asi explicarle en
persona mas concretamente las ventajas que tiene alquilarnos su vivienda. ; Cuando
podriamos ir a ver la vivienda?”.

Propietario:

Seguidamente el propietario nos puede preguntar algunas condiciones del contrato
de alquiler o de la seguridad en el cobro de la renta.

Con esta formula damos menos explicaciones pero cerramos la visita para hacer la
presentacion en persona viendo la vivienda, recordamos que las distancias cortas y
la generacion de confianza son herramientas que tenemos que hacer que jueguen a
nuestro favor.

Tendremos siempre un listado de ventajas para que no se nos olvide nada en la
presentacion, en este caso, en la vivienda.

Positivo: Podremos realizar la presentacion en persona, conseguimos la visita,
tratamos de ser los primeros en verla ofreciéndonos a ir temprano, a quedar antes con
nosotros que con otras personas para explicarle nuestras ventajas, damos por seguro
el arrendamiento, delegando en la visita cerrar el acuerdo, conocemos la vivienda.

Negativo: Filtramos a los propietarios por el grado de su interés evitamos pérdida de
tiempo en desplazamientos y visitas con poca productividad.

b. Si buscamos ahondar las explicaciones desde el primer contacto telefonico
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Captador:

Si nos encaja la vivienda con lo que buscamos. “Soy (nombre y primer apellido) de
(entidad) y estamos interesados en alquilar su vivienda como arrendatarios para
nuestreEntidad que facililta viviendas a personas con dificultades de acceso a la
vivienda ( Zona especifica del Programa y/o Institucion/es que lo avala/n). Realizamos
la presentacion explicandole al propietario lo que buscamos, que tipo de contrato
hacemos, duracion, conservacion de la vivienda: fotoinventario de la vivienda y
seguimiento técnico, las Instituciones que avalan el Programa.

Propietario:

Seguidamente el propietario nos preguntara las dudas que tiene y se las aclararemos
pero instandole a realizar la visita para explicarselo mejor en persona.

J Si nos dice Si, cerramos la visita.

. Sinos dice No, ‘guedamos a su disposicion por si cambia de opinion, mi teléfono
es el que aparece en pantalla o se lo detallamos”. También podemos decir segun el
caso: “Lastima que pierda esta oportunidad porque la vivienda nos encaja, el alquiler
seria inmediato y aseguraria el cobro de la renta y el mantenimiento de la vivienda. Si
cambia de opinion, llameme.”

Con esta formula realizamos la presentacion por teléfono, resumido y sin aburrir, con
lo que filtramos mas las visitas.

Tendremos siempre un listado de ventajas para que no se nos olvide nada en la
presentacion, en este caso, por teléfono.

Positivo: Alrealizar la presentacion por teléfono filtramos mas el interés del propietario
que directamente nos indicara si esta interesado o no en alquilar su vivienda con
nosotros. Ahorramos tiempo en desplazamientos y en visitas con poca productividad.

Negativo: No conocemos al propietario personalmente, realizamos la presentacion
por teléfono que siempre es mas complejo y no conocemos la vivienda in situ.

Al final de la llamada debemos cerciorarnos de que nuestro mensaje ha sido entendido.
(Es conveniente repetir el lugar y la hora donde hemos quedado), despedirse de forma
amable.

Tras colgar con el propietario es importante revisar todas las notas, anotar aclaraciones
y cumplimentar la base de seguimiento de captacion. Es muy importante si hemos
detectado cuales son sus principales motivacionesy preocupaciones poder trabajarlas
antes de ir a realizar la visita.

Algunas consideraciones para la llamada telefonica:



3. \Visita

En esta fase visitaremos la vivienda para conocerla directamente y ver sus caracteristicas y
estado de conservacion, asi como personalmente al propietario.

Objetivos:
* Conocer la vivienda fisicamente, su estado y equipamiento.
* Conocer al propietario personalmente.
* Exponer condiciones de arrendamiento y aclarar dudas.
* Realizar el fotoinventario.
* Concretar la recepcion de documentacion necesaria para el expediente de la vivienda.
o Documento de titularidad
o Documentacion identificativa de/del propietario/os
o Cédula de habitabilidad o equivalente
o Normativa especifica de la comunidad de vecinos
Metodologia:

a) Preparamos la visita
a. Repasamos notas del contacto telefonico
b. Preparamos toda la documentacion informativa y los modelos de contratos
i. Modelo contrato arrendamiento
ii. Condiciones arrendamiento
iii. Listado incentivos
iv. Modelo poliza seguro
v. Memoria de la entidad
vi. Documentacion que acredite la solvencia técnica y econdmica de la
entidad
vii. Si se valora positivo acuerdo de colaboracion con administraciones
publicas
viii. Cartas de apoyo de otros propietarios, teléfonos de contacto, etc.
c. Acudimos a la cita con suficiente tiempo de antelacion
d. Llamamos a propietario para indicarle que ya estamos en el lugar acordado
b) Durante la visita:
a. Visualizacion de la vivienda. Estado de conservacion, distribucion, mobiliario,
menaje, etc.
b. Exposicion del Programa. Realizaremos la exposicion del Argumentario o o
ampliaremos si no lo hemos hecho en la fase de Llamada. Adjuntaremos
Presentacion impresa de las condiciones generales.
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-

Resolver dudas y consultas del propietario. Aclararemos todas las dudas que
nos plantee el contacto.

Valoracion de la vivienda: observamos su distribucion, caracteristicas
(superficie total y parcial de cada estancia, n® de estancias, carpinteria
interior y exterior, suelos, techo, paredes, puerta de entrada, instalaciones de
suministros, mobiliario, etc.) y estado de conservacion. Estimacion de reformas.

Fotoinventario. Realizamos fotos a la vivienda generales, por dependencia,
especificas a electrodomésticos, muebles, desperfectos, etc. Este reportaje
fotografico se adjuntara a la firma del contrato como comprobante del estado
de la vivienda.

Si la vivienda entra dentro de los parametros de blsqueda, le decimos al
propietario que es lo que buscabamos.
Conformidad. Por parte del propietario.
Concretar cierre. Entrega de la documentacion requerida al propietario y cierre
del lugar y dia de la firma del contrato.

c) Algunas consideraciones:

a.

Es importante observar el equipamiento que tiene la vivienda. Si existen
objetos deteriorados, prescindibles, o de muy alto valor, conviene negociar la
retirada de estos por parte del propietario antes de entregarnos la posesion
de la vivienda. En caso contrario, si durante el arrendamiento o al finalizar el
contrato nos toca reponerlos puede encarecer mucho la inversion necesaria
para hacer una devolucion en las mismas condiciones en las que se cogiod la
vivienda.

En caso de Herencias, matrimonios, separaciones, tutelas, etc. Comprobar
titulares actuales de la vivienda, en que régimen y porcentaje cada una de las
personas para no generar conflictos.

Podemos utilizar como estrategia de captacion asumir la gestion y coste de
pequenas reparaciones o inversiones para hacer la vivienda adecuada, con
cargo a pago de rentas posterior.

Cada propietario tendra unas motivaciones o factores a los que de mayor
presencia, si logramos conocer cuales son las suyas podremos ofrecerle una
respuesta mas adaptada. A continuacion mostramos algunos ejemplos:



¢Qué busca el propietario?

Obtener el maximo rendimiento eco-
nomico de la vivienda

Conservacion del estado de la vivien-
da

Garantia de pago

Puntualidad en el abono de las rentas
Emplear el menor tiempo posible en
alquilar la vivienda

Tener la menor cantidad de proble-
mas posibles

4, Cierre

¢Qué le ofrecemos?

Control y seguimiento del estado de
la vivienda

Control del pago de la renta en plazo
Compromiso de alquilar su vivienda
en el menor tiempo posible

Ahorro de tiempo en atender llama-
das (vecinos, curiosos, a deshoras,
lamadas perdidas) y realizar visitas
(inoportunas e inesperadas, planto-
nes, no sabe a quién esta ensenando
Su casa, desconoce que pasa después
de realizar las visitas)

Abordaje de posibles conflictos con la
Comunidad de vecinos.

Asesoramiento juridico y fiscal relati-
vo al alquiler de la vivienda.

En esta etapa haremos un seguimiento de la recepcion de documentacion necesaria para el
expediente de la vivienda, que no se nos haya podido facilitar en el dia de la visita. Haremos
todas las comprobaciones oportunas y en caso de estar de acuerdo por ambas partes con
las condiciones pactadas realizaremos la preparacion de contrato de arrendamiento,
fotoinventario y notas a la firma adjuntas.

Objetivos:

Comprobar que la vivienda se corresponde con la descripcion en las escrituras y con la

referencia catastral.

Comprobar que tiene los impuestos y pagos de la comunidad de vecinos y suministros

al dia.

Comprobar que tiene los boletines y documentacion que nos van a requerir para el alta

o0 cambio de titular de suministros.

Preparar toda la documentacion para la firma.




Metodologia:
a) Recepcion de documentacion:
o Documento de identificacion de titulares
o Escritura o Nota Simple
o Facturas de Suministros
o Copia Seguro de Hogar

o Certificado Eficiencia Energética.

b) Preparacion de documentacion:
o Contrato de arrendamiento
o Notas alafirma

o Transferencias de fianza, renta y honorarios de Agencia Inmobiliaria (en su
Caso).

5. Firma

En esta Gltima fase vamos a formalizar el contrato de arrendamiento. Se caracteriza por la
firma de todala documentacion preparada en la anterior fase y entrega de copias al propietario.
Intentaremos que la firma se produzca en nuestras dependencias, como un ejercicio mas
de dejarnos conocer y fortalecer su confianza, asi como facilitar procesos de comunicacion
posteriores. Si no es posible lo haremos en la propia vivienda, o en altimo caso en el lugar
donde el propietario nos proponga.

a) Le haremos entrega al propietario de copias de documentacion, fotoinventario y
demas documentacion del expediente y si muestra conformidad firmaremos ambas
partes, quedandose cada una con una copia.

b) El propietario nos hara entrega de los juegos de llaves de acceso a la vivienda.

c) Agradecemos su confianzay nos ponemos a su disposicion para cualquier consulta que
pueda tener en la vigencia del contrato. Nos despedimos del propietario.

d) Una vez cerrada la operacion, la documentacion la archivamos en su lugar
correspondiente.
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Seguimiento de la captacion

Conviene ir supervisando como evoluciona todo el proceso de captacion por eso proponemos
el uso de algunas herramientas que nos ayuden a sistematizar esta labor:

a) La base de registro del seguimiento de la captacion deberia contener los siguientes
campos:

* Fecha contacto

* Direccion inmueble

e Zona/barrio

* Precio

* NO° habitaciones

* Persona de contacto

* Teléfono de contacto

* Técnico de captacion

* QObservaciones de la llamada
e \Visita a vivienda si/no

* Observaciones de la visita
* (Captada/no captada

b) Si se va a trabajar para conseguir un gran volumen de viviendas también conviene
llevar un seguimiento del trabajo de captadores periddicamente:

PROCESO DE CAPTACION 'No

* Acciones emprendidas para la captacion (portales inmobiliarios, inmobilia-
rias, publicidad en zona, etc.)

* Llamadas realizadas (total)

o No contestadas

o Contestadas

o Yaalquiladas

o No interesados (a ser posible indicar el motivo)

o Inmobiliarias anunciadas como particular
o Otros (especificar)

* Visitas realizadas
o Interesados pendientes de confirmar
o No interesados (a ser posible indicar el motivo)

Pendientes de firma
Firmadas
Comentarios (propuestas, dificultades, etc):
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Este seguimiento nos ayuda a evaluar si cumplimos objetivos, pero también a identificar
dificultades o mejoras en el proceso de captacion. Por ejemplo; Si hace muchas llamadas y no
consigue visitas, habra que ver si es porque esta dando mas informacion de la que necesita el
propietario, si el argumentarlo no genera suficiente confianza, si estamos llegando tarde y ya
estan alquiladas, etc. Si una persona hace muchas visitas a viviendas y no consigue formalizar
contratos de arrendamiento, puede ser que no esté dando confianza suficiente a propietarios
y podemos revisar estrategias y competencias para reducir ese impacto negativo.

Incentivos a propietarios

No podemos olvidar que estamos intentando captar viviendas para nuestro servicio en un
mercado inmobiliario bastante competitivo. Que la captacion y gestidon inmobiliaria no es
el fin de nuestra entidad y que si no tenemos la posibilidad de colaborar con una entidad
experta en la gestion inmobiliaria para fines sociales, conviene que podamos contar con
algunas diferenciaciones a modo de incentivos para propietarios que nos hagan posicionarnos
favorablemente frente al perfil que esperan encontrar enfrente.

Proponemos una serie de medidas a considerar y cuantificar econémicamente que nos pueden
ayudar a ganar ventaja frente a otros arrendatarios:

En nuestro ambito de
actuacion (alquiler de
viviendas con fines

sociales), lo que los Es importante conocer
propietarios buscan, su MOTIVACION.

fundamentalmente, es Sabiendo sus
TRANQUILIDAD. motivaciones, sabremos
como orientarle hacia
nuestro Programa.



* Garantiay puntualidad en el cobro de la renta los 5 primeros dias del mes.
* Firma directa con la Organizacion Social
* Rigor técnico, mediacion y asesoramiento juridico.
* Seguimiento constante por parte de un equipo de la Organizacion Social del
buen uso de la vivienda y de las personas inquilinas.
* Compromiso de entregar vivienda en mismas condiciones en las que se inicia el
alquiler, como avala el fotoinventario.
* Estabilidad econémica y presupuestaria de la Organizacion Social y los fondos que
financian el servicio.
* Alquilar con la Organizacion Social les ofrece seguridad y tranquilidad frente a la
incertidumbre de alquilar a particulares.
* Hacernos cargo del seguro multiriesgo del hogar.
* Suministros de la vivienda a nombre de la Organizacion Social, evita impagos, cortes o
averias no resueltas.
* Respaldo institucional, haciendo mencion expresa de las Administraciones publicas
que avalan la ejecucion del servicio.

Gestion del personal de captacion
Formacion inicial captadores

No es habitual que en nuestras entidades, que se dedican fundamentalmente a la intervencion
social contemos con personal especializado en la captacion de viviendas. Siempre podremos
sondear si existe esta experiencia previa entre los miembros del equipo, o si han tenido
experiencias en ambitos en los que entran en juego algunas competencias compartidas, como
puede ser en atencion al participante, comerciales o vendedores.

Por tanto en este apartado queremos compartir algunos contenidos basicos para que el
personal que tenga que hacer frente a la tarea de captacion pueda hacerlo con un poco mas
de conocimiento y herramientas que le den seguridad.

Objetivos:

* Formacion a cada captador con las directrices de la entidad, y las caracteristicas de las
viviendas solicitadas.
* Enfoque a la consecucion de objetivos.

En primer lugar cabe sefalar que de cara a la parte propietaria la persona que hace de
Captador es la primera imagen de la entidad, y que ésta se muestra a través suya. Resulta
muy importante por tanto dedicar tiempo a que este conozca con soltura la entidad, sumision
y valores y sea capaz de transmitirlos, ademas de poder generar la imprescindible confianza
para lograr el objetivo.
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¢Qué caracteristicas tiene que tener un captador?
Tiene que ser alguien:

¢ Dinamico

* Competitivo

* Practico

* Resolutivo

* Constructivo

* Creativo

¢ Comunicador

* Comprometido con su trabajo, su equipo y los valores de la entidad
* Organizado

¢Qué hace un captador?

Mas alla de las tareas que hemos ido describiendo a lo largo del manual, una de las primeras
y principales proyecciones de un captador es dar un excelente servicio e imagen. Es
imprescindible transmitir seguridad y serenidad a los propietarios, tienen que quedarse con
la sensacion de que son ellos quienes eligen, y que somos su mejor opcion.

El captador esta siempre dispuesto a asesorar a los propietarios respecto a todas las dudas
que les pueda generar la documentacion, el proceso de firma, la gestion de incidencias e
incluso hasta como se resolvera la finalizacion del contrato de arrendamiento y su relacion
con la entidad. Para ello tendra que tener esa informacion disponible antes de sus contactos
con propietarios y debera haberla interiorizado.

Procura un trato exquisito con propietarios y agencias inmobiliarias, ofreciendo siempre una
forma de hacer segln el procedimiento de la entidad.

Su principal objetivo es ser resolutivo y cerrar el arrendamiento de viviendas de forma agil y
mejorando en lo posible las condiciones previstas, dando mas margen para la ejecucion del
servicio. Alcanza o supera sus objetivos.

¢Como lo hace?

* Dando una buena imagen profesional

* Teniendo una buena preparacion

* Usando estrategias y planificando el trabajo

* Teniendo gran implicacion y constancia

¢ (Con seguridad, cercania y positividad.

* Dominando la comunicacion interpersonal

* Cerrando acuerdos

* Generando nuevas oportunidades de captacion



Ya hemos visto que es necesario contactar con muchos anuncios y hablar con muchos
propietarios para conseguir las visitas a vivienda y cerrar los contratos de arrendamiento. Esto
supone que se van a tener que enfrentar en muchas ocasiones a dudas y negativas por parte
de los propietarios. También es necesario prepararse para esto, por una parte consolidando
el argumentario y la base de nuestro discurso, practicando habilidades de negociacion y
también asumiendo que se van a encontrar con muchas respuestas negativas y gestionando
la frustracion y la tolerancia a las devoluciones que vayan recibiendo en su interrelacion con
la parte arrendadora.

El captador ha de saber jugar sus bazas, resolver las dudas del propietario respecto al proceso
y la documentacion, redirigir sus consultas sobre el servicio a las ventajas senaladas para
contratar con nuestra Organizacion Social y a la seduccion desde los incentivos previstos.

Agilidad en la tramitacion

e Rapidez desde la Prospeccion al Cierre
El propietario desea poder arrendar suinmueble en el menor tiempo posible, a nosotros
a su vez también nos interesa la agilidad en la captacion. Tenemos que tener todo el
trabajo bien estructurado y coordinado con todas las personas o perfiles profesionales
implicados para evitar cualquier tipo de demora. Un sistema bien engranado funciona
mejor, y ofrece un resultado redondo que refuerza nuestra imagen de profesionalidad,
rigor técnico y seriedad en la gestion aumentando la confianza entre las partes. Cuanto
mas se alargue el proceso, damos mas espacio a que puedan surgir dudas al propietario
o puedan aparecerle otras ofertas que valore interesantes. En mercados inmobiliarios
con precios al alza hemos podido observar como distintos candidatos negociaban al
alza el precio del arrendamiento respecto a las expectativas del propietario con tal de
ser los beneficiarios.

e Recogida, redacciony control de documentacion
Es vital tener orden y toda la informacion controlada. No hay peor imagen que
contactemos a un mismo propietario desde distintas personas del equipo, que
retomemos preguntas que ya estabanresueltas inicialmente o que perdamos la ventaja
que nos da el haber conocido cuales son sus principales motivacionesy preocupaciones
ante el alquiler con nuestra Organizacion Social o que les pidamos dos veces la misma
documentacion. Ademas nos sirve para hacer una adecuada supervision del proceso de
captacion y configurar variaciones si vemos que nuestras estrategias no estan dando
los resultados esperados.

e Control y seguimiento del estado de la vivienda
Ya sabemos que la conservacion de la vivienda y la gestion de las incidencias es algo
que preocupa especialmente a propietarios. Tener un expediente por cada vivienda, con
toda la documentacion archivada (compromisos, incentivos, contrato, fotoinventario y
cualquier otra documentacion generada o recabada durante la vida del contrato) y el
seguimiento es vital para hacer un buen trabajo.
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Control de objetivos

NECESIDADES

Control de actividad de los captadores

Ya hemos visto previamente una propuesta para realizar un seguimiento periodico de
la labor de captacion. Es aconsejable que el equipo de captacion conozca el objetivo
marcado, el nimero total de viviendas a captar y el tiempo definido para hacerlo. Pero
arrancar una captacion desde cero requiere mucho esfuerzo, y en ocasiones puede
parecer una tarea imposible, por eso es conveniente fijar objetivos por cada persona
de captacion e incluso por periodos definidos de tiempo, haciendo el objetivo mas
accesible, y pudiendo devolver al equipo el éxito de conseguir los logros parciales.
Seguimiento y correccion de errores

Hay aspectos del mercado inmobiliario que no descubrimos hasta que ya estamos
“‘metidos en harina”, o dificultades que observamos con la experiencia. Un ejemplo:
puede ser que haya saltado recientemente una polémica con la gestion de viviendas
sociales y las personas estan especialmente desconfiadas de alquilar con Organizacion
Social. Tendremos que desvincularnos de esa imagen preconcebida de conflicto,
generar canales mas directos y cercanos, hacer mayor hincapié en las garantias que se
ofrecen y en el compromiso de devolucion de la vivienda en las mismas condiciones.
Nos ayudaremos de cartas de apoyo de otros propietarios, facilitaremos su contacto si
alguno esta dispuesto a mediar por nosotros, utilizaremos sus testimonios en video o
radio, etc. Cada situacion requerira unas medidas adecuadas para solventar el escollo.
Motivacion para finalizar con éxito el Programa

La tarea de captacion es basica para la puesta en marcha del programa, pero si esta
a cargo de las propias Organizacion Social puede estar alejada de las motivaciones
y expectativas de nuestro equipo técnico, por eso es importante hacer seguimiento
periddico, dar apoyo constante, reforzar actitudes, generar seguridad en el equipo,
festejar éxitos parciales y sobre todo, vincular esta tarea con otros objetivos que
comprenden mejor: “cada vivienda que conseguimos es la oportunidad de una persona
de dejar de dormir en la calle”, ponerles cara, compartir con ellos cada vez que una
persona se ha incorporado a un piso sentirse parte de algo mas grande, de un servicio
que acabara con el sinhogarismo.

ALQUILER

INTERCAMBIO

ENTIDAD

PROPIETARIO
NECESIDADES

BENEFICIOS




Ratios necesarias del equipo de captacion y gestion de viviendas

Captadores

Si tenemos la oportunidad de contar con esta figura el estudio o conocimiento del mercado
inmobiliario es el que nos ayudara a definir el volumen apropiado de personal de captacion.

Tendremos que tener en cuenta distintas variables para hacer nuestra eleccion:

* NOmero de viviendas a conseguir

* Sjexisten plazos marcados

* Lacantidad de oferta de vivienda

* Lavolatilidad en la vivienda disponible.

Segln estos parametros configuraremos nuestro equipo. En la experiencia de Provivienda,
en las condiciones del mercado inmobiliario Espanol solemos contar con que cada captador
puede firmar 8 contratos de vivienda al mes. En grandes poblaciones con mucha oferta pueden
ser 10, y en el caso contrario quedarnos en 4-6 firmas.

Captadores 10 viviendas x mes

Técnico de vivienda

El técnico de vivienda a grandes rasgos se encarga de:

* Adecuacion de la vivienda al estandar del programa y las necesidades del clietne

* Mantenimiento y gestion de proveedores

* Relaciones con propietarios

* Intermediacion con propietarios y vecinos

* Acompanamiento en el buen uso de la vivienda del cliente

* Mostrar el funcionamiento de la vivienda, de su equipamiento e instalaciones al cliente

* Mostrar un uso eficiente de los suministros

* Explicacion de Facturas, contratos de suministros, seguros, etc.

* (Captacion de viviendas para reposicion o cambio de inmuebles del programa

* Apoyo en la captacion de viviendas para salidas auténomas, renovacion del parque de
vivienda o buscar otra mas ajustada a las necesidades del cliente.

* Intermediacion con juridico

* Intermediacion con administracion

Técnico de vivienda 1 x 20 viviendas

Personal juridico

El personal juridico esta especializado en la gestion de viviendas y de programas de
acompanamiento social a poblacion vulnerable. Dentro del marco del programa Housing
First presta sus servicios a través de la intermediacion del técnico de vivienda. Su accion esta
dirigida a clientes, al propio personal técnicoy a la parte propietaria.
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Ofrecido a clientes: Gestiona las dudas y consultas a través del equipo de viviena, respecto a
derechos y obligaciones respecto a la vivienda. Puede abordar dificultades en alguno de estos
ambitos:

* Quejas o molestias con personas con las que convives o con la comunidad de vecinos.

» Desconocimiento sobre la presencia y requerimientos de la parte propietaria,
administrador o comunidad de vecinos.

« Desconocimiento sobre los derechos y deberes que asumes al firmar el acuerdo de
cesion de uso de la vivienda.

» Asesoramiento sobre las implicaciones legales de tus actuaciones en la vivienda.

» Apoyo legal en el proceso de busqueda de una nueva vivienda ya sea en el marco del
programa Habitat o por cuenta propia.

» Cualquier otra consulta legal que te surja en el ambito de vivienda y de tus derechos
y obligaciones como inquilino.

El servicio de asesoramiento legal se encarga de velar por garantizar los derechos de los
clientes mientras forma parte del programa.

Ofrecido a propietarias: El equipo técnico con la supervision de un profesional del derecho
especializado en vivienda, revisara la documentacion requerida para la formalizacion del
contrato de arrendamiento. Podran resolver las dudas que surjan al respecto de la propuesta
de contrato, de los tramites necesarios para aportar la documentacion suficiente que
permita formalizar el contrato, ofrecerte informacion fiscal y elaborar los documentos para la
formalizacion del contrato (contrato, notas a la firma, entrega de llaves, etc.).

Durante la vida del arrendamiento se ofrecera asesoramiento ante las situaciones que estén
directamente vinculadas con el inmueble arrendado, el uso que se hace del mismo por parte
de la Alianza, y las actuaciones que afecten a nuestro cliente en el marco de la vivienda
y la comunidad de vecinos. En el momento de la finalizacion o resolucion del contrato de
arrendamiento elaborara los documentos necesarios e igualmente ofrecera asesoramiento
en el proceso trasladando informacion relevante segln la legislacion referente a vivienda
vigente.

Ofrecido al equipo técnico: El asesoramiento juridico asegura en todo momento actuar
adecuadamente conforme a la legislacion de vivienda vigente. Se encarga de elaborar los
modelos de documento para:

» Contrato de arrendamiento
« Entrega de llaves y notas a la firma
« Comunicaciones de resolucion de contrato

« Comunicaciones ante incidencias con propietarios o clientes



e Informacion fiscal para propietarios

« Iniciar demandas por ocupacion indebida para recuperar la posesion de las viviendas,
etc.

En la fase de captacion de viviendas servira de contraste de la documentacion aportada
por propietarios, asesoramiento ante las dudas que puedan trasladarte, y revision de las
clausulas propuestas por propietarios al contrato de arrendamiento, conforme a la legislacion
en vivienda vigente y los intereses del programa Housing First. El servicio de asesoramiento
juridico también esta disponible para contrastar las actuaciones que implican:

» Defensa de los derechos de nuestros clientes

« Gestiones en la vivienda (reparaciones, incidencias a terceros, inspecciones técnicas,
acceso a servicios de emergencia, sospecha de actividades ilicitas, incumplimientos
en el buen uso de la vivienda, etc.),

» Elacceso por parte del equipo técnico sin autorizacion previa del cliente

» Laresponsabilidad que tenemos como arrendatarias de las actuaciones realizadas por
nuestros clientes, la parte propietaria o terceros en relacion a la vivienda.

En el caso de que surjan conflictos en la convivencia, el uso de la vivienda, la formalizacion
del contrato o su resolucion, el servicio juridico y la direccion del programa valoraran la
pertinencia de involucrar directamente al servicio juridico en la negociacion con las partes.

Juridico 1 x 200 viviendas

Administrativo

El personal administrativo realiza su actividad de forma directa con el programa, ya que la
gestion administrativa de los contratos de vivienda es considerada como actividad directa.
Sus labores fundamentales son:;

* Seguimiento y contabilidad de facturas de suministros y seguros
* Seguimiento y contabilidad de facturas de proveedores

* Pago a propietarios

* Gestion de cajas de los técnicos

e Justificacion econémica del servicio

Estetrabajosinosecontemplacomoactividaddirectadelservicio,vinculadaproporcionalmente
al nomero de viviendas gestionadas por el programa, acaba convirtiéndose en un coste muy
elevado en el apartado de gestion, cuando su actividad es una actividad mas.

Administrativo 1 x 100 viviendas
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Adecuacion y equipamiento de viviendas

Una vez que hemos firmado el contrato de arrendamiento necesitamos poner agilmente la
vivienda a disposicion del programa y favorecer que puedan incorporarse los participantes.
Para ello sera necesario dar de alta los suministros y seguros, dotar del equipamiento basico
y comprobar el adecuado estado de todo ello.

Respecto al mobiliario y el equipamiento

a. Se chequea el equipamiento disponible en el checklist de equipamiento basico en
la vivienda contrastando con el listado de equipamiento basico necesario para las
viviendas adscritas al programa Housing First.

b. Se realiza segin los presupuestos o factura proforma de equipamiento (segln
convocatorias) la compra del mobiliario de gran volumen (sofas, mesas, cama, etc.) del
menaje y el textil del hogar y se deposita en la vivienda ajustando la fecha al maximo a
la fecha de entrada al participante, segin el resultado de la revision de equipamiento
basico.

c. Se solicitara o contratara transporte para trasladar los articulos a la vivienda, por
norma general sin que suponga un coste adicional.

d. Los dias previos a la entrada del participante se montaran los muebles de mayor
volumen cama, mesas, sillas, mesillas, armarios, etc., se colocaran lamparas, barras
de cortina, enchufes e interruptores y se dejara el resto de dotacion en cada una de
las dependencias que le correspondan para ser colocados segun el criterio del propio
participante.

e. Encasodealtoriesgo de ocupacion de lavivienda se hara la dotacion del equipamiento
el mismo dia, o el dia previo a la entrada del participante.

f.  En caso de disponer de puerta anti vandalica se solicitar al titular de la vivienda su
retirada el mismo dia de la entrada del participante a primera hora de la manana.

Respecto a los suministros de luz, agua, y/o gas

a. Se solicitara al propietario o a la comunidad de vecinos las llaves de acceso a los
contadores de suministros y la localizacion fisica del aparato correspondiente a la
vivienda.

b. En caso de que los suministros ya se encuentren dados de alta:

i. Recogerinformacion del propietario respecto a nombre del titular, contratos en
vigor, potencia luz contratada, tipo de tarifa, empresa distribuidora, Nimero de
CUP (Codigo Universal del punto del suministro) de luzy gas, y ladocumentacion
de contratos en vigor de suministros, Gltima factura, certificado instalacion luz
y gas firmado por técnico, etc.

ii. Por parte de la Organizacion Social se dispondra de los documentos de contrato



iii.

Vi,

vil.

de arrendamiento, estatutos de la Organizacion Social, Poderes notariales
y Documento de identificacion de la persona que firma los contratos de
arrendamiento y que firmara los contratos de suministros.

Realizar fotografia de la lectura de los contadores de luz, agua y/o gas junto al
propietario en la visita inicial.

Solicitar lectura de los contadores o facilitar telematicamente las lecturas para
liquidar los consumos previos a la fecha de firma del contrato.

Solicitar el cambio de titular e indicar la cuenta de cargo de los suministros.
Por norma general se valorara la posibilidad de acogerse a bonificaciones en el
contrato de suministros.

En el caso del suministro de agua en ocasiones va ligado al pago de la comunidad
devecinos, se habranegociado previamente sise cobraranlos recibos o loasume
el propietario. En caso de correr a cuenta Organizacion Social se contactara
con el administrador de la comunidad de vecinos, facilitando el contacto del
Técnico de vivienda y de la persona de administracion vinculada, acordando el
medio de entrega de los recibos peridodicos y la forma de abono.

c. Encaso de que los suministros no estén dados de alta

ii.

iii.

Vi,

Para dar de alta un nuevo suministro eléctrico se tendra en cuenta
preferentemente la empresa distribuidora, frente a otras comercializadoras, ya
que facilita los tramites y plazos para conseguir tener el suministro funcional.
Solicitar al propietario certificado de instalacion de luz y de gas firmado por un
técnico.

Por parte de la Organizacion Social se dispondra de los documentos de contrato
de arrendamiento, estatutos de la Organizacion Social, Poderes notariales
y Documento de identificacion de la persona que firma los contratos de
arrendamiento y que firmara los contratos de suministros.

Se llevara un registro del seguimiento de suministros, se anotaran los datos
basicos para la gestion del suministro; nimero de CUP, direccion del inmueble,
datos fiscales de la Organizacion Social, datos de la persona que firmara el
contrato de suministro, etc. Y para el seguimiento fecha de solicitud, plazos
estimados, plazos maximos, fecha visitas inspectores, teléfono de contacto
de distribuidora y de técnico (una vez contactado), nimero de referencia de la
gestion a realizar, nUmero de contrato que nos faciliten, etc.

Se estara pendiente de las fechas comprometidas por las distribuidoras,
contactando con cada una de ellas inmediatamente en el momento en que se
cumplan los plazos previstos y/o maximos reclamando el alta de los nuevos
suministros.

En caso de necesitar mas documentacion o realizar modificaciones en las
instalaciones del inmueble trasladarlo al propietario.
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d. Unavez se han dado de alta los suministros:

iii.

Comprobar el adecuado funcionamiento de luces, enchufes, cocina, horno,
campana, electrodomésticos, agua, agua caliente, calefaccion, etc.

Una vez que se ha comprobado que hay luz y agua ya se puede programar la
compra de los electrodomeésticos, en caso de que no estuvieran disponibles
en la vivienda arrendada, acordando su entrega el mismo dia de la entrada del
participante o ajustandolo al maximo en los dias previos.

Los electrodomésticos se compraran teniendo en cuenta que desde la tienda
se hagan responsables de su transporte sin coste extra.

Cuando la vivienda esta completamente equipada se notificara al responsable
del programa Housing First para coordinar junto a los técnicos la entrada de los
participantes a la vivienda.

Documentos asociados que necesitamos tener elaborados:

* Checklist equipamiento basico

* Listado equipamiento basico

* Presupuestos o facturas proforma solicitados de equipamiento
* Registro del seguimiento de suministros

* Contrato de arrendamiento

* Boletin luz

* Boletin gas

* Ultimas facturas suministros

* Contratos suministros previos

* Inventario de equipamiento de viviendas

Listado equipamiento basico de viviendas

Desde el Programa contamos con un listado de equipamiento basico de viviendas que nos
sirve tanto para comprar todo el equipamiento necesario para la adecuacion de viviendas
vacias, como para contratar el equipamiento disponible en viviendas arrendadas y completar
hasta cubrir las necesidades.

Si bien es una guia, pueden tenerse en consideracion completar este equipamiento por
especiales necesidades del cliente (para preparar una alimentacion especifica, apoyos a la
movilidad reducida, etc.) como por la climatologia (por ejemplo en ciudades muy calurosas se
incluyen ventiladores o aparatos de aire acondicionado, incluso estufas porque las viviendas
no suelen tener esta instalacion)



HABITACION

eEstructura de cama con almacenaje
*Colchon
*Balda/estanteria
*Perchero

eLampara techo
eLampara mesilla
*Bombillas bajo consumo
*Armario

*Mesita noche

*Mesa escritorio

+Silla escritorio

*Perchas

eSabanas bajeras
*Sabana encimera
*Fundas nordicos
*Nordicos

*Almohadas

BANO

*Portador rollo

*Plafon

*Espejo

*Colgador - perchero
*Cestos para objetos personales
*Baldas

*Papelera
*Portaescobilla

*Kit de bafo

SALON - COMEDOR

eArmario TV / almacenaje
*Mesa de centro

*Sofa

*Mesa comedor

«Sillas

eLampara techo
eLampara pie

*Barra cortinas

TV

COCINA

eCarro compra

*Corcho

*Cubo fregar
*Fregona 2 piezas
*Cubo basura
*Escoba
*Recogedor
*Trapos cocina
*Balleta
*Estropajo
*Barrefio
*Tendedero interior

*Pinzas ropa

MENAJE DEL HOGAR

*Cuberteria 12 piezas
*Vasos 6 piezas

*Tazas - tazon

*Cuchillos de carne 6 piezas
*Vajilla (12 piezas)

*Kit cuchillos

tabla cortar

eUtensilios cocina 5 piezas

*Escurreplatos
*Soporte para utensilios de cocina
*Juego sartenes
*Bateria Cocina
*Botella de agua
*Fuentes Horno
*Ensaladeras

*Reloj

*Azucarero

*Combos aceite/vinagre Salero
*Escurridor
Cafetera italiana
*Microondas

*Olla Expres
*Tostador

*Batidora

¢ Juegos Toallas bafo
*Cortinas habitacion
*Cortinas salon
*Cortinas ducha
*Alfombrilla bafio
*Funda cojin

*Cojin

*Manopla horno
*Pafos de cocina

*Funda sofa

GRAN ELECTRODOMESTICO

*Nevera
eLavadora

*0Otro electrodoméstico
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Costes de referencia de equipamiento

Estimamos ciertos costes generales de equipamiento y mantenimiento para las viviendas,
teniendo en cuenta la adecuacion inicial para la puesta en marcha dentro del programay su
funcionamiento durante un afo:

EQUIPAMIENTO Y MANTENIMIENTO ‘ €

Mantenimiento (rep y conservacion) 20,00
Desinsectaciones choque viviendas 90,00
Limpiezas choque 100,00
Equipamiento textil 310,00
Equipamiento cocina 450,00
Mobiliario 1500,00
Televisiones 140,00
Electrodomésticos 600,00
Transporte y Montaje 200,00
Limpiezas 100,00
Subtotal 3.510,00

Estos costes se adecuan por ejemplo si arrendamos vivienda amueblada reduciendo hasta un
tercio el coste del equipamiento (equipamiento, mobiliario, televisiones y electrodomésticos)

Para los presupuestos de equipamiento de reposicion, es importante tener en cuenta que
anualmente habra que reponer material deteriorado y que en la devolucion de la vivienda al
propietario al finalizar el contrato también sera necesaria cierta inversion.

Habitualmente es apropiado manejar entre un 20% vy un 30% del equipamiento en afios
sucesivos para cubrir estas necesidades.
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Dosier de presentacion de viviendas

De cada una de las viviendas se elabora un dossier de presentacion. Este documento pretende
facilitar el conocimieno de la vivienda por parte de los clientes a su entrada del programa. De
esta forma la persona puede hacerse una idea de las viviendas disponibles, y elegir entre ellas
la que mas se adecue a sus necesidades o preferencias.

En todo caso si tuviera dudas siempre queda abierta la posibilidad de visitar presencialmente
las viviendas para facilitar su eleccion.

El Dossier de viviendas recoge la informacion fundamental de la vivienda y se compone de los
siguientes apartados:

1. MAPA ZONAL: Se incorpora el mapa donde se detalla la ubicacion de la vivienda y de
su entorno.

2. DATOS GENERALES: Referidos a la localizacion de la vivienda.
e Direccion

e Distrito
* Municipio
e Provincia

3. DATOS TECNICOS DE LA VIVIENDA: Incluye todas las caracteristicas técnicas del
inmueble. Podra ir acompafado de un plano/ infografia que complete la informacion
junto a las fotografias del interior de la casa.

* Tipo de edificio:Loft, apartamento, casa, local, atico...

e SuperficiexX m2,

* Exterior/ Interior

* Piso:

* Ascensor:

* Situacion:Exterior/Interior
* Bano:N°

* Dormitorios:N®

e Terraza/ Balcon

* (Cocina:lntegrada/ No integrada. Se detalla el equipamiento incluido; vitroceramica,
nevera, lavadora, horno, etc.

4. SERVICIOS: Incluye la cartera de servicios que se ofrecen en el distrito en el que se
ubica la vivienda. Se detallara tanto la definicion del servicio como su localizacion.

* Transporte.

* Centro de atencion primaria.
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Centro de especialidades.

Oficina de atencion al ciudadano.

Centro de tratamiento especifico en adicciones.
Centro ocupacional-formativo-empleo.
Bibliotecas.

Centros deportivos

Asociaciones.

Otros.

FOTOGRAFIAS DE TODAS LAS INSTANCIAS DEL INMUEBLE



Comunicacion con propietarios y gestion de incidencias

En el dia a dia del programa, los equipos se encuentran con situaciones donde la triangulacion
en la comunicacion con la parte propietaria y persona participante es fundamental para el
éxito del programa, especialmente en la gestion de incidencias.

Para garantizar este proceso comunicativo el equipo centra sus esfuerzos en:

* Establecer un canal de comunicacion apropiado entre equipo, parte propietaria y
participantes.

* Abordar cualquier comunicacidon garantizando la confidencialidad y proteccion de
datos sensibles de cualquiera de las partes.

* Entender y escuchar activamente tanto a parte propietaria como a persona
participante, facilitando las condiciones necesarias para que la comunicacion sea
fluida, veraz, equilibrada y puntual.

* Intermediar en aquellas situaciones donde alguna de las partes lo demande o
cuando las circunstancias asi lo aconsejen.

* Mostrarse visible, disponible, empaticay resolutiva ante cualquier incidencia,
especialmente en momentos de crisis.

* Evitar la generacion de expectativas que no se puedan cumplir.

* Garantizar los derechos y deberes de todas las partes implicadas.

* Lamejorresolucion es una buena prevencion.

En esta triangulacion, la prioridad del equipo Housing First sera la de proporcionar un servicio
de apoyo rapido y eficaz. La técnica de vivienda contestara toda comunicacion (llamadas,
mensajes, emails, cartas, etc.) en un plazo inferior a 24 horas desde su recepcion.

Es fundamental que tanto la parte propietaria como las participantes conozcan el horario
de trabajo del equipo y que, ante una emergencia fuera de dicho horario, tengan claro a qué
servicios de emergencia pueden acudir -policia, bomberos, servicios sanitarios, etc.- y de qué
manera contactarles.
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Proceso de intermediacion y resolucion de conflictos vecinales

A través de la intermediacion aproximamos a nuestros clientes con su entorno y los agentes
gue lo componen facilitando la comunicacion entre ellos para resolver problemas cotidianos.
También somos el canal de comunicacion entre las propietarias y el equipo juridico o
administrativo de la organizacion cuando el caso lo necesita, somos sus interlocutores.

Si acudimos al terreno de los conflictos comunitarios que experimentan o pueden
experimentar nuestros clientes, escuchamos a todas las partes implicadas en el conflicto
vecinal, comunitario o de uso de la vivienda, facilitando el espacio de dialogo entre ellos y, si
no es posible por oposicion o resistencia de alguna de las partes implicadas, actuamos como
interlocutores de las mismas a fin de que encuentren una solucion satisfactoria para todos.

Con la intermediacion tratamos de facilitar una nueva relacion entre las partes, aumentar
el respeto y la confianza entre ellas, corregir percepciones e informaciones falsas y crear un
marco que facilite la comunicacion y transformacion del conflicto.

El equipo actda cuando se producen conflictos vecinales, fendmenos que surgen en el ambito
mas inmediato e intimo de la persona, en el lugar donde pasamos mas tiempo y al que
atribuimos un significado especial, lo que se une al concepto de propiedad doméstica o privada.
El conflicto como inevitable que es, aparece en todo tipo de fincas, independientemente del
numero de vecinos, tipo de finca y zona o barrio de la ciudad.

Acciones del Equipo de Apoyo en Vivienda en las diferentes partes del conflicto

La primera medida a adoptar ante cualquier situacion conflictiva es la intensificacion -en
tiempo y frecuencia- de las visitas del Equipo de Apoyo en Vivienda, con independencia de la
fase en la que se encuentre el conflicto, hasta que a través del seguimiento se constate por el
técnico que se dicha situacion conflictiva queda resuelta.

1. Formacion (conflicto latente):

« Intensificar las visitas manteniéndose en un segundo plano, siempre ofreciendo
apoyo al/a la participante y contando con su opinion respecto a si quiere que seamos
proactivos/as en esta etapa.

« Trabajar estereotipos, falsas creencias y prejuicios con ambas partes

« Explorar posible existencia de aporofobia por parte de la Comunidad y trabajarla a
través de lo descrito en el punto anterior.



Promover un acercamiento del participante a la Comunidad, sino se ha producido ya
con anterioridad.

Surgimiento (conflicto manifiesto):

Sentarnos con ambas partes de manera separada a escuchar sus respectivas versiones.
Trabajar herramientas de comunicacion con los/as participantes

Promover espacios de dialogo

Separar el problema de la persona

Evitar que se involucren personas ajenas o que permanezcan neutrales

Concretar sobre el asunto/causa de la disputa

Escalada:

Hablar con las diferentes partes para identificar las emociones y necesidades que hay
detras de su postura.

Objetivizar el discurso.
Contener
Evitar conductas emocionales

Modificar percepciones de amenaza

Crisis:

Mantener a ambas posturas con cierta distancia para que el conflicto no pase a
mayores.

Contener

Dejar espacio

Desescalada:

Hacer ver la ventaja de la resolucion del conflicto.

Ver hasta qué punto las partes estan dispuestas a ceder en su posicion.
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« Acercar posturas

* Promover el dialogo

» Concretar sobre el asunto y buscar salidas

» Promover estilos de cooperacidon y compromiso

« Encuanto ahabilidades sociales y herramientas mediadoras para la intervencion: Todas
« Maduracion y Transformacion:

« Sentarnos en mismo espacio y tiempo con ambas partes del conflicto para llegar a un
acuerdo y resolverlo.

e Acompanarlos en la basqueda de soluciones satisfactorias para ambas partes

 Utilizar ejercicios de mirada a futuro para comprobar la viabilidad de las alternativas
que proponen.

En cuanto a habilidades sociales y herramientas mediadoras necesarias para la intervencion,
aqui ofrecemos una relacion de las mas relevantes:

» Teécnicas de Escucha Activa

* Mirada a Futuro

* Normalizacion

« Empoderamiento / Legitimacion

* Manejo de las emociones
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El engagement de la parte propietaria

Elinput de la parte propietaria como partner de un programa Housing First no se reduce a la
mera provision de unidades de vivienda. De hecho, el valor anadido potencial de este
grupo de interés es alto, ya sea en relacion a laintervencion dirigida al empoderamiento
de las personas participantes, entareas de captacion de nuevos inmuebles o en acciones
de difusion del programa y/o sensibilizacion acerca del problema de la situacion de calle y la
promocion del derecho a la vivienda.

Identificamos factores de éxito que posibilitan un nivel mas profundo de implicacion,
compromiso 0 engagement de la parte propietaria:

El equipo técnico propone una relacion basada en la honestidad, donde solo se crean
expectativas que cuyo cumplimiento se pueda garantizar.

Cada intervencion positiva de la parte propietaria sera reforzada por el equipo técnico
visibilizando su esfuerzo.

Las efemérides -aniversarios del contrato de alquiler, fiestas estacionales- suponen
una ventana de oportunidad para agradecer la implicacion a la parte propietaria y
compartir con ella un resumen de los resultados mas destacados.

Escuchar de manera activa es clave a la hora de entender a este grupo de interés en
la medida en que nos ayudara a disefar un servicio mas personalizado. Para ello nos
servimos de cada contacto que establecemos con la parte propietaria, pero igualmente
facilitamos un registro de feedback a través de una encuesta de satisfaccion de
frecuencia anual.

Tener este tipo experiencias y comunicaciones genera un canal abierto y operativo que
puede ser muy beneficioso en el momento que nos toque gestionar una incidencia.
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Niveles de engagement

Identificamos tres categorias en las que se enmarcan las personas propietarias que arriendan
viviendas al programa, de menor a mayor compromiso:

¢ Se limita a arrendar la unidad al programa.

e La comunicacion se reduce a la estrictamente necesaria
para el mantenimiento de la vivienda y resolucion de
incidencias

Proveedor/a de vivienda

e Esta sensibilizado/a con la promocion del derecho a
la vivienda y quiere contribuir mas alla de la relacion
Facilitador/a arrendaticia.
e Conoce a la persona a la que ha sido cedida el uso de su
vivienda y le ofrece apoyos en la gestion de la misma.

e ‘Promociona el programa a través de su testimonio de
cara a crear nuevos escenarios de captacion de vivienda
e Participa en eventos técnicos internos del programa.
Embajador/a del programa e Participa en eventos externos (charlas, conferencias,
3 foros, etc) para sensibilizar acerca de la mision de la
entidad y compartir informacion sobre el programa
Housing First.
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Para promover un mayor nimero de facilitadoras y embajadoras, el programa ademas organiza
encuentros anuales entre personas propietarias, participantes y equipo técnico. Este tipo de
eventos favorecen procesos de empatia, un mayor conocimiento de la dimension del programa
y la actualizacion del documento FAQ utilizado en la fase de captacion. Ejemplo de ello fueron
las jornadas técnicas Habitat de 2019, marco en el que tuvo lugar el taller “Estrategias de
Engagement con la parte propietaria” el 18/06/2019, con la participacion de Jests Medina,
uno de los propietarios de una vivienda del programa. En este espacio, que contd ademas con
la participacion de un cliente del programa, se repasaron conceptos, elementos y estrategias
de mejora de la relacion entre programa y parte propietaria, utilizando varios casos practicos
para la extraccion de tips y buenas practicas.

Un ejemplo interesante de propietaria facilitadora ocurrio en junio de 2020 en Alicante
coincidiendo con el cierre del servicio tras decision del municipio o comuna. El programa actud
inicialmente como intermediador entre propietaria -que queria continuar con el arriendo- y
dos clientes, que logicamente querian continuar con el mismo y estaban en posicion de asumir
la renta. Al ser posiciones simbioticas, el programa facilito el contacto entre ambas partes y
éstas firmaron un nuevo contrato de arrendamiento en el que figuraban los nombres de los
participantes en lugar del nombre de la entidad. En este caso la parte propietaria entendio que
a través de este acuerdo estaba celebrando algo mas que un contrato, sino también ayudando
a hacer realidad el derecho a la vivienda, obviando otras garantias tipicas en estas situaciones.

Otro caso de facilitacion desde la parte propietaria es la carta de apoyo de propietario en
situaciones de cierre de la vivienda o del programa:

A quien pueda interesar,

Durante los Gltimos xx afios, don/dofia [Nombre Apellido Apellido de la persona participante],
ha sido inquilina de una vivienda de mi propiedad en el municipio de (ciudad).

Alo largo de este periodo, don/dofia [Nombre de la persona participante], ha sido una inquilina/o
ejemplar, mostrando en todo momento una convivencia diligente con la comunidad, no
habiendo constancia de ninguna queja de su comportamiento por parte de ningln vecina/o de
la finca.

Por Gltimo, al efectuar la revision de la vivienda, destaco que ha tratado todas sus instalaciones,
mobiliario y electrodomésticos con extremo cuidado, entregandola en un estado de limpieza
impecable.

Por todo lo expuesto, don/dofia [Nombre de la persona participante] ha sido hasta este momento
una arrendataria fiable merecedora de esta recomendacion.

En ciudad, fecha

Nombre Apellido Apellido de la persona propietaria
Email?

Teléfono?
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