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Resumen:

La investigacion se considera de tipo exploratorio, descriptivo-explicativo y evaluativo, el disefio
cuantitativo, con la entrevista histérica del desempefio ocupacional, en una poblacion de 100
personas adultas habitante de la calle y en situacion de calle. Los resultados en la valoracién
referente a la escala de la identidad ocupacional muestran que el 98% se califica en 1 con
problemas extremos en la funcidon ocupacional correspondiente a 49 habitantes de calle en los
items “Compromisos y valores”, el 94% que corresponde a 47 habitantes de calle en “Intereses”.
En la escala del Ambiente Ocupacional, el 100% se califica en 1 con problemas extremos en la
funcion ocupacional, en los items “formas ocupacionales de diversion, grupo social en la vida
hogarefia, grupo social de diversion, espacios fisicos, objetos en la vida hogarefia, espacios
fisicos, objetos, recursos en el rol productivo, espacio fisicos objetos y recursos en los ambientes
de diversion”. Se concluye que los habitantes de calle en la valoracién de la ldentidad
Ocupacional tienen problemas extremos en la funcion ocupacional en compromisos, intereses,
valores, trabajo hacia metas, se logra analizar la problematica que genera un impacto negativo en
la participacion social, se encontro alterada la identidad, competencia ocupacional, dificulta para
mantener una rutina que les permita llevar a cabo las responsabilidades, generando la falta de
participacion en un rango de ocupaciones, desde Terapia Ocupacional se realizé un plan de
accion denominado “Descubre la identidad en tu ser ocupacional” con actividades en caminadas
a favorecer la motivacion y la participacion ocupacional.

Palabras Claves: Identidad ocupacional, habitante de calle, motivacion, ocupacién con
significado
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THE OCCUPATIONAL IDENTITY OF THE STREET HOUSING AND STREET
SITUATION

Abstract:

The research 1is <considered as exploratory, descriptive-explanatory and
evaluative, quantitative design, with the historical interview of occupational
performance, in a population of 100 adult people living on the street and in
street situation. The results 1in the assessment concerning the scale of
occupational identity show that 98% is classified in 1 with extreme problems
in the occupational function corresponding to 49 street dwellers in the items
"Commitments and values", 94% corresponding to 47 inhabitants of the street in
"Intereses". In the scale of the Occupational Environment, 100% is classified
in 1 with extreme problems in the occupational function, in the items
"occupational forms of fun, social group in home life, social group of fun,
physical spaces, objects in life Home, physical spaces, objects, resources in
the productive role, physical space objects and resources in fun environments.
" It is concluded that the inhabitants of the street in the assessment of the
Occupational Identity have extreme problems in the occupational function in
commitments, interests, values, work towards goals, it is possible to analyze
the problematic that generates a negative impact on social participation, was
found altered The identity, occupational competence, difficult to maintain a
routine that allows them to carry out the responsibilities, generating the
lack of participation in a range of occupations, from Occupational Therapy, an
action plan called "Discover identity in your occupational being" With
activities in walks to favor the motivation and the occupational
participation.

Keywords: Occupational identity, street inhabitant, motivation, occupation
with meaning
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Introduccion

El siguiente proyecto de investigacion estara dirigido a la poblacion habitante de la calle y
en situacion de calle quienes se encuentran adscritos en la dependencia del departamento
Bienestar Social de la Alcaldia Municipal de Cdcuta, cuya mision es realizar inversion social, en
busca de la identificacion y diagndstico de las poblaciones vulnerables (nifiez, jovenes adultos
mayores , personas con discapacidad, habitantes de la calle, entre otros), para fortalecer los
procesos que conlleven a un desarrollo sostenible y el mejoramiento de la calidad de vida de los

diferentes grupos poblacionales del municipio de San José de Cucuta.

La poblacion a intervenir es del00 habitantes de calle y en situacion de calle, cuya
muestra de esta investigacion formativa sera de 50 personas habitantes de la calle y en situacion
de calle, entre los cuales se aplicara el instrumento de valoracion OPHI Il, para determinar la
identidad ocupacional en el habitante de la calle y en situacion de calle de la secretaria de

bienestar social.

Dado que identidad ocupacional consiste en un sentido compuesto del yo y los deseos de
convertirse en un ser ocupacional, generados a partir de la propia historia de la participacion

ocupacional.

De esta manera la identidad ocupacional se compone de la volicion, la habituacion y la
experiencia, la cual determina el sentido de la capacidad y eficacia, intereses y satisfaccion en el
hacer, identidad personal, definida por los principios roles y relaciones, lo que la persona siente
como obligaciones y lo que es importante para ella, sentido de las rutinas familiares, percepcion
del medio ambiente. De esta forma la definicién compuesta del yo incluye los roles, relaciones
valores, autoconcepto, deseos y objetivos personales. La identidad ocupacional la volicion, la

habituacion y la experiencia como cuerpo vivido(Christiansen, 1999).

Cuando la identidad ocupacional no se encuentran definidas se pueden plantear
problemas en la realizacién personal, pobre encauzamiento personal, falta de intereses, falta de

autoconcepto, dificultad en realizar actividades de la vida diaria trabajo, socializar, y
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comportamiento inapropiado (Schaff & Roley, 2006). Alterando asi la participacién ocupacional
del individuo.

Siendo asi la identidad ocupacional refleja las experiencias vitales acumuladas que estan
organizadas en el conocimiento de quien ha sido uno y en un sentido de direccion deseada

posible para el propio futuro.

La evidencia preliminar sugiere que la identidad ocupacional esta representada en un
continuo que comienza con la autoevaluacion y se extiende hasta los elementos més desafiantes
de aceptar la responsabilidad para la vida y conocer lo que uno desea de ella (Kielhofner y Col
2001).

De este modo surge asi construir la identidad ocupacional comienza con el
autoconocimiento de nuestras capacidades e intereses a partir de la experiencia pasada y se

extiende hasta construir una visién del futuro que deseamos basada sobre los valores.

De acuerdo a lo anterior se requiere efectuar acciones que contribuyan en la adaptacion de
la identidad ocupacional de los habitantes de la calle y en situacion de calle, facilitando de esta

manera experimentar nuevas experiencias en la participacion ocupacional

Se busca durante las intervenciones la adquisicion de un equilibrio entre la persona, el
medio y el desempefio de las ocupaciones, orientadas a facilitar la adquisicion de habilidades y
destrezas fisicas, sociales y/o psicologicas en los entornos cotidianos (domicilio, trabajo, escuela,
institucidn, etc.), de este modo se contribuye al aumento de la calidad de vida de las personas
(Emeric, 2007).
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Capitulo |

Titulo

Identidad ocupacional de los habitantes de la calle y en situacion de calle

Planteamiento del problema

Descripcion del problema.

El habitante de calle ha sido motivo de controversia y discusion transcultural debido a
diversos autores que buscan aclarar y encontrar un concepto que tenga una aplicacion universal.
Desde la definicion cientifica los autores identifican desde diferentes paises en desarrollo y
subdesarrollados no encajan debido a la categorizacién que determina al habitante de calle o en
situacion de calle el cual se considera un problema de indole social, politico y econémico, por
este motivo se retoma Segln (Ramos, 2009) definido como la persona que ha hecho de la calle su
habitat, pasando por el de habitante de calle definido como toda persona que voluntariamente o

no decide hacer de la calle su habitat.

Este habitat hace que el habitante de calle o en situacion de calle asuma condiciones
sociales (drogadiccion, alcohol, indigencia, prostitucion, entre otras), politicas(violacion de los
derechos, falta de politicas pablicas para su atencién) y ocupacionales (falta de proyecto de vida,
establecimiento de habitos, rutinas y roles, valoracion de sus creencias entre otras).

La identidad ocupacional se refiere a una definicion compuesta de uno mismo que incluye
roles, relaciones, valores, autoconcepto, deseos, metas personales (Christiansen, 1999) argumenta
que la participacion ocupacional en ocupaciones ayuda a crear la identidad, de esta manera la
identidad ocupacional se define como un sentido compuesto de quien es uno y los deseos de

Ilegar hacer como un ser ocupacional a partir de la propia historia de participacion ocupacional

De esta manera la identidad ocupacional se compone de: la volicion, habituacion,
experiencia. Siendo asi la volicion un proceso continuo, es decir los pensamientos, sentimientos

volitivos ocurren con el tiempo a medida que las personas experimentan, interpretan anticipan
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eligen las ocupaciones, la habituacion: se define como una disposicién internalizada para mostrar
patrones consientes de comportamiento guiados por nuestros hébitos y roles ajustados a las
caracteristicas de los ambientes temporales, fisicos, sociales, de rutinas. La experiencia: se
refiere a pensamientos y sentimientos tan inmediatos que emergen en medio del desempefio
(Kielhfoner,).

La presente investigacion hace referencia a la identidad ocupacional del habitante de
calle desde la perspectiva de terapia ocupacional de acuerdo a la situacion de los habitante de la
calle no tienen definida una identidad ocupacional o se encuentra alterada la participacion
socialextremos en la funcion ocupacional en compromisos, intereses, valores, trabajo hacia
metas, que genera un impacto negativo para la eleccion de actividades que produzcan satisfaccion
personal debido a la falta de creencias y expectativas producidas por el pobre entorno que
sustenta y espera de en este , de esta forma la competencia ocupacional se vera afectada debido al
no cumplimiento de sus roles ocupacionales y estandares del desempefio se les dificulta mantener
una rutina que les permita llevar a cabo las responsabilidades, lo que conlleva a la falta de
participacion en un rango de ocupaciones, el habitante de la calle y en situacion de calle en la
ciudad de cucuta se observa dia a dia deambulando en actividades de reciclaje y mendicidad.Por
consiguiente segin Giraldo, Rodriguez y Zufiiga (2011) determinan que las causas que motivan a
la persona habitante de calle a construir su identidad en este lugar estan relacionadas con: “causas
socio-estructurales como violencia intrafamiliar, abandono, desintegracion del nacleo familiar ,
drogas, alcohol, desplazamiento, migracion entre otros.”, desde la perspectiva (Christiansen,

1999).

La identidad ocupacional no es definida debido a la falta de sentido personal de la
capacidad y eficiencia para hacer, desconociendo quienes son, con base en esta definicion los
roles y las relaciones se encuentran alterados o disfuncionales, encontrandose la falta de
compromiso para cumplir obligaciones importantes, cumplir metas a largo plazo, dado que la
falta del sentido de la ejecucion que no le permite establecer rutinas de la vida conocidas, ante la
pobre percepcion del entorno personal que sustenta y se espera en este entorno siendo poco

adecuado para desarrollar una identidad ocupacional que impliquen una proyeccion objetiva para



Identidad Habitante de calle 18

el futuro que con lleve a una calidad de vida acorde a las necesidades del ser humano y en

Optimas condiciones.

En los antecedentes del problema la mayoria de ellos se presentan en la crianza familiares
que fueron agresivos y hostiles, por lo cual son mas vulnerables a ser influenciados y motivados a
tener en cuenta las opiniones del grupo de pares. Se pude develar que la familia y la sociedad dan
pautas importantes de crianza que permiten a cada individuo diferenciarse de otros, de esta forma

construir la identidad con base en lo aprendido en los afios de la infancia y la adolescencia.

La ciudad de Cucuta por parte de la Alcaldia Municipal el cual determind que la
poblacién habitante de calle ha aumentado esta problematica debido a las limitaciones
econdmicas y sociales como violencia intrafamiliar, conflicto armado, desempleo y drogadiccion,
la pobreza extrema, abandono, desintegracion del nucleo familiar, abuso sexual, consumo de
alcohol, drogas, prostitucién, maltrato y explotacién infantil, migracion del campo a la ciudad y
desplazamiento. También como anota (Correa, 2007) a busquedas personales entre las cuales se

encuentran:

Existen factores individuales, personales culturales, que influyen en la construccion de la
identidad ocupacional del habitante de la calle teniendo en cuenta sus experiencias desde la
infancia y adolescencias estas condicionan el proceso volitivo tomando gran relevancia en esa

construccion de la identidad.

Dado que También dependiendo de las pautas de crianza y la socializaciénprimaria a la

que se vieron expuestos para darle paso a lalibertad.

Erikson explica su teoria psicosocial basandose en el psiquismo que permite interactuar y
que el ego es de mayor importancia ya que interrumpe en la sociedad como proceso evolutivo sin
dejar de lado un papel determinante como lo son los “padres pues si tiene experiencias positivas
ayudara a su desarrollo proximo, que le posibilitara el continuar con las etapas posterioresde su

ciclo vital
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Para ello se relacionan los procesos volitivos, que se consideran incidentes en la
presuncion de conocer los procesos de identidad en habitantes de calle: Confianza bésica/
desconfianza basica, Autonomia / vergiienza duda, Iniciativa / culpa, Laboriosidad / inferioridad,
Identidad del ego/confusion de rol, Intimidad / aislamiento,surgenasi los deseos de libertad que
ilimita, autodetermina la construccion de estilos de vida y alternativa en busca de un espacio
fisico-social, donde estos individuos resuelven sus necesidades vitales, construyen relaciones
afectivas y mediaciones socio-culturales, estructurando un estilo de vida no acordes a las
necesidades del ser humano,limitandolo en la participacion y vision de expectativas de vida que
deben direccionar a proyeccion objetiva hacia el futuro para favorecer la identidad ocupacional
del individuo dentro de la sociedad.

Se puede visualizar que el alcohol y las sustancias psicoactivassegun (Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF,INPEC, Ministerio de Relaciones Exteriores, 2015) en
las ultimas encuestas nacionales de consumo de drogas liderado por el Ministerio de Salud y
Justica de consumo de drogas, observatorio de drogas, el Consumo de sustancias legales como el
tabaco y el alcohol, se han extendido en todo el territorio nacional, aunque el consumo de alcohol
se mantiene estable, cerca de la mitad de la poblacion utiliza, con alguna frecuencia, esta
sustancia y no menos de la quinta parte se encuentra en situacion de riesgo o con problemas

asociados a su abuso.

Se puede mencionar el consumo de drogas ilicitas estd creciendo en el pais no solo
porque mas personas las consumen sino porque el mercado de sustancias es cada vez mas amplio
y diverso. El Estudio Nacional de Consumo de Sustancias Psicoactivas revelo que en el de 2013,
destaco el aumento significativo en el uso de cualquier sustancia ilicita (marihuana,cocaina,
basuco, éxtasis o heroina), tanto en la prevalencia de uso en donde se Se estima que alrededor de

tres millones de personas han consumido drogas ilicitas alguna vez en su vida.

El estudio de consumo en poblacion de 12 a 65 afios realizado en 2013, indica que entre
los que consumieron marihuana en el ultimo afio, el 75,1% reportd consumo de un tipo
marihuana conocida como “cripi”, que es mas potente por su altocontenido de THC. Aunque esto

ultimo indica que entre los usuarios de marihuana es comun el uso de otros tipos o variedades;
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puede considerarse subjetivo teniendo en cuenta que el contenido real del componente activo del
Cannabis no es previsible por los consumidores. aun asi se encuentran hallazgos de que cultivos

en varias regiones de colombia (Florian & Parada,2009).

Las sustancias mas ilicita mas consumida en colombia es la marihumana seguida de la
cocaina, el abusuco y el extasis. para un total de porcentaje 87% consume marihuana ; a nivel
mundial tambiede mayor consumo. de igual forma estas sustancias crean un mayor impacto en la
salud. se puede mencionar que de igual manera se destaca el aumento en el consumo de heroina
en los ultimos afios, la cual reportan indice de aumeno en el crecimiento al tratamiento por
problemas con su uso en siete regiones: Santander de Quilichao, Armenia, Medellin, Pereira,

Cucuta, Cali y Bogota.

Debido a lo anterior se puede determinar la alta produccion y consumo de sustancias
psicoactivas que dan lugar a la facilidad en la expansion y distribucion para el consumo lo que
hace que las personas habitante de y en situacion de calle se vean expuestos al consumo de
sustancias psicoactivas creando deterioro en la salud creando menor participacion ocupacional y

social.

En el Departamento de Norte de Santander se puede hablar de consumo de sustancias
segun (Caceres, 2013), en el afio el reporte de consumo de sustancias psicoactivas a nivel se
redujo el consumo de sustancias psicoactivas como el guarapo siendo es una bebida alcohdlica
artesanal, obtenida por fermentacién, que se produce y consume en diferentes el consumo de
sustancias psicoactivas como el basuco,la via de consumo mas usada es la respiratoria con un
63% (70 usuarios) que utilizan esta via; un 21% (24 usuarios) utilizan la via oral y un 13% (15
usuarios) utilizan la via intravenosa. Esta informacion corresponde so6lo a la Fundacion Viviendo

Libres y Clinica Stella Maris.

En busca de minimizar los consumos de sustancias psicoactivas Creacién de redes de auto
ayuda en Cucuta y Pamplona, que corresponde al 5% de municipios del departamentoVelar por la
calidad de la oferta para superacion de SPA en Cucuta, que corresponde al 2,5% de municipios
del departamento, promocién de proyectos productivos en Cacuta y Pamplona, que corresponde
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al 5% de municipios del departamento, promocion de derechos y deberes de los consumidores en
Cucuta y pamplona, que corresponde al 5% de municipios del departamento.

Otra situacion que visualiza el problema del habitante de calle o en situacion de calle es el
desplazamiento forzado, segun (Hernandez, Riveros, Zarama, 2015)el conflicto armado de
caracter historico y amplio en Colombia, como orden sistematico y masivo de violaciones a
derechos humanos y su vigencia en los territorios, se convierte en un problema estructural que
puede facilitar la satisfaccion de intereses socioecondémicos no legitimos, en contra de los

derechos fundamentales de las comunidades.

En el periodo del afio del 2005 a 2015 para desmovilizacién y sostenimiento a la justicia
fue aprobado los grupos paramilitares perpetraban acciones violentas de desplazamiento forzando
a la poblacion civil y el despojo de tierras y territorios colectivos de indigenas y comunidades
afro descendientes.

El conflicto armado en Colombia desencadeno fuertes desplazamientos de la poblacién
haciendo de estos personas vulnerables en busqueda de oportunidades de vida para el
sostenimiento de las familias, surge asi la dindmica del habitante de calle y en situacion de calle
desplazandose hacia las ciudades lo cual genera la vulneracion de sus derechos individuales y
colectivos y agudiza las situaciones historicas de marginacién,pobreza y discriminacion (Corte,
Auto 004 de 2009; y Corte, Auto 005 de 2009)

Adicional otra situacion problema que atraviesa el habitante de calle o en situacion de
calle es el maltrato intrafamiliar, segin (Universal, 2015) la violencia intrafamiliar en colombia
en el afio 2015 se registraron por la via de denuncia un total de 31.569 mujeres victimas de

violencia, 920 homicidios y 55 ataques con quimicos.

Las cifras de la Policia Nacional, reveladas por el director de Proteccion y Servicios
Especiales, general William René Salamanca, son alarmantes si bien ha crecido la denuncia por
parte de las mujeres en todo el pais, con lo que se estaria reduciendo el subregistro.Por violencia

intrafamiliar fueron en total 54.936 denuncias, mientras que en 2014 se presentaron 40.106, y
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hubo 9.345 capturas por estos casos, 6.943 por lesiones, 282 relacionadas con los homicidios y 3

por los ataques con &cido.

El general Salamanca explico que la Policia se ha fortalecido para frenar la violencia
contra la mujer con mas de 29 mil efectivos, 4.818 cuadrantes, el fortalecimiento del area
investigativa y sefial6 que los lugares con mayor incidencia son Pereira, Valle, Villavicencio,
Bogota, Bucaramanga, Cdcuta, Barranquilla, Cartagena y Boyaca., los indices de maltrato

intrafamiliar.

Esta problematica de violencia intrafamiliar generan hostilidad en el nucleo familiar,
maltrato,violencia, desintegracion del vinculo familiar, que hacen de los integrandes abandonar el
lugar de la familia y dirigirse a las calles en busqueda habitar lugares como la calle como su sitio
de vivivenda y de ambular por vias en mendicidad y busqueda de labores ventas informales,
limpiar vidrios convirtiendose en habitantes de la calle y en situacion de calle.

Desde un enfoque de Terapia Ocupacional es importante identificar que la identidad
ocupacional se toma como referente teniendo en cuenta los elementos propios del enfoque, asi
como los tejidos en el pensamiento y sentimientos que la poblacién habitante de calle tiene
acerca de sus acciones y de su propio mundo, para de esta manera desarrollar intervenciones en

direccidn a facilitar la adaptacion ocupacional.

Se define la adaptacion ocupacional como la construccion de la identidad ocupacional
positiva y el logro de competencia ocupacional con el tiempo en el contexto propio del medio
ambiente, de esta forma la adaptacionocupacional tiene lugar en un contexto especifico con sus

oportunidades, soportes, limitaciones y demandas.

De continuar presentandose esta problematica las condiciones de vida de esta poblacion
en la calle generara menor participacién social en los procesos dinamicos que implican un ciclo
de anticipacién, de hacer elecciones experimentar mientras se hace, evalla e interpreta haciendo
de esta manera limitadas la internalizacion del yo y crecimiento personal, donde aspectos de los

individuos que incluyen el area emocional, social, fisico, las actividades de la vida diaria, la
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productividad y la calidad de vida se vera alterada a tal punto que puede desencadenar a nivel
personal una pobre vision y expectativas para la calidad de vida dentro de su propia identidad
ocupacional lo que hace que limite identificarse con los estandares dentro de la sociedad, como
ser en el que hacer del ser humano implicando de forma inadecuada sobrevivir diariamente en la
pobreza y mendicidad, por otro lado a nivel sociocultural aumentaria la agresion fisica que se
hace visible a traves del comportamiento.

El departamento Norte de Santander por estar ubicado en zona de frontera presenta una
Situacionde emigracién que segun(El Espectador, 2015), unos 315.000 colombianos han
ingresado en Venezuela en lo corrido de este afio, de los que 307.000 regresaron y unos 8.000 no
lo hicieron, segun datos oficiales a los que tuvo acceso Efe y que contrastan con los presentados
por el presidente de ese pais, Nicolds Maduro.El mandatario venezolano dijo que mas de
121.000 colombianos se han establecido en su pais este afio en busca de mejores condiciones de
vida, pero los datos de Migracion Colombia muestran que en realidad son menos del 10 % de esa
cifra.

De los 315.000 ciudadanos que viajaron a Venezuela este afio, el 70 % lo hicieron como
turistas y la mayoria regreso, segun los datos de Migracion Colombia, la entidad que controla el
flujo de personas en las fronteras.

Teniendo en cuenta lo anterior, se determind que la prioridad en relacion a la
problematica que viene presentando actualmente el habitante de calle es la falta de una identidad
ocupacional definida bajos estandares socialmente aceptados.

Formulacion del pregunta problema.

Debido a lo anterior surge el siguiente interrogante: ¢como la identidad ocupacional afecta
la participacion social del habitante de la calle y en situacion de calle de la ciudad de Cucuta
Norte de Santander?



Identidad Habitante de calle 24

Justificacion

La investigacion tiene como finalidad determinar la identidad ocupacional en las
personas habitante de la calle y en situacion de calle, Entendiendo que la identidad ocupacional
representa un sentido compuesto acerca de uno mismo y de su futuro generado de la participacion

ocupacional continda.

La identidad ocupacional esta formada por tres elementos que son; la Volicion: referida
al proceso por el cual la persona experimenta, interpreta, anticipa y elige comportamientos
ocupacionales. Volicion se ha interiorizado como un conjunto de pensamientos y sentimientos
relacionados con el sentido de eficacia personal, con el placer y satisfaccion, y con lo que es
importante y significativo. La Volicion incluye tres componentes: a) Causalidad personal, la que
se refiere al sentido de capacidad y eficacia; b) Intereses, referentes a qué es atractivo que se
prefiere hacer, y c) Valores, referentes a la vision que tiene uno de su vida y el mundo (Gary
Kielhofner, 2011).

El significado del hacer a través del tiempo forma nuestra “identidad”. En el transcurso de
la vida esta identidad puede modificarse, reafirmarse, tomar coherencia y significado. Todos

estos factores dan una imagen positiva o negativa de la habilidad y aceptacién social.

En resumen las ocupaciones son poderosos agentes que ayudan a organizar las vidas, les

dan significado y crean identidad (Gomez, 2003).

Por tal motivo es importante un abordaje integral en la atencion psicosocial desde Terapia
Ocupacional. Para ello el Terapeuta Ocupacional aborda el desempefio del en todas las Areas
Ocupacionales con resultados que se dirigen a mejorar su participacion en actividades.

Las areas ocupacionales (Actividades de la Vida Diaria, Actividades Instrumentales de la
Vida Diaria, Trabajo, Descanso, Suefio, Educacion, Trabajo, Juego, Ocio y Participacion Social)
son amplias categorias de la actividad humana que forman parte de la vida cotidiana.
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Es importante resaltar la aplicacion investigativa ya que responde a las necesidades
habituales de la poblacién el cual requieren de identificar y determinar la identidad ocupacional
del objeto estudio para adaptacion en la participacion ocupacional de esta manera, abordando el
aspecto metodologico, se establece la importancia por desarrollar y validar las bases teoricas y
conocimientos propios desde Terapia Ocupacional relacionados con el propdsito y la perspectiva
de investigar, evaluar al usuario, debido a que presentan alteracionesen las areas ocupacionales
siendo necesarios para el desarrollo de la identidad ocupacional, para cumplir con la demanda
dentro de los estandares de la sociedad y realizacion personal, para la propia calidad de vida

como ser humano.

De igual manera aportar a la Alcaldia Municipal en la dependencia de Bienestar
Socialbrindar el apoyo en la atencion para los procesos de inclusion y participacion social enla
poblacion vulnerable y menos favorecidade la ciudad de San José de Cucuta en siendo el caso
los habitantes de la calle y en situacion de calle.

Objetivos

Objetivo General.

Determinar la identidad ocupacional del habitante de calle y en situacion de calle en la
poblacién de la secretaria de Bienestar Social.

Objetivos Especificos.

Caracterizar a la poblacion objeto estudio mediante una encuesta de datos
sociodemograficos.

Valorar la identidad ocupacional a través del instrumento de valoracion OPHI-I11

Analizar e interpretar los resultados del instrumento de valoracion

Establecer la identidad ocupacional del habitante de la calle y en situacion de calle
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Capitulo 11

Marco Referencial

Para la revision de antecedentes se abordan temas relacionados en la habitante de la calle

y situacién de calle

Antecedentes Investigativos

Internacionales.

Cafiete, Luciana(2011). Chicos en situacion de calle. Aprendiendo de su realidad.
Concepciones, representaciones, practicas y participacion social. Reflexiones en terapia
ocupacional. Il Congreso Internacional de Investigacion y Practica Profesional en Psicologia
XVII Jornadas de Investigacion Séptimo Encuentro de Investigadores en Psicologia del
MERCOSUR. Facultad de Psicologia - Universidad de Buenos Aires, Buenos Aires.

La siguiente investigacion se realizd con el fin de aportar al area de la préactica
profesional, empresarios, y vecinos de la ciudad de la fundacion desarrolla a través del programa
Quilmes mi casa de la (Fundacion Hechos) se trabajo bajo el marco tedrico constituido por la
Terapia Ocupacional Comunitaria, Salud Publica y Ocupacional, Psicologia Comunitaria y
Educacion Participativa Estos marcos de referencia mundiales proveen lineamientos para trabajos
en actividades de prevencion y promocion de la salud. La intervencion, mediante la ocupacion,

desarrollando talleres de promocién de salud y pre ocupacionales.
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Encontraron problemética el mayor porcentaje de repitentes y sobre edad se encuentra
entre los nifios trabajadores. Se dedujo que los nifios de hogares pobres tienen dificultades en la
construccién de conocimiento, en respuesta a esta problematica imprentaron las siguientes

actividades para realizar Cobertura de necesidades basicas, desayuno, almuerzo y merienda.

Control sanitario, acompafiamiento a servicios médicos y odontoldgicos, Actividades
recreativas Alfabetizacion Talleres artisticos: (ceramica, dibujo) , Talleres de promocion de
salud a cargo de Terapia Ocupacional. Bajo el marco de trabajo para la practica de Terapia
Ocupacional, para actividades de la vida diaria y destrezas de ejecucion.

También realizaron capacitaciones en un espacio donde los chicos pudieran ducharse y
recibir una muda de ropa limpia. Talleres de manicura y pedicura Con las nifias y adolescentes se
organizaron dispositivos grupales de arreglo personal, maquillaje, peinados, corte y tefiido de

pelo, Charlas sobre prevencion de enfermedades y educacion sexual.

El siguiente articulo de investigacion difunde una experiencia de la metodologia utilizada
es de corte cualitativo, lo que implica una mayor profundizacién de los procesos sociales,
concibiendo lo que pasa en la sociedad, aportando de esta manera significados y acciones de los
individuos en estado de vulnerabilidad en este caso los nifios y jovenes en situacion de calle y la
manera en que estos se vinculan con otras conductas mediatas o inmediatas, o bien las formas en

que éstas son generadas o modificadas.

En este proceso desde Terapia Ocupacional comparte un espacio territorial y profesional
interdisciplinario, donde proponen sumar esfuerzos para superar la marginacion, tendiendo a
incorporar la diferencia, la tolerancia y la equidad, prestando atencién al desempefio que tienen
los sujetos que por su condicion social se encuentra en posicion de subordinacion, para lograr una
mejor calidad de vida para los habitantes de calle y en situacion de calle, de esta manera
apropiarnos con las herramientas desde nuestro quehacer profesional , actuando como
multiplicadores en su entorno. Aunque se produzcancambios en matrices de trabajo estas se

mantienen a través del tiempo.
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Makowski Sara&Flores Julia. (2010). Nifios, nifias, adolescentes y jovenes en situaciones
de calle. (Instituto de Investigaciones Juridicas de la UNAM) I.A.P. Fundacion Dar y Amar
(daya), I1.A.P. Fundacion Pro Nifios de la Calle, I.A.P. Fundacion San Felipe de Jesus, |.A.P.
Yolia, Nifias de la Calle, A.C. México.

Esta revista responde a la necesidad de las instituciones agrupadas en la alianza operativa
Qudrum, de comprender a un nivel mas profundo el proceso de callejerizacion de los nifios, nifias

y jovenes en la etapa de arraigo a la vida en la calle.

El cual e pretenden dar a entender las formas que propician la permanencia en los
espacios callejeros, las actividades de sobrevivencia, los procesos de generacion de identidad,
adicciones, conformacion de redes sociales y nucleos familiares, para determinar las condiciones

que permiten el arraigo de los nifios a la calle.

Asimismo, expone algunos aspectos, tales como cambios demograficos en la movilidad y
las formas de arraigo, tipo y forma de consumo de drogas, diferencias individuales, de género,
cambios en el aspecto fisico, de socializacion, actividades y lugares de trabajo y establecimiento

que han cambiado en los ultimos afios en relacion con la vida en la calle en la Ciudad de México.

El objetivo de la investigacion fue Indagar en la forma que se viven actualmente los
procesos de callejerizacién en nifios, nifias y jovenes que viven y trabajan en las calles de la
Ciudad de México, con el fin de adecuar las alternativas de intervencion educativa a las

necesidades y caracteristicas, condiciones y circunstancias actuales.

Dentro de los objetivos propuestos efectuar intervenciones educativas con nifios y jovenes
de la calle enfrentan nuevos retos en relacion con las décadas anteriores: una mayor
diversificacion de las drogas disponibles; la extension de las redes de explotacion sexual

comercial; una mayor presencia de mujeres y familias en la calle, entre otros.

La investigacion aporta al estudio de identidad en habitante de la calle y en situacién de
calle en México las experiencias y formas en que conviven los nifios, nifias y adolescentes en la

habitualidad de la calle. Las estadisticas de este documento refieren la dinamica de vida en la
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calle y obtuvieron datos sociodemograficos en cuanto al abordaje de salud, trabajo, el
conocimiento de la asistencia para rehabilitacién y apoyo de fundaciones.

La importancia que aporta a la investigacion en la ejecucion de diversidad de actividades
laborales para la supervivencia como:el narcomenudeo y del comercio sexual es el trabajo
informal que ejecutan los nifios, nifias y adolescentes como: limpiar parabrisas, pedir limosna,
comercio ventas ambulantes,lavar coches,vender alimentos varios, negocio familiar, volantear,
cuidar coches, trabajar, no trabajo, prostitucion, otro, no sabe/no contestd. En lo que refiere la
identidad ocupacional de los nifios, nifias y adolescentes la identidad ocupacional no esta definida
ya que optan por actividades que se imponen ante el contexto donde se encuentran.

Flores, A. Melissa.; Contreras, R. Carolina; Hernandez, A. Yaricel; Levicoi, V.
Yoselin& Vargas, M. Carmen Vargas M. (2015). Articulo de la revista chilena de terapia
ocupacional titulada: “Ocupacion e identidad social en personas en situacion de calle de la

ciudad de Punta Arenas ”.Chile.

El paradigma actual de la Terapia Ocupacional, se enmarca en “el ser y el hacer” de los
individuos que enfrentan situaciones de amenaza o dafio en su desempefio ocupacional. Por otra
parte, la calle tiende a ganar progresivamente importancia, guiando las vidas cotidianas de las

personas, asi como sus relaciones personales y sociales.

A través de un estudio cualitativo, descriptivo y fenomenoldgico, se tiene como objetivo
analizar la narrativa de las personas en situacién de calle de la ciudad de Punta Arenas e
identificar en ellas elementos relativos a la ocupacion. El colectivo de estudio estuvo compuesto

por ocho personas en situacion de calle de la ciudad de Punta Arenas.

Los principales hallazgos que se evidencia estan relacionados a las ocupaciones, en las
cuales se pudo identificar la actividad laboral realizada en el pasado y el “macheteo” como una
ocupacion significativa en la actualidad, en cuanto al contexto familiar destacan problemas
relacionados al consumo de alcohol y violencia, los cuales desencadenaron dicha situacion vy al
no estar resueltos permitieron repetir patrones des adaptativos los cuales interfieren

significativamente en la motivacion intrinseca, ya que no es la suficiente para generar el cambio y
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presentan aspiraciones bastantes altas con respecto a sucondicion actual, como el interés de un
trabajo estable con el propdsito de lograr estabilidad, adquirir una vivienda propia y mejorar su

calidad de vida.

La investigacion contiene informacion bibliogréfica que permitird dar soporte para la
investigacion que se realiza con la poblacion en condicion de calle, de igual manera aporta una
base cientifica que toma en cuenta que la situacion de calle para aquellas personas que se
encuentran desde temprana edad en esta condicion, resultd ser una opcion y para aquellos que

comenzaron en edad adulta, esta fue la ultima alternativa que tuvieron.

Nacionales.
A nivel nacional existen varias investigaciones y estudios sobre el tema, destacando entre

ellos los siguientes:

Esther L. Moreno C. (2003). “Desempefio ocupacional: dimensiones en los ciudadanos y
ciudadanas habitantes de la calle”.Colombia.

Como resultado de algunas experiencias investigativas, se ha sospechado de la existencia
de una cultura de calle incorporada en la dinamica de nuestras ciudades, comprendiendo asi la
realidad de aquellos némadas en medio de las urbes sedentarias de nuestra era, que hacen parte de
la gran masa de excluidos sociales pero que hoy son reconocidos bajo la categoria de ciudadanos
y ciudadanas habitantes de calle. Es asi como se han abierto las puertas a nuevos modos de
interpretacion y basqueda de propuestas, que den respuesta a las necesidades particulares de esta
poblacién. De esta forma, se muestra brevemente algunos apartes fruto del acercamiento
investigativo de un grupo de Terapeutas Ocupacionales en formacion, quienes pretendieron

comprender la dindmica del habitante de calle a partir de su desempefio ocupacional.

Bogota, presenta uno de los indices mas altos a nivel nacional de personas excluidas
socialmente, siendo los ciudadanos habitantes de calle una de las poblaciones con mayor
crecimiento, razon por la que se ha Constituido en foco de interés para las Ultimas

administraciones distritales.
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El estudio permite identificar resultados que relacionan el desempefio ocupacional en
habitantes en condicién de calle siendo una investigacion muy relacionada al presente, lo cual

facilita la obtencion de informacion para comprender la ocupacion en esta poblacion.

Saravia, Ledo Flavia; Ferndndez,Veiga Raizer Milena, Passarella, BrétasAna Cristina.
(2007). “Pobre, anciano y en la calle: una trayectoria de exclusion” Articulo de Investigacion la
revista Latino-am Enfermagem. Colombia.

En conclusion, este estudio llevo a repensar los valores humanos respecto a desigualdades
sociales y canalizacion de la injusticia social. Se aprendié a ver al anciano que vive en la calle
como sujeto y no objeto pasivo de caridad y asistencialismo. Los Instrumentos recolectados
utilizando las técnicas de entrevista y observacion por medio de la aplicacion de un instrumento y
registro en diario de campo. Los datos fueron sometidos al analisis de distribucion de frecuencia

simples y analizados por medio de una lectura interpretativa.

Esta investigacion contribuye al presente estudio, debido a que Dos conjuntos de factores
interacttan cuando se piensa en los motivos por los cuales las personas se tornan habitantes de la
calle. Primero estadn las tendencias amplias, estructurales en el nivel macro; y segundo los
factores biogréaficos o en el nivel individual. En el caso de la poblacion estudiada, el factor de

nivel individual fue identificado como la falta de apoyo familiar.

En cuanto al nivel macro, no se establecié una relacion directa entre desempleo, fragilidad
de vinculos de trabajo y la habitacion en la calle. Sin embargo, en muchas declaraciones sobre
trayectorias de vida el desempleo es citado y escogido como la razén para la ida a las calles. En
esa perspectiva, se ve la vulnerabilidad de las personas frente al mercado de trabajo que fueron

para las calles debido a problemas financieros, entre ellos el desempleo.

Gomez, Luis Carlos - Econometria S.A.; Cano, Maria Gloria - Econometria S.A.;
Palacio, Yamile - S.E.I. S.A.; Gomez, Belén Eugenia- S.E.l. S.A.; Gonzélez, Santiago -
Econometria S.A.; Cala, Carlos - Econometria S.A.& R rodriguez Marisol - Econometria S.

(2015). Caracterizacion social y cuantificacion de nifios, nifias y adolescentes en situacion de
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calle. Cucuta, Armenia, Barranquilla, Bucaramanga, Buenaventura, Cali, Cartagena, Manizales,
Medellin, Monteria, Pasto, Pereira, Santa Marta, Tunja y Villavicencio.

El siguiente estudio revela las cifras de magnitud en 16 ciudades del pais incluyendo a
nivel local en la ciudad de Cucuta donde se identificaron cifras a la edad, el problema mas severo
lo tienen en su orden las ciudades de Bogota, Manizales, Pereira y Armenia, con tasas donde
certifican su existencia e identidad. Entre los documentos presento tarjeta de identidad.

Villavicencio y Monteria, las ciudades con mayor dificultad de identificacion de sus nifios
y nifias en situacion de calle. Segun los nifios, nifias y adolescentes entrevistados, se presentan
altos niveles de alfabetismo y escolaridad, nifios y nifias de 7 a 11 afios y de los de 12 a 17 afios
dijeron saber leer y escribir. En cuanto al nivel educativo maximo alcanzado, de los de 7 a 11
afios dijo haber llegado a primaria y de los de 12 a 17 afios sefial6 haber llegado a secundaria. 5.4

Son multiples las razones aducidas por los nifios y nifias para el abandono del hogar.

La principal y méas importante es el maltrato en una variedad de formas (golpes, insultos,
falta de atencidn)Otras causas, probablemente asociadas con la primera, son el deseo de vivir con
sus amigos el deseo de libertad (14%) y pobreza familiar El grado de total alejamiento de su
familia lo establece la proporcion de entrevistados que manifestaron no conocer la localizacion de
su madre o padre Villavicencio es el caso extremo, La reconstruccion de lo que hicieron los nifios
y nifias el dia anterior a la entrevista para obtener algin dinero refleja los malabares de la
rutinaria supervivencia. pidi6 limosna, robd algo, vendid algo, hizo reciclaje, “retac6”, cuido

carros, limpi6 vidrios, vendio su cuerpo, hizo malabares.

El robo fue la principal actividad econémica en Bogota, Bucaramanga, Manizales y Pasto.
5.7 Son dificiles, por decir lo menos, las condiciones fisicas y de estado de salud, y psicoldgicas,
en funcion del nivel de drogadiccion en que se encuentra una proporcion considerable de nifios,
nifias y adolescentes en situacion de calle, y que puntualizan la magnitud del compromiso del
programa del ICBF para atenuar esta situacion. Las tasas registradas son varias veces mas altas
que las que se observan en la poblacion general. Una sintesis de las cifras principales es la

siguiente.
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La siguiente informacion aporta a la investigacion los altos tasas de alfabetismo en 16
ciudades encontrandose Culcuta como prevalencia, permite la caracterizacion  social y
cuantificacion de los nifios, las nifias y los adolescentes en situacion de calle en Cucuta,

Manizales, Monteria, Santa Marta, Tunja y Villavicencio.

En cada ciudad conto el 100% de las instituciones de atencién y de los sitios de
concentracion en donde normalmente se encuentran los nifios, las nifias y los adolescentes en
situacion de calle, donde fueron documentados, de esta forma se obtuvo informacién de la

actividad econdmica que realizan, y desintegracion del nucleo familiar.

Se obtuvo que Cucuta se encuentra en una de las altas tasas de alfabetismo, el albergue es
el sitio méas frecuentado en Bogota, Cucuta, Manizales, Pereira y Armenia, Pedir limosna fue la
actividad econdmica principal en ocho de las ciudades. La actividad principal en Medellin, Cali y
Monteria fue vender algo; robar, en Bogota, Bucaramanga, Manizales y Pasto; y cargar cosas, en
Cucuta y Tunja, Las tasas de atencion en salud (complemento de las tasas de no atendidos) varian
considerablemente en las ciudades estudiadas, desde en Monteria en Barranquilla, hasta en
Clcuta y Pasto, en Tunja Me permite determinar que la ciudad de Cucuta esta dentro de las

encuestas de las estadisticas que muestran el grado de necesidad para intervenir.

Locales.

Pacheco. (2015). Investigacionsocio-juridica: “habitantes de la calle (indigencia).

La presente investigacion conozcamos mas, atendiendo las indicaciones de investigacion |
de la universidad Libre Seccional Cucuta, ha realizado un estudio sobre los habitantes de calle
(indigentes) en lo que se intentaron obtener un conocimiento global sobre las problematicas que
conllevan a la conformacién de este grupo de personas, que cada dia va aumentando y en la que

no se ven soluciones para contrarrestar esta situacion presentada en la ciudad de Cucuta.

La pregunta problema realizada por el grupo investigador es ¢cuéles son los principales

factores que influyen en el surgimiento de los habitantes de la calle en el municipio de Cdcuta?
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El objetivo de los investigadores fue crear un espacio de conciencia ciudadana y interés
por parte de organismos de control, para asi establecer a la poblacion menos favorecida una
mejor forma de vida, en busca de encontrar solucién a la problematicas, alertar a la comunidad

que se muestra indiferente frente al tema.

De igual forma en busqueda de la raiz del problema, y el efecto que genera a la ciudad,
analizar los vacios y falta de intervencion por parte de los grupos estatales e instituciones
publicas en garantias de oportunidades, encontrando durante el censo de 95 nifios entre los
censados de 95 en la calle 65 fueron encontrados en situacion de calle y el resto en estado de
precariedad, refieren que las caracteristicas de estar en la calle es debido a la marginada,
desempleo, el analfabetismo, la violencia, la guerra.

En la recoleccion de datos utilizaron entrevistas estructuradas y no estructuradas,

narraciones, anélisis de contenido y observacion.

La investigacion informacién acerca de la cifras de nifios encontrados en situacion de
calle y en la ciudad de Cucuta, de esta manera indica categorias relativas para encontrarse en
situacion de calle como lo es la violencia, desplazamiento, marginada, abandono y falta de

atencion del estado y organismos institucionales .

De esta manera es importante el aporte ya que refieren e indican la necesidad y atencion
de esta poblacion que dia a dia va en aumento, y de esta manera poder contribuir en la
intervencion desde terapia ocupacional atendiendo de igual forma la necesidad.

Villamizar, Rico Sandra Milena; Cafias, Torres Diana Marcela. (2013).Participacién
ocupacional en habitantes de calle en San José de Cucuta Norte de Santander. Cucuta.

Desarrollaron un analisis de evaluacion y analisis de las problematicas que marginan a la
comunidad habitante de calle, realizacion de acciones para recuperar acciones ocupacionales
canalizacion de conductas ocupacionales conductas adaptativas dentro del contexto social,
caracterizaron la poblacién de estudio, mediante el perfil socio demografico. Aplicacion

instrumento competencia ocupacional a través de la autoevaluacion (OSA), implementaron
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valoracion de seguimiento por medio de autoevaluacion OSA, estrategias para la participacion
ocupacional en los habitantes de calle.

La investigacion refiere y aporta informacion del desarrollo de la intervencién en la
poblacion y el instrumento de valoracion y seguimiento del mismo y objetivo de la intervencion.
Para lo cual se tendré en cuenta la intervencion y la necesidad relevante que presenta la poblacion
a intervenir en cuanto participacion ocupacional siendo importante desde nuestro que hacer como

terapeutas ocupacionales.

Marco Tedrico

Identidad Ocupacional.

Christiansen, (1999)indica que la identidad se refiere a una definicion compuesta de uno
mismo, que incluye roles, relaciones, valores autoconcepto y deseos y metas personales ademas
argumenta que la participacion en ocupaciones ayuda a crear la identidad, sobre la base de su
argumento, tanto como de referencia de trabajo empirico anterior, la identidad ocupacional se
define aqui como un sentido compuesto de quien es uno y los deseos de llegar a ser. Como un

ser ocupacional a partir de la propia historia de participacion ocupacional.

La propia volicién, habituacion, y experiencia del cuerpo vivido se integran en la
identidad ocupacional. Consecuentemente, la identidad ocupacional incluye lo siguiente; sentido
personal de la capacidad y eficiencia para hacer, que cosas uno encuentra interesantes y
satisfactorias para hacer, quien es uno, definido por los roles y las relaciones, que es lo que uno
siente obligado hacer y encuentra importante, sentido de las rutinas de vida conocidas,

percepciones del entorno personal y que sustenta y espera este entorno.

Estos elementos se desarrollan en el tiempo y llegan a ser parte de nuestra identidad. Sus

implicaciones para el futuro también son parte de la identidad ocupacional.
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Por lo tanto la identidad se refleja experiencias acumuladas de vida que son organizadas
en una comprension de lo que uno ha sido y un sentido de direccidn y deseo y posible para el
futuro personal. La identidad ocupacional sirve como medio de autodefinicion y como un

anteproyecto para la accién proxima.

La evidencia preliminar sugiere que la identidad ocupacional esta presentada en un
continuo que comienza con la apreciacion personal y se extiende hacia los elementos mas
desafiantes de aceptar responsabilidad y de saber lo que uno quiere de la vida (Kielhofner y Cols,
2001) por lo tanto pareciera que construir una identidad ocupacional comienza con el
autoconocimiento de nuestras capacidades e intereses desde la experiencia y se extiende hacia la
construccidn de una vision basada en valores del futuro que deseamos.

Las personas evalUan cada circunstancia nueva de vida que se presenta en términos de

cémo dichas cosas han ido antes y en términos de hacia dénde conduciran.

El modo en cdmo el pasado y el presente se combinen depende del argumento y revela el
argumento. Si por ejemplo se esta viviendo una narrativa tragica, los éxitos pasados no
determinan que las cosas vayan bien en el futuro. Por otra parte, si se encuentra en una historia en
que las cosas estan mejorando, los fracasos pasados se convierten en lecciones que proveen a la
persona con nuevas fortalezas o obstaculos que fueron superados. El significado del pasado para

el presente y el futuro depende del argumento de la narrativa y se refleja en él.

La identidad ocupacional se refleja en el éxito relativo que tiene la persona en formular
una visién de vida que lo lleva hacia adelante. La competencia ocupacional se refleja en el éxito
relativo de cada persona en llevar a cabo esa vision. La identidad y la competencia ocupacional se
reflejan en el relato y la realizacidn de la narrativa ocupacional. Autores refieren que no se puede
tener competencia ocupacional sin una identidad que se refleje en la accion (Kielhofner &
Mallison, 1998).

El sujeto es lo que se ha de conocer, pues es el Unico hombre que existe en la realidad
concreta y es en su historia donde se le puede captar toda su dindmica. Ademas el sujeto lleva en

si toda la realidad social vivida. En él se concreta cada grupo social a que ha pertenecido y toda



Identidad Habitante de calle 37

su cultura en la ha transcurrido su existencia. Al conocer al sujeto se conoce el grupo vy la cultura

tal como se dan en concreto, de manera subjetiva, vivida (Le6n; 2001: 114).

El cambio de roles es complejo, incluye alteraciones en la identidad personal, relacion
personal con otros, tareas que otros esperan que se desempefien y modo en que se organiza el
estilo de vida propio. Los estudios sugieren que la participacion en muy pocos roles tiene aln
mas probabilidades de perjudicar el bienestar psicosocial, sin suficientes roles se pierde

identidad, proposito y estructura en la vida cotidiana.

Tanto la identidad ocupacional como la competencia ocupacional son reflejadas y
Ilevadas a cabo en las narrativas ocupacionales, donde se define como una historia que integra a
través del tiempo la volicion, la habituacion, la capacidad de desempefio y los entornos que se
despliegan a través del argumento y la metafora que resumen y asignan sentido a estos elementos.
Las personas conducen y comprenden el significado de su vida ocupacional mediante el
posicionamiento en una narrativa ocupacional que se despliega. A lo largo de la vida, la persona
desarrolla una identidad y una competencia ocupacionales que representan patrones continuos de

prensar, sentir y hacer

Consecuencias de hacer: identidad ocupacional, competencia, y adaptacion.
Las vidas de la mayoria de las personas consienten en varios tipos de participacion
ocupacional. en esta seccion veremos de qué modo, con el correr del tiempo, esta participacion da

resultado la adaptacion ocupacional y sus componentes, identidad ocupacional y competencia.

El termino adaptacion se utiliza en la literatura de terapia ocupacional para referirse al
grado en el cual las personas pueden desarrollarse, cambiar en respuesta a los desafios o lograr de
otro modo un estado de bienestar a través del cual hacen (Fidler, 1978, King, 1978, Nelson, 1998,
Relly, 1962).

En las primeras versiones del MOHO, la adaptacion se definié como la satisfaccion de las
necesidades y los deseos personales mientras se satisfacen expectativas ambientales razonables a

través de la propia ocupacion (Kielhoner, 1985,1995; Mallison, Mahaffey y Kielhoner, 1998)
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comunicaron evidencia a partir de un estudio de entrevistas de historias de vida de personas

consiste en dos elementos distintos, identidad y competencia.

Un estudio ulterior de historias de vida mayor evidencia de identidad ocupacional y
competencia ocupacional como componentes distintos de adaptacion ocupacional (Kielhoner,
Mallison, Forsyth y Lai. 2001) sobre la base de este trabajo tedrico y emperico, se presenta una

definicion de adaptacion ocupacional y sus dos componentes identidad y competencia

Cuando la identidad ocupacional y la competencia ocupacional no se encuentran
definidas se pueden plantear problemas en realizar actividades de la vida diaria (AVD), jugar,
trabajar, socializar, y el comportamiento apropiado (Schaff & Smith Roley, 2006). Con
frecuencia lleva a la gente a no tener el compromiso y la participacién, en los habitantes en
situacion de calle los intereses sufren transformaciones sustanciales durante su estancia fuera de

su hogar.

Los intereses que emergen dependen del contexto social. Una de las influencias primarias
sobre el cambio de intereses es el movimiento fuera del contexto familiar, donde los intereses a
menudo estaban centrados en la familia, ahora se dirijan hacia un grupo de pares en el que se
abrigan nuevos intereses que no benefician al individuo y lo mantienen en esa condicion de

precariedad.

Adaptacién Ocupacional.

La adaptacién ocupacional se define como la construccion de una identidad
ocupacional positiva y el logro.

De competencia ocupacional con el tiempo en el contexto del propio medio ambiente.

Esta definicion reconoce que la adaptacidén ocupacional tiene solo elementos distintos e
interrelacionados, también especifica que la adaptacion tiene lugar en un contexto especifico con

sus oportunidades, soportes, limitaciones y demandas.
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Aunque identidad ocupacional y competencia se desarrollan justas en el tiempo, no es
posible operar un punto de vista del yo y la vida que no se haya desarrollado. La evidencia
también sugiere que si bien la discapacidad como la competencia, sus efectos son mas profundos

en la competencia (Kielhoner y Col, 2001; Mallyson y Col, 1998).

Desarrollo y amenazas para la adaptacion ocupacional.

Como ya sefialamos, la adaptacion ocupacional es la consecuencia de la propia historia de
participacion en las ocupaciones vitales. Desde el momento en que aprendemaos nuestras primeras
formas ocupacionales y comenzamos a participar en el mundo que nos rodea por hacer cosas,
damos forma a nuestra volicion, habituacién y capacidad de desempefio. Durante todo este
proceso encontramos en constante interaccion con el medio ambiente fisico y social que da forma
al desarrollo de nuestra volicién, habituacion y también de capacidad desempefio. Estas
caracteristicas personales, en interaccion con el medio ambiente, influyen en nuestra

participacion ocupacional.

Con el tiempo, construimos nuestra identidad ocupacional y competencia a traves de la
participacion ocupacional continua. ldentidad ocupacional y competencia se reconocen a medida
que desarrollamos y respondemos a los cambios vitales (que incluyen enfermedad y deterioro)
identidad y competencia describen entonces el estado desplegado en el cual nos encontramos en

algin punto de nuestras vidas.

Nuestro grado de éxito en la adaptacion ocupacional, como se refleja en las identidades
que construimos y en las identidades que construimos y en el grado en que las representamos en
forma competente, varia con el tiempo. La mayoria de las personas experimentan, en un
momento u otro, una amenaza a la adaptacion ocupacional o problemas en el que requieren la

reconstruccion de una identidad ocupacional y competencia.

Cuando la identidad ocupacional y la competencia ocupacional no se encuentran
definidas se pueden plantear problemas en realizar actividades de la vida diaria (AVD), jugar,
trabajar, socializar, y el comportamiento apropiado (Schaff & Smith Roley, 2006). Con

frecuencia lleva a la gente a no tener el compromiso y la participacion, en los habitantes en
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situacion de calle los intereses sufren transformaciones sustanciales durante su estancia fuera de
su hogar. Los intereses que emergen dependen del contexto social. Una de las influencias
primarias sobre el cambio de intereses es el movimiento fuera del contexto familiar, donde los
intereses a menudo estaban centrados en la familia, ahora se dirijan hacia un grupo de pares en el
que se abrigan nuevos intereses que no benefician al individuo y lo mantienen en esa condicién

de precariedad.

El proceso de comunicar las expectativas de los roles se llama socializacion (Brinm y
Wheeler, 1996). EI cambio de roles es complejo, incluye alteraciones en la identidad personal,
relacion personal con otros, tareas que otros esperan que se desempefien y modo en que se
organiza el estilo de vida propio. Los estudios sugieren que la participacion en muy pocos roles
tiene aln mas probabilidades de perjudicar el bienestar psicosocial, sin suficientes roles se pierde

identidad, propoésito y estructura en la vida cotidiana.

Habitante en situacion de calle.

Sierra, (2010) el habitante de la calle es aquel grupo de personas que sin distincion de
edad, sexo, raza, estado civil, condicion social, condicién mental u oficio, viven en la calle, una
estrecha relacién de pertenencia y de identidad, haciendo de la vida de la calle una opcién
temporal o permanente, en contextos de una racionalidad y de una dinamica sociocultural que les

es propia y particular (Ruiz, 2010).

Un aspecto a esclarecer, sera lo atinente a que entender por habitante de calle y personas
en situacién de calle. Entendiéndose por persona en situacion de calle, aquellos seres que habitan
en la calle, pero que tienen un sitio donde pernoctar. La persona habitante de calle, asume la calle

como decision de vida, y hace de ella su espacio vital.

De acuerdo a la situacion de los habitante de la calle quienes son personas que han
decidido elegir la calle como su hogar, teniendo en cuenta que se caracterizan por ser personas
que crean su propio cuadro cultural, social y un nuevo entorno familiar ya que empiezan a
considerar a su grupo de pares como su familia. Giraldo, Rodriguez y Zdfiga (2011) determinan

que las causas que motivan a la persona habitante de calle a construir su identidad en este lugar
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estan relacionadas con: “causas socio-estructurales como violencia intrafamiliar, abandono,

desintegracion del nacleo familiar entre otros”.

Desde la perspectiva (Christiansen, 1999) la identidad ocupacional no es definida debido
a la falta de sentido personal de la capacidad y eficiencia para hacer, desconociendo quienes son,
ya que estas definen los roles y las relaciones, hallandose en la falta de compromiso para cumplir
obligaciones importantes para cumplir metas a largo plazo, dado que la falta del sentido de la
ejecucion para establecer rutinas de la vida conocidas, ante la pobre percepcion del entorno
personal que sustenta y se espera en este entorno siendo poco adecuado para desarrollar una
identidad ocupacional que impliquen una proyeccion objetiva para el futuro determinando una
calidad de vida acorde a las necesidades del ser humano.

Los habitantes de la calle han sido considerados como un grupo socialmente excluido, que
debido a su forma de vida, no aportan al desarrollo colectivo de la comunidad donde se
encuentran. En esta medida, son sujetos a los que formalmente se les han reconocido sus
derechos en tanto seres humanos que son, pero en la realidad el goce efectivo de esos derechos no
se materializa ante la imposibilidad de desarrollar en condiciones minimas de dignidad otros

derechos humanos distintos a su simple existencia.

De la anterior definicion, es posible inferir que el origen de la exclusion social de los
habitantes de la calle esta directamente relacionado con su escasez de recursos econémicos
suficientes para vivir en condiciones de dignidad. Lo anterior resulta de gran importancia ya que
los habitantes de la calle comparten las caracteristicas de los parias de la India en la medida en
gue son marginados y excluidos por su condicion de pobreza (Young-Bruehl, 2006). Se puede
afirmar que los habitantes de la calle son considerados por la sociedad como sujetos que no
tienen derecho a tener derechos, como se ha sefialado a través de los postulados filoséficos de
Hannah Arendt (Uribe, 2003).

La jurisprudencia de la Corte Constitucional establece dos categorias entre los habitantes
de la calle, en primer lugar, los ancianos indigentes, para quienes expresamente el articulo 46 de
la Constitucion consagra el subsidio alimentario, como una medida de solidaridad y proteccion

hacia las personas de la tercera edad en tales condiciones (Corte Constitucional , 2006).
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La Corte Constitucional en su jurisprudencia define a los habitantes de la calle como un
grupo de personas que carecen de capacidad econdémica para sobrellevar una congrua
subsistencia, y por razones fisicas o de salud les resulta imposible procurarse tales medios (Corte
Constitucional, 2004). En consecuencia, la condicion de indigencia coloca a la persona en
situacion de debilidad manifiesta, lo que se agrava con la afectacion de la salud fisica o mental.

Deambular por las calles en los afios ochenta: el codigo penal para menores.

Ablenda,(2015) los afios 82 y 83 fueron muy dificiles. En ese momento, todas las
personas pertenecientes a las clases pobres, y especialmente los nifios, vivieron sujetos a un
rigido codigo penal: el codigo del menor. Este establecid en 1979 y en reemplazo al servicio de
asistencia a menores,(SAM) creado en 1941, cuyos métodos ya eran correctivos y represivos.
Bajo el codigo del menor, cualquier persona joven que fuera encontrada deambulando por las
calles y por lo tanto presumiblemente en una situacion irregular, incluyendo la necesidad o el
delito, quedaba bajo la tutela de los tribunales. Quedan bajo autoridad de los jueces estatales que
podian arrebatarles de sus familias y en carceles hasta cumplir los 18 afios en el fondo nacional
de Ben-estar de menor(Fundacién Nacional para Bienestar del Menor) conocida como
FUNAME, que primero se establecio en rio de janeiro y gradualmente fue apareciendo en todos
los estados mediante la creacion de las fundaciones estatales para el bienestar del menor o
FEBEM. Estas carceles juveniles institucionales precarias, donde a menudo se aparcaba, a gente
joven muy necesitada sin educacion escolar, en compafia de nifios muy violentos bajo la presion
de organizaciones locales no gubernamentales (ONG) que cada vez eran masconscientes de la
dificil situacion de estos nifios y después de la primera asamblea general de nifios de la calle, que
tuvo lugar en la sede del gobierno federal de Brasilia en 1986, con la participaciéon de 500 nifios
de la calle- incluido yo se impuls6 cierta mejoria para estos nifios desfavorecidos y un empuje
hacia la democracia. El cddigo del menor fue reemplazado a finales de 1990 por la ley de nifios y
adolescentes despues de que un pais fuera esbozado una nueva constitucion democratica en 1998
con un capitulo entero dedicado a los nifios basado en una convencion de los derechos del nifio.

Ratificada por la asamblea general de naciones unidad en 1989.
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Como sobrevivir siendo un nifio de las calles.

Después de haber escapado de casa pase tres 0 cuatro meses en las calles de Belo
Horizonte. Mientras mis padres me buscaban, yo estaba aprendiendo a vivir en las calles. EXxisten
muchas formas de supervivencias. Primero se necesita saber uno de los muchos idiomas de la
calle, que usan diferentes consonantes. El lenguaje de la p es el méas fécil de aprender y por este
motivo los nifios de Belo Horizonte nunca lo hablan. Sin embargo el lenguaje callejero se conoce
como hablan los nifios de san paulo, pero es diferente a los de los nifios de rio, donde se emplea
el dialecto de las favelas. Cuando se usa el lenguaje de p siempre se inserta la consonante p en las
palabras por lo tanto, empleamos este lenguaje para identificar a nuestro grupo y permanecer
unidos por ejemplo cuando consumiamos marihuana o éter, 0 en otros momentos para que otros

supieran que éramos superiores.

El primer diasufri. No tenia nada que comer ningun sitio para dormir, ni saco de dormir ni
manta, ni el beso de buenas noches de mi madre, Esta es la consecuencia de mi huida de casa.
Pero sabia que mi vida habia cambiado y no queria volver a casa porque, como escribi en aquella

nota iba a hacer o deshacer d mi futuro.

Empecé a sobrevivir. Tres cosas me ayudaron. Primero fue la creatividad. Habia muchas

pandillas por las calles, cada una de ellas con un lider. Yo era lider natural y queria tener éxito.

Rescate al hermano pequefio de uno de los lideres pandilleros mas peligrosos de las calles
de una pelea con otra pandilla. Intervine me mantuve calmado y dije que €l no habia hecho nada
y que no estaba buscando problemas nos dejaron ir. Algunos dias después cuando la pandilla del
hermano del chico me encontr6 solo en la calle, pens6 que yo era parte de la pandilla rival. El
lider de la pandilla me acuso de querer herir a su hermano pequefio y me dijo que iba a matarme
con un cuchillo, pero su hermano le detuvo y se lo explico. Asi que entre en jerarquia de esta
pandilla callejera. Fue la emocion mas fuerte que tuve desde que habia aprendido a hablar el

lenguaje de la calle.

Mi segunda virtud para la supervivencia fue la generosidad, esto era bien recibido por los

otros nifios. Algunos nifios no podian porque eren demasiado argullosos. Yo cuidaba de los
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coches de la gente. Cuando regresaban les pedia un bocadillo. Ellos volvian con dos otras y yo

los repartia entre otros chicos de este modo me los gane y creyeron en mi como lider.

Mi tercera virtud para la supervivencia fue ser honesto. Cuando me proponian algo, lo
lograba y aun asi sigo haciendo. Entre 12 y 18 afios, estas virtudes que poseia o desarrollo fueron
mi pasaporte. Estas tacticas ayudan a la supervivencia.

Participacion social.
Ann A. Wilcock, (1998), defiende que el bienestar psicoldgico y social, son aspectos
esenciales en el concepto actual de salud, estd vinculado a la capacidad del ser humano de

desarrollar ocupaciones socialmente valoradas.

De esta forma, el desempefio o realizacion de actividades de auto cuidado y auto
mantenimiento, productivas, educativas, ludicas y de ocio, permiten a un sujeto participar como

un miembro que contribuye a su entorno personal, social, cultural y econémico.

la participacion es involucrarse en una situacion de vida (OMS 2001, P.10) la
participacién sucede naturalmente cuando los clientes tomar parte activa al llevar a cabo las
ocupaciones o las actividades de la vida diaria, que tienen un proposito o significado dentro de

los contextos deseados por el cliente.

Los resultados mas especificos de la intervencion de terapia ocupacional son
multidimensionales y apoyan el resultado final de la participacion. Compromiso con las

ocupaciones.

El compromiso adoptado al realizar las ocupaciones es el resultado de eleccion,
motivacion y significado incluye propoésito y significativas para cada persona organizacion o
poblacién la intervencion de terapia ocupacional se dirige a crear o a facilitar las oportunidades

necesarias para involucrase en estas ocupaciones.
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Otro particular que intervine en el no a logro realizacion en la participacion esLa
desigualdad genera vulnerabilidad en la poblacion habitante de la calle y en situacion de calle vy,
sin un planteamiento diferente, esto llevara a la segregacion, devaluacion, incapacidad e

institucionalizacion de una parte significativa de la poblacion” (Dias&Esquerdo, 2006).

Desde esta perspectiva, la ocupacion en si misma constituye una entidad que promueve y
favorece la adaptacion al medio, en tanto que sostiene la integracion y participacion activa del
individuo en el entramado social y cultural al que pertenece. Por tanto, las ocupaciones que una
persona aprende y es capaz de realizar, condicionan el grado en que ese individuo es capaz de
adaptarse.

Por otro lado, la participacion del ser humano en ocupaciones contribuye a la
organizacion temporal de la adaptacion al medio. Los patrones ocupacionales determinados
culturalmente regulan y organizan el discurrir del tiempo: estructurando el transcurrir del dia, la
semana y el afio alrededor de esquemas regulados por la ocupacién; delimitando periodos de
actividad y descanso, vacaciones, esparcimiento o celebracion. Asimismo, estructuran y
organizan el quehacer humano a lo largo de la sucesion de los estadios del ciclo vital. Asi, en
general, la infancia se caracteriza por el juego, la madurez por el trabajo y la vejez por el ocio o la

dedicacion a la familia.

En resumen, la ocupacién constituye una entidad que favorece y promueve la
participacién e integracion social a través de la adquisicion, mantenimiento, mejora o
recuperacion del desempefio de actividades ligadas al auto mantenimiento y auto cuidado, la
educacion, la productividad, el ocio y el juego, incidiendo en Gltimo término en la salud y

bienestar individual.

Considerando estas caracteristicas, la ocupacion puede ser utilizada como metodo

terapéutico en la medida en que:

Promueve el aprendizaje y adquisicion de habilidades y destrezas ligadas al desempefio de
actividades de auto mantenimiento y auto cuidado, educativas y productivas y de ocio y ludicas.
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Favorece la participacion e integracion social, a través de la adquisicion, mantenimiento,
mejora o0 recuperacion del desempefio de actividades ligadas al auto mantenimiento y auto

cuidado, la educacion y la productividad y el ocio y el juego.

Es importante favorecer la participacion social, a través de la modificacion y adaptacion
de las ocupaciones que un individuo desempefia o del entorno fisico o social en que tiene lugar

ese desemperio.

Reed & Sanderson (1999), refieren que la realizacion o participacion en distintas
ocupaciones a lo largo del ciclo vital de un individuo coadyuva a la maduracion sensorial, fisica y
psicoldgica, al desarrollo social y emocional del sujeto y al aprendizaje de habilidades y destrezas
para su adaptacién al entorno. Por tanto, la ocupacion humana esté estrechamente vinculada con

el proceso de desarrollo ontogenético individual.

Como asegura Kielhofner, (1995) la implicacién de los seres humanos en actividades
productivas, juegos y actividades lGdicas y actividades de la vida diaria, genera y mantiene
cambios en las capacidades, creencias y disposiciones del individuo. De esta forma, el
comportamiento ocupacional contribuye a la organizacién y desarrollo de las estructuras fisicas y

al desarrollo psicoldgico, afectivo y social.

Desde este enfoque, la ocupacion puede ser aplicada terapéuticamente como un medio
que promueve el desarrollo, mantenimiento y recuperacion de las capacidades, destrezas o

aptitudes de un individuo.

A partir de un analisis previo de las capacidades, mecanismos o funciones psicoldgicas y
corporales implicadas en la realizacion de una determinada ocupacion, es posible utilizarla como
tratamiento, persiguiendo la recuperacion del déficit o trastornos que presente el individuo
evaluado. Asi, pueden ser seleccionadas determinadas actividades como método de tratamiento,
persiguiendo objetivos concretos ligados a la restauracion o recuperacion de capacidades,
habilidades, destrezas o al desarrollo de aspectos psicologicos, emocionales o relacionales.
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En resumen, la ocupacion constituye un medio para el desarrollo, mantenimiento y
recuperacion de funciones psicoldgicas y corporales, en la medida en que estas funciones estan

implicadas en las ocupaciones que un sujeto realiza.

Por tanto, la ocupacién puede ser utilizada como método terapéutico en la medida en que:

Contribuye al desarrollo normalizado de las estructuras y funciones corporales y
psicolodgicas, asi como de las relaciones sociales, las emociones y los vinculos afectivos.
Promueve el mantenimiento, restauracién o recuperacion de las estructuras y funciones

corporales y psicoldgicas

Comunidad
Personas, Sociedad civil, Historia local (una profesion puede medirse en cdmo responde a

las necesidades de su época) (Finn, 1971) aasociaciones y grupos informales.

Fundamentos filosoficos de la terapia ocupacional.

El hombre es un ser activo cuyo desarrollo estd influenciado por el desarrollo de
actividades con objetivo.Utilizando su motivacion intrinseca los seres humanos son capaces de
variar su salud fisica y mental y sus ambientes fisicos y sociales a través de la actividad con

objetivo, la vida humana es un proceso de adaptacion continua.

La Terapia ocupacional se basa en la creencia de que la actividad con objetivo
(ocupacion), con inclusién de sus componentes ambientales, e interpersonales, puede utilizarse
para prevenir y controlar las alteraciones Yy para producir la maxima adaptacion.La actividad
utilizada por los Terapeutas Ocupacionales. Tiene un propoésito intrinseco y terapéutico.

Aportes de la Ocupacion a la salud comunitaria. Modelos de intervencion de la Terapia
Ocupacional,Persona/ocupacion/ambiente, MOHO (niveles de intervencion y comprension

complejo de la persona en su ambiente), MCDO (préctica centrada en el cliente
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Rol de la terapia ocupacional en prevencion y promocion de la Salud.
No existe un rol del Terapeuta Ocupacionalen Promocion y Prevencion de la Salud, esta

area de trabajo principalmente multidisciplinaria, los roles se dan en torno a habilidades y
experiencias personales, existiendo un aporte de desde la vision y fundamentos de cada

disciplina.

Es asi como definimos el aporte de la Terapia Ocupacional. Desde sus fundamentos
filosoficos, en que considera al hombre como un ser activo, que se desarrolla utilizando como

principal herramienta la actividad, la cual se constituye como eje del proceso de cambio.

En relacion al Universo, la mayoria de los Terapeutas Ocupacionales en Promocion y
Prevencion, ha egresado entre 1991 y 1995. Un tercio tiene experiencia de méas de 8 afios. La
mayor parte trabaja en centros gubernamentales.

En cuanto a las intervenciones realizadas:

Alrededor de la mitad de los Terapeuta Ocupacionales. Dedica la mayor cantidad de
sushoras a prevencion y promocion. Las tareas de promocién y prevencion, comprenden la
utilizacion de herramientas como: talleres, asesoria a organizaciones,trabajo en redes
comunitarias, y comunicacion social. Y mas de la mitad ha realizado acciones de sistematizacion

de su experiencia.

Para la formacion de los Terapeutas Ocupacionales son relevantes los siguientes aspectos:

Se destacan herramientas (socio terapia, creatividad, ergoterapia, etc.) y la formacion
tedrica propia de la Terapia Ocupacional relacionada con los fundamentos filosoficos y marcos
tedricos. Ademas ellos han debido profundizar aspectos de trabajo comunitario y problematica

psicosocial. A su vez destacan experiencias anteriores principalmente en COSAM.

Los puntos de union de los terapeutas ocupacionales entrevistados y la Terapia
Ocupacional como los siguientes: fundamentos filos6ficos y vision biopsicosocial del hombre, la

cotidianeidad, la actividad como herramienta, autogestion ser humano, centro de su
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accionar.Desempefio de los Terapeutas Ocupacionales. En la zona sur de
Santiago.Sistematizacion realizada en conjunta con las Terapeutas Ocupacionales. De San

Miguel, El Bosque y La Cisterna 2001.

El marco referencial de trabajo.

Segln la Asociacion Americana de Terapia Ocupacional (AOTA), sobre las Actividades
de la Vida diaria, Actividades Instrumentales, destrezas de ejecucion destrezas motoras, destrezas
de procesamiento, destrezas de comunicacion /interaccion, desde el enfoque de los diferentes

autores como: (Christiansen, Hammecker, Rogers, Holm, Fisher, 2010).

Las areas ocupacionales

Actividades de la vida diaria: (A.V.D) son las actividades que estan orientadas al cuidado
del propio cuerpo (adoptado de Rogers y Holm, 1994 pég. 181- 202) A.V.D.también se refiere a
las actividades béasicas de la vida diaria (ABVD) y las actividades personales de la vida (APVD)

estas actividades son fundamentales para vivir en el mundo social

Bafiarse ducharse: obtener y utilizar suministros enjabonarse, enjuagarse y secarse partes

del cuerpo, mantener la posicién en el bafio. Y transferirse desde y hacia la bafiera.

Cuidado del intestino y la vejiga: incluye el completo control intestinal de los
movimientos del intestino y la vejiga urinaria y de ser necesario, utilizar equipos o agentes de

control de la vejiga.

Vestirse: seleccionar las prendas de vestir y los accesorios adecuados a la hora del dia, el
tiempo, y la ocasion, obtener prendas de vestir dela rea del almacenamiento, vestirse y desvestirse
en secuencia amarrarse, y ajustarse la ropa, y los zapatos y aplicar y remover dispositivos

personales, protesis, u ortesis.

Comer: la capacidad para manipular y mantener los alimentos o liquidos en la boca y

tragarlos a menudo se usa de manera intercambiable.
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Alimentacién: es el proceso de preparar organizar y llevar el alimento (o liquido) del

plato/taza/vaso a la boca a veces también llamado auto alimentacion

Movilidad funcional: moverse en una posicion o lugar a otro (durante la ejecucion de las
actividades cotidianas) tales como moverse en sillas de ruedas, cama, coche, bafiera, inodoro,

bafiera,/ducha, silla, piso). Incluye ambulacion funcional y transportar objetos.

Cuidado de los dispositivos de atencidn personal: usar, limpiar y mantener articulos de
cuidado personal, tales como aparatos auditivos, lentes de contacto, gafas, ortesis, protesis,

equipo de ayuda técnica y los dispositivos anticonceptivos y sexualidad.

Higiene y arreglo personal: obtener y usar suministros eliminar el vello corporal (por
ejemplo usar navajas de afeitar, pinzas, lociones,) (manos y pies) cuidar la piel oidos.Los ojos la
nariz aplicar el desodorante, limpiar la boca, cepillar los dientes usar hilo dental o eliminar

limpiar, colocar ortesis y prétesis dentales

Actividad sexual: participar en actividad que buscan la satisfaccién sexual.

Aseo higiene en el inodoro: obtener y utilizar suministros, manejo de la ropa mantener la
posicién en el inodoro, transferirse hacia y desde posicion en el inodoro, limpiar el cuerpo, y
cuidar de las necesidades de continencia (incluyendo el manejo de catéteres, colostomia,
supositorios) ordenadores, tableros de comunicacion, luces de llamadas, sistemas de emergencia,

escritores, brailles, dispositivos de comunicaciones.

Movilidad en la comunidad:moverse por la comunidad, utilizar transporte publico,
privado, conducir, caminar, andar en bicicleta, acceder al autobds, taxi, otros sistemas de

transporte

Uso de la gestion financiera: manejar los recursos fiscales incluyendo métodos
alternativos de transaccion financiera, y planificar y usar las finanzas con un objetivo a corto y a

largo plazo.
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Gestion y mantenimiento de la salud: desarrollar y mantener las posiciones personales y
del hogar y mantener el entorno del hogar (por eje. El domicilio, patio, jardin, electrodomésticos,
vehiculos) incluido preparar el mantener los efectos personales (ropa articulos del hogar) y saber

cémo pedir ayuda o a quien contactar.

Preparacion de la comida y la limpieza: planificar, prepara servir comidas, bien

equilibradas, nutritivas y la limpieza de los alimentos, utensilios después de la comida.

Préctica de la religion: participar en la religion “un sistema organizado de creencias,
practicas, rituales, y simbolos, disenados para facilitar la cercania a lo sagrado transcendental”
(Moreira —Almeida y Koening, 2006).

Mantenimiento de la seguridad y responder a la emergencia: conocer y realizar
procedimientos de prevencidn para mantener un entorno seguro, asi Como reconocer situaciones
peligrosas inesperadas y repentinas: e iniciar una accion de urgencia para reducir la amenaza a la

salud y a la seguridad

Compras: preparar la lista de la compra (comestible, otros) seleccionar adquirir y

transportar los articulos, seleccionar el método de pago completar las transacciones monetarias

Descanso y suefio: incluye las actividades relacionadas con obtener el suefio y un

descanso restaurador apoye la participacion activa en otras areas de ocupacién

Descansar: acciones silenciosas y sin esfuerzos que interrumpen la actividad fisica y
mental resultando en un estado relajado, (Nuryt y Michel, 2003,) incluye la necesidad de
relajarse; reducir la participacion agotadora en actividades fisicas, mentales o sociales; participar
en la relajacion u otros esfuerzos que restablezcan la energia la calma y un renovado interés en la

participacion.
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Dormir: serie de actividades que resultan en ir a dormir, permanecer dormido y garantizar
la seguridad a través de la participacion en el suefio manteniendo el compromiso con los entornos
fisicos y social de entrevistas; y en el seguimiento posterior discutir los beneficios del empleo y

finalizar las negociaciones.

Participar en el suefio: cuidar las necesidades personales de dormir como el cese de
actividades para garantizar el inicio del suefio, siesta, sofiar, mantener un estado de suefio sin
interrupciones y el cuidado nocturno de las necesidades de ir al bafio o la hidratacién. Negociar
las necesidades y requisitos de los demas en el entorno social interactuar con los que comparten
el espacio para dormir; como los nifios o parejas, proporcionando atencion en la noche como
lactancia materna y el seguimiento y vigilancia de la comodidad y la seguridad de otros como la

familia mientras duerme.

Preparase para el suefio: participar en las rutinas que nos preparan para un descanso
comodo tales como el aseo desvestirse, leer o escuchar musica, para dormirse decir buenas
noches a los demas, la meditacion o las oraciones, determinar el momento del dia y la duracion
del tiempo, deseado para dormir o el tiempo necesario para despertar y establecer los patrones del
suefio, que apoyen el crecimiento de la salud ( los patrones son a menudo culturalmente
determinados, preparar el entorno fisico para los periodos de inconsciencia, tales como preparar
la cama o el espacio en el que se va a dormir garantizar la calidez/frescura proteccion, colocar el
reloj de alarma, asegurar el domicilio , como asegurar las cerraduras, cerrar las puertas, ventanas

y cortinas, y apagar los enceres eléctricos y las luces.

Educacion: incluye las actividades necesarias para el aprendizaje y la participacion en el

ambiente.

Participacion en la educacion formal: incluye las categorias de participacion académica
(por eje. Las matematicas, la lectura, trabajar, para obtener un grado o titulo) académica (eje. El
recreo, comedor o pasillo) extracurricular, (por eje. En deportes, bandas, animadoras, bailes) y

vocacional, pre vocacional y vocacional profesional)).
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Exploracién de las necesidades educativas informales: (mas all& de la educacion formal)

identificar temas y métodos para obtener informacion o habilidades en los temas identificados

Participar en la educacion personal informal: participar en clases programas y

actividades que ofrecen instruccion/formacion en éreas de interés identificadas

Trabajo: incluye las actividades necesarias para participar en un empleo remunerado o en

actividades de voluntariado (Mosey, 1996).

Intereses y actividades para la busqueda de empleo: identificar seleccionar oportunidades
de empleo completar, revisar los de entrevistas; participar en entrevistas y en el seguimiento

posterior, discutir los beneficios del empleo y finalizar las negociaciones.

Rendimiento en el trabajo/empleo: rendimiento en el empleo incluyendo las habilidades y
las pautas del trabajo; manejo del tiempo las relaciones con los compafieros, administradores y
clientes: la creacion distribucion de productos, y servicios inicio y finalizacién de los trabajos; el

cumplimiento de las normas y procedimiento del empleo.

Preparacion y ajuste para la jubilacion/retiro: determinar las actitudes a desarrollar

intereses y habilidades y seleccionar actividades vocacionales apropiadas.

Exploracion para el voluntariado: determinar causas organizaciones u oportunidades
comunitarias para el “trabajo” no remunerado en relacion a las aptitudes, intereses personales,

ubicacion y tiempo disponible.

Participacion como voluntario: realizar “trabajo” no remunerado en beneficio de las

causas organizacionales o instalaciones seleccionadas.

Juego: cualquier actividad organizada o espontanea que proporcione disfrute

entretenimiento o diversion” (Parham y Fazio, 1997.)
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Exploracién del juego: identificar actividades del juego apropiadas, a las cuales pueden

incluir la exploracion del juego, el juego imaginario o simulado el juego.

Participar en el juego: participar en el juego, mantener un balance entre el juego y las
demas areas de ocupacion; y obtener y utilizar y mantener los juguetes equipos y suministros

apropiadamente.

Ocio y tiempo libre: una actividad no obligatoria que esta intrinsecamente motivada y en
la cual se participa durante un tiempo direccional o libre, es decir un tiempo no comprometido
con ocupaciones no obligatorias tales como: trabajo, cuidado propio, o dormir, ( Parham y Fazio,
1997).

Exploracién del ocio: identificar interese, habilidades, oportunidades y actividades de

ocio apropiadas.

Participacion en el ocio: planificar y participar en actividades de esparcimiento
adecuadas, mantener un equilibrio de las actividades de ocio con otras areas de ocupacion y

obtener y utilizar mantener los equipos y suministros segun corresponda.

Participacion Social:patrones de comportamiento organizados que son caracteristicos y
esperados de un individuo o de una posicion determinada dentro de un sistema social (Mosey,
1996).

Participacion en la comunidad: participar en actividades que resultan en una interaccién

exitosa a nivel de la comunidad (es decir barrio, vecindad, organizaciones, trabajo, colegio).

Participacion en familia: participar en actividades que resultan una interaccion exitosa en

los roles familiares requeridos/o deseados (Mosey, 1996).
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Participacién con compafieros, amigos: participar en actividades diferentes niveles de
intimidad. Incluyendo participar en actividades sexuales deseadas. (Juego simbdlico adoptado de
Bergen, 1988).

Actividades Instrumentales de la Vida Diaria (A.1.V.D).

Actividades de apoyo a la vida cotidiana en la casa y en la comunidad que a menudo
requieren mas interacciones complejas de las utilizadas en actividades de autocuidado utilizadas
en A.V.D.

Cuidado de otros: (incluyendo seleccionar y supervisar a los cuidadores) organizar,

supervisar proveer el cuidado de otros.

Cuidado de mascotas: organizar supervisar o proveer la atencion a mascotas y animales
de servicio.
Facilitar la crianza de los nifios: proveer el cuidado y supervision para respaldar las

necesidades de desarrollo de un nifio.

Gestion de comunicacion: enviar, recibir e interpretar la interaccion utilizando una
variedad de sistemas y equipos incluyendo herramientas de estructura teléfonos, maquinas de

escribir, grabadoras de audiovisuales.

De acuerdo a (Fisher, 2006) las destrezas de ejecucion son acciones observables
concretas, dirigidas hacia-una meta que utiliza el cliente para participar en las ocupaciones de la
vida diaria. Fisher también definio estas destrezas como unidades pequefias medibles en una
cadena de acciones que son observadas mientras lleva a cabo tareas significativas. Estas son
aprendidas y desarrolladas a traves del tiempo y son ubicadas en contextos y entornos
especificos. Fisher clasifico las destrezas de comunicacion/interaccion. (Rogers y Holm, 2008)
han propuesto que durante las destrezas de ejecucidn especificas a las emergen para afectar el

desemperio en la vida real.
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Dado que las destrezas de ejecucion se describen y se clasifican de muchas formas dentro
del Marco de Trabajo para la practica de Terapia Ocupacional / son definidas como las

habilidades que demuestran los clientes en las acciones que llevan a cabo.

Las categorias de las destrezas de ejecucion de una persona estan relacionadas e incluyen:
destrezas motoras y praxis, destrezas sensoriales, perceptuales, destrezas de regulacion

emocional, destrezas cognitivas, destrezas de comunicacion y sociales.

Enfoques

Modelo de la ocupacion humana de Gary Kielhfnoer.

Como base tedrica principal de la investigacion, ya que permite analizar la identidad
ocupacional y participacion social del individuo como el resultado de una dinamica entre la
volicion, habitacion, capacidad de desempefio, permite informacion relevante de los interese
ocupacionales de la persona la participacién en el presente, pasado y futuro y eventualidades de
vida en el usuario en las elecciones de actividades vocacionales no definidas en el habitante de
calle, es importante asi la importancia de identificar y la identidad ocupacional y analizar indagar
en aspectos relacionados a traves del proceso de valoracion aplicando el instrumento OPHI-I1I
(entrevista historica del desempefio ocupacional) para determinar y establecer y facilitar un plan
de accion que incluya la oportunidad de explorar actividades en la adaptacién en la participacion

de una identidad ocupacional.

Enfoque Psicosocial (Erick Erickson).

Este enfoque surge de las teorias y marco de referencia Psicodinamico. Se considera
Holistico, en la medida que se interesa por las percepciones de la realidad del individuo y sus
reacciones a ella, asi como de la capacidad de comunicarse con otros y toma al individuo como
un ser biopsicosocial que interactia dentro de un medio, el cual a su vez esta conformado por
grupos como la familia, lo laboral y lo social, dentro de los cuales el individuo desempefia
diferentes roles que le permiten aprehender los valores, creencias y normas adquiriendo una

posicién dentro de sus grupos y su cultura.
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La investigacion se basa en el modelo psicosocial permite la interaccion del habitante de
calle y en situacién de calle, ya que de esta manera se desarrollaran y estableceran intervenciones
terapéuticas para la interaccion y exploracion dentro del grupo de trabajo facilitando de esta
manera que experimente nuevas experiencias en la participacion ocupacional y participacion

social.

Enfoque Ecoldgico.

Hace referencia basicamente, a la relacion entre el individuo y su relacion con el medio
teniendo en cuenta el entorno , tiene una vision holistica del invido , intenta explicacion de los
hechos sociales , interacciones e interrelaciones que se dan en un determinado contexto
desarrollandose en un medio con el que establece relaciones circulares y no lineales de causa y

efecto.

Se justifica la investigacion sobre este enfoque ya la influencia del medio y el entorno
determinan la interaccion del individuo en la creacion holistica de la experiencia vivida que han
explorado la poblacion objeto estudio y de esta manera durante el proceso de la intervencion
fomentar la disposicion de espacios propicios para permitir que el individuo mantenga una
relacion en la interaccién con la exploracion de actividades encaminadas a la participacion
ocupacional facilitando asi la adaptacién de la identidad ocupacional en la participacién social

durante las intervenciones terapéuticas.

Marco Legal
“Ley 1641 de 2013.
Por la cual se establecen los lineamientos para la formulacion de la politica pablica social

para habitantes de la calle y se dictan otras disposiciones.

Sentencia C-385/14.
La constitucion politica de Colombia presenta las normas sobre lineamientos para la

formulacidn de politica publica social para habitante de la calle
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Definiciones/habitante de calle-Requisito de haber roto relaciones con su familia como
elemento integrante en su definicion legal, constituye una medida que vulnera el derecho a la

igualdad de trato de esta poblacion en condiciones de vulnerabilidad

Articulo 2. Definiciones.

Para la aplicacion de la presente ley se tendran en cuenta las siguientes definiciones:

a) Politica publica social para habitantes de la calle: Constituye el conjunto de principios,
lineamientos, estrategias, mecanismos y herramientas que orientaran las acciones del Estado
colombiano en la busqueda de garantizar, promover, proteger y restablecer los derechos de las

personas habitantes de la calle, con el proposito de lograr su rehabilitacion y su inclusion social;

Ley 1641 de 2013(julio 12) diario oficial no. 48.849 de 12 de julio de 2013Congreso de
la republica.
Montealegre, (2013) por la cual se establecen los lineamientos para la formulacion de la

politica publica social para habitantes de la calle y se dictan otras disposiciones.

Acrticulo 1. La presente ley tiene por objeto establecer los lineamientos generales para la
formulaciéon de la politica publica social para habitantes de la calle dirigidos a garantizar,
promocionar, proteger y restablecer los derechos de estas personas, con el propoésito de lograr su

atencion integral, rehabilitacion e inclusién social.

Acrticulo 2. la presente ley tendra en cuenta las definiciones, politica publica social para el
habitante de calle de esta forma constituyendo principios, lineamientos, estrategias mecanismos y
herramientas que orienten las acciones del estado colombiano en la busqueda de garantizar,
promover, proteger y restablecer los derechos de las personas habitantes de calle, con el propdésito

de lograr su rehabilitacion y inclusion social.
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Estas personas que son sin ningln distincion de edad, sexo, raza, que hace de la calle su
lugar de habituacion ya sea de forma permanente o transitoria y que ha roto vinculos con su
entorno familiar, la habitualidad en la calle hace referencia a las sinergias relacionales entre los
habitantes de calle y la ciudadania en general; incluye la lectura de factores causales tanto
estructurales como individuales, lugar que estos toman como residencia habitual y que no cumple

con la totalidad de los elementos para solventar las necesidades basicas de un ser humano.

Para la intervencion y ejecucion del proyecto de investigacion se acoge al marco legal que
tiene por objeto los lineamientos para establecer la formulacion de la politica para el habitante de
la calle y en situacién de calle dirigidos a garantizar, promocionar, favorecer los derechos de las
personas en condicién de vulnerabilidad y en estado de marginalidad con el propdsito de ajustar a
los lineamientos impartidos por la ley de la constitucion politica de Colombia, de esta manera
desde el enfoque e intervencion de Terapia Ocupacional participando, favoreciendo los
derechos en la atencion integral en la rehabilitacion, inclusion y participacion social.

De esta manera para la ejecucion de la investigacidntiene en cuenta la norma y ordenanza
del departamento dado por la Republica de Colombia Norte de Santander y corporacion concejo
municipal San José de Cucuta acuerdo NO de 2012

Norte de Santander y corporacion concejo municipal de Cucuta en la cual hace referencia

aque la

Republica de Colombia departamento Norte de Santander corporacién concejo
municipal San José de Cucuta acuerdo No de 2.012.

En donde el honorable concejo municipal de San José de Cucuta, en uso de sus facultades
Constitucionales y legales conferidas en el articulo 313 numeral 2 de la constitucion politica, el
articulo 74 de la Ley 136 de 1994, los articulos 37,38,39 y 40 de la Ley 152 de 1994 acuerda
Articulo 1°: Aprobacion y Adopcidn. Apruébese y Adoptese el plan de desarrollo 2012-Sdud Ho

Municipio de San José de Cucuta, cuyo texto es el siguiente:
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Montes, 20121.4.1.3 Linea de Pobreza e Indigencia. LP: 57,30 (Porcentaje de poblacion
que representa los individuos o grupo familiar con nivel de ingreso insuficiente para satisfacer las
necesidades basicas, los gastos basicos en alimentacion y servicios minimos). LI: 18,10
(Porcentaje de poblacion que representa los individuos o grupo familiar con nivel de ingreso
insuficiente para satisfacer las necesidades bésicas, representadas en la denominada canasta
normativa o cesta basica de alimentos. Este grupo se considera en condicion de pobreza extrema

o indigencia.) A julio de 2010.

De esta manera el DANE reporta cifras de poblacién en miseria en el Municipio de San
José de Cucuta, asi: en la cabecera existe un porcentaje de 5,75% Yy para el sector rural del
15,33%, para un total del 6,06% personas en miseria. De acuerdo con él con el referente de Gini,
el cual mide las desigualdades econdmicas, reflejan un incremento del afio 2008 al 2009 del
0,052, alejandose cada vez mas de conseguir la igualdad. Sin embargo el indicador es levemente

superior al del pais que esta en el orden del 0,0538%.

Asi mismo el departamento Administrativo de Bienestar Social, acudio al llamado del
Concejo Municipal con el objetivo de exponer el Plan de Desarrollo 2016-2019, que consiste en
contribuir al mejoramiento y atencion de los diferentes grupos poblacionales y asi promover la
movilizacién de estos, hacia la garantia de una vida més digna. El titular de Bienestar Social
Telésforo Blanco, expuso ante los honorables concejales el plan de trabajo de la secretaria, cada
uno de los programas sociales y especiales que se van a ejecutar en el cuatrienio: el programa de
habitantes de calle inicié el censo y caracterizacion, con el fin de conocer cifras, vivienda,
entorno familiar y que actividades desarrollan a diario para su sustento. Entre tanto, en el
programa de Adulto Mayor, “se esta realizando un trabajo integral con el proposito de mejorar el
trato, asi mismo la calidad de vida. En Cdcuta actualmente hay una cifra de 20.819 beneficiarios
del subsidio economico, a la espera que el Gobierno Nacional ampliéel cupo para nuevos
beneficiarios”,Agrego, Blanco Villamizar. Por otra parte Bienestar Social, implementara un
nuevo programa especial bajo el nombre Barrismo Social, que busca brindarles un apoyo de
estudio, oportunidades de empleo y Ayuda psicoldgica para los jovenes que carecen del nucleo
familiar y problemas con sustancias psicoactivas. En materia de discapacidad, el coordinador de

este programa William Riveros agregd: “en la ciudad se realizo el ultimo censo y caracterizacion
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de esta poblacion en el 2005, arrojando unas cifra de 41.000 personas en condicion de
discapacidad. El plan de trabajo que presentod el coordinador ante el concejo, consiste en ejecutar
las acciones del programa. Seguidamente se empleara a madres de nifios en condicion de

discapacidad, con el proposito de mejorar la calidad de vida de estas familias™.

Marco Etico

Ley 949 17/03/2005.

Por la cual se dictan normas para el ejercicio de la profesion de terapia ocupacional en
Colombia, y se establece el Codigo de Etica Profesional y el Régimen Disciplinario
correspondiente.

Proyecto de Ley No 073 2013.
Senado “Por la cual se reglamenta el ejercicio de la Profesion de Terapeutas

Psicosociales, se crea el Codigo Etico y Deontoldgico y se dictan otras disposiciones

Articulo 2. Definicion de la profesion. Terapias psicosociales es una profesion,
estructurada a partir de los desarrollos de ciencias y disciplinas actuales que aportan
conocimientos, procedimientos y estructuras l6gicas que dan el sustento para observar, leer,
analizar, interpretar, comprender y actuar, para transformar los problemas psicosociales, ademas
de ser el conjunto de procesos habilitadores para el cambio, con vision holistica y enfoque
psicosocial comprehensivo, orientado a la solucion de problemas psicosociales a traves de dos

meta propdsitos:

La rehabilitacién psicosocial auto gestionada, sustentable y sostenible de sistemas
psicosociales victimas de eventos catastréficos producidos por la naturaleza, tales como
terremotos, avalanchas, entre otros y producidos por el hombre, tales como violencia
intrafamiliar, politica, escolar, consumo de sustancias psicoactivas, entre otros, que se encuentren

en situacion de trauma y discapacidad psicosocial.
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La construccion de habilidades psicosociales para la vida desde la gestion del riesgo con
sistemas psicosociales en situacion de vulnerabilidad psicosocial y la gestion del bienestar en

sistemas psicosociales con ideales futuros para su calidad de vida.

En Terapias psicosociales se entiende lo psicosocial, como la vision integradora del sujeto
con los otros en un contexto complejo, donde lo integrador hace referencia a las interacciones e
interrelaciones entre sus componentes. ES un nuevo cuerpo de conocimientos que transita por

fronteras disciplinares, constituyéndose en un concepto emergente.

La investigacion esta direccionada hacia la presente ley respalda la investigacion en el
marco de la ética y profesion de terapia ocupacional en atencién de la poblacién vulnerable y
menos favorecida de la ciudad de Cucuta durante la intervencién se daran las directrices para la
practica con diferentes tipos de poblacion en estado vulnerable en este caso el habitante de calle y
en situacion de calle presenta alteraciones en las areas ocupacionales y destrezas de ejecucion y
de esta forma adaptar la identidad ocupacional ya que se observan la presencia en dificultad en
la realizacion de las areas ocupacionales y destrezas de ejecucion, se busca de facilitar y brindar
la atencion durante las intervencion la adaptacion de la identidad ocupacional para la
participacién social

Consentimiento informado.

Abascal, (2010) con frecuencia se entiende que el Consentimiento informado es la mera
obligacion legal del médico a informar al paciente de todos los riesgos y beneficios que puede
tener una intervencion médica, para que pudiera elegir segun su criterio. Es la verdadera esencia,
la de establecer una comunicacion con el paciente, de confianza, libertad para el mismo elija lo
que se puede hacer con su cuerpo, siempre bajo unos principios Y es que no debemos olvidar
que, como sefialan (Beauchamp y Childress, 2010) en sus Principios de Etica Biomédica, conocer
la cantidad de informacion que un médico debe transmitir al paciente se encuentra tras una

comunicacion activa entre ambos y un intercambio mutuo de informacién.

En importante por ello enfatizar que la medicina debe ser siempre asistencial, basada en

una adecuada comunicacion medico-paciente. Tanta importancia tiene esto, que en los nuevos
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planes de estudios de medicina y en el programa de formacién MIR, se ha incluido una asignatura
o0 al menos contenidos de una materia Ilamada «habilidades de comunicacion». En esta materia se
estudian y trabajan las técnicas verbales, y ademas también la comunicacién no verbal, que es el
75% de la comunicacion humana, introduciéndose términos como la mirada envolvente,
inquisitiva y objetiva. Se deja tiempo al enfermo para que hable, se le ofrece espacios de silencio
para que reflexione y, lo més importante, se escucha, porque asi el paciente puede ir relatando su

enfermedad.

El principio de autodeterminacion surge el derecho a la privacidad, otro principio basico
de la ley norteamericana, basado en el derecho a la intimidad, a la confidencialidad y la
inviolabilidad de los datos privados. El sujeto tiene derecho a un espacio personal, donde nadie
puede entrar sin su permiso, y en la practica clinica, un derecho a decidir sobre su propio
tratamiento. El segundo principio legal fundamental para el establecimiento posterior del
Consentimiento Informado es la relacién fiduciaria o contractual que se establece entre el médico
y el paciente, y que impone al primero el deber de informar al segundo de todo lo relacionado con
su enfermedad y sobre el tratamiento de la misma. (Apéndice A.).

Marco Contextual

Alcaldia de Cucuta dependencia (Bienestar Social)

Mision.

Realizar inversion social, buscando la identificacion y diagnéstico de las poblaciones
vulnerables (Nifiez, jovenes, adultos, adultos mayores, personas con discapacidad, habitantes de
la calle, entre otros), para fortalecer los procesos que conlleven a un desarrollo sostenible y el
mejoramiento de la calidad de vida de los diferentes grupos poblacionales del municipio de San
José de Cucuta, enmarcado con sensibilidad social y respeto Departamento Administrativo de
Bienestar Social y Programas Sociales de la Alcaldia de San José de Cdcuta — Cesar Omar
Rojas Ayala Alcalde 2016 - 201
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Objetivos de Bienestar Social.

Atender la problematica social de la poblacion vulnerable del Municipio de San José de
Cucuta y sus corregimientos.

Satisfacer las necesidades en Educacion, Cultura, Salud, Bienestar Social, Recreacion y

Deporte de la poblacion vulnerable del Municipio de San José de Cucuta y sus Corregimientos

Gestionar los recursos econdmicos ante las entidades publicas y privadas comprometidas
con la problemaética social.

Figura 1. Organigrama
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Marco Conceptual
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La identidad ocupacional: se refiere a una definicion compuesta de uno mismo, que
incluye roles y relaciones, valores auto concepto y deseos y metas personales los deseos de llegar

hacer como un ser ocupacional a partir de la propia historia de participacion ocupacional.

La competencia ocupacional: es el grado en el que se sustenta un patrén de participacion
ocupacional que refleja la identidad ocupacional personal. La competencia ocupacional pareciera
comenzar con organizar la vida personal para cumplir con responsabilidades y estandares
personales basicos y continua con cumplir con obligaciones de los roles y después lograr una

vida satisfactoria e interesante.

Los habitantes de la calle: son personas que han decidido elegir la calle como su hogar,
teniendo en cuenta que se caracterizan por ser personas que crean su propio cuadro cultural,
social y un nuevo entorno familiar ya que empiezan a considerar a su grupo de pares como su

familia.

El Tiempo Libre: desde la naturaleza ocupacional a la que, ha estudiado como parte del
comportamiento ocupacional de la persona que corresponde a “actividades no obligatorias”,
motivadas intrinsecamente y en las que la persona se involucra durante un tiempo discreto, esto

es, un tiempo no destinado a ocupaciones obligatorias...”

Desempefio ocupacional. Son las capacidades, habilidades y destrezas que tiene una

persona para desarrollar las actividades de forma satisfactoria y adecuada.

Ocupacién: se refiere a la realizacion de trabajo, juego y actividades de la vida diaria
dentro de un contexto temporal, fisico-sociocultural que caracterizan la mayor parte de la vida del

ser humano.

Ocio / Juego Puestos: son aquellas rutinas, tareas y sub-tareas con fines de

entretenimiento, la creatividad y la celebracién, por ejemplo, la jardineria, costura, juegos.
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Roles de desempefio ocupacional: son patrones de comportamiento ocupacional
compuesto de configuraciones de auto-mantenimiento, productividad, ocio y ocupaciones de
descanso. Los roles estdn determinados por las relaciones individuales persona-ambiente-
rendimiento. Estos objetivos se establecen a través de necesidad y / o de la eleccién y se

modifican con la edad, la capacidad, la experiencia, las circunstancias y el tiempo.

Destrezas de Ejecucion: Las destrezas de ejecucion son acciones observables concretas,
dirigidas hacia-una meta que utiliza la persona para participar en las ocupaciones de la vida
diaria, también se definen estas destrezas como unidades pequefias medibles en una cadena de

acciones que son observadas mientras lleva a cabo tareas significativas.

Aéreas Ocupacionales:son las actividades que estan orientadas al cuidado del propio
cuerpo A.V.D. también se refiere a las actividades basicas de la vida diaria (ABVD) vy las
actividades personales de la vida (APVD) estas actividades son fundamentales para vivir en el

mundo social.

Habitante en situacion de calle: son personas que han decidido elegir la calle como su
hogar, teniendo en cuenta que Se caracterizan por Ser personas que crean su propio cuadro
cultural, social y un nuevo entorno familiar ya que empiezan a considerar a su grupo de pares

como su familia.

Tabla 1. Sistema de variables

Caracterizar a la Variable Nominal Indicador Sublnicador Indicador de
poblacion objeto Sociodemografico Evaluador
estudio mediante una Caracteristicas Edad

encuesta de datos SOcCiO Datos Generales Entrevista
sociodemograficos demograficas Sexo Cuantitativo

Procedencia

Nivel Educativo

Estado civil
Valorar la identidad Nominal Identidad Ocupacional Identidad Cuantitativa
ocupacional a través Descriptiva L Ocupacional
del instrumento de -Volicion 1-7
valoracién OPHI-II Identidad Volicion:

4 funcion
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Analizar e interpretar

los resultados

instrumento
valoracion

del
de

Ocupacional

Correlacionar

Identidad
Ocupacional

-Habituacion

-Experiencia

Estadistica Descriptiva

1. Organizacion de
rutinas de la vida diaria

2. Roles ocupacionales

3. Eleccion de
actividades/ocupaciones
(intereses)

4. Eventos criticos de la
vida

5. Influencia ambiental
de comportamiento
ocupacional

-Valores
-Intereses

-Causalidad
personal

Habituacion
- Habitos
- Roles

Capacidad de
Desempefio

Identidad
Ocupacional

Participacion

Social

miembro de
familia, otros
Mantiene un estilo
de vida

satisfactorio

Cumple con las
expectativas de
sus roles

Trabaja hacia
metas

Cubre los
estandares de

desenvolvimiento
personal

Organiza su
tiempo para
cumplir

responsabilidades

Participa en
intereses

ocupacional
totalmente
competente.

3funcion
ocupacional
buena, apropiada
y satisfactoria.

2 algo de
disfuncion
ocupacional

1 extrema
disfuncion
ocupacional

Cuantitativo

Paso 1: Abajo
hay afirmaciones
acerca de las
cosas que hace en
su vida diaria.
Para cada
afirmacion,
marque con un
circulo cuan bien
lo hace.

. Hacer
esto es un gran
problema para mi

. Hacer
esto es un poco
dificil para mi

. Esto lo
hago bien
. Esto lo

hago sumamente
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Establecer la
identidad ocupacional
del habitante de la
calle y en situacion de
calle

Correlacional

Participacion
Social

Relacién de Variables

1. Organizacion de
rutinas de la vida diaria

2. Roles ocupacionales

3. Eleccion de
actividades/ocupaciones
(intereses)

4. Eventos criticos de la
vida

5. Influencia ambiental
de comportamiento
ocupacional

Cumplié con sus
roles (pasado)

Mantuvo habitos

(pasado)

Logro satisfaccion
(pasado)

Relajarme y
disfrutar

Completar lo que
necesito hacer

Tener una rutina
satisfactoria

Manejar mis
responsabilidades

Participar  como
estudiante,
trabajador,

voluntario,

Identidad
Ocupacional

Tienes metas
personales 0
proyectos

ldentifica un estilo
de vida
ocupacional

Espera éxito

Acepta
responsabilidades

Valora habilidades
y limitaciones

Tiene
compromisos y
valores

Reconoce
identidades y
obligaciones

Tiene interés

Se sinti6 efectivo

bien

Paso 2: Ahora,
para cada
afirmacion
marque con un
circulo

Cuantitativa

4 funcion
ocupacional
totalmente
competente.

3 funcién
ocupacional
buena, apropiada
y satisfactoria.

2 algo de
disfuncion
ocupacional

1 extrema
disfuncion
ocupacional
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en el (pasado)

Encontré sentido,
satisfacciones en
su estilo de vida
(pasado)

Hizo elecciones
ocupacionales

Fuente: Alvarado, J., 2016

Capitulo 111

Disefio Metodoldgico

El disefio metodoldgico hace alusion a los diferentes instrumentos o técnicas de
confiabilidad y validez para la recoleccion de informacion necesaria en la poblacion objeto
estudio con el propoésito de conocer desde cada uno de los autores las percepciones sobre dicho

fendmeno y de esta manera dar respuestas a los interrogantes e hipétesis planteados

Disefio de Investigacion
El termino disefio se refiere al plan o estrategia concebida para obtener la informacion que

se desea. (Sampieri, Ferndndez & Baptista, 2010).

De esta forma se comprende el disefio bibliografico se realiza a través de base de datos,
consultas bibliogréficas, tesis realizadas de antecedentes investigativos en relacion con el tema
estudiado, asi mismo confirmar con las bases tedricas y marcos de referencias y tedricos en
cuanto a lo que proponen para soportes de investigacion y herramientas necesarias. la aplicacion
del disefio en el campo donde se realizara sera a través de los resultados obtenidos mediante la
aplicacion de la ficha socio-demogréafica y el instrumento de valoracion (entrevista Historica del
Desempefio Ocupacional) OPHI-11 (Kielfhoner & Col 1987). Con los cuales se podran identificar

las necesidades de la poblacion habitante de la calle y en situacion de calle; para de esta manera
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determinar la identidad ocupacional de la poblacién objeto estudio para de esta manera plantear
un plan de accion estableciendo actividades de intervencién terapéuticas desde el abordaje de

Terapia Ocupacional.

Dado que la variable de la investigacion, los métodos de recoleccién de informacion y los
instrumentos a aplicar se constituyen desde el enfoque cuantitativo usa la recoleccion de datos
para probar hipotesis, con base en la medicién numérica y el analisis estadistico, para establecer
patrones de comportamiento y probar en teorias(Hernandez, et al.2010). Las variables de la
poblacion objeto estudio se encuentran aspectos que se pueden medir de forma numérica por
ejemplo la identidad ocupacional se clasifican en 1=con problemas extremos en la funcién
ocupacional, 2. Algunos problemas en la funcidén ocupacional, 3= funcion ocupacional buena,
apropiada, satisfactoria, 4= funcion ocupacional excepcionalmente competente, esta clasificacion
permite determinar la identidad ocupacional en los habitantes de la calle y en situacion de calle
objeto estudio de la investigacion

Tipo de investigacion

Refiere el alcance de tipo exploratorio “se aplica a problemas de investigacion nuevos o
poco conocidos y constituyen el preambulo de otros disefios (no experimentales-experimentales”
(p.272). por consiguiente no se hallan referencias a nivel cientifico de otras investigaciones,
enfocadas a la identidad ocupacional del habitante de calle y en situacion de calle en la
participacion social.

Los estudios exploratorios se realizan cuando el objetivo es examinar un tema o problema
de investigacion poco estudiado, del cual se tienen muchas dudas o no se ha abordado antes. Es
decir, cuando la revision de la literatura revelo que tan solo hay guias no investigadas e ideas
vagamente relacionadas con el problema de estudio, o bien, si deseamos indagar sobre temas y

areas desde nuevas perspectivas (Sampieri).

Deacuerdo a lo anterior y Segun sampierilos estudios exploratorios sirven para
familiarizarnos con fendmenos relativamente desconocidos, obtener informacién sobre la

posibilidad de llevar a cabo una investigacion mas completa respecto de un contexto particular,
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investigar nuevos problemas, identificar conceptos o variables promisorias, establecer prioridades

para investigaciones futuras, o sugerir afirmaciones y postulados.

De esta forma la metodologia de la investigacion cientifica, inicio siendo de tipo
exploratorio debido a que fue necesaria la exploracion y busqueda de referentes bibliogréficos y
variables o conjuntos de variables en un momento dado (Hernandez, Jiménez, Amaud, Ramirez,

& Lino, 2011), para concordar con bases de datos y dar a conocer como se relacionan las mismas

En el segundo paso de la investigacion el estudio es descriptivo-explicativo, una vez
confirmada las variables se describe el fendmeno con mayor grado de certeza, encontrando
similitudes y diferencias entre el evento estudiado mediante la seleccion de las medidas del
instrumento permitiendo direccionar basado en los datos y la experiencia de este nuevo estudio

descriptivo (Garciaet al, 2011).

En lo que refiere el alcance descriptivo de la investigacion, se mencionara el logro al
definir la problematica con mayor evidencia relacionada a la situacion del habitante de la calle y
en situacion de calle en la identidad ocupacional y como de esta manera afecta la participacion
social en poblacion objeto estudio, mediante aplicacion de técnicas, instrumento de valoracion

para la identificacién y recoleccién de datos

Debido a que los datos son producto de mediciones, se representan mediante nimeros
(cantidades) y se deben analizar a través de métodos estadisticos. Dicho de otra manera, las
mediciones se transforman en valores numéricos (datos cuantificables) que se analizan por medio

de la estadistica

Los anélisis cuantitativos fragmentan los datos en partes para responder al planteamiento
del problema. Tales analisis se interpretan a la luz de las predicciones iniciales (hipotesis) y de
estudios previos (teoria). La interpretacion constituye una explicacion de como los resultados

encajan en el conocimiento existente (Creswell, 2005).
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El proceso del analisis Es descriptivo “su objetivo es determinar la incidencia y los
valores en que se manifiesta una variable o mas variables” (Sampiere, 2003, p. 273). por qué
describe la variable principal de la identidad ocupacional, volicion, habituacion, experiencia, de
los habitantes de calle y en situacion de calle, y parametros tenidos en cuenta en la entrevista
siendo un proceso sistematico de recoleccion y andlisis de informacion, cuyo objetivo es conocer
caracteristicas, emitiendo juicios de valor para establecer a un criterio, con el fin de determinar
las direccionar los pasos a seguir para brindar la atencion de acuerdo a las necesidades

encontradas.

Poblacion y Muestra

Poblacion.

Entendida segin Garcia, (2011) como “el conjunto total de elementos del que se puede
seleccionar la muestra y esta conformado por elementos denominados unidades de muestreo con
cierta ubicacidon en espacio y tiempo, que pueden ser individuos, familias, compafiias, entre
otros”. (p.68). La poblacion de Cucuta es de 332.312 y poblacion objeto estudio habitantes de la
calle y en situacion de calle corresponden al00 habitantes adscritos a la secretaria de Bienestar
Socialde la fundacion pasos de felicidad ubicada en la ciudad de Cucuta Norte de Santander
direccion Avenida 10 No. 4-44 B. Carora telefono: 5830145.

Tabla 2. Caracterizacion de la Poblacion

N Edad Promedio Género Total
M F
100 12-17 afos 48 2 50
18-23 afnos 21 0 21
24- 65 28 1 29
Total 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Muestra.
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Es considerada como un subgrupo de La poblacién. ES un subconjunto de elementos que
pertenecen a ese conjunto definido en sus caracteristicas de acuerdo al problema y objetivos del
estudio, al que se le Ilama poblacién (Hernandez, et al.2010).La muestra del total de habitantes de
La calle y ensituacion de calle caracterizados y registrados que adelanta la Alcaldia de Clcuta es
de 404 hombres y 39 mujeresseptiembredel 2016. La poblacion y muestraconstan de 100
habitantes de lacalle y em situacion de calle adscritos alprograma de Bienestar social de se

tomara uma mestra de 50 personas objeto estudio para La investigacion.

Tabla 3. Caracterizacién de la Muestra

No ITEMS USUARIO %
1 Masculino 49 98
2 Femenino 1 2
3 Total 50 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Critérios de Inclusion
Ser habitantes de lacalle
Haber diligenciado el consentimento informado
Adultos jévenesmayores de 18 afios

No estar en estado activo de consumo de sustancias psicoativas al momento de realizar el
processo de valoracion e intervencion

Realizar el processo de atividades de la vida diaria al momento de ingresar a la casa hogar

Critérios de Exclusion
No ser habitante de calle

Ser menores de edad

Estar en estado de consumo SPA
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Enel estudio se tomo una mestra probabilistica acorde a las caracteristicas de La
investigacionsiendouna mestra significativa de lapoblacionteniendoencuentalasedades se
excluyeronlos menores de edad y los que se ausentan y se retirandel programa, teniendo como
requisito La asistencia permanente de los participantes enlainvestigacion, en este caso se realizo

seguimento de asistencia

El tamafio de lamuestraenlainvestigacioncorrespondié a 50 habitantes de lacalle que se
encuentranadscritos a lasecretaria de Bienestar Social que equivale a lapoblacion total objeto

estadio, y se tomo conanticipaciondiez personas mas com anticipacion.

Técnica

Para direccionar la investigacion cuantitativa se requiere determinar los resultados del
estudio y para alcanzar los objetivos propuestos y mediante la metodologia cuantitativa es
necesario recolectar diversos tipos de datos, con la finalidad de analizarlos y comprenderlos,
respondiendo asi la pregunta de investigacion y generando nuevos conocimientos (Hernandez, et
al. 2010). Para la recoleccion de los datos mencionados es posible utilizar diversos instrumentos,

segln (Hernandez, et al., (2010).

La técnica que se va aplicar en la investigacion es la entrevista son esenciales en la vida
contemporanea es comunicacion primaria que contribuye a la construccion de la realidad,
instrumento eficaz de gran precision en la medida en que se fundamenta en la interaccion
humana, proporciona un excelente instrumento heuristico para combinar los enfoques préacticos,

analiticos e interpretativos implicitos en todo proceso de comunicar (Galindo, 1998:277)

Sabino, (1992:116) refiere que la entrevista, desde el punto de vista del método es una
forma especifica de interaccion social que tiene por objeto recolectar datos para una
investigacion, el investigador formula preguntas a las personas capaces de soportar datos de
interés estableciendo un dialogo peculiar, asimétrico, donde una de las dos partes busca recoger

informaciones y la otra es la fuente de esas informaciones.
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La ventaja de la entrevista reside en que los mismos actores sociales quienes
proporcionan los datos relativos a sus conductas, opiniones, deseos, actitudes y expectativas, cosa
que por su misma naturaleza es casi imposible de observar desde afuera hablamos de aquello que

piensa y siente, de lo que ha experimentado o proyecta hacer.

La técnica para realizar la recoleccion de informacion es la entrevista no estructurada y se
realiza a través de una guia de recoleccion de informacion. La guia de recoleccion de informacion
es “una lista de posibles preguntas para una entrevista. El objetivo es el asegurarse que
basicamente la misma informacion se va a cubrir con las diferentes entrevistadas, ademas de

asegurar que los tépicos mas relevantes del estudio se han cubierto” (Huerta, 2006. p. 5).

Se iniciara con la caracterizacién mediante la ficha socio demografica con la poblacion
dentro de las instalaciones de la fundacion pasos de felicidad, posteriormente se entregara el
consentimiento informado y seguidamente se aplicara la valoracién a través del instrumento

entrevista historica del desempefio ocupacional (OPHI-I1).

El instrumento es el “recurso que utiliza el investigador para registrar informacion o datos

sobre las variables que tiene en mente”.

A continuacion se relacionan los métodos utilizados para la recoleccion de la informacion

en este proceso investigativo:

Las técnicas e instrumentos de investigacion son medios empleados para la recoleccion de
informacion, en el analisis de la identidad ocupacional y la participacion ocupacional de con la
poblacién objeto estudio, se emplearan técnica primaria fuentes de revision de bibliografica:
Modelo de la Ocupacion Humana Kielhoner, identidad ocupacional, Willard and Sparman 8-10-
11 edicion, Terapia Ocupacional en poblacion vulnerable , Terapia Ocupacional conocimiento y
practica Trujillo, Marco de Trabajo para Terapia Ocupacional, cuyo contenidos brindan aportes

tedricos a la investigacion.

Por otra parte dentro de las técnicas secundarias se contemplan instrumentos de

valoracion como para la recopilacion de la informacion se aplicara el OPHI-II, Evaluacion del
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Desempefio OcupacionalGary Kielhofner, (1980), y ficha socio demogréfica para la recoleccion
de datos como tercera la observacion (analisis de resultados de la aplicacion del instrumento, la

profundidad en las situaciones del cliente

Para la aplicacién de técnicas es necesario conocer y resaltar en la investigacion las
respectivas consideraciones éticas, consignadas en el cddigo de Nuremberg,(1949) la declaracién
de Helsinki, (2004) y el informe de Belmont, (1978) los cuales establecen la metodologia y los
alcances investigativos en los seres humanos; de acuerdo a ellos se implement6 el consentimiento
informado, como un documento firmadoen este documento el sujeto autoriza la participacion
voluntaria y la posibilidad de retiro del mismo en el momento que asi lo decida en aceptacion
por parte del participanteen el cual se informa los aspectos y alcances relacionados para la
investigacion que incluyen métodos Yy técnicas utilizadas, en este caso la ficha sociodemografica

para la recoleccion de datos (Ver Apéndices).

Instrumento.

El Instrumento de medicion es un recurso que utiliza el investigador para registrar
informacion o datos sobre las variables tedrica y se refiere a que el interés se sitial en el concepto
subyacente no observable que representa por medio de la respuesta (Carmines y Zeller, 1991).
Asi los registros del instrumento de medicion representan valores visibles de conceptos

abstractos.

Un instrumento de medicién adecuado es aquel que registra datos observables que
representan verdaderamente los conceptos que el investigador tiene en mente. En términos
cuantitativos: capturo verdaderamente la "realidad” que deseo capturar. Bostwick y Kyte (2005)
10 sefalan de la siguiente forma: La funcion de la medicidn es establecer una correspondencia

entre el "mundo real” y el "mundo conceptual”.

Para la recoleccion de la informacién, se tendrd en cuenta la entrevista Histérica del

Desempefio Ocupacional (OPHI-II).
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En 1985, La Asociacion Americana de Terapia Ocupacional (AOTA) y la Fundacion
Americana de Terapia Ocupacional (AOTF) convencidos de que una entrevista formal de terapia
ocupacional era necesaria, decidieron financiar conjuntamente la investigacion para el desarrollo

de una entrevista historica genérica para Terapia Ocupacional.

Es una entrevista tedricamente fundamentada y del desarrollo de los conceptos de MOHO
que se enfoca en la motivacion, desempefio y organizacion de la participacion ocupacional en la
vida diaria, segun este modelo, la participacion ocupacional aparece a partir de una interrelacion
de cuatro componentes: volicion, habituacion, capacidad de desempefio y ambiente. Ademaés la
participacion es un aspecto central para la salud, el bienestar, el desarrollo y el cambio.

Este modelo considera a los seres humanos como sistemas dinamicos, que se organizan a

si mismos, que siempre estan en desarrollo y que cambian con el tiempo.

El comportamiento ocupacional que se estd llevando a cabo subyace a este auto
organizacion. Es decir conforme los seres humanos participan en el trabajo, el juego y las tareas
de la vida diaria, mantiene, refuerzan y conforman y modifican sus propias capacidades,
creencias y disposiciones o inclinaciones. Por tanto es importante comprender la historia de la
vida de un cliente porque esa historia ha conformado a la persona y creado una trayectoria

continua de vida en el cual se encuentra.

Criterios de evaluacion.
El contenido de la entrevista conformada por tres escalas de calificacion, estas son: escala

de Identidad Ocupacional, Escala de Competencia Ocupacional, Escala de Ambientes de
Comportamiento Ocupacional.

De esta manera la las tres escalas proporcionan el medio para convertir la informacion
obtenida en la entrevista en tres dimensiones. La identidad ocupacional mide el grado al cual una
persona ha internalizado una identidad ocupacional positiva(es decir, tener valores, intereses y
confianza, considerarse en vanas funciones ocupacionales y tener una imagen del tipo de vida que

desea) la competencia ocupacional mide al grado que una persona es capaz de mantener un
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patron de comportamiento ocupacional que sea productivo y satisfactorio. Los ambientes de
comportamiento ocupacional miden el impacto del medio ambiente sobre la vida ocupacional del

cliente

En la entrevista surge la narracion biografica generalmente reflejara las areas de las
secciones de la entrevista Eleccion Actividad/ocupacién, Eventos Criticos de la Vida y Roles
Ocupacionales.

Aspectos que se tendran en cuenta durante la aplicacion de la entrevista son: la volicion:
que son los sentimientos y pensamientos volitivos se relacionan con lo que uno considera importe
(valores), con lo que uno se percibe como capacidad y eficacia personal (causalidad personal), y
con lo que uno encuentra placentero (intereses), estas orientaciones, interrelacionadas durante el
proceso volicional de experimentar, interpreta, y anticipar dan resultado las elecciones de

actividad y metas ocupacionales

De esta forma la habituacion se da en los seres humanos al adquirir y manifestar patrones
repetidos de participacion ocupacional que forman gran parte de sus vidas cotidianas. Estos
patrones estan regulados por habitos y funciones, al proceso de adquirir y repetir estos patrones
de participaciéon ocupacional se le conoce como habituacion este componente de habituacion se

despliega en habitos y los roles internalizados

La capacidad de desempefio se refiere tanto al componente objetivo, a los componentes
fisico y mental que juntos constituyen la capacidad para el desempefio ocupacional (incluyendo
los procesos perceptivos y cognitivos) junto con el sistema nervioso y el sistema musculo

esquelético se reconocen como criticos para el desempefio ocupacional.

Las dimensiones del hacer comprenden la participacion ocupacional, desempefio
ocupacional y habilidades ocupacionales, las cuales impactan en la capacidad de desempefio al
igual que la capacidad del desempefio impacta en ellos como: la participacion Ocupacional

siendo la realizacién del rol ocupacional
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El medio ambiente como poseedor de variables fisicas y sociales. La variable fisica
consiste de espacios y los objetos dentro de estos. Los espacios se refieren tanto a contextos
naturales como fabricados, las personas se comportan en ambos, los objetos también se refieren

tanto a cosas fabricadas como naturales con las cuales las personas pueden interactuar.

El ambiente social incluye grupos o agrupamientos de personas. Los grupos sociales
aportan y definen expectativas respecto a funciones y constituyen un medio o espacio social en el
cual se actlan esos papeles o funciones. EI ambiente, normas y clima a de un grupo, dan

oportunidades para y exigen ciertos tipos de comportamientos ocupacional.

Los ambientes en los que uno desempefia ocupaciones son combinaciones de lofisico y lo
social. Estos ambientes de participacion ocupacional son conjuntos o complejosde espacios,
objetos, formas ocupacionales, y/o grupos sociales que cohesionan yconstituyen un contexto
significativo de desempefio.

Los ambientes de participacionocupacional pueden incluir el hogar, la escuela o el lugar
de trabajo y sitios para reunirse,de recreacion o recursos (por ejemplo, teatros, templos, clubes,
bibliotecas, museos,restaurantes y tiendas) La participacion ocupacional de una persona se ve

impactada porestos ambientes de participacion ocupacional.

La aplicacion del OPHI-I1I esté estructurada para proporcionar informacion relativa a los
grupos,formas ocupacionales, objetos y espacios que constituyen los ambientes de
conductaocupacional para la principal actividad productiva, de vida hogarefia y tiempo libre de

lapersona.

Eta informacion es la clave para entender como el cliente le da sentido a sus dificultades
ocupacionales, anticipando la probable direccion del futuro del individuo e identificando las
estrategias Utiles de intervencion, cuando se aplica el OPHI-II, es importante que el terapeuta
tome dos tipos deinformacion. Un tipo de informacion es la circunstancial; y el segundo tipo es la

narrativa.
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El sistema de puntuaciones son 4 puntos su calificacion: 4. Funcién ocupacional
excepcionalmente completa (facilita la participacion ocupacional) 3. Funcion Ocupacional buena,
apropiada, satisfactoria (permite la participacion ocupacional) 2. Algunos problemas en la
funcién ocupacional (interfiere con la participacion ocupacional, 1. Problemas extremos en la
funcion ocupacional (inhibe la participacion ocupacional, segun indique el nivel de

funcionamiento ocupacional del cliente e

El significado de cada escala de calificacion “1” refleja que el funcionamiento
ocupacional es extremadamente disfuncional. Una calificacion de “2” indica que la persona tiene
dificultad en encontrar los requerimientos o demandas de su contexto/cultura, una calificacion de
“3- es una indicacion de funcionamiento ocupacional apropiado y satisfactorio.  El
funcionamiento ocupacional de la persona que se califica en los relativos refleja un
funcionamiento aceptable en su contexto y cultura. Una calificacion “4” indica un

funcionamiento ocupacional excepcionalmente competente.

Lo cual se tendra en cuenta que las calificaciones “1! Y “4” representan los extremos de
funcionamiento ocupacional consecuentemente pocas personas reciben una calificacion de “4” a
lo largo de las preguntas aun los individuos con funcionamiento “normal” en términos generales
a una persona promedio que funciona adecuadamente en su vida recibira calificaciones de “3”

pocas de “4” y posiblemente algunas de “2”.

Confiabilidad del instrumento.

La confiabilidad de un instrumento de medicion se refiere al grado en que su aplicacion
repetida al mismo sujeto u objeto produce resultados iguales. Por ejemplo, si se midiera en este
momento la temperatura ambiental usando un termoémetro y este indicara que hay 22°C, y un
minuto mas tarde se consultara otra vez y sefialara 5°C, tres minutos después se observara
nuevamente y este indicara 40°C. Dicho termometro no seria confiable, ya que su aplicacion
repetida produce resultados distintos.La confiabilidad de un instrumento de medicion se
determina mediante diversas técnicas, confiabilidad grado en que el instrumento produce

resultados consistentes y coherentes.
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Para la confiablidad del instrumento se dice que se realizo estudié al OPHI con una
muestra de 154 clientes de Terapia Ocupacional en lasareas de psiquiatria, discapacidades fisicas
y gerontologia en los Estados Unidos y Canada (Kielhofner, G-, y Henry, A., 1988). En la
investigacion del OPHI se examino si pares deterapeutas que escuchaban una cinta de audio de la
entrevista utilizarian la escalacalificadora de la misma manera, a esto se le llama confiabilidad
intercalificadora

Los resultados de confiabilidad indicaron que el OPHI tenia confiabilidadminimamente
aceptable de prueba y reprueba e intercalificadora. Aunque la puntuacionglobal obtenida de la
escala calificadora fue adecuadamente estable entre calificadores yel tiempo, las puntuaciones
obtenidas para las 5 areas de contenido (cada una compuestade 2 puntos) fueron mas bajas que lo
deseable (Kielhofner y Henry, 1988).

Validez Del Instrumento.

La validez, en términos generales, se refiere al grado en que un instrumento realmente
mide la variable que pretende medir. Por ejemplo, un instrumento valido para medir la
inteligencia debe medir la inteligencia y no la memoria. Una prueba sobre conocimientos de
historia tiene que medir esto y no conocimientos de literatura histérica. Un método para medir el
rendimiento bursatil, tiene que medir precisamente esto y no la imagen de una empresa. En

apariencia es sencillo lograr

La validez es un concepto del cual pueden tenerse diferentes tipos de evidencia (Bostwick
y Kyte, 2005; Creswell, 2005; Wiersma y Jurs, 2005; y Gronlund, 1990): 1) evidencia
relacionada con el contenido, 2) evidencia relacionada con el criterio y 3) evidenciada
relacionada con el constructo. Validez de contenido Se refiere al grado en que un instrumento

'fleja un dominio especifico de contenido de 10 que se mide.

La validez es una cuestion mas compleja que debe alcanzarse en todo instrumento de

medicion que se aplica (Kerlinger, 1979, p.138) plantea la siguiente pregunta respecto de la
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validez: cree que esta midiendo? Si es asi, su medida es valida; si no, evidentemente carece de

validez.

La validez del instrumento se da en consecuencia, una buena construccion de la escala
necesita que el contenidotedrico sea definido con claridad para que la investigacion que se utilice
en la determinacionde que también los items (Roberto Hernandez Sampieri & Carlos Fernandez-
Collao & Pilar Baptista Lucio, abril del 2006 dafinen ese contenido. Este enfoque representa una
manerarigurosa de asegurar la validez de la escala al estudiar si los reactivos revelan un patron
congruente con la teoria subyacente. Como observamos antes, el anélisis Rasch de laescala OPHI
original y la escala revisada que desarrolldé Gutkowski, sugirieron que hay tresrasgos o

contenidos que son subyacentes a la OPHI.(Apendices)
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Capitulo IV

Resultados e Interpretacion

Establecer una metodologia como: Aplicar instrumentos, estudios de frecuencia y la
elaboracion de un cuadro grafico, utilizados en la poblacion objeto estudio mediante la ficha
socio-demografica que permite identificar datos , caracteristicas de la poblacion objeto estudio y
la Entrevista Historica del Desempefio Ocupacional (OPHI-II), que proporciona de forma
descriptiva y cuantitativa la identidad ocupacional Kielhofner y Col 1998, a través de la
estadistica descriptiva simple que permite la gratificacion en tortas y barras para interpretacion
cuantitativa

Estadisticassociodemografico de la poblacidon habitante de la calle y en situacion de calle

Tabla 4. Estado civil

No ITEMS USUARIO %
1 Soltero 45 90
2 Casado 2 4
3 Divorciado 2 4
4 Unién libre 1 2

Total 50 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016
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Figura 2. Estado civil
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Fuente: Alvarado, Y., 2016

Se evidencia en la figura 2 que el mayor porcentaje de estado civil es del 90% de la
poblacion habitante de la calle son solteros el 4% casados, 4% divorciados y un 2% en union
libre, lo que indica que segun el ciclo vital que la poblacion se encuentra en razoén usualmente
de estar enamorado, motivado que siempre ha eludido clarificacion. La necesidad de formar una
unién estable se basa en multiple factores que tienen que ver con la naturaleza biopsicosocial del
hombre. El deseo de propagar la especie con la necesidad del ser humano de proteger y educar su
progenie por un periodo largo de tiempo, es un factor que estimula ciertamente una relacion
permanente-de pareja.(Erikson). Segun el autor referente se puede decir que la poblacion objeto
estudio surge un estancamiento y aislamiento, importante para estabilidad emocional y de la
personalidad, De acuerdo a lo anterior, se puede evidenciar que el mayor porcentaje de la
poblacidn se encuentra en un estado civil soltero, lo que se identifica la falta de proyeccién de
formar una familia, un hogar y unién estable, satisfaciendo las necesidades afectivas como el ser
amado; que conlleve al estableciendo de roles como padre, madre, esposo, esposa, adquiriendo
una identidad ocupacional dentro de la sociedad, de esta manera se veran dificultades en las areas
ocupacionales en actividades de la vida diaria, actividad sexual participar en actividades que

busquen la satisfaccion personal.
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Tabla 5. Género

No ITEMS USUARIO %
1 Masculino 49 98
2 Femenino 1 2

3 Total 50 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 3. Género
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Fuente: Alvarado, Y., 2016

En la figura 3 se evidencia que el género con mayor frecuencia en la muestra es el
masculino con un 98% frente a un 2% en las mujeres. Se puede deducir que el fenémeno de
habitalidad en la calle es el género masculino en mayor proporcion, segin diversos estudios se
han enumerado varias hipotesis que se pueden enmarcar en factores de influencia social, tales
como que las mujeres han sido educadas en funcion de ayuda, auto cuidado y supervivencia
cotidiana, lo que las ubica en una posicion favorable en la resolucion de conflictos y ademas
tienen mayor habilidad para buscar ayuda. La imagen social de la mujer ejerce mayor presion
evitando que llegue facilmente a una condicion de habitalidad en la calle. Existen otros factores
que se pueden explicar esta brecha, teniendo en cuenta que las mujeres encuentran su madurez
psicofiologicamente mas rapido que los hombres, sumado a esto, en la separacién matrimonial
las mujeres son mas favorecidas por la familia materna y recurren ripiadamente a esta ayuda.

Por su parte el hombre es mas atrevido, curioso y despreocupado.
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Tabla 6. Departamento de procedencia

No ITEMS USUARIO %
1 Norte de Santander 37 74
2 El Cesar 1 2
3 Tolima 1 2
4 Cundinamarca 4 8
5 Santander 2 4
6 Girardot 1 2
7 Antioquia 2 2
8 Narifio 1 2
9 Caldas 1 2
Total 50 100
Fuente: Alvarado, Y., 2016
Figura 4. Departamento de procedencia
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Se evidencia en la figura 4 que el mayor nimero de procedencia por departamento en la
muestra objeto estudio en la investigacion es de 50 personas habitantes de la calle y en situacion
de calle del departamento Norte de Santander 74%, Cundinamarca, 8%, Santander, 4%,
Antioquia 4%, cesar2%, Tolima 2%, 2%, Narifio 2%, Girardot 2%,segun refiere el DANE en el
boletin técnico entre el periodo comprendido 1999 y el 2014, el periodo de mayor
desplazamiento fue entre 1999 y 2002 con el 30,0%, seguido de los afios de 2003 a 2006 con
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23,8%, entre 2007 y 2010 fue 19,4% vy entre los afios 2011 y 2014 fue 7,0%los conflictos, la
violencia y diferencias ideologicas en la implementacion de modelo econdémico, hacen que esta
region quede expuesta a permanentes crisis que conllevan a desmejorar las condiciones de vida
de los Norte Santandereanos, particularmente,el desempleo indica que existe un gran nimero de
personas en estado de desplazamiento esto hace que aumente la poblacion en indigencia en el

departamento.

Tabla 7. Origen de situacion de calle

No ITEMS USUARIO %

1 Sl 50 100

2 NO 0 0
Total 50 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 5. Origen de situacion de calle
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Se evidencia en la figura 5 que el 100% de la poblacion objeto estudio refieren conocer el
origen de situacion de calle. Dentro de las causas por las cuales se encuentran en situacién y/o
condicion de calle esta el estado de privacién ocupacional tales como: historias de pobreza
cronica, los conflictos y violencia en las familias, el consumo perjudicial de alcohol y drogas, las
patologias y discapacidades y los problemas judiciales. En la poblacionhabitante de la calle y en
situacion de calle surge o inicia de privacion ocupacional desde nifios ya que son privados de
oportunidades y recursos para jugar por causa de la pobreza, discapacidad o causas economicas

y/o sociales que los obligan a trabajar. Segun refieren autores (Kronenberg y Simo Algado) Estas
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situaciones repercuten en la falta de educacion y de acceso a la salud, y carencia de redes sociales
que apoyen en la superacion de este problema. De igual manera estd afectando la identidad
ocupacional en cuanto a: la falta de expectativas a futuro, debido a que muchos abandonaron el
hogar a muy temprana edad, siendo asi la desintegracion familiar, la situacién econémica con
bajos ingresos, la condiciones de precariedad, el ambiente con grupos armados y de delincuencia
civil, que afectan el desempefio ocupacional dentro de la sociedad. Por lo anterior surge la
necesidad de crear y desarrollar instituciones como la Fundacion Pasos de Felicidad que puedan
garantizar la rehabilitacion e inclusion social que brinde oportunidades de continuidad y
consistencia que les permitan favorecer el desempefio ocupacional para mantener un estilo de

participacion social dentro de la sociedad.

Tabla 8. Tiempo —duracion en situacion de calle

No ITEMS USUARIO %
1 1 afio a 3 afos 16 32
2 5 anos a 8 afnos 15 30
3 10 afios a 14 afnos 8 16
4 15 afios a 18 afnos 2 4
5 20 afos a 25 afos 5 10
6 30 afnos a 40 afos 4 8

Total 50 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 6. Tiempo —duracion en situacionde calle
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Se evidencia en la figura 6 un 32% de personas que iniciaron su vida en la calle con un
tiempo de duracion de 1 a 3 afios en promedio la edad de inicio fue de 8 afios, el 30% tiene un
tiempo de duracién de 5 a 8 afios, el 16% tiene un tiempo de duracion de 10 a 14 afios, el 10%
tiene un tiempo de duracion de 20 a 25 afios, el 8% tiene un tiempo de duracion de 30 a 40 afios,
el 4% tiene un tiempo de duracion de 15 a 18 afios, en la muestra objeto estudio de 50 personas
entrevistada, debido a que el tiempo de permanencia en la calle de mayor relevancia es
aproximadamente de 5 a 8 afios. Es muy probable segun estos datos que una persona caiga en la
vida encalle antes de los 30 afios, puesto que se encontro que el 32% de las personasencuestadas
inicio su vida en calle antes de esta edad. El tiempo de permanencia en la calle brindainformacion
y herramientas basicas para formulacion de programas de intervencion de esta poblacion. Se
encuentra que la etapa critica es la infancia y madurez temprana comprendida en el rango de edad
con mayor frecuencia de inicio de condicion de habitante de calle. Los problemas asociados que
el ciudadano habitante de calle lleva consigo estanrelacionados directamente con las causas que
le impulsaron a llegar a estasituacion, ademas existen diversos problemas que no solo se
presentan de formaindependiente sino que se pueden conjugar resultando en un entorno
complejotanto para el ciudadano como para su estudio.Por consiguiente segin Erickson se
produce un estancamiento que constituye una regresion psicosocial y la necesidad obsesiva de
pseudo-intimidad, acompafiada de sentimientos de infecundidad personal y social, sentimiento
percibido en la incapacidad de generar y de producir en la sociedad. Existen problemas que no
son tenidos en cuenta por los mismos ciudadanos habitantes de calle pero que nopueden pasar
desapercibidos por el Estado, entre estos la desnutricion, losproblemas de salud y acceso a
servicios sociales, la falta de atencion psicologicae integral, la adiccion de los padres bien sea al
alcohol o las drogas, la posibilidadde recibir ayuda de profesionales en terapia Ocupacional entre
otras.



Tabla 9. Causa de la situacion de calle

Identidad Habitante de calle

90

NO ITEMS USUARIO %
1 Consumo de 33 66
Sustancias
Psicoactivas
2 Consumo de Alcohol 11 22
3 Perdida de un ser 0 0
querido
4 Rechazo familiar 2 2
5 Victima /violencia 1 2
conflicto armado
6 Enfermedad general 0 0
7 Otro 0 0
8 Situacion econdémica 2 4
9 Deportado Venezuela 1 2
total 50 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 7. Causa de la situacion de calle
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Se evidencia en la figura 7 que los motivos que llevaron a esta poblacion a estar en
situacion/ condicion de calle es debido a: la drogadiccion relacionado al 66% que manifestd que
probaron por primera vez la droga por curiosidad, y los efectos de las drogas fue el factor
determinante para caer en la vida en calle. EI 22% refieren que la habitabilidad en la calle es
debido al consumo de alcohol, donde manifiestan que fueron influenciados por los amigos,
familiares que los invitaban a celebrar festejos y a compartir los fines de semana, convirtiéndose
en una rutina en el diario vivir. Por otro lado el 4% refieren las circunstancias de su condicion en
la calle es debido al rechazo familiar, este porcentaje de la poblacion considerd el abandono
como Unico factor que le llevo a la vida en calle y comprendi6 casos de abandono de los padres,
bien sea por razones econdémicas 0 por otros motivos y el abandono por parte de la pareja
sentimental representado en casi que los llevo a sentirse rechazados y poco valorados por las
personas que debieron brindarles apoyo. Mientras que el 2% de la poblacion manifiesta que es
debido al conflicto armado, donde entran factores como la violencia psicologica, como por
ejemplo amenazas en el barrio, desérdenes de personalidad y otras.

Segun los resultados obtenidos el mayor porcentaje de la poblacion se encuentra en
situacion/ condicion de calle debido al consumo de sustancias psicoactivas, segin Erickson “el
rechazo es un sentimiento de aislamiento y alejamiento de los otros, puede percibir las personas,
los grupos, las culturas, naciones y la misma humanidad como una amenaza para ellos, el que
puede conducir a las personas, los grupos y las naciones a que se odien y se destruyan

mutuamente, afectando la participacién social de los individuos en estudio.

Tabla 10. Familiar en situacion de calle

No ITEMS USUARIO %
1 Sl 5 10
2 NO 43 86
3 No sabe 2 4

Fuente: Alvarado, Y., 2016
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Figura 8. Familiar en situacion de calle
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Fuente: Alvarado, Y., 2016

Se evidencia en la figura 8 que el 86% refieren no tener familiares en la calle o en
situacion de calle, el 10% refieren si tener familiares en la calle y en situacion de calle, el 4%
refieren no saber si tienen familiares en la calle y en situacién de calle del total de 50 personas
objeto estudio en la investigacion.. Segun Eriksonla intimidad es la fuerza sinténica que lleva al
adulto a confiar en alguien como compariero,integrarse en afiliaciones sociales concretas y
desarrollar la fuerza ética necesaria para ser fiel a esos lazos, al mismo tiempo que imponen
sacrificios y compromisos significativos. Se puede afirmar que existe un desequilibrio en la falta
de entre la intimidad y participacion ocupacional que nacen de este contenido donde se expresan
las relaciones sociales de integracion y compromisos en cuanto los roles ocupaciones para
establecer y ejecutar un patron de desempefio ocupacional alterando asi el rol familiar: de padre,
madre, hijo, hermano, asi mismo el rol de trabajador y social. De acuerdo a lo anterior se pude
deducir que los roles estan ausentes ya que se afectan debido a la participacion social en los
habitantes de la calle quienes pierden el contacto con el grupo tanto familiar como social.En el
marco de los procesos de socializacion primarios y segundarios que aportaron la dinamica del
habitante de la calle surgen en el ciclo vital en aras de entender qué papel juega la socializacion
en la transformacion de la identidad, se puede afirmar que existe dificultad en internalizar una
identidad ocupacional que les permita establecer y ejecutar patrones de desempefio para

proyectarse a establecimiento de roles para adquirir una identidad ocupacional
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Tabla 11. Actividad desempefiada en el pasado

No ITEMS USUARIO %
1 Reciclaje 21 42
2 Deambulando 1 2
3 Vendedor ambulante 6 12
4 Buscando trabajo 1 2
5 Limpiando vidrios 1 2
6 Vendedor de droga 0 0
7 Sin trabajo 2 6
8 Cuidando de carros 3 6
9 Ayudante de mecanica 1 2
10 otro 14 28

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 9. Actividad desempefiada en el pasado
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Fuente: Alvarado, Y., 2016

Se evidencia en la figura 9 que el 42% desempefiaba actividades de reciclaje, el 28%
desempefiaba otras actividades, el 12% se desempefiaba de vendedor ambulante, el 6% se
desempefiaba cuidando carros, el 4% sin trabajo, el 2% deambulandopara el total de 50 personas
objeto estudio en la investigacion. Segun Wicock referido por Pedro Moruno Miralles, 2012 “Las
ocupaciones que realizamos promueven, favorecen y actualizan nuestra adaptacion al medio y su
transformacion. Son el vehiculo para integracion y participacion activa del individuo en el

entramado social y cultural al que pertenece asi como para su modificacion y cambio por tanto
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las ocupaciones que una persona aprende y realiza condicionan el grado en el que se adapta al
entorno y lo modifica. La participacion y realizacion de ocupaciones contribuye a la organizacion
temporal de la adaptacion al medio”. la ocupacion es un dominio singular de conductas que
enmanan principalmente de elecciones de actividad y elecciones ocupacionales (tales como
disfrute, valores asociados con la ocupacion y los sentimientos de competencia para realizarlas )
Kielfhoner. Se puede determinar que la poblacion en la investigacion se le dificulta la elecciones
de actividades en lo que enmarca el contexto donde se desenvuelven contribuye a limitar sus
formas ocupacionales y elecciones ocupacionales para el rol productivo, y generando la falta de

satisfaccion personal en actividades significativas y de interes personal.

Tabla 12. Ocupacion principal actual

No ITEMS USUARIO %
1 Reciclaje 21 43
2 Deambulando 1 2
3 Vendedor ambulante 6 12
4 Buscando trabajo 1 2
5 Limpiando vidrios 1 2
6 Vendedor de droga 0 0
7 Sin trabajo 1 2
8 Cuidando de carros 3 6
9 Ayudante de mecénica 1 2
10 otro 14 29

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 10. Ocupacion principal actual
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Se evidencia en la figura 10 que el 43% se desempefia en actividades de reciclaje, el 29%
desempefia otras actividades, el 12% se desempefia de vendedor ambulante, el 6% se desempefia
cuidando carros, el 2% ayudante de mecanica, sin trabajo, el 2% limpiando vidrios, el 2%
buscando trabajo, 2% sin trabajo, 2% deambulando, para el total de 50 personas objeto estudio en
la investigacion. La ocupacion constituye o una entidad fin que, en si mismo favorece, promueve
y utiliza la participacion, e integracion del individuo en su medio y el cambio social. Segln
Wilcock por tanto la adquisicién, mantenimiento, mejora o recuperacion del desempefio de
actividades ligadas al auto mantenimiento, auto cuidado, la educacion, la productividad, el ocio,
el juego influyen en la salud, bienestar, calidad de vida de los individuos en el crecimiento y
desarrollo de las comunidades. Se considera relevante con mayor porcentaje la ejecucion de
actividades de reciclador en las personas con nivel educativo primaria y de estratos
socioecondmicos bajos como fuentes de financiacion de las demandas de la familia, mientras que
los que tienen niveles educativos de secundaria optan por ventas o otras actividades como limpiar
vidrios, cuidar carros. de acuerdo a lo anterior esta actividad de reciclador no le permite tener una
proyeccion objetiva hacia elecciones ocupacionales especificamente en intereses que les
permitan mantener, anticiparse, elegir y experimentar o ejecutar de forma satisfactoria el rol

que conlleve a una dptima identidad ocupacional.

De acuerdo a lo anterior se puede determinar que el habitante de calle se puede encontrar
en la Falta de sentido personal de la capacidad y eficacia para hacer, debido a que esta actividad
no produzca formas ocupacionales de ejecucion de un rol productivo que cubra los
estandares,expectativas de éxito personal en el sujeto, hallandose y sumergiéndose en una
satisfaccion netamente econdémica que le permita cubrir necesidades como:el consumo de
sustancias psicoactivas viéndose obligado a pedir para cubrir la alimentacion y otras necesidades

basicas necesarias de supervivencia del ser humano.

Tabla 13. Educativo: Sabe Leer

No ITEMS USUARIO %
1 SI 43 82
2 NO 7 18

Fuente: Alvarado, Y., 2016
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Figura 11. Educativo: Sabe Leer
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Se evidencia en la figura 11 que el 82% refieren saber leer, el 18% refieren no saber leer,
para el total de 50 personas objeto estudio en la investigacion. En relacion al ciclo vital se puede
mencionar que la clase social dentro de la misma cultura, en los tugurios o barrios marginados se
observa una adolescencia muy rapida donde el hambre, la desorganizacion familiar, social
obligan al nifio desde temprana edad a trabajar, a mendigar, al gaminismo o a la delincuencia
para poder subsistir. Segun Correal se produce una identidad falseada, se llega al trabajo sin pasar
por el estudio y el juego, no hay identificaciones intermedias, es una realidad de impacto, no cabe
el entrenamiento, ni la acumulacién de experiencias que dan la educacion, el juego y la
recreacion. Se puede concluir que la cultura de donde proviene la mayoria de poblacion objeto
estudio limita la participacion en el &mbito educativo debido a que no se inicia el proceso de
educacién acorde a la edad y etapa en que deberia realizar para desarrollar las habilidades
necesarias para el aprendizaje educativo evidenciado en aceleracion de saltar esta etapa surgida.
de la situacion econdmica familiar o personal de los mismos, lo que conlleva a presentar

problemas extremos en el desenvolvimiento de formas ocupacionales
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Tabla 14. Educativo: Sabe Escribir

No ITEMS USUARIO %
1 Sl 43 82
2 NO 7 18

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 12. Educativo: Sabe Escribir
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Se evidencia en la figura 12 que el 82% refieren saber escribir, el 18% refieren no saber
escribir, para el total de 50 personas objeto estudio en la investigacion. Segin Huberman (1974)
tras los resultados obtenidos en investigaciones y que manifiestan que los temas de interés
responden a la vida profesional, los asuntos civicos y sociales, los intereses creativos y
expresivos, la salud fisica y mental, en la etapa en que se encuentra la poblacidn estudiada se
caracteriza por el aumento en la experiencia y competencia dentro del campo profesional y ser un
periodo muy estable, el adulto se encuentra en este periodo en el maximo de sus potencialidades,
fuerzas y energia. Los intereses y motivaciones que le mueven particularmente son: la crianza, la
educacion de los hijos la competencia en el mundo profesional y laboral. Inicia su interés por y
responsabilidades comunes y de grupo asi como por asuntos econdémicos. Siendo asi la dinamica
desfavorable que surge en la poblacion estudiada se evidencia un desequilibrio en esta etapa
debido a que no logran adquirir estas potencialidades en el nivel educativo, de esta forma limita
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la participacion social de las personas para aprender nuevas experiencias que promuevan
intereses en aprendizajes, hallandose en un nivel econémico de pobreza y pocas posibilidades

para cubrir metas y estandares personales.

Tabla 15. Cual fue su ultimo nivel escolar que aprob6

No ITEMS USUARIO %
1 Primaria 24 48
2 Secundaria 21 42
3 Técnico o Tecndlogo 1 2
4 Universitario 0 0
5 Ninguno 4 8

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 13. Cuél fue su ultimo nivel escolar que aprobd
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Se evidencia en la figura 13 que el 48% refieren el ultimo nivel escolar en primaria, el
42% refieren el ultimo nivel escolar en secundaria, el 8% refieren no aprobado ningdn nivel
escolar, el 2% refieren el ultimo nivel escolar técnico o tecndlogo para el total de 50 personas
objeto estudio en la investigacion.En relacion al ciclo vital se puede mencionar que la clase
social dentro de la misma cultura, en los tugurios o barrios marginados se observa una

adolescencia muy rapida donde el hambre, la desorganizacion familiar, social obligan al nifio
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desde temprana edad a trabajar, a mendigar, al gaminismo o a la delincuencia para poder
subsistir. Segun Correal se produce una identidad falseada, se llega al trabajo sin pasar por el
estudio y el juego, no hay identificaciones intermedias, es una realidad de impacto, no cabe el
entrenamiento, ni la acumulacion de experiencias que dan la educacion, el juego y la recreacion.
Se puede concluir que la cultura de donde provienen limita la participacién en el ambito

educativo que se refleja en la poblacién estudiada.

Tabla 16. Ha recibido atencion en salud en el altimo afo?

No ITEMS USUARIO %
1 Si 16 32
2 NO 34 68

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 14. Ha recibido atencion en salud en el ultimo afio?
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Se evidencia en la figura 14 que el 68% refieren que no han recibido atencion en salud en
el ultimo afio, el 32% refieren que si han recibido atencion en salud en el Gltimo afio, para el total
de 50 personas objeto estudio en la investigacion. EIl ser humano es un ser activo por naturaleza
gue ocupa su tiempo en actividades encaminadas a responder a sus necesidades y deseos. De tal

modo la salud y la ocupacion estan vinculadas, la perdida de salud disminuye la capacidad para
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realizar actividades de la vida diaria. Se evidencia en la grafica que el habitante de calle no
mantiene una asistencia médica lo que hard que se dificulten sus capacidades y habilidades al
realizar unsus actividades de la vida diaria, manifestandoalgunas complicaciones patolégicas no
diagnosticadas, que interfieren en las actividades como la alimentacion, la apariencia personal,
autocuidado, higiene personal. Debido a estas consecuencias que son un conjunto de tareas o
patrones de conductas rutinarias, que le permiten vivir de forma auténoma e integrada en su

entorno y cumplir su rol o roles dentro de la sociedad.

Varian entre las actividades que son mas fundamentales para la supervivencia como la
alimentacidn, hasta algunas tareas mas complejas del autocuidado personal e independencia vital,
como hacer la compra, cocinar o usar el teléfono. Asi mismo todas las actividades relacionadas

con el ocio, el tiempo libre y el esparcimiento, y aquellas relacionadas con el &mbito laboral

Tabla 17. Actualmente recibe atenciénmédica o rehabilitacion en salud?

No ITEMS USUARIO %
1 Sl 16 32
2 NO 34 68

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 15. Actualmente recibe atencién medica o rehabilitacion en salud?
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Fuente: Alvarado, Y., 2016
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Se evidencia en la figura 15 que el 68% refieren ha recibido atencion en salud en el Gltimo
afio, el 32% refieren haber recibido atencion en salud en el ultimo afio, para el total de 50
personas objeto estudio en la investigacion. Segun Erickson en la etapa del ciclo vital cuando no
hay una identidad propia en el sentido de tener una consistencia en la conducta que permita que
otros puedan predecir o esperar como la persona va a reaccionar, si la solucion es negativa, se
rinden y dejan de dirigir sus vidas conscientemente, llegando a un estado de alineacion vy falta de
compromiso que actualmente se manifieste en algunos en soluciones patologicas como la
farmacodependencia o un estilo de vida prolongado que puede llegar a afectar la salud, por lo
tanto es importante conocer el seguimiento en el Gltimo afio en la atencion en salud para el
control y rehabilitacion de los individuos.Las areas de la ocupacion como las actividades de la
vida diaria estan orientadas al cuidado propio cuerpo, en el cuidado de la salud (A.V.D, A.B.V.D,
A.P.V D) adaptado de Rogers & Holm, 1994 estas actividades son fundamentales para vivir en
sociedad, permiten la supervivencia se evidencia en la investigacion la inasistencia al cuidado de
la salud en la poblacion objeto estudio, debido a que refieren la no asistencia del cuidado de la
salud , de esta forma se veran expuestos a desencadenar riegos en la salud en la adquisicién de

enfermedades

Tabla 18. En sus actividades diarias presenta dificultades para:

No ITEMS USUARIO %
1 Memorizar/pensar 43
2 Percibir la luz/distinguir objetos o personas a pesar de 4

usar lentes
3 Oir con aparatos especiales 1
4 Distinguir sabores 0
5 Distinguir olores 0
6 Halar/comunicarse 0
7 Alimentarse/asearse/vestirse por si solo 0
8 Desplazarse entre trechos cortos por problemas 0
respiratorios o del corazén
9 Retener o expulsar orina 0

10 Llevar o mover objetos con las manos 1
11 Tener relaciones sexuales 0
12 Masticar/tragar 1
13 caminar 0
14 Saltar/correr 0
5 Relacionarse con las deméas personas 0
16 otro 0

Fuente: Alvarado, Y., 2016
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Figura 16. En sus actividades diarias presenta dificultades para:

0,
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H Oir con aparatos especiales

H Llevar o mover objetos con las manos

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Se evidencia en la figura 16 que el 88% en sus actividades diarias presentan dificultades
para memorizar/pensar, el 8% en sus actividades diarias presentan dificultades para percibir la
luz, 2% en sus actividades diarias presentan dificultades para oir, en el total de 50 personas
objeto estudio en la investigacion. Las Actividades de la vida diaria son fundamentales para vivir
en sociedad, permiten la supervivencia y el bienestar. Cuando se presentan comportamientos mal-
adaptativos como el abuso de alcohol, tabaco, sustancias psicoactivas se generan enfermedades
de evolucion gradual durante este periodo y cuyo diagnéstico debe hacerse tan rapido como sea
posible, con relacion a la poblacion investigada se encontré dificultades en la memoria que
limitan la participacion social. El habitante de la calle debido a las consumo de adicciones
pueden tener un funcionamiento bioldgico en cuyo consumo produce una alteracion cognitiva
como resultado de un trastorno en las siguientes funciones, como dificultades en la capacidad de
generar hipotesis, planear acciones y tomar decisiones para conseguir un objetivo, la iniciacion de
secuencias comporta mentales inapropiadas, dificultades para poder inhibirlas y dificultades
alteraciones de memoria a pesar de mantener conservada la memoria en pruebas neuropsicologias
formales el impacto de la disfuncién ejecutiva afecta en mayor o menor medida, a todas las areas
del desempefio ocupacional se veran alteradas (A.V.D, A.B.V.D, A.P.V D)en la participacion

social
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Estadisticas de la aplicacion de instrumento de valoracion ophi-ii en la poblacion habitante

de la calle

Tabla 19. Escala identidad ocupacional

No ITEMS # USUARIOS %
1 % 2 % 3 % 4 %
1 Tiene metas personales o proyectos 42 84% 8 16% O 0% 0 0% 11
2 Identifica un estilo de vida 41 82% 7 14% 2 4% 0 0% 10
ocupacional
3 Espera éxito 41 8% 7 14% 2 0% 0 0% 10
4 Acepta responsabilidades 46 92% 3 6% 1 2% 0 0% 12
5 Valora habilidades y limitaciones 45  90% 4 8% 1 2% 0 0% 11
6 Tiene compromisos y valores 49 98% 1 2% 0 0% 0 0% 12
7 Reconoce identidades y obligaciones 48  96% 1 2% 1 2% 0 0% 12
8 Tiene intereses 47  94% 2 4% 1 2% 0 0% 12
9 Se sintid efectivo en el (pasado) 13 26% 24 48% 13 26% 0 0% 3
10 Encontrd sentido, satisfaccionesensu 10 20% 24 48% 16 32% 0 0% 3
estilo de vida (pasado)
11 Hizo elecciones ocupacionales 14  28% 27 54% 9 18% O 4
Fuente: Alvarado, Y., 2016
Figura 17. Escala identidad ocupacional
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De acuerdo con la figura 17 se retoma los calificativos que estan interfiriendo en la
identidad ocupacional de los 50 habitantes de calle de la Fundacion Pasos de Felicidad,
valorados por el instrumento de la Entrevista Histdrica del Desempefio Ocupacional OPHI -I1 se

encontro:

En el presente estudio los promedios obtenidos en la Escala de Identidad Ocupacional
fueron el 98% que se califica en 1 con problemas extremos en la funcién ocupacional
correspondiente a 49 habitantes de calle en el reactivo “Tiene compromisos y Valores”lo anterior
implica que la persona; tiene fuertes dudas oinsatisfacciones con la actividad ocupacional que
desempefia que no asume compromisos; Por otra parte, en esta persona los valores enconflicto
limitan la eleccion ocupacional; desconoce el objetivo o direccion en suvida; tiene valores no
compartidos por uno o varios grupos sociales; el 96% equivalente a 48 habitantes de calle
“Reconoce identidades y obligaciones” lo anterior implica que la persona tiene dificultades
paraidentificar la identidad ocupacional y las obligaciones que ameritan cada rol, el 94% que
corresponde a 47 habitantes de calle refiere en ¢l reactivo “Tiene intereses”indican cierto grado
de disfunciénocupacional. Por wuna parte, implica que a la persona se le dificulta
identificarintereses; siente atraccion, aunque a veces limitada, hacia ocupaciones
quecorresponden a sus habilidades; sus intereses no concuerdan con sushabilidades. Por otra
parte, la persona sobreestima o subestima suscapacidades, llevandola a desarrollar ocupaciones
inadecuadas y se le dificultacompensar limitaciones con capacidadesmientras que el 48%
correspondiente a 24 habitantes de calle se califican en 2 con algunos problemas en la funcion
ocupacional en los reactivos“Se sintio efectivo en el pasado”y “Encontrd sentido, satisfaccion en
el estilo de vida pasado”Esto implica que la persona sintiéque la responsabilidad era inadecuada
cuando se le dio; se sinti6 desalentadacuando se enfrentd a desafios. Por otra parte, esta persona
estaba de alginmodo descontenta con sus roles de vida; tenia alguna dificultad para
identificarintereses y tenia dificultad para encontrar sentido a su vida, tienen fuertes dudas
oinsatisfacciones con la actividad ocupacional que desempefiaron y, y solo el 18% equivalentes a
9 habitantes de calle se calificd en 3 Funcion Ocupacional buena, apropiada, satisfactoria en el
reactivo“hizo elecciones ocupacionales en el pasado”, esto implica que la persona hizoelecciones
ocupacionales que permitieron la basqueda de una historia devida; sin embargo su historia de

vida la condujo a elecciones ocupacionales negativas.
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Por consiguiente segin Erickson se produce un estancamiento que constituye una
regresion psicosocial y la necesidad obsesiva de pseudo-intimidad, acompariada de sentimientos
de infecundidad personal y social, sentimiento percibido en la incapacidad de generary de

producir en la sociedad.

Existe un reconocimiento creciente de la importancia de considerar juntos cuerpo y mente
para explicar los fenomenos (Kielfohner, 1995) después de todo la motivacion para una tarea
puede influir en el grado de esfuerzo fisico dirigido a esta tarea. Los valores, intereses, y
confianza personal es el grado en el que se ven distintos roles ocupacionales y mantienen una
imagen del tipo de vida que desean.Se encuentra que la etapa critica es la infancia y madurez
temprana comprendida en el rango de edad con mayor frecuencia de inicio de condicién de

habitante de calle.

La escala mide el grado al cual una persona a internalizado una identidad ocupacional
positiva es decir (tener valores, intereses y confianza, considerarse en varias funciones

ocupacionales y tener una imagen del tipo de vida que desean).

Segin Moreno los problemas asociados que el habitante de calle lleva consigo
estanrelacionados directamente con las causas que le impulsaron a llegar a estasituacién, ademas
existen diversos problemas que no solo se presentan de formaindependiente sino que se pueden
conjugar resultando en un entorno complejotanto para él habitante de calle como para su estudio.
De acuerdo a lo anterior se puede afirmar que el habitante de calle las causas, que impulsaron a
su habitabilidad y permanencia en la calle proviene de causas tanto internas como externas en el
individuo, en lo que refirieron en la entrevista que fue por decision propia e inicio de edad a muy
temprana de nifiez, influencias exteriores como amigos, otras maltrato familiar, pobreza,
situacion econdémica de precariedad entre otros. Desde terapia ocupacional se puede describir que
el habitante de la calle presenta alteraciones al llevar acabo (A.V.D, A.B.V.D, A.P.V D) hacia

una tarea especifica G. Rojo & Mota.
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No ITEMS # USUARIOS %
1 % 2 % 3 % 4 %
1 Mantiene un estilo de vida 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 16
satisfactorio
2  Cumple con las expectativas 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 16
de sus roles
3 Trabaja hacia metas 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 17
4 Cubre con los estandaresde 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 17
desenvolvimiento personal
5 Organiza su tiempo para 0 0% 5 100 0 0% 0 0% 0
cumplir responsabilidades
6 Participa en intereses 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 17
7 Cumplié con sus roles 25 50% 20 40% 5 10 0 0% 8
(pasado) %
8 Mantuvo habitos (pasado) 19 38% 25 50% 6 12 0 0% 6
%
9  Logro satisfaccion (pasado) 8  16% 33 66% 9 18 0 0% 3
%

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 18. Escala de competencia ocupacional
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De acuerdo con la figura 18 se retoma los calificativos que estan interfiriendo Escala de
Contexto Ocupacional de los 50 habitantes de calle de la Fundacion Pasos de Felicidad,
valorados por el instrumento de la Entrevista Histdrica del Desempefio Ocupacional OPHI -I1 se

encontro:

El 100% se califica en 1 con a problemas extremos en la funcion ocupacional, en la
valoracion correspondiente a 50 habitantes de calle con relacion a la escala de Competencia
Ocupacional,en los reactivos“Mantienen un estilo de vida satisfactorio”, “Cumple con
expectativas de sus roles”, “Trabaja hacia metas”, “Cumple con los estdndares de
desenvolvimiento personal”, “Participa en intereses”., la persona experimenta una dificultad
creciente para cumplir con las expectativas de sus roles y tiene pocas obligaciones que le
permitan mantener un patron consistente de logro. Esta persona tiene una participacion
inconsistente en intereses; tiene dificultad para participar enintereses importantes; su problema de
salud limita su participacion en intereses del pasado; tiene dificultad para encontrar y/o
desarrollar nuevos intereses; el 50% “cumplié con sus roles en el pasado” correspondiente a 25
habitantes de calle. Esto implica que la persona ha tenido dificultad para equilibrar las demandas
de los roles; ha tenido un desenvolvimiento variable en sus roles; ha tenido roles conflictivos; en
ocasiones ha experimentado fracasos en uno o0 mas roles o ha tenido carencia de roles, mientras
que el 66% se califica en 2 con algunos problemas en la funcién ocupacional equivalentes a 33
habitantes de calle que “Logro satisfaccion en el pasado”.Esto implica que lapersona se ha
sentido insatisfecha con su estilo de vida; no ha logrado equilibrar las actividades de auto-
cuidado, trabajo y diversion; ha tenido fracasos importantes que interfirieron en sus logros;
perdié un interés 0 meta importante sin reemplazarla; tuvo dificultades para dar seguimiento a sus

metas.

La competencia ocupacional pareciera comenzar con organizar la vida personal para
cumplir con responsabilidades y estandares personales basicos y continua con cumplir con
obligaciones de los roles y después lograr una vida satisfactoria e interesante (Kielhofner y
Forsyth 2001).
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Asi mismo en la valoracién del instrumento la competencia ocupacional se refiere a ser
capaz de actualizar una identidad ocupacional de modo que lo satisfaga a uno mismo y cubra
demandas ambientales incluyendo el mantener un patron de rutina ocupacional que cubra roles,
logre satisfaccion y permita la expresion de intereses y traiga consigo la satisfaccion de

estandares personales (Kielhoner & Mallison 1998).

De esta forma la competencia ocupacional es el grado en que uno sustenta un patron de
participacion ocupacional que refleja su identidad ocupacional. Basado en conceptos podemos
identificar la disfuncionalidad ocupacional de un individuo.Por consiguiente el habitante de calle
se verda alterada la competencia ocupacional al no cumplimiento de sus roles ocupacionales y
organizacion de estandares del desempefio debido a que se les dificulta mantener una rutina que
les permita llevar a cabo las responsabilidades, esta falta de participacion en un rango de

ocupaciones que proveen de esta manera la habilidad control y satisfaccion personal.

Tabla 21. Escala de contexto ocupacional

No ITEMS #USUARIOS %

1 % 2 % 3 % 4 %
14 0 0% 0 0% 13

~

1 Formas ocupacionales de vida en el 43  86%
hogar %
2 Formas ocupacionales del rol principal 4 8% 14 28 32 64 0 0% 1

productivo % %
Formas ocupacionales de diversién 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 15
4 Grupo social en la vida hogarefia 50 100% O 0% 0 0% 0 0% 14
5 Grupo social del principal rol 4 8% 46 92 0 0% 0 0% 1
productivo %
6 Grupo social de diversion 50 100% O 0% 0 0% 0 0% 14

7 Espacios fisicos, objetos y recursosen 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 14
la vida hogarefia

8 Espacios fisicos, objetos y recursosen 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 14
el rol productivo

9 Espacios fisicos, objetos y recursosen 50 100% 0 0% 0 0% 0 0% 14

los ambientes de diversion

Fuente: Alvarado, Y., 2016
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Figura 19. Escala de contexto ocupacional
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De acuerdo con la figura 19 se retoma los calificativos que estan interfiriendo Escala de
Contexto Ocupacional de los 50 habitantes de calle de la Fundacién Pasos de Felicidad,
valorados por el instrumento de la Entrevista Historica del Desempefio Ocupacional OPHI -11 se

encontro:

El 100% se califica en 1 con a problemas extremos en la funcion ocupacional, en la
valoracion correspondiente a 50 habitantes de calle con relacion a la escala de Contexto
Ocupacional, en los reactivos“Formas ocupacionales de diversion,grupo social en la vida
hogarefia”, “Grupo social de diversion, espacios fisicos, objetos en la vida hogarefia”, “Espacios
fisicos, objetos, recursos en el rol productivo, espacio fisicos objetos y recursos en los ambientes
de diversion”Esto implica que la baja o excesiva demanda de interaccién o colaboracion limitan
el funcionamiento de la persona; el ambiente emocional y practico retraen sufuncionamiento; los
otros no reconocen sus habilidades, contribuciones ymuchas veces se siente incapaz de influir en
sus capacidades. También implica que la persona percibe el medio ambiente y objetos de su

hogar y rol productivo principal de cierta manera accesibles; inseguros; de cierta manera
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invasivos e incomodos; de cierta manera des motivantes o faltos de significado; en algun grado
no le prestan apoyo; el 92% se califica en 2 con algunos problemas en la funcidn ocupacional que
corresponden a 46 habitantes de calle en el “Grupo social del principal rol productivo”, las
demandas y/o oportunidades del rol productivoprincipal de alguna manera no congrden con
intereses y habilidades tantofisicas, como cognitivas y emocionales. Por otra parte, el tiempo y
esfuerzorequeridos ocasionalmente son apropiados al tiempo y energia disponiblesy solo el 64%
se califica en 3 Funcion Ocupacional buena, apropiada, satisfactoria que equivale a 32 habitantes
de calle en “Formas ocupacionales del rol productivo”, en cuanto al rol productivo debido a que
realizan una labor conbaja demanda de interaccion, el ambiente emocional y practico retraen su

funcionamiento; perciben que los otros no reconocen sus habilidades, contribuciones y esfuerzos.

El contexto ocupacional se refiere a los ambientes diarios en los que la persona vive (por
ejemplo el hogar, departamento, dormitorio, casa u hogar de enfermos etc.). Incluye los
ambientes del rol mas productivo de su vida (por ejemplo la escuela, lugar de trabajo) e involucra
la diversion (por ejemplo el vecindario, hogar y lugares especiales tales como teatros parques,

gimnasio, cantina o bar).

Las influencias del ambiente del pasado se reflejan en lo que la persona ha experimentado
y logrado anteriormente y son, por eso, reflejadas en las escalas de competencia ocupacional e
identidad ocupacional.Los reactivos de la escala de ambientes de comportamiento ocupacional
estan organizados en relacion a los cuatro conceptos ambientales del Modelo de la Ocupacion

humana (espacios, objetos, formas ocupacionales y grupos sociales).

La pobre percepcion del entorno personal y que sustenta y espera este entorno, siendo
poco adecuado, para desarrollar una identidad ocupacional que implique una proyeccién
objetiva para el futuro determinando una calidad de vida acorde a las necesidades del ser humano
Segun Correal hay un proceso de identidad falseado que difiere segun la clase social dentro de la
misma cultura, en los tugurios o barrios marginados se observa que el hambre, la desorganizacion
familiar, social obligan a mendigar, al gaminismo o a la delincuencia para poder subsistir. De esta

manera el habitante de la calle presenta una pobre vision y percepcion del entorno donde se le



Identidad Habitante de calle 111

dificulta identificar como estructurar, llenar tiempo identificar una 0 méas ocupaciones que

deberian ser de alguna forma importantes/significativas.

De acuerdo a lo anterior el habitante de la calle se limita la participacion ocupacional,
social a nivel personal bajo una pobre vision y expectativa a tal punto que pueda desencadenar
una identidad o competencia ocupacional que hace que limite identificarse con los estandares
dentro de la sociedad. Como el ser en el que hacer del ser humano implicando de forma
inadecuada de sobrevivir diariamente en la pobreza y mendicidad, el concepto de ambiente fisico
consistente en espacios y objetos esta representado en los reactivos que refieren sentirse

insatisfechos en el contexto y ambiente en que se encuentran.

Discusion de resultados

En la presente investigacion de la ldentidad Ocupacional del habitante de la calle y en
situacion de calle se logré determinar ciertamente la identidad ocupacional y aplicacion de
instrumentos de valoracion de la escala de identidad ocupacional dando como resultado en la
figura 17, que el 98% se califica en 1 con problemas extremos en la funcion ocupacional
correspondiente a 49 habitantes de calle en el reactivo “Tiene compromisos y Valores”lo anterior
implica que la persona; tiene fuertes dudas oinsatisfacciones con la actividad ocupacional que
desempefia que no asume compromisos; Por otra parte, en esta persona los valores enconflicto
limitan la eleccion ocupacional; desconoce el objetivo o direccion en suvida; tiene valores no
compartidos por uno o varios grupos sociales, se comprueban bases tedricas segun los autores
definen la identidad ocupacional como un sentido compuesto de quien es uno y los deseos de
Ilegar a hacer como un ser ocupacional a partir de la propia historia de participacidén ocupacional,
siendo importante en la persona como actor en el mundo, se evidencio en la valoracion la falta
de compromiso para cumplir con obligaciones y encontrarlas importantes se deben a debido al
contenido de pensamientos y sentimientos volitivos como la falta de valores, que son importantes
y significativos para la persona, la causalidad personal siendo el sentido de competencia eficacia ,
los interese que son el entretenidos y satisfactorio hacer, se logro identificar el sentido de rutinas
de la vida conocidas por ende no las establecen no hay una disposicion internalizada para mostrar
patrones de consientes de comportamiento guiados por los habitos y roles ajustados a las

caracteristicas de los ambientes temporales fisicos, sociales , no le permiten el contexto no le
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permite llevar y ejecutar de forma adecuada, organizada para la identidad y competencia
ocupacional , la falta de intereses, valores personales, falta de creencias y expectativas para
mantener sentido personal de las creencias, valores que tienen el ser humano para desarrollar
habilidades y destrezas para participar de manera eficaz en el ambiente como persona fructifera
hacia las demandas que la sociedad espera, en la valoracién los habitantes de calle en la grafica
17 presentan una calificacionel 94% que corresponde a 47 habitantes de calle refiere en el
reactivo “Tiene intereses” indican cierto grado de disfuncionocupacional. Por una parte, implica
que a la persona se le dificulta identificarintereses; siente atraccion, aunque a veces limitada,
hacia ocupaciones quecorresponden a sus habilidades; sus intereses no concuerdan con
sushabilidades. Por otra parte, implica que la persona sobreestima o subestima suscapacidades,
llevandola a desarrollar ocupaciones inadecuadas y se le dificultacompensar limitaciones con

capacidades.

En la escala de competencia ocupacional sé denota que no mantienen un estilo de vida
satisfactorio al cumplir con roles ni trabajan hacia metas, no participan en intereses, en la escala
del contexto ocupacional se evidencia en la figura 18que el 100% se califica en 1 con problemas
extremos en la funcion ocupacional, en la valoracion correspondiente a 50 habitantes de calle,en
los reactivos “Mantienen un estilo de vida satisfactorio”, “Cumple con expectativas de sus roles”,
“Trabaja hacia metas”, “Cumple con los estandares de desenvolvimiento personal”, “Participa en
intereses”, la persona experimenta una dificultad creciente para cumplir con las expectativas de
sus roles y tiene pocas obligaciones que le permitan mantener un patrén consistente de logro.
Esta persona tiene una participacion inconsistente en intereses; tiene dificultad para participar
enintereses importantes; su problema de salud limita su participacion en intereses del pasado;

tiene dificultad para encontrar y/o desarrollar nuevos intereses.

Debido a que no reconocen formas ocupacionales no reconocen un grupo social de
diversion para realizar actividades de tiempo libre, los espacios fisicos no proveen recursos
necesarios para la ejecucion del rol productivo la falta de sentido personal y eficacia para hacer,
el 100% presentan una pobre percepcion del entorno en sentido de cumplir con obligaciones
cumplir metas a largo plazo debido a la falta de sentido de la ejecucion para establecer rutinas de
la vida diaria. Por lo tanto refieren un grado de incompetencia ineficacia impotencia debido a la
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falta de logros y para participar en actividades productivas, ludicas de su propia necesidad de
exploracion y dominio para la participacion social. Se establece en la gréfica 12, que el 48%
refieren el Gltimo nivel escolar en primaria, el 42% y nivel escolar en secundaria, el 8% refieren
no aprobado ningun nivel escolar, En relacion al ciclo vital segin Erickson, se puede mencionar
que la clase social dentro de la misma cultura, en los tugurios o barrios marginados se observa
una adolescencia muy rapida donde el hambre, la desorganizacion familiar, social obligan al nifio
desde temprana edad a trabajar, a mendigar, 0 a la delincuencia para poder subsistir. Segun
Correal se produce una identidad falseada, se llega al trabajo sin pasar por el estudio y el juego,
no hay identificaciones intermedias, es una realidad de impacto, no cabe el entrenamiento, ni la
acumulacion de experiencias que dan la educacion, el juego y la recreacién. Se puede concluir
que la cultura de donde provienen limita la participacion en el ambito educativo que se refleja en
la poblacion estudiada, la cual no les provee un nivel educativo de desarrollo cultural y social
para desenvolverse en competencia a la demanda social en cuanto a la participacion ocupacional

y social.

En la escala del contexto ocupacional en la figura 19, el 100% se califica en 1 con
problemas extremos en la funcion ocupacional, en los items grupo social de vida hogarefia,
grupos social de diversion, espacios fisicos, objetos y recursos en el rol productivo, espacios
fisicos, objetos y recursos en la vida hogarefia, mientras que el 14 % se califica en 2 con algunos
problemas en la funcién ocupacional correspondiente a los items formas ocupacionales de vida
en el hogar, el 28% en formas ocupacionales del rol principal productivo, el 92% grupo social
del principal rol productivo y el 64% se califica en 3 con funcion ocupacional buena apropiada y
satisfactoria en el items formas ocupacionales del rol principal productivo debido a que ellos
Ilevan a cabo una labores de reciclaje todos los dias la cual encuentran satisfactoria en el contexto

enel gue se encuentran.

Segun Correal hay un proceso de identidad falseado que difiere segun la clase social
dentro de la misma cultura, en los tugurios o barrios marginados se observa que el hambre, la
desorganizacion familiar, social obligan a mendigar, al gaminismo o a la delincuencia para poder

subsistir.
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De acuerdo a lo anterior se puede determinar que los habitantes de la calle y en situacién
de calle son un terminado grupo personas en estado de vulnerabilidad que presentan un

desequilibrio, en las areas del desempefio ocupacional como:

Actividades de la vida diaria, actividades instrumentales de la vida diaria, trabajo, estudio,
juego, descanso, tiempo libre, ocio, debido a la falta de definicion de la identidad ocupacional ,
desde la perspectiva (Christiansen, 1999)citado en el Modelo de la Ocupacién Humana &
Kielhofner la identidad ocupacional no es definida debido a la falta de sentido personal de la
capacidad y eficiencia para hacer, desconociendo quienes son, ya que estas definen los roles y las
relaciones, hallandose en la falta de compromiso para cumplir obligaciones importantes para
cumplir metas a largo plazo, dado que la falta del sentido de la ejecucion para establecer rutinas
de la vida conocidas, ante la pobre percepcion del entorno personal que sustenta y se espera en
este entorno siendo poco adecuado para desarrollar una identidad ocupacional que impliquen una
proyeccion objetiva para el futuro determinando una calidad de vida acorde a las necesidades

del ser humano.
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Capitulo V
Plan de Accion
“LA IDENTIDAD EN NUESTRO SER OCUPACIONAL”

Introduccion

El siguiente plan de accion que se llevara a cabo con la poblacién estudiada, contiene las
actividades terapéuticas en relacion con “La Identidad Ocupacional” en los habitantes de la calle
y en situacion de calle, el cual constara de actividades psicoeducativas, ludicas con relacion al
componente psicosocial en los aspectos y componentes psicoldgicos del ser humano donde hace
referencia a las destrezas psicosociales y el componente psicolégico que consisten en la
capacidad para interactuar en la sociedad y para procesar las emociones, el plan de accion estara
orientado en tres fases que son: 1. Intereses, 2. Participacion Ocupacional y 3. Contexto que
busca favorecer la “Identidad Ocupacional” en los habitantes de Calle de la Fundacion Pasos de
Felicidad. Las actividades psico-educativasque estaran dirigidas a educar los habitantes de calle
sobre su manejo de sintomatologias que interfiere con su desempefio ocupacional y las
actividades ludicas que admitiran la participacion social, la interaccion permitiendo explorar,
trasformar, encontrar, crear y por lo tanto jugar con los objetos y con los otros. Anny Mosey
(1986).
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El plan de accion cuenta con actividades grupales e individuales y a su vez son
actividades innovadoras, creativas y ludicas desde la etapa del ciclo vital en la que se encuentra la
poblacién objeto de estudio. Siendo estas en caminadas a la basqueda de nuevos Intereses donde
identifiquen actividades mentales o fisicas que proporcionen placer y mantenga la atencion,
participacion ocupacional que sonpatrones de comportamiento organizados siendo caracteristicos
y esperados de un individuo o de una posicion determinada dentro de un sistema social (Mosey,
1996). Y el contexto que determina la viabilidad y adecuacion de las intervenciones donde el
individuo debe desempefiarse, teniendo en cuenta aspectos temporales como la edad, el desarrollo

o fase de maduracidn, el ciclo vital, las limitaciones, asi como el entorno fisico, social y cultural.

Es de vital importancia para la terapia ocupacional identificar la identidad ocupacional,
competencia ocupacional y el contexto ocupacional, mediante las expectativas intereses y valores
necesarios con el fin de que cada individuo cumpla con los roles personales y los estandares del
desempefio para que de esta manera logren mantener una rutina que les permita llevar a cabo
responsabilidades igualmente participar en ocupaciones que le generen satisfaccion y realizacion
personal a nivel productivo con proyeccidn de estandares personales que promuevan motivacion,
valores personales , intereses, proyectos metas personales, habitos de esta manera, teniendo en
cuenta habilidades y limitaciones para alcanzar los objetivos necesarios para la vida del ser

humano.

Justificacion

Seguln la valoracioén realizada a la poblacion habitante de calle a traves de la entrevista
historica del desempefio ocupacional OPH-I en la Fundacion Pasos de Felicidad, se encontré que
en las escalas de identidad ocupacional, competencia ocupacional y el contexto ocupacional se
evidencia problemas extremos en la en la funcion ocupacional en relacion a Intereses,
Participacion Ocupacional y Contexto. La aplicacion del instrumento permitio desarrollar una
apreciacion del grafico de la narrativa ocupacional que subyace a la identidad y competencia de
la persona. Se aplico a 50 personas poblacion objeto estudio en la investigacion en la identidad
ocupacional de los habitantes de la calle y en situacién de calle adscritos al programa de la

secretaria de Bienestar Social de la Alcaldia de Cucuta.
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Las tres escalas proporcionaron el medio para convertir la informacion obtenida en la
entrevista en tres mediciones, la identidad ocupacional mide el grado al cual una persona ha
internalizado una identidad ocupacional positiva ( es decir valores, interese y confianza,
considerarse en varias funciones ocupacionales y tener una imagen del tipo de vida que desea), la
competencia ocupacional mide el grado al que una persona es capaz de mantener un patron de

comportamiento ocupacional que sea productivo y satisfactorio.

De acuerdo a lo anterior se puede afirmar que el habitante de calle las causas, que
impulsaron a su habitabilidad y permanencia en la calle proviene de causas tanto internas como
externas en el individuo, en lo que refirieron en la entrevista que fue por decision propia e inicio
de edad a muy temprana de nifiez, influencias exteriores como amigos, otras maltrato familiar,
pobreza, situacion econdmica de precariedad entre otros. Desde terapia ocupacional se puede
describir que el habitante de la calle presenta alteraciones al llevar acabo(A.V.D, A.B.V.D, AP.V
D) hacia una tarea especifica g. rojo & mota.

Por tal motivo como Terapeuta Ocupacional se observa la necesidad de realizar un
abordaje terapéutico, que les permita dar respuesta a las demandas dentro de un marco
socialmente aceptado, porque los habitantes de calle no trabajan hacia metas, no participan en
intereses, no reconocen identidades y obligaciones, no tienen compromisos, no tiene manejo de
normas, su estilo de vida no es satisfactorio debido a que no hay organizacién del tiempo, el
espacio donde se encuentran no les provee de manejo de objetos o recursos en la vida hogarefia,
tampoco para el rol productivo ni ambientes de tiempo libre, generando en ellos sentimientos de
fracaso, frustracion y poca creencia en sus habilidades y destrezas; lo que conlleva a la falta de

participacion ocupacional.

Con relacion a lo anterior, desde el enfoque de Terapia Ocupacional se realizaran
intervenciones terapéuticas mediante de actividades psicoeducativas, ludicas, grupales e
individuales con propdsito en la poblacion habitante de calle a través del plan de accion
denominado: “Descubriendo la identidad que lleva nuestro ser ocupacional” buscando favorecer
la identidad ocupacional que faciliten la participacion ocupacional de la poblacion objeto de

estudio, enbusqueda de roles ocupacionales y sociales que les brinden status cuando
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losindividuos tiene la sensacion de empobrecimiento y dejan de compartir con otros, para mitigar
el estancamiento en esta etapa de acuerdo al ciclo vital en que se encuentran reacciones asociadas

a préximos cambios propios de la edad y sexo segun Erikson.

Asi mismo de acuerdo a los resultados obtenidos se puede visualizar la importancia del
trabajo de Terapia Ocupacional en habitante de Calle desde una dptica global e interdisciplinaria.

Objetivos

Objetivo General.
Favorecer la identidad ocupacional de los habitantes de calle mediante el plan de accion
“Descubriendo la identidad que lleva nuestro ser ocupacional” facilitando la participacion

ocupacional.

Objetivos Especificos.
Promover intereses en los habitantes de calle a través de la ejecucion actividades

terapéuticas que generen satisfaccion y autorrealizacion.

Promover la participacion ocupacional mediante actividades ludicas y psico-educativas

que faciliten patrones de comportamiento organizado.

Fomentar el contexto ocupacional a través de la ejecucion de las actividades terapéuticas

que favorezcan el entorno fisico, social y cultural.

Fomentar las capacidades psicosociales mediante actividades productivas facilitando las

destrezas interpersonales.

Desarrollar habilidades de lucha y confrontacion para la resolucién de problemas en el

aula a través de actividades individuales y grupales que faciliten y las relaciones interpersonales
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Metodologia

El plan de accién “Descubriendo la identidad que lleva nuestro ser ocupacional” va
dirigido a los habitantes de calle de la Fundacién Pasos de Felicidad. Las actividades planeadas
(Psicoeducativas, ludicas, productivas) se realizaran de forma individual y grupal bajo la
estrategia de accion participacion (El Terapeuta Ocupacional propone la actividad con propdsito
y el habitante de calle la ejecuta). Todas las actividades planteadas cuentan con un tiempo

maximo de ejecucion de 45 minutos 'y 2 grupos de 25 individuos.

Medios Terapéuticos
Se organiza un plan de accién cuyo titulo es: “Descubriendo la identidad que lleva nuestro

ser ocupacional” teniendo en cuenta los medios de intervencion iniciando:

El Ambiente Terapéutico es el ambiente que rodea al individuo y el cual influye en su

desarrollo como factores sociales, oportunidades, recursos y normas.

El Ambiente Humano conformado por la terapeuta ocupacional en formacion, los

habitantes de calle, docente y el grupo interdisciplinario de la Fundacién Pasos de Felicidad.

El Ambiente no Humano en espacios cerrados (aula) y para la ejecucion de la
actividades, contando con buena iluminacién artificial con los materiales necesarios para las
mismas, el cual nos permita un desarrollo pleno de las actividades programadas; teniendo en
cuenta el espacio temporo-espacial donde se ejecutara con un tiempo determinado de 45minutos

establecidos.

Relacion Terapéutica La relacion terapéutica se basara en una comunicacion clara, bajo
los parametrosde respeto y autoridad entre los individuos y la terapeuta ocupacional, para asi
poder alcanzar los objetivos propuestos.

Proceso de enseflanza-aprendizaje se daran las instrucciones en forma verbal,
demostrativa, ilustrativa y explicativa de cada paso u operacion con los materiales que se

requieran en las actividades a ejecutar.
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Clases de actividades: Seran de Tipo estructuradas y semi-estructurado debido a que
puede haber cambios en la elaboracion de los pasos, gradual o secuencial que va de lo sencillo a
lo complejo, estructuradas actividades que cuentan con tiempo, espacio y descripcion claras,

concisas y ordenas para que se ejecuten con establecimiento de normas.

La modalidad:Sera de forma directa debido a que estd presente la terapeuta ocupacional

y los habitantes de calleinteresados en la ejecucién de la investigacion.

Recursos financieros: Para cada actividad a desarrollar se utilizan recursos propios de la
Terapeuta Ocupacional en formacion.

Evaluacion: se ejecutara de acuerdo a la observacién en los cambios de la conducta de

los habitantes de calle durante y después del proceso de intervencion terapéutica.

Cronograma
MES OCTUBRE
4 1 2 3
Intereses PO PO Contexto
Actividad 1 X
Actividad 2 X
Actividad 3 X
Actividad 4 X
Actividad 5 X
Actividad 6 X
Actividad 7 X
Actividad 8 X

Fuente: Alvarado, Y., 2016
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El objetivo en la primera fase es: Determinar los intereses mediante la exploracion, la

identificacion de actividades mentales o fisicas que proporciones placer y mantengan la atencion,

involucrando la gratificacion dentro del contexto grupal ludico.

A demas se propicia el apoyo a la Fundacion Pasos de Felicidad hacia los habitantes de calle a

través de actividades culturales.

Tabla 22. Fase 1
Semana Actividad Descripcion de la Actividad Objetivos Marcos de Referencia
4 Promover Modelo de la Ocupacién
La actividad se iniciara a través de la  habilidades de Humana
l\gotlltvauon | n:jedlanttle juegdo_s, para interaccion a LindalL.Levy
- adultos en donde se les pedira que ,
La tienda realizan una ronda indicando que tra\(e_sd d delld.la La premisa central de los
de los . muevan su cuerpo mencionando” la ‘aCt"V' a uaica  modelos de la ocupacion
Deseos sandia  gorda” y  realizando ~Tienda de los es:  Toda  ocupacion
movimientos  dirigidos por la deseos” humana procede de una
terapeuta ocupacional en formacion tendencia espontanea

posterior a esto se efectuara la
actividad terapéutica psicoeducativa
que consiste en utilizar material fisico
donde los participantes deberan
marcar las caracteristicas personales

que desea adquirir de acuerdo a una |

cantidad poco, bastante o mucho.

Posteriormente se dividiran en grupos
de 10 personas que deberan efectuar
la compra de acuerdo a las
caracteristicas personales
ubicandolas en un mural.

Después se aplicara el siguiente test.

Test de Intereses
Que tanto te agrada?

1.- armar y desarmar objetos
mecénicos

2.- resolver mecanizaciones
numericas.

3.- conocer y estudiar las estructuras
de las plantas y animales

innata del sistema humano-
la urgencia de explorar y
dominar el ambiente. El
modelo se basa en la
suposicion de que la
ocupacién es un aspecto
crucial de la experiencia.

La urgencia innata del
hombre hacia la
exploracién y su

consecuente habilidad para
simbolizar es lo que le
hace Gnico entre los
animales (Kielholfner &
Burke, 1980, p 573)

Mediante la actividad
terapéutica los
participantes interactan y
se conocen asi mismos
para explorar formas en
intereses que sean del
agrado lo cual les permitird
participar  en alguna
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4.- dibujar y pintar a colores ocupacion

5.- escribir cuentos, crénicas o ist, S nee
. " [y

articulos ¢ A

6.- cantar i ) —

7.- atender y cuidar a los enfermos. y L jionee

& R |rwevonacero

n

8.-Manejar herramientas y N 8 T marmé e nacero
maquinaria | CONO HACERLO?
9.- resolver problemas de aritmética. ﬂiwfﬂommw

10.- Hacer experimentos N0 PUEDO HACERLO

a NOLO HiARE
11.- Moldear un barro. . PO
12.- leer obras literarias '
13.- Escuchar musica
14.- Cocinar
15.-ordenar y clasificar libros

16.- construir objetos (llaveros) o
muebles de madera.

17.-investigar el origen de las
costumbres de los pueblos.

18.- encargarte del decorado de una
exposicion

19.- hacer versos

20.-aprender a tocar un instrumento
musical.

21.- ser miembro de una sociedad de
ayuda asistencial.

22.- sembrar y plantar

23.- reparar las instalaciones
eléctricas

24.- explicar a otros como resolver
problemas de aritmética

25 .- hacer propaganda para la venta
de un periddico

26.- Idear y disefiar el escudo de un
club o una sociedad

27.- representar un papel en una obra
teatral.

28.-ser miembro de una asociacion
musical

29. Ensefiar a leer a los analfabetos
30.- Ayudar a clasificar pruebas
31.- Criar animales en un rancho

Se finalizara la actividad con la
retroalimentacion del tema
motivando a los participantes.
Se finalizara la actividad con la
retroalimentacion del tema
motivando a los participantes.

Fuente: Alvarado, Y., 2016
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Fase 2

Tiempo de duracion 2 semanas

Objetivo Propiciar la participacion ocupacional en el habitante de calle mediante actividades
ludico- recreativa favoreciendo los comportamientos organizados en la poblacion.

Se busca dar respuesta a la participacion ocupacional mediante una serie de actividades las

cuales busquen patrones de comportamiento organizados caracteristicos de los individuos con el

grupo de iguales.

Tabla 23. Fase 2

Semana

“Quien dirige
tu vida”

Actividad

Descripcion de la Actividad

Se iniciara la  actividad
mediante actividad la
proyeccion de un video para la
motivacion hacia el cambio “el
aguila y la gallina”. Posterior a
esto se efectuara la actividad
“Quien dirige tu vida”,
pidiendo a los participantes que
se ubiquen en parejas, se
escogera una pareja de jueces 0
jurados del evento, que tendran
la funcion de vigilar el
cumplimiento de reglas.

De manera verbal e ilustrativa
se mostrara a los participantes
la zona minada, indicdndoles
que uno de ellos (uno de cada
pareja) debe cruzarla zona, sin
activar ninguna mina. Se
advierte que si activan alguna
de las mina, inmediatamente
seran  devueltos todas las
parejas al inicio.

Seguidamente se entregara a
cada pareja una venda, con el
objetivo de que uno de ellos se
cubra los ojos. Se ubicaran a
las parejas en las respectivas
posiciones segin grafico. Se
finaliza con la
retroalimentacion.

Obijetivo
Identificar los
intereses que
guien

positivamente la
vida de los
participantes

mediante la
actividad “Quien
dirige tu vida”

Marcos de Referencia

ENFOQUE PSICOSOCIAL
Los trabajos grupales pueden
facilitar la comunicacion vy
cohesion entre los miembros
del grupo y ofrece un
significado  trabajo  de
conflictos.

Se sustenta bajo esta premisa
ya que en el grupo se deben
mantener buenas relaciones
interpersonales, evitar
conflictos, hacen que Ila
persona tenga un crecimiento
personal adecuado y el
ambiente se torne ameno y se

motive a participar en
intereses.
= a{ L
- . — Z .
» \."
' P .
v 1 ‘[ S
- U
[
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“Identifica
palabra
bingo ”

la
jugando

Se iniciara la actividad para la
motivacion  hacia  intereses
mediante  proyeccion de un
video llamado” la disciplina
vencerda la inteligencia” de
japonés Yokoi Kenji se realizara
en la fundacion pasos de
felicidad, posterior a esto se dara
el proceso de la actividad
consiste en dar a conocer el
tema “Participaciéon en la
comunidad” posterior a esto la
terapeuta ocupacional en
formacioén iniciara el juego con
dos o tres personas a participar
en el juego hard entrega de de
unas fichas con iméagenes de las
comportamientos  organizados
posterior a esto la terapeuta
ocupacional en formacidn girara
y sacara una palabra que indica
la conducta con pistas, los
usuarios deberdn cubrir la
imagen y describir las acciones
que se presentan en la imagen el
que complete el cartén.

Favorecer los patrones
de  comportamiento
organizados mediante
la actividad “Identifica
la palabra jugando
bingo” promoviendo la
participacion social

Modelo de la
Ocupacién ~ Humana
Linda L. Levy

El comportamiento

motivado por la
urgencia consciente e
intrinseca  de  ser
efectivo en el ambiente

para representar una
variedad de roles
interpretados

individualmente que se
forman por tradicion
cultural y aprenden a
través del proceso de
socializacion (Burke &
Kielhofner)-

-Se utiliza esta premisa
debido a que los
habitantes de calle
desarrollaran
comportamientos
aprendidos a través de
la socializacion y esto

hace que ejecuten
actividades que le
permitan desarrollar un
desempefio

ocupacional y
participacién  social.

124
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2

“Gira y tu respuesta

dice”

“Identificando patrones

de comportamiento en

las normas

convivencia

de

La actividad en donde la
terapeuta ocupacional en
formacion, entregara a
los participantes la
actividad gira la ruleta y
tu respuesta mira en
donde giraran la flecha la
cual indicara una serie de
ndmeros que indicaran
una pregunta que
deberédn identificar se
mostrara  una imagen
alusiva a la pregunta
donde deberd recordar
haberla visto antes vy
responder que significa
en este caso las normas
de  convivencia  del
establecimiento o la

fundacién

La actividad se realizara
en la fundacion en donde
la terapeuta ocupacional
en formacion, realizara el
proceso de intervencién
que consiste con la
introduccién del patrones
de comportamientos
dentro de la institucion
como: ingresar sin haber
consumido sustancias
psicoactivas 0
alicoramiento, realizar el
auto cuidado como el bafio
e higiene, llegar respetar el
horario de bafio vy
alimentacion, no ingresar
armas, respetar a los
compafieros y  grupo

Promover la
participacion
ocupacional en el
habitante  de  calle
mediante la actividad
favoreciendo el respeto
hacia los compafieros e
institucion

promover en los
usuarios la patrones
de comportamiento
mediante las
imagenes “normas
de convivencia de
la fundacion
“favoreciendo  la

participacion social.

ENFOQUE
PSICOSOCIAL

El crecimiento personal
puede ser un proceso
doloroso por lo tanto se
requiere de un ambiente
grupal, seguro, de
libertad, flexible, de
confianza, estable y de
apoyo.

Por medio de esta
premisa se sustenta la
importancia de la
participacion social e
intereses hacia y el
respecto dentro del grupo
y establecimiento
permitiendo el sentido de
pertenencia en la

institucion.

Modelo de la
Ocupacién

HumanaLinda L. Levy
El comportamiento

motivado por la
urgencia consciente e
intrinseca de ser
efectivo en el ambiente
para representar una
variedad de  roles
interpretados

individualmente que se
forman por tradicion
cultural y aprenden a

través del proceso de
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interdisciplinario, saludar.
Por medio de imagenes.

socializacion (Burke &

Kielhofner

Posterior a esto
encontraran un tablero con
el nombre del la acci6n
para luego identificar y
ubicar la imagen en el habitantes de calle
cuadro correspondiente a
la accion e identificarlo

describir a que hace
referencia. aprendidos a través de

Se utiliza esta premisa

debido a que los

desarrollaran

comportamientos

la socializacionde las
imagenes
representativas
expuestas durante la
actividad y esto hace
permitan desarrollar un
habilidades y destrezas
en la participacion

ocupacional y social.

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Fase 3
Tiempo de duracion Una semana

Objetivo: Identificar e incentivar en el habitante de calle la interaccion y su rol en él a través
de actividades terapéuticas favoreciendo las experiencias positivas hacia la exploracion, el dominio y
satisfaccion en las demandas ambientales de la persona.

Se busca dar respuesta a la identidad ocupacional mediante actividades que incluyan el
contexto ocupacional las cuales dan respuesta al ambiente, teniendo en cuenta el entorno social que
hace referencia al contexto en la fundacion Pasos de Felicidad. A demas se propicia el apoyo de la
Fundacidn hacia los habitantes de calle a través de actividades ludicas, recreativas, culturales, en las

cuales puedan participar todo el equipo interdisciplinario.
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SEMANA

3

ACTIVIDAD

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se formaran equipos que deberan pasar
por los obstaculos en cada estacion del
rally:

1.ESTACION
“Acomoda la Imagen”

Se ubicaran seis laminas para formar una
imagen diferente, y los usuarios deberan
ordenarlas en su respectivo orden.

2.ESTACION
“Armar y vestir el personaje ”’

Se les haré entrega de unos globos, donde
tendrdn que armar a una persona Yy
colocarle los elementos de vestimenta de
un trabajador

3.ESTACION
“Arma el rompecabezas”

Se les hard entrega de unas fichas con
imagenes para armar la figura del
rompecabezas el que primero arme el
rompecabezas sera el ganador

4.ESTACION

Prueba N° 1 “La Carrera de Sacos”Los
dos equipos se ponen en fila
Aprovechando que los juegos de

las carreras de sacosvienen en bolsas de
minimo de 4 unidades se pueden colocar
los sacos tanto el primero como el
segundo de la cola para hacer una carrera
de relevos. Cuando suene el silbato,
tendran que correr los concursantes con
sus sacos, uno de cada equipo por un
recorrido que puede variar segun la edad
de los nifios y su ndmero. Estos tendran
que regresar al punto de partida, donde
les esperard el siguiente de la fila, con el
saco ya puesto, deberan tocarse con la
mano para que el segundo pueda empezar
a correr. El que llegue con el saco, debera
darse prisa, salir del saco para que el
tercero de la cola, se lo ponga, para no
perder ni un segundo cuando le llegue su
turno al llegar el segundo.

OBJETIVOS
Fomentar la
exploracion en el

ambiente mediante la
actividad
&6Ra11y”

terapéutica

MATERIAL MARCOS DE
REFERENCIA

Modelo de la Ocupacién
HumanaLinda L. Levy

Los tres niveles de funcién ocupacional
exploracién, competencia y logro,
derivan de la teoria de Reilly y
representan los estados de excitacion y
participacion optima con el ambiente.
Los tres estados de disfuncion
ocupacional: ineficacia, incompetencia e
impotencia representan el estrés y la
falta de participacion con el ambiente.

Debido a que los usuarios, desarrollan
comportamientos aprendidos y a través
de las intervenciones terapéuticas

utilizadas dentro del rally hace que
desarrollen y ejecuten actividades que le
permitan un desempefio de habilidades y
adecuadas

destrezas dentro  del

ambiente.
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ACTIVIDAD

“Biografia del éxito”

DESCRIPCION DE LA
ACTIVIDAD

Se llevara a cabo la actividad
terapéutica teniendo la lectura
de biografia del éxito en el
trabajo el cual indica los
pasos que obtuvo el
deportista pele para lograr
obtener el éxito,
Seguidamente se hizo entrega
de un pliego de papel boncd y
marcadores se les explico que
deberan realizar un dibujo
alusivo a los pasos que que le
ayudaron a pele alcanzar el
éxito al finalizar cada uno
expondra su dibujo 'y
expresara lo que sienta o
pensé para alcanzar los suyos
basadas en la constancia que
mantuvo el deportista para
poderlos alcanzar

OBJETIVOS

Favorecer las
experiencias
positivas hacia la
exploraciénmedian
te la biografia para
alcanzar el éxito en
el rol productivo.

MARCOS DE REFERENCIA

Modelo de la Ocupacién
HumanaLinda L. Levy

Los individuos se encuentran
en disfuncion  ocupacional
cuando las demandas de la
sociedad para la participacion
productiva o lddica no son
satisfechas 0 el
comportamientos del individuo
no satisface la urgencia de
explorar 'y dominar en el
ambiente (Kielhofner)

Por medio de esta premisa se
sustenta la importancia de la
exploracion del ser utilizando
experiencias positivas de una
persona exitosa a través de la
biografia analizando la vida al
conseguir las metas propuestas
en el rol productivo
fomentando la ejecuciéon de
patrones  del  desempefio
ocupacional en el ambiente.

.j/’
X-
< e
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SEMANA

ACTIVIDAD

“Taller de cocina
Arepas con  queso

DESCRIPCION DE LA
ACTIVIDAD

Se iniciara la actividad
mediante la motivacion y la
importancia hacia
actividades productivas
mediante una capacitacién
psicoeducativa. Y cuidado de
la hiene de manos para la
preparacion de alimento La
actividad se da al momento
en que la terapeuta

ocupacional en formacion
realice un saludo en los
usuarios a intervenir,

seguidamente se dard una
breve introduccion de la
actividad de y pasos para la
preparacion y aplicacion de
ingredientes  de la masa,
posteriormente donde se
entregaran los materiales y
herramientas adecuados
como: harina, queso, huevos,
mantequilla, recipientes,
bandeja se iniciara
precalentado del tejo el
primer paso agregando la
harina en el recipiente,
segundo paso agregar la sal

tercer paso agregar la
mantequilla, cuarto  paso
agregar huevos, quinto paso
agregar agua, Sexto paso

huevos amasar, séptimo paso
amasar , octavo hacer bolitas,
NnOVeno paso agregar queso ,
decimo paso cerrar aplanar la
arepa dar forma redonda,
onceavo paso aplicar
mantequilla o aceite al tejo ,
doceavo paso colocar las
arepas en el tejo , treceavo
paso introducirlas dejarlas
freir, voltear la arepa

OBJETIVOS

Favorecer las experiencias
positivas hacia el dominio
y satisfaccion en las
demandas ambientales de
la persona mediante el
“Taller de cocina”

QN )

MARCOS DE REFERENCIA

Modelo de la Ocupacion
HumanaLinda L. Levy

Los tres niveles de funcion
ocupacional exploracion, competencia
y logro, derivan de la teoria de Reilly
y representan los estados de excitacion
y participacion optima con el

ambiente. Los tres estados de
disfunciéon ocupacional: ineficacia,
incompetencia e impotencia

representan el estrés y la falta de
participacion con el ambiente.

Los habitantes de calle se
sentirdn competentes a través de
la intervencion terapéutica que
busca favorecer las experiencias
positivas hacia el dominio y

satisfaccion en las demandas
ambientales con la actividad
productiva, que permitird un

sentido de eficacia, competencia,
contribuyendo en el dominio y
satisfaccion personal al llevar a
cabo el taller.
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Estadisticas de asistencia

Tabla 25. Actividades fase 1

No ITEMS USUARIO %
1 Tienda de los Deseos 45 25%
2 Quien dirige tu Vida 50 27%
3 Biografia del Exito 45 24%
4 Video el aguila y la gallina 45 24%

Total 50 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 20. Actividades fase 1

H 1 Tienda de los Deseos B 2 Quien dirige tu Vida

3 Biografia del Exito H 4 Video el agilay la gallina

Fuente: Alvarado, Y., 2016

La figura 20 muestra la participacion en actividades para favorecer la motivacion e
intereses en los usuarios en donde un 24% participo en la intervencion terapéutica “el aguila y la
gallina, un 25% en la intervencion terapéutica tienda de los deseos, un 24% en la intervencion
terapéutica biografia del éxito, un 27% en la intervencion terapéutica quien dirige tu vida para el
total del 100% de la muestra de 50 usuarios que asistieron. Teniendo en cuenta lo anterior se
logra los objetivos para la intervencion y ejecucion del plan de accién disefiado desde el enfoque

de terapia ocupacional mediante la participacion en actividades psico-educativas.
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Tabla 26. Actividades fase 2- Participacion ocupacional

No ITEMS Actividades %
Participacion
ocupacional
1 Identifica la palabra en el 50 25%
bingo
2 Gira y tu respuesta mira 50 25%
3 Identifica patrones de 50 25%
comportamiento
4 Taller de cocina 50 25%
Total 50 100

Fuente: Alvarado, Y., 2016

Figura 21. Actividades fase 2- Participacion ocupacional

Actividades Participacion
ocupacional
® 1 Identifica la palabra en el bingo
M 2 Gira y tu respuesta mira

3 Identifica patrones de comportamiento

m 4 Taller de cocina

25%

Fuente: Alvarado, Y., 2016
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La siguiente grafica muestra en actividades para favorecer la participacién ocupacional

en los usuarios en donde un 25% participo en la intervencion terapéutica “identifica patrones de

comportamiento, un 25% participo en la intervencion terapéutica “identifica la palabra en bingo”,

un 25% en la intervencion terapéutica “gira y tu respuesta mira” , un 25% en la intervencion

terapéutica “taller de cocina”, para el total del 100% de la muestra de 50 usuarios que asistieron.

Teniendo en cuenta lo anterior se logra los objetivos para la intervencion y ejecucion del plan de
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accion disefiado desde el enfoque de terapia ocupacional mediante la participacion en actividades
psico-educativas.

Discusion de resultados
Al realizar las intervenciones terapéuticas se puede determinar la comparacion paralela en

el proyecto de investigacion titulado “La identidad ocupacional del habitante de la calle y en
situacion de calle”el cual fue desarrollado en la fundacion pasos de felicidad por la estudiante
Yaneth AlvaradoBeltran del programa de terapia ocupacional de la universidad de pamplona en
la que se trabajo en la poblacion habitante de calle y en situacion de calle, los cuales se
encuentran en dificultades en la definicion de la identidad ocupacional alterando asi la
motivacién en intereses en la eleccion y participacion ocupacional evidenciado el cual no les
permite mantener formas ocupacionales del rol productivo, es preciso indicar que los resultados,
validan la hipétesis de investigacion planteada, al confirmar a través de la observacion y
valoracion, se tuvieron en cuenta los siguientes item del instrumento de valoracion: la escala de
identidad ocupacional, la escala de competencia ocupacional, la escala de contexto ocupacional,
donde permiti6 identificar y proporcionar una medicion y grado en el cual las personas no
definen ni expresan motivacion hacia intereses, y confianza personal , ni expectativas hacia
metas y proyectos personales que les permitan mantener y ejecutar y sostener un patrén en la
participacion del rol productivo y satisfactorio en el que se ven distintos roles ocupacionales y

mantienen una imagen del tipo de vida que desean.

De esta forma se puede definir la identidad ocupacional como el grado al cual una persona
ha internalizado una identidad ocupacional positiva (es decir valores, interese y confianza,
considerarse en varias funciones ocupacionales y tener una imagen del tipo de vida que desea), la
competencia ocupacional mide el grado al que una persona es capaz de mantener un patron de

comportamiento ocupacional que sea productivo y satisfactorio.

Los ambientes de comportamiento ocupacional miden el impacto del medio ambiente
sobre la vida ocupacional del cliente. De esta manera permite identificar y debilidades
relacionadas con la identidad y el comportamiento ocupacional. Como parte de este proceso, se
utilizé La Entrevista Historica del Desempefio Ocupacional (OPHI-I11), se aplic6 a 50 personas

poblacién objeto estudio en la investigacion de la identidad ocupacional de los habitantes de la
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calle y en situacion de calle adscritos al programa de la secretaria de Bienestar Social de la
Alcaldia de Cucuta. Donde se realizé un plan de accion para la ejecucion y participacion de la
poblacion para fomentar la motivacion e intereses mediante la intervencion de actividades
terapéuticas que faciliten la identificacion de la identidad ocupacional, competencia ocupacional
y el contexto ocupacional, mediante las expectativas hacia promover la motivacion e intereses y
valores necesarios con el fin de que cada individuo cumpla con los roles personales y los
estandares del desempefio para que de esta manera logren mantener una rutina que les permita
Ilevar a cabo responsabilidades igualmente participar en ocupaciones que le generen satisfaccion
y realizacion personal con proyeccién hacia estdndares personales que promuevan motivacion,
valores personales , intereses, proyectos metas personales, habitos de esta manera, teniendo en
cuenta habilidades y limitaciones para alcanzar los objetivos propuestos durante la ejecucion de
las actividades donde se cumplié con la ejecucion y finalizacion de las intervenciones que
permitieron la participacion y asistencia del total de la muestra de personas objeto estudio en la

investigacion
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Capitulo VI

Producto Final

Después de realizado el proceso de investigacion se deja como producto final a la
institucion actividades productivas que le propicie en ellos una ocupacion con significado y un
incentivo econdmico que permita aumentar su participacion ocupacional e identidad ocupacional,

lo cual lo conlleva al reconocimiento en un contexto social.

“Implementacion de guia de talleres ocupacionales (Actividades Productivas) en la

poblaciénhabitante de calle y en situacion de calle de la fundacion pasos de felicidad”

Introduccion
La Fundacién Pasos de Felicidad es una entidad sin &nimo de lucro que fue creada gracias

al deseo de ayudar a las personas vulnerables y menos favorecidas de la sociedad de
Clcuta,debido de una u otra manera atraviesan por situaciones dificiles como el abandono ,
desplazamiento, con flagelos de violencia, maltrato infantil, hambre, maltrato psicoldgico,
drogadiccion, violencia intrafamiliar, personas con discapacidad, en nifios,jovenes, adolescentes,
mujeres, hombres, adultos, y adulto mayor del pais,de esta manera busca llegar a los municipios
menos favorecidos del pais, con el fin de brindar una sonrisa y aportar algo de felicidad, apoyo,
promueve la participacion ciudadana orientada, con el fin de contribuir al desarrollo social,
econdémico y equitativo de la poblacion con menos oportunidades de generar por si mismas las
condiciones que les permitan mejorar su calidad de vida, participa en iniciativas, plataformas
privadas y publicas que tengan como objetivo el desarrollo de las comunidades mas vulnerables,
promueve proyectos de desarrollo social humano y sostenible, realizar en las comunidades
vulnerables programas tales como: Culturales, intervencion psicosocial, emprendimiento social,
promocion y prevencién, educacién para todos y deporte y recreacién entre otros, promover el
deporte como estilo de vida saludable para estas comunidades.De acuerdo a lo anterior articulado
con la fundacion el siguiente proceso de intervencion centrado en la ocupacion permite favorecer
que el individuo se involucre en ocupaciones significativas apoyando la participacion

ocupacional y social de esta poblacién objeto estudio habitante de la calle y en situacion de calle
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en sus contextos de desempefio siendo el foco y proposito final de la intervencion de Terapia
ocupacional, por el cual se presenta el siguiente producto final que consiste en la Implementacién
de una Guia de Talleres ocupacionales de actividades productivas en la poblacion habitante de la

calle y en situacion de calle de la fundacion pasos de felicidad.

Como resultado a la necesidad de crear espacios de participacién ocupacional que
permitan la permanencia y estadia en la fundacion pasos de felicidad como mecanismo para
involucrarlos en actividades propias de motivacion e intereses para el desarrollo de habilidades
en el desempefio ocupacional favoreciendo la participacion interaccion social dentro del grupo a
intervenir asi como brindar apoyo al grupo interdisciplinario, a fin de efectuar un intercambio de
experiencias mediante el cual se enriqueciera el Anteproyecto de Plan de Accion. Se brindan
algunos detalles sobre el desarrollo del taller y los principales aportes a los que llegaron los

participantes durante el mismo.

La implementacién del taller artesanal de actividades productivas en la Fundacion Pasos
de Felicidad se llevara a cabo mediante el suministro de materia prima (madera), herramientas
(pinceles, alicates, segueta, punzon,), materiales como lija y barniz, con los respectivos

elaboraran llaveros de diferentes modelos (guitarra, zapatos, flauta, nombres, figuras de animales)

Justificacion

Desde la Terapia Ocupacional se evidenciaron algunos estudios sobre la problematica de
habitantes y/o situacion en calle, los cuales abordan tematicas sobre la prestacion de servicios
profesionales para esta poblacion e identifican las caracteristicas de las areas ocupacionales
referentes a su desemperio, por lo tanto se vio la necesidad de implementar un taller artesanal que
proporcione espacios productivos que fomente la integracion de habilidades, a través de la
utilizacion de materiales aptos para la elaboracion de productos artesanales donde la materia
prima sera la madera, herramientas (pinceles, alicates, segueta, punzén,), materiales como lija y
barniz, con los respectivos elaboraran llaveros de diferentes modelos (guitarra, zapatos, flauta,
nombres, figuras de animales), el objetivo primordial sera modificar su rutina diaria ocupando el
tiempo libre en actividades que orienten la motivacion de los habitantes de calle en sus intereses,

asegurando de esta manera el desarrollo 6ptimo del proyecto.
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Cabe resaltar que el taller artesanal se llevara a cabo por el siguiente grupo que ingrese a
la fundacion a realizar la practica de rehabilitacién psicosocial donde se deberan realizar una
capacitacion en el manejo y elaboracion de los productos. La Funcién de la Institucion no solo es
brindar el goce de derecho que brinda la ley en alimentacion, auto-cuidado, atencién medica sino
que se requiere la intervencion terapéutica que implique productividad debido a que son personas
que tienen un desequilibrio ocupacional que repercute el desempefio ocupacional y en la
satisfaccion acerca de ella, esta situacion juntos las condiciones poco favorecidas de espacios en
las ocupaciones y la falta de motivacion hacia intereses por la falta de una identidad ocupacional
definida, la que hace que la persona se le dificulte el quehacer diario.

Este producto final permitira que a través de la realizacion de actividades terapéuticas
tanto para la mejora del auto mantenimiento, como de la estructuracion del ocio o el trabajo en
actividades productivas se pueden llegar a producir una gran mejoria permitiendo la eleccion de

intereses en la ocupacion.

Marco Teorico
La ocupacion es la parte de la actividad humana, aunque no se refiere a toda ella. Las

personas participan en actividades de supervivencia individual y de la especie, espirituales y
sociales. Junto con aquellas que consideramos ocupacionales. Segun Kielhofner el estudio de la
ocupacion comienza con la identificacion y clasificacion de las diferentes formas de la
ocupacion, ademas para guiar el tratamiento de la Terapia Ocupacional es necesario establecer el
punto donde se salta de la disfuncion ocupacional al funcionamiento saludable. En Terapia
Ocupacional siguiendo a la mayor parte de autores e instituciones sobre la materia, se reconocen
tres tipos o areas de ocupacién (segln la AOTA éareas de ejecucion ocupacional): tareas de la vida
diaria, trabajo, ocio y juego. Las tareas de la vida diaria abarcan los autocuidados, las tareas
domésticas, mantenimiento del espacio vital, el manejo y mantenimiento de los recursos
econdmicos y aquellas conductas adecuadas para el acceso a los distintos recursos del entorno
(compras, desplazamiento, viajes etc.) la sociedad espera que todos sus miembros tengan
habilidades es suficientes para poder llevar a cabo estas tareas de forma que contribuyan

directamente a los servicios de la sociedad. El trabajo puede definirse como todas aquellas
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actividades productivas remuneradas o no, es decir aquellas que proporcionen un servicio a la
sociedad (aun miembro o a varios o al conjunto). Las actividades productivas, estan
generalmente estan organizadas en lo que se denominan roles vitales importantes. Estos roles son
posiciones que la persona ocupa en la vida, reconocidas por el entorno social y por lo que
Kielfhoner denomina el rol obligado. El rol constituye una fuente importante de la identidad, asi
las actividades en las que participa un individuo para satisfacer los deberes de su rol es
considerado un trabajo y por ende actividades productivas. De acuerdo a lo anterior se puede
decir que la participacion en diferentes ocupaciones en la vida cotidiana es indispensable para la
identidad, la realizacion personal, la salud y el bienestar. La ocupacién organiza el
comportamiento, implica expresion de la propia personalidad asi como la conexién con la
sociedad y el manejo del tiempo organizado esteen habitos, roles y patrones. Asi pues, a través

de las ocupaciones las personas influyen en su estado de salud y bienestar.

La intervencion de la Terapia Ocupacional se basa en el uso terapéutico de ocupaciones
(actividades, tareas significativas y dirigidas a metas) para evaluar y tratar a las personas con
dificultades en la participacion ocupacional. La identidad de la persona emerge de un armonioso
balance de muchas ocupaciones significativas en las que las personas se comprometen o
involucran en el tiempo. Las ocupaciones son fundamentales para la identidad y competencia
personal, en este sentido christiansen indica que la ocupacion es uno de los principales medios
para desarrollar y expresar la identidad personal. Propone que la identidad es fundamental para
la vida social porque ofrece un contexto para dar significado a las experiencias cotidianas y de
interpretacion acordes con el tiempo, la identidad también proporciona una base para fijarse
objetivos y para la motivacion, nos orienta hacia el futuro. La participacion en la ocupacion
puede suponer desarrollar un mayor autocontrol, en el ambito productivo, la ocupacion permite
que las personas sean econdmicamente autosuficientes. Ademas ayuda a organizar el tiempo y el

uso de recursos del entorno, por otro lado la participacion en ocupaciones influyen en la salud.
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Medios de Intervencion
Se organiza el taller productivo artesanal teniendo en cuenta los medios de intervencion

iniciando:

El Ambiente Terapéutico es el ambiente que rodea al individuo y el cual influye en su

desarrollo como factores sociales, oportunidades, recursos y normas.

El Ambiente Humano conformado por la terapeuta ocupacional en formacién, los

habitantes de calle, docente y el grupo interdisciplinario de la Fundacién Pasos de Felicidad.

El Ambiente no Humano en espacios cerrados (aula) y para la ejecucion de la
actividades, contando con buena iluminacion artificial con los materiales necesarios para las
mismas, el cual nos permita un desarrollo pleno de las actividades programadas; teniendo en
cuenta el espacio TEMPORO-espacial donde se ejecutara con un tiempo determinado de

45minutos establecidos.

Relacion Terapéutica La relacion terapéutica se basara en una comunicacion clara, bajo
los parametrosde respeto y autoridad entre los individuos y la terapeuta ocupacional, para asi

poder alcanzar los objetivos propuestos.

Proceso de ensefianza-aprendizaje se daran las instrucciones en forma verbal,
demostrativa, ilustrativa y explicativa de cada paso u operacion con los materiales que se

requieran en las actividades a ejecutar.

Clases de actividades: Seran de Tipo estructuradas debido a que no deben haber cambios
en la elaboracion de los pasos, gradual o secuencial que va de lo sencillo a lo complejo,
estructuradas actividades que cuentan con tiempo, espacio y descripcion claras, concisas y

ordenas para que se ejecuten con establecimiento de normas.

La modalidad:Sera de forma directa debido a que esta presente la terapeuta ocupacional
y los habitantes de calleinteresados en la ejecucion de la investigacion.
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Recursos financieros: Para cada actividad a desarrollar se utilizan recursos propios y

financiados por la institucion Fundacion Pasos de Felicidad.

Evaluacion: se ejecutara de acuerdo a la observacion en los cambios de la conducta de

los habitantes de calle durante y después del proceso de intervencion terapéutica.

Metodologia

Descripcion del Taller.

Desde Terapia Ocupacional como objetivo principal es promocionar y conseguir el
equilibrio entre las areas ocupacionales en este caso el area a nivel productivo, buscando un
alcancen a nivel de vida satisfactorio.De acuerdo a los resultados arrojados se establece la
identidad ocupacional en el habitante de la calle y en situacion de calle surge la necesidad para
actividades significativas hacia la aplicacion del taller artesanal se busca alcanzar el desarrollo
de actividades productivas, que generen remuneracion economica, siendo asi, tenemos las
actividades que son una herramienta de suma importancia para un terapeuta ocupacional. Molina
(2003) La actividad es la base de la profesién. La actividad es un proceso paso a paso que
incluye un nimero de tareas, operaciones y pasos que necesita una secuencia. La actividad en
Terapia Ocupacional debe tener un propdosito, ser significativa para el individuo y el sujeto debe
participar y colaborar en la seleccion de la actividad.El objetivo del anélisis de la actividad es
identificar si la actividad es adecuada al paciente y si la podemos utilizar con prop6sito en un
tratamiento, para ello debemos relacionarla y dirigirla segun las habilidades y destrezas del
individuo para poder desarrollarlas.el siguiente hace referencia al andlisis ocupacional de la
actividad que se tiene en cuenta en las demandas de actividades del taller artesanal con respecto
a una serie de parametros: fisicos, sensoriales, perceptuales, cognitivos, emocionales, sociales y
culturales. Margallo Ortiz (2003) menciona que Turner, Foster y Johnson divide el modelo en
dos partes; la primera parte recoge los factores comunes a la actividad o tarea y en segundo lugar,

los factores especificos en cuanto a requerimientos de la misma, factores comunes que incluyen:
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Tabla 27. Taller Artesanal - Elaboracion porta llaveros

QUE PARA QUE HABILIDADES Y QUE TAREA OPERACIONES PASOS
HACE DESTREZAS QUE UTILIZA

REQUIERE
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Fuente: Alvarado, Y., 2016
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“PORTA LLAVES EN MADERA'Y
CORCHO”




Tabla 28. Elaboracién de Llavero con mostacillas de colores

Identidad Habitante de calle

QUE PARA QUE HABILIDADES Y QUE TAREA  OPERACIONES PASOS
HACE DESTREZAS QUE UTILIZA
REQUIERE
Elabora Facilitar -Demandas motoras o Materiales: Elaboraci 1. Agarrar la 1.1  agarrar
llaveros habilidades de  fisiologica -Mostacillas de onLlavero cantidad de mostacillas de
motricidad fina, -Movimiento: madera con mostacillas que se madera
atencion y articulaciones grandes -Corddn mostacilla  requieran en 1.2 agarrar
relaciones 0 pequefias de la mano -Pintura S de longitud del corddn
interpersonales y dedos para agarrar, celeste, verdey colores llavero 1.3 medir
para sostener y soltar dorada 2. Pintarlas las distancia del
el objetos al agarre de -Pincel mostacillas de corddn
mostacillas y cordéon -Llave con aro madera en colores 2.1 agarrar
-Tipo de movimiento.  para llavero dejarlas secar al mostacillas
Fuerza: grado minimo aire libre. 2.2 agarrar
de fuerza necesario 3. agarrar la pincel
para la manipulacion medida del 2.3  agarrar
de herramientas a cordon, amarrar al  pincel
utilizar como pinzas aro metalico humedecer
alicates, que requieren 4. introducir las 2.4 pintar
Esfuerzo mostacillas en el mostacillas

continuo/intermitente-

cordén

2.5 dejar secar
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Tabla 29. Elaboracion “Llavero de madera en forma de animal”

Identidad Habitante de calle

QUE PARA QUE HABILIDADES Y QUE TAREA OPERACIONES PASOS
HACE DESTREZAS QUE UTILIZA
REQUIERE
Elabor Fomentar el rol -Demandas motoras o Materiales Elaboraci  1.dibujar la 1.1.Agarrar
ar productivo fisioldgica -Madera on silueta de la madera
llavero mediante “ -Movimiento: -Pinturas 0 Llaverode figura de animal 1.2agarrar
S elaboracion del articulaciones grandes o témperas madera en en la madera lapiz
llavero en pequefias de la mano y -Barniz forma de 2.Con el bisturise 1.3 marcar
forma de dedos para agarrar, para transparente animal cortara el trozo de silueta en
animal” sostener y soltar el objetos -cadena 0 madera madera
promoviendo la al agarre para sujetar la corddn 3.lijar los bordes agarrar
participacion madera para el moldeado Herramientas: primero con la lija  bisturi
ocupacional en de laimagen del animal -Sierra de de grano grueso y 2.2 agarrar
el entorno -Tipo de movimiento. marqueteria posteriormente madera
Fuerza: grado minimo de segueta 0 con al lija de 23  agarrar
fuerza necesario para la bisturi grano medio bisturi
manipulacion de -Lija de grano 4.Hacer un 2.4 cortar
herramientas a utilizar el gruesoy lija de agujero con el silueta
bisturi al realizar el corte de grano medio punzon para 3.1 agarrar
la imagen del animal en la -Pinceles colocar la cadena  silueta de
madera - Alicates 5.colocar colgante madera
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Fuente: Alvarado, Y., 2016




Identidad Habitante de calle 157

Llavero de madera en forma de animal
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Que hace  Para que Habilidades y destrezas Que utiliza Tarea Operaciones Pasos
que requiere
Elaborar  Fortalecer -Demandas motoras o Materiales Elaboraci  1.dibujar la 1.1  agarrar
Ilaveros las fisiologica -Madera OnLlavero silueta de la madera
habilidades  -Movimiento: -molde de de madera figura de corazon 1.2  agarrar
motoras articulaciones grandes corazén o buho en en la madera lapiz
finas y la o pequefas de la mano -Pinturas 0 motivos 2.Con el bisturise 1.3 trazar
atencion en y dedos para agarrar, témperas de cortara el trozo de  molde
los usuarios  para sostener y soltar -Barniz coraz6bn y madera corazén
el objetos al agarre transparente colores 3.lijar losbordes 2.1  agarrar
para sujetar la madera -cadena 0 primero con la lija  bisturi
para el moldeado del corddn de grano grueso y 2.2 agarrar
trazo de la imagen del Herramientas: posteriormente madera
corazén o baho -Sierra de con al lija de 2.3realizar
-Tipo de movimiento.  marqueteria grano medio corte del trazo

Fuerza: grado minimo
de fuerza necesario
para la manipulacion
de herramientas a
utilizar el bisturi vy

sujecion de la madera

segueta 0
bisturi

-Lija de grano
grueso y lija de
grano medio

-Pinceles

4. realizar trazos
formas en

circulos grandes y

pequefios
separados en
distancias  entre

3.1agarrar
madera
3.2
liga

agarrar
grano

grueso

3.3

lijar los
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Disefios -motivos de llaveros en madera
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Producto final para la Universidad y Programa

Esta investigacion propende por sus resultados en dar a conocer la problematica de una
poblacion especifica, es por ello que se presentd el articulo a la revista de rehabilitacion
Colombiana (ver Apéndice xxxcarta).
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Conclusiones

De acuerdo a los objetivos planteados en la investigacion se logro efectuar el proceso de
caracterizacion de la poblacion, por medio de la encuesta Socio-demogréfica en la Fundacion
Pasos de Felicidad, observandose la necesidad de identificar qué aspectos estan afectando el
desempefio ocupacional. Por consiguiente permitié identificar datos especificos como: en el
estado civil que el 90% son solteros correspondiente a 45 habitantes de calle, el género mas
relevante es el masculino con el 98% equivalente a 49 personas, el departamento de procedencia
es Norte de Santander con el 74% correspondiente a 37 habitantes de calle y Cundinamarca con
el 8% correspondiente a 4 personas, el origen de situacién de calle el 100% de la poblacién
objeto estudio refieren conocer el origen, dentro de las causas por las cuales se encuentran en
situacion y/o condicion de calle esta el estado de privacion ocupacional tales como: historias de
pobreza crénica, los conflictos y violencia en las familias, el consumo perjudicial de alcohol y
drogas, las patologias y discapacidades y los problemas judiciales. En la poblacién habitante de
la calle y en situacion de calle surge o inicia de privacion ocupacional desde nifios ya que son
privados de oportunidades y recursos para jugar por causa de la pobreza, discapacidad o causas
econdmicas y/o sociales que los obligan a trabajar, tiempo de vivencia en la calle un 32% de
personas correspondiente a 16 personas que iniciaron su vida en la calle con un tiempo de
duracion de 1 a 3 afios en promedio la edad de inicio fue de 8 afios, el 30% equivalente a 15
personas tiene un tiempo de duracion de 5 a 8 afios, nivel educativo, asistencia médica, ocupacion
anterior y actual. Es muy probable segun estos datos que una persona caiga en la vida en calle
antes de los 30 afios, el tiempo de permanencia en la calle brinda informacién y herramientas
basicas para formulacion de programas de intervencion de esta poblacion. Se encuentra que la
etapa critica es la infancia y madurez temprana comprendida en el rango de edad con mayor
frecuencia de inicio de condicién de habitante de calle; los motivos que llevaron a esta poblacion
a estar en situacion/ condicion de calle es debido a: la drogadiccion relacionado al 66% que
manifestd que probaron por primera vez la droga por curiosidad, y los efectos de las drogas fue el
factor determinante para caer en la vida en calle. EI 22% refieren que la habitabilidad en la calle
es debido al consumo de alcohol, donde manifiestan que fueron influenciados por los amigos,

familiares que los invitaban a celebrar festejos y a compartir los fines de semana, convirtiéndose
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en una rutina en el diario vivir. EI 10% refieren tener familiares en la calle y en situacion de
calle, correspondiente a 5 personas, el 4% refieren no saber si tienen familiares en la calle y en
situacion de calle; la actividad desempefiada en el pasado fue la de reciclaje con un 42%
correspondiente a 21 habitantes de calle y el 43% continua en esta ocupacion actual, se puede
determinar que en el habitante de calle se puede encontrar la Falta de sentido personal de la
capacidad y eficacia para hacer, debido a que esta actividad no produzca formas ocupacionales
de ejecucion de un rol productivo que cubra los estandares, expectativas de éxito personal en el
sujeto, hallandose y sumergiéndose en una satisfaccion netamente econdmica que le permita
cubrir necesidades como: el consumo de sustancias psicoactivas viéndose obligado a pedir para
cubrir la alimentacién y otras necesidades basicas necesarias de supervivencia del ser humano,
por otro lado el 82% refieren saber leer y escribir correspondiente a 43 personas. EI 48%
refieren el Gltimo nivel escolar en primaria correspondiente a 24 personas, el 42% refieren el
ultimo nivel escolar en secundaria equivalentes a 21 habitantes de calle, el 68% refieren que no
han recibido atencion en salud en el ultimo afio correspondiente a 34 personas, el 32% refieren
que si han recibido una asistencia medica lo que hard que se dificulten sus capacidades y
habilidades al realizar un sus actividades de la vida diaria, manifestando algunas complicaciones
patoldgicas no diagnosticadas, que interfieren en las actividades como la alimentacion, la
apariencia personal, auto-cuidado, higiene personal. Debido a estas consecuencias que son un
conjunto de tareas o patrones de conductas rutinarias, que le permiten vivir de forma autbnoma e
integrada en su entorno y cumplir su rol o roles dentro de la sociedad. EI 88% en sus actividades
diarias presentan dificultades para memorizar/pensar, correspondiente a 43 habitantes de calle, el
8% en sus actividades diarias presentan dificultades para percibir la luz, 2% en sus actividades
diarias presentan dificultades para oir, el habitante de la calle debido a las consumo de adicciones
pueden tener un funcionamiento biolégico en cuyo consumo produce una alteracion cognitiva
como resultado de un trastorno en las siguientes funciones, como dificultades en la capacidad de
generar hipotesis, planear acciones y tomar decisiones para conseguir un objetivo, la iniciacion de
secuencias comporta mentales inapropiadas, dificultades para poder inhibirlas y dificultades
alteraciones de memoria a pesar de mantener conservada la memoria en pruebas neuropsicologias
formales el impacto de la disfuncién ejecutiva afecta en mayor o menor medida, a todas las areas
del desempefio ocupacional se veran alteradas (A.V.D, A.B.V.D, A.P.V D) en la participacion

social.
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Con relacién al segundo objetivo de investigacion se logro realizar la valoracion de la
Identidad Ocupacional a traves del instrumento de valoracion OPHI-II que se llevé a cabo con la
muestra de 50 habitantes de calle, y como tercer objetivo al analizar e interpretar los resultados en
la valoracion referente a la escala de la identidad ocupacional muestran que el 98% se califica
con problemas extremos en la funcién ocupacional correspondiente a 49 habitantes de calle en los
items “Compromisos y valores”, el 94% que corresponde a 47 habitantes de calle en “Intereses”.
En la escala del Ambiente Ocupacional, el 100% se califica en 1 con problemas extremos en la
funcién ocupacional, en los items “formas ocupacionales de diversion, grupo social en la vida
hogarefia, grupo social de diversién, espacios fisicos, objetos en la vida hogarefia, espacios
fisicos, objetos, recursos en el rol productivo, espacio fisicos objetos y recursos en los ambientes
de diversion”. Se concluye que los habitantes de calle en la valoracion de la Identidad
Ocupacional hay problemas extremos en la funcion ocupacional en compromisos, intereses,
valores, trabajo hacia metas, se logra analizar la problematica que genera un impacto negativo en
la participacion social, se encontro alterada la identidad, competencia ocupacional, dificulta para
mantener una rutina que les permita llevar a cabo las responsabilidades, generando la falta de

participacién en un rango de ocupaciones.

Como cuarto objetivo de la investigacion se logro establecer la identidad ocupacional del
habitante de la calle y en situacién de calle después de la recoleccion de la informacion e
interpretacion de datos por lo tanto en la poblacién objeto de estudio se encontré alterada la
identidad, competencia ocupacional debido al no cumplimiento de sus roles ocupacionales y
estandares del desempefio se les dificulta mantener una rutina que les permita llevar a cabo las
responsabilidades, lo que conlleva a la falta de participacion en un rango de ocupaciones, con

base en los resultados obtenidos desde Terapia Ocupacional .
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Recomendaciones

A la institucion
Es importante gestionar recursos, espacio fisico y tiempo para que interactien el grupo
interdisciplinario con los habitantes de calle; planear actividades que permitan fortalecer las

relaciones interpersonales entre ambos favoreciendo la participacion ocupacional.

Permitir que estudiantes de la universidad de Pamplona de los diversos programas de
salud y educacion que realizan proyectos, programas e investigaciones, tengan facil acceso a la

institucion para permitir que lleven a cabo las actividades académicas.

A los habitantes de calle;
Participar en las actividades Psicoeducativas, ludicas, productivas que favorezcan la
identidad ocupacional y la participacion ocupacional en la Fundacion Pasos de Felicidad en la

poblacién adscrita de la secretaria de bienestar social en la Ciudad de Cucuta.

Continuar en el programa de bienestar social para que reciban atencion en salud,
terapéutica y espiritual ademas de capacitarse en talleres productivos que les permitan generar

ingresos y solventar los gastos propios y ayudar a la familia.

Es necesario ejecutar los roles familiares, comunicarse con los parientes y reconciliarse
con ellos para asumir responsabilidades y recibir el apoyo de la familia, siendo esta el nucleo

fundamental de la sociedad.

Iniciar un proceso de desintoxicacién de sustancias psicoactivas, partiendo desde la
decision voluntaria para abandonar el consumo que les permitan la vinculacién a la sociedad.
Mantener la motivacion en la participacion ocupacional teniendo en cuenta sus proyecciones,

metas e interés y de esta manera lograr la satisfaccion personal y ocupacional.
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A la universidad:
De igual manera seria importante desarrollar talleres productivos con los habitantes de

calle que les permita enfocarse en ejercer su rol ocupacional de manera satisfactoria.

Dar continuidad a la investigacion y desarrollar otro tipo de investigaciones con otras
disciplinas desde otro enfoque partiendo desde el perfil socio-demogréafico que arrojo resultados
importantes para estudiar esta poblacion habitante y en situacién de calle inclusive la poblacién

infantil que es donde se inicia la habitabilidad y el consumo de sustancias.

Al programa de Terapia Ocupacional y a los estudiantes:

Se realicen las practicas formativas en el area psicosocial con la poblacion habitante de
calle, debido a que se requieren estrategias terapéuticas hacia la participacion ocupacional que
apoyen en el ambito interdisciplinario, es una poblacion que va en aumento y se requiere el

servicio de Terapia Ocupacional.

Plantear o disefiar modelos terapéuticos que permitan un abordaje de Terapia
Ocupacional innovador en la poblacion habitante de calle y en situacion de calle que puedan
ayudar a estas personas que necesitan los servicios urgentes de los profesionales y que muy pocos

toman el riesgo de asumir la responsabilidad de atender.
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Apéndices

Apéndice A. Evidencias

Fase 1 Actividades de Interés- motivacion - tienda de los deseos
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Actividad identifica en la ruleta las normas de convivencia de la fundacion pasos de felicidad
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Actividad taller de cocina

Inicio: higiene de manos -pasos para el lavado de manos

2. PASO PREPARACION DE AMASADO

B
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Apendice C. Ficha Sociodemografica- Caracterizacion

l. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
DATOS GENERALES
Nombres y Apellido
Fecha de Nacimiento dia/ mes/ afio/
Estado Civil Soltero_ casado___ unioénlibre_ Divorciado
Genero Masculino___Femenino___ Otro_

Pais de Procedencia:

Departamento de procedencia

Il. CARACTERIZACION Y ORIGEN DE LA SITUACION DE LA CALLE

1. Sabe cudl es el origen de sus situacion de la calle actual?
Si No

2. Tiempo- Duracién en situacion de calle
meses ___afios

3. Principalmente su situacion de calle es consecuencia de:

Situacién econdmica Consumo de alcohol rechazo familiar

Consumo de sustancia | Perdida de un ser querido Victima de violencia/ conflicto
psicoactiva armado

Enfermedad General Otro:

4. De su familia existen otras personas en situacion de calle
Si No

No sabe

5. Actividad desempeiada en los ultimos meses
Reciclaje Buscando trabajo Sin trabajo

Deambulando Limpiando vidrios Cuidando carros

Vendedor ambulante Vendedor drogas Ayudante mecanica
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Otro

6. Ocupacion principal actual

Reciclaje

Buscando trabajo

Sin trabajo

Deambulando

Limpiando vidrios

Cuidando carros

Vendedor ambulante Vendedor drogas Ayudante mecénica
Otro
7. Actualmente vive en:
Cambuche Andenes/ aceras Debajo del Puente
Cerca al rio Otro:

8. Departamento de donde procede

Il EDUCACION
9. Sabe leer

No
10. Sabe escribir

No

11. Cual fue el Gltimo nivel escolar que aprobé.

Preescolar

Basica Primaria

(1)) (3) (4) ()

Béasica Secundaria

(6) (7) (8) (9) (10) (11)

Técnico o Tecnoldgico

Universitaria

Postgrado

IV. SALUD

12. Ha recibido atencion en salud en el ultimo afo?

Si

No




13. Actualmente recibe atencion médica o rehabilitacion?
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Si

No

Cual:

Si la Respuesta anterior fue SI. Responde la N°14 y N°15
Si la Respuesta anterior fue NO, dirige a la N°16

14. Quien paga la rehabilitacion?

Sistema general de Salud La familia Otro:
15. Establecimiento donde recibe la rehabilitacion?
Publico Privado no sabe
16. Porque no recibe rehabilitacion?
Cree que no necesita no le gusta no hay o no tiene quien lo lleve
No tiene recursos econémicos Otro Motivo:

V.

FUNCIONAMIENTO/ ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARIA

17. Por su condicion de salud presenta alteraciones permanentes en :

manos ( ) brazos ( ) brazos( )

)Las Defensas ()

hormonas ( )

Sistema Nervioso () los ojos ( ) Oidos ( )
Organos de los sentidos : olfato( ) Lavoz ( ) elhabla ( ) Lapiel () lasufas( )el
cabelo( )
gusto( ) ,tacto( )
El movimiento del cuerpo () sistema cardiorespiratorio( Digestién( ) metabolismo ( )

Sistema genital () urinario ()
reproductivo ()

Ninguno: ()

Si la respuesta fue Ninguno, no se contesta la 18 y 19
18. De las anteriores condiciones de salud cual es la que mas le afecta:

Sistema Nervioso () los ojos ( ) Oidos ()
Organos de los sentidos : olfato( ) Lavoz ( ) elhabla ( ) Lapiel ( ) lasufias( )el
cabello ()
gusto( ) ,tacto( )
El movimiento del cuerpo () sistema cardiorespiratorio( ) | Digestién( ) metabolismo ( )
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manos ( ) brazos( ) Las Defensas ( ) hormonas ( )
piernas ( )
Sistema genital () urinario () Ninguno: ()
reproductivo ()

19. De acuerdo a lo anterior conoce usted el diagnostico de salud que presenta?
Si No

20. Hace cuantos meses presenta esta alteracion permanente?
meses

21. En sus actividades diarias presenta dificultades permanentes para:
Pensar ( ) memorizar ( ) Desplazarse entre trechos cortos Masticar ( ) tragar ( )

por problemas respiratorios ( ) 0
del corazén ()

asimilar ( )y transformar

alimentos ( )
Percibir la luz ( ) distinguir objetos 0 | Retener o expulsar orina ( ) tener Caminar ( ) correr ()
personas a pesar de usar lentes o relaciones sexuales ( )
gafas ( ) saltar ( )

Tener hijos ()

Oir aun con aparatos especiales( ) | Mantener piel ( ) cabello sano ( ) Relacionarse con las demas

distinguir sabores () u olores ( ) personas y el entorno ( )
Hablar () comunicarse ( ) Llevar , mover, utilizar objetos con Cambiar y mantener las
lasmanos () posiciones del cuerpo ()
Alimentarse ( ) asearse ( ) Ninguno ( )
vestirse () por si mismo Otra

22. En su hogar o entorno social quienes presentan actitudes negativas que le impiden el desarrollo en
su actividad diaria con mayor autonomia

Familiares Amigos comparieros
funcionarios Empleados Otras personas
Nadie

FIRMA
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Apéndice D. Instrumentos

Entrevista historica del desempefio ocupacional ophi-ii- (Gary kielhofner)

ENTREVISTA HISTORICA DEL DESEMPERNO OCUPACIONAL
(OPHI-II)
DATOS PERSONALES

NOMBRE:

EDAD: SEXO FECHA DE NACIMIENTO: [ /

ESCOLARIDAD:
TIEMPO DE HABITALIDAD EN LA CALLE:
PROCEDENCIA:

RESUMEN DE HISTORIA CLINICA (ANAMNESIS)

207

HISTORIA OCUPACIONAL

RUTINA DIARIA
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ROLES OCUPACIONALES

ELECCION DE ACTIVIDAD U OCUPACION

EVENTOS CRITICOS DE LA VIDA

AMBIENTES DE COMPORTAMIENTO OCUPACIONAL
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ESCALA DE IDENTIDAD OCUPACIONAL

Tienes metas personales o proyectos

Identifica un estilo de vida ocupacional

Espera éxito

Acepta responsabilidades

Valora habilidades y limitaciones

Tiene compromisos y valores

Reconoce identidades y obligaciones

Tiene interés

Se sintio efectivo en el (pasado)

Encontro sentido, satisfacciones en su estilo de vida (pasado)

Hizo elecciones ocupacionales

ESCALA DE COMPETENCIA OCUPACIONAL

Mantiene un estilo de vida satisfactorio

Cumple con las expectativas de sus roles

Trabaja hacia metas

Cubre los estandares de desenvolvimiento personal

Organiza su tiempo para cumplir responsabilidades

Participa en intereses

Cumplié con sus roles (pasado)

Mantuvo habitos (pasado)

Logro satisfaccion (pasado)
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ESCALA DE CONTEXTO OCUPACIONAL

Formas ocupacionales de vida en el hogar

Formas ocupacionales del rol principal productivo

Formas ocupacionales de diversion

Grupo social en la vida hogarefia

Grupo social del principal rol productivo

Grupo social de diversion

Espacios fisicos, objetos y recursos en la vida hogarefia

Espacios fisicos, objetos y recursos en el rol productivo

Espacios fisicos, objetos y recursos en los ambientes de diversion

4 = Funcidn ocupacional excepcionalmente competente
3 = Funcion ocupacional buena, apropiada, satisfactoria
2 = Algunos problemas en la funcion ocupacional

1 = Problemas extremos en la funcién ocupacional

Andlisis/ Plan:

ESCALA DE IDENTIDAD OCUPACIONAL

ESCALA DE COMPETENCIA OCUPACIONAL
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ESCALA DEL CONTEXTO OCUPACIONAL

SIGNIFICADO/IMPLICACIONES DE LA HISTORIA DE VIDA
PERFIL NARRATIVO

Las pendientes incluyendo los principales eventos de la vida y como mejoro o si empeoro la vida
del joven a partir de estos eventos. La inclinacion de la pendiente indica la severidad o los
cambios.

BUENO
MALO
‘ ‘ FUTURO
PASADO PRESENTE
-PASADO:
-PRESENTE:

-FuTUrROFirma

Apéndice E. Consentimiento informado
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Yo con cedula de ciudadania

He leido la informacion que se me ha dado

autorizo a la

Universidad de Pamplona y al programa de Terapia Ocupacional trabajar con él/ella en el
proyecto de investigacion en el que se tomaran en cuenta aspectos e informacion personal y
social, los cuales seran utilizados para determinar la identidad ocupacional en poblacion habitante
de la calle, la cual presentan alteraciones en las areas ocupacionales y destrezas de ejecucion
inobservados con dificultad en la participacion ocupacional. Dentro del proceso de investigacion,
prevalecera el criterio del respeto a la dignidad, la proteccion de sus derechos y bienestar de su
hijo(a) (articulo 5), asi como mantener la confidencialidad de la informacion relacionada con su
privacidad, pues en este no se trabajara con procesos invasivos (articulo 8). Usted se encuentra
libertad de retirar el consentimiento en cualquier momento si asi lo requiere (articulo 15), y los
resultados de la investigacion no le ocasionaran perjuicios a usted o su hijos o familia, (articulo
46), Resolucion 8430.

Autorizacion:

Estoy de acuerdo para participar participe en el proyecto de investigacion, eximiendo a la
Universidad de Pamplona y programa de Terapia Ocupacional de cualquier eventualidad.

Yaneth Alvarado Beltran Usuario
Estudiante de Terapia Ocupacional



