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Presentación 

El Plan de Atención a la Infancia, Familia y Adolescencia 2000-2003, del Gobierno del Principado de
Asturias, incluye entre sus objetivos el estudio y la reflexión sobre los recursos y prestaciones para establecer
las modificaciones apropiadas en su organización y definición y elaborar nuevos procedimientos de interven-
ción, ante situaciones de desprotección, que puedan ser comunes tanto para los servicios sociales generales
como para los especializados.

Ante las situaciones de desprotección y de  riesgo para los menores es necesario realizar intervenciones
rápidas y eficaces que provean acciones protectoras y ofrezcan el apoyo conveniente a las familias. En ese sen-
tido, la ejecución del Plan de Atención a la Infancia, Familia y Adolescencia, a lo largo de estos cuatro últimos
años, 2000-2003, ha posibilitado la creación de programas y servicios con la finalidad de disponer de más
medidas de protección e incrementar el apoyo a las familias con hijos menores: se han multiplicado los Equipos
de Intervención Técnica para el Apoyo Familiar y se han puesto en marcha programas de Prevención de riesgo
en Adolescentes. Asimismo se incrementaron los apoyos al Acogimiento familiar en sus diferentes modalidades
y se han mejorado y agilizado las actuaciones que proporcionan un contexto de desarrollo en familia para
menores que carecían de ella, a través del acogimiento y la adopción, haciendo realidad, de ese modo, el dere-
cho del menor a crecer en una familia.

Mediante el desarrollo de las acciones incluidas en el Plan constatamos la necesidad de que los profesiona-
les que intervienen los diferentes momentos del proceso protector compartieran un mismo marco conceptual y
similares criterios en sus actuaciones. Para lograr ese propósito se inició un trabajo de colaboración entre la
comunidad autónoma y los diferentes ayuntamientos para lograr acuerdos que permitiesen fijar las competen-
cias de los distintos niveles de intervención y compartir y consensuar los principios y criterios de la misma.

Con ese fin se constituyó un Grupo de Trabajo integrado por técnicos de los Servicios Sociales Municipa-
les y Autonómicos con la representación de municipios urbanos y rurales y la de los diferentes equipos, espe-
cializado y territoriales, con la tarea de elaborar una Guía de Buena Práctica y un Manual de Procedimiento
de Intervención. Este grupo ha contado con la supervisión y el asesoramiento de consultores externos y de
expertos reconocidos en el ámbito de la protección de menores. El resultado de su trabajo fue remitido a los
profesionales de los Servicios Sociales Básicos para su conocimiento y aportación de sugerencias.

Ahora, podemos presentar unos Documentos que son, por tanto, el resultado del esfuerzo común de
muchos profesionales a los que quiero reconocer su labor y expresar mi sincero agradecimiento.

Estamos convencidos de que la aplicación de esta Guía va a permitir articular cuantas medidas sean viables
para mejorar la atención que reciben los niños y niñas de Asturias y sus familias, además con su utilización se
contribuye a unificar las formas de trabajo en los distintos servicios y a incrementar la calidad de la actuación
de los profesionales.

El cumplimiento de las diferentes acciones contempladas en el Plan de Atención a la Infancia, Familia y
Adolescencia evidencia el compromiso de la Consejería de Asuntos Sociales con el apoyo a las familias para
promover y facilitar el desarrollo armonioso de los niños y niñas de nuestra Comunidad. Esta ha sido la volun-
tad política que nos ha guiado durante todo este periodo.

El Consejero de Asuntos Sociales
JOSÉ GARCÍA GONZÁLEZ
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Introducción
En 1999 contrastamos los datos que nos ofrecía la

situación del sistema de servicios sociales especializa-
do en la atención a la infancia y la familia con los prin-
cipios de actuación en materia de protección de meno-
res enunciados en la Ley del Principado de Asturias
1/1995, de 27 de enero, de Protección del Menor, entre
los que destacamos los de prevención, como medida
prioritaria, coordinación, mantenimiento del menor en
el medio familiar de origen, integración familiar y
social del menor y la objetividad, imparcialidad y
seguridad jurídica en la actuación protectora, pudimos
extraer las siguientes conclusiones:

1. Se apreciaba un desequilibrio entre los recursos y
programas dispuestos para garantizar la atención a
los menores cuando se produce una situación de
desamparo, la cual supone la separación del niño o
de la niña de sus padres, tutores o guardadores, y
los recursos y programas dirigidos a la prevención
y el apoyo a la familia ante situaciones de riesgo.

La preponderancia de los primeros y el carácter
testimonial de los segundos, ponía en cuestión la
e f e c t iva observación de una buena parte de los prin-
cipios de protección de menores que deben guiar la
actuación de la Administración del Principado de
Asturias en esta materia, y, en especial, la de aque-
llos que pretenden garantizar el mantenimiento del
menor en el medio familiar de origen y promover su
i n t egración familiar y social, paradigmáticos en la
c o n figuración del nuevo sistema de atención social
a la infancia constitucional que pretende superar a
otro anterior, definido como de naturaleza benéfi c a
y asistencial, que actuaba fundamentalmente cuan-
do la situación de desprotección ya era irr e p a r a bl e
y a través de recursos que provocaban la segr ega-
ción familiar y social del niño.

La inercia de prácticas pasadas, sustentadas en
una concepción de la infancia, de la familia y de su
protección que ya no es la propia de la sociedad
contemporánea, daba lugar a que el sistema de pro-
tección de menores girase en torno a la figura del
desamparo y se sostuviera casi con exclusividad en
el soporte teórico que aporta la investigación y la
literatura sobre el maltrato infantil. Esto trae como
consecuencia un sistema que actúa prioritariamen-
te cuando se dan elevados niveles de desprotec-

ción, concretados en las situaciones más dramáti-
cas para la infancia, en contraposición con la evo-
lución seguida por los servicios sociales especiali-
zados en la atención de otros sectores de población
que han adoptado como meta de su intervención y
con carácter universal el bienestar y la calidad de
vida.

2. Aunque la figura jurídica denominada situación de
riesgo ya fue instituida en 1996 por la Ley Orgáni-
ca de Protección Jurídica del Menor, en el Princi-
pado de Asturias aún no es operativa. La experien-
cia de otras Comunidades Autónomas demuestra
que la estructura y organización del sistema de pro-
tección de menores, consensuada entre los servi-
cios sociales municipales y los autonómicos en tor-
no a las situaciones de riesgo y de desamparo, es
eficaz en cuanto crea el espacio común, jurídica y
técnicamente delimitado, para desarrollar una
actuación coordinada y respetuosa con los princi-
pios de intervención vigentes.

La práctica confirma que esa coordinación de las
administraciones competentes en el desarrollo de ser-
vicios sociales dirigidos a la infancia y la familia, se
hace condición previa y necesaria para el correcto
establecimiento de posteriores acuerdos de colabora-
ción con el conjunto de organismos públicos y priva-
dos que configuran el sistema general de atención
social a la infancia y la familia, promotores de inter-
venciones intersectoriales de carácter integral.

De acuerdo con lo anterior, el Plan de Atención a la
Infancia, Familia y Adolescencia 2000-2003, del Prin-
cipado de Asturias, en el cual se adopta el compromi-
so de elaborar una Guía de buena práctica en la inter -
vención social con la infancia, familia y adolescencia
y un Manual de procedimiento de intervención ante
situaciones de desprotección infantil, define entre sus
líneas básicas de actuación:

1. Adaptar el sistema de servicios sociales especiali-
zados a las necesidades actuales de la familia, la
infancia y la adolescencia, de acuerdo con un con-
cepto de intervención que no tenga únicamente
carácter meramente reparador de las situaciones de
desamparo sino que profundice en la superación de
las causas que generan desprotección, a través de
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actuaciones preventivas y de apoyo a las familias.
El paso de un concepto de protección social de la

infancia y la familia de naturaleza benéfica al
constitucional que rige en la actualidad, y que defi-
ne a ésta como responsabilidad pública, exige que
esas actuaciones preventivas y de apoyo a la fami-
lia se concreten como prestaciones y servicios a los
que tienen derecho los ciudadanos en todo el terri-
torio del Principado de Asturias, ya sea con carác-
ter universal o cuando se encuentren en las situa-
ciones de desprotección previstas legalmente.

2 . P r o m over una actuación coordinada entre las
administraciones local y autonómica que tenga
como objetivo definir y delimitar la intervención
que corresponde realizar a cada una de ellas en
materia de servicios sociales, determinar las pres-
taciones y servicios a implantar con carácter gene-
ral en la Comunidad Autónoma y establecer un
procedimiento común de valoración de las situa-
ciones de desprotección sociofamiliar y de acceso
a los recursos dispuestos, compartiendo ambas
administraciones la responsabilidad en el diseño e
implantación de ese sistema de protección social
por la vía del acuerdo y del consenso.

3. Desarrollar programas intersectoriales producto de
la actuación conjunta de las diferentes administra-
ciones e instituciones que integran el sistema gene-
ral de atención social a la infancia y la familia, en
especial los servicios sociales, sanidad, educación,
empleo y seguridad social.

4. La separación del niño de sus padres, tutores o
guardadores a consecuencia de la declaración de la
situación de desamparo por la Administración del
Principado de Asturias, o de su guarda a petición
de sus responsables legales o por resolución judi-
cial, obliga a la adopción de medidas protectoras
que tienen por objeto ofrecer al niño, con carácter
temporal o permanente, un hogar alternativo o, en
su defecto, alojamiento en un centro de infancia.

Ante estas situaciones, la superación de las difi-
cultades que han dado lugar al desamparo o a la
adopción de la medida de guarda y el retorno del
niño con su familia es un objetivo prioritario de
este plan, a cuyo cumplimiento deberán contribuir
conjuntamente cuantas administraciones e institu-
ciones públicas y privadas desarrollen actividades
relacionadas con la infancia y la familia.

El acogimiento del niño, preferentemente por parte
de su familia extensa de acuerdo con lo dispuesto en la
normativa de protección de menores, constituye la
alternativa más aconsejable en tanto se produce el
retorno del niño con su familia nuclear. La promoción
de los acogimientos familiares y el desarrollo de pro-
gramas de apoyo a los mismos es otro objetivo de este
plan, en el que se contempla la incorporación de accio-
nes específicas dirigidas a la superación de las dificul-
tades que presenta actualmente el acogimiento familiar
de niños y niñas con necesidades especiales.

El alojamiento en centros sólo se adoptará cuando
resulte inviable utilizar el resto de medidas de integra-
ción familiar. Con la finalidad de adecuar la atención
que proporcionan los centros a la realidad social de la
diversa población que acogen, el Plan de infancia,
familia y adolescencia desarrolla actuaciones dirigidas
a promulgar una normativa que regule el acceso, la
permanencia y la salida de los centros de alojamiento,
el incremento del nivel de calidad de la atención que
prestan, así como la satisfacción de las necesidades y
la garantía de los derechos de los niños y niñas aloja-
dos.

Por último, cuando la situación de desamparo y el
retorno con sus padres se confirme inviable, y no sea
posible la aplicación de una medida de acogimiento en
su familia extensa, el Plan de infancia, familia y ado-
lescencia, en consonancia con lo establecido en la nor-
mativa de protección de menores, define como objeti-
vo prioritario la integración familiar del niño a través
de la medida de adopción. La celeridad y seguridad
jurídica en el proceso adoptivo, la promoción de la
adopción de niños con necesidades especiales y el apo-
yo a la integración de adoptantes y adoptados, inclui-
dos los niños de origen extranjero adoptados por resi-
dentes en Asturias mediante el procedimiento
internacional, son acciones que contribuyen al logro
del citado objetivo.

Para hacer operativas esas líneas de actuación, el
Plan de infancia, familia y adolescencia se estructura
en cuatro áreas de actuación en las que se agrupan
acciones de naturaleza similar: área general, área de
prevención y apoyo familiar, área de protección de
menores y área de responsabilidad penal de menores.

La Guía de buena práctica en la intervención social
con la infancia, familia y adolescencia y el Manual de
procedimiento de intervención ante situaciones de
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desprotección infantil son actuaciones previstas en el
área general que contribuyen a definir y organizar el
sistema de protección de menores, su coordinación y a
incrementar la calidad de las prestaciones y servicios
que propicia ese sistema.

Los cambios jurídicos y sociales y el propio des-
arrollo del sistema provocan que en la actualidad el
perfil que delimita la participación y funciones de las
administraciones local y autonómica en materia de
protección social a la infancia y la familia aparezca
difuminado, impreciso y, en cualquier caso, insufi-
ciente. Una vez delimitado ese campo de actuación, se
hace necesario establecer un procedimiento de inter-
vención con la infancia y la familia común para los
servicios sociales municipales y autonómicos al obje-
to de lograr una actuación coordinada.

De acuerdo con lo previsto en el Plan, se forma un
grupo de trabajo integrado por técnicos de los servi-
cios sociales municipales y de los servicios sociales
territoriales y especializado autonómicos que redactan
la Guía de buena práctica en la intervención social
con la infancia, familia y adolescencia y el Manual de
procedimiento de intervención ante situaciones de
d e s p rotección infantil, los cuales presentan como
señas de identidad:

1º. Se adopta una organización y estructura del siste-
ma de servicios sociales de protección a la infancia
y la familia articulada en torno a las situaciones de
riesgo y desamparo, al entender que son altamente
eficaces para crear un espacio común, técnica y
jurídicamente delimitado.

Las situaciones de riesgo se caracterizan por la
existencia de un perjuicio para el menor que no
alcanza la gravedad suficiente para justificar su
separación del núcleo familiar y la correspondien-
te intervención se limita a intentar eliminar, dentro
de la institución familiar, los factores de riesgo.

De acuerdo con la filosofía que inspira la Ley
Orgánica 1/1996, de 15 de enero, de Protección
Jurídica del Menor, en concordancia con la Ley de
Régimen Local y con lo dispuesto en la Ley
1/1995, de 27 de enero, de Protección del Menor
del Principado de Asturias, serán los servicios
sociales municipales los encargados de apreciar y
tratar las situaciones de riesgo, contando para el
desarrollo de estas funciones con la colaboración
de los servicios sociales autonómicos (Equipos

Territoriales) siempre que lo consideren necesario.
Por su parte, las situaciones de desamparo,

caracterizadas por alcanzar un nivel de gravedad
que aconseja la extracción del menor de la familia,
la asunción de su tutela y la consiguiente suspen-
sión de la patria potestad, así como la aplicación de
la medida y del programa de protección más ade-
cuado a cada caso —acogimiento, alojamiento en
un centro o adopción—, serán apreciadas y aplica-
das por los servicios sociales autonómicos (el
Equipo Territorial realizará valoración y propuesta
que derivará al Instituto Asturiano de Atención
Social a la Infancia, Familia y Adolescencia), con-
tando con la colaboración de los servicios sociales
municipales cuando lo consideren necesario.

Asimismo, corresponde a los servicios sociales
autonómicos, asumir la guarda de un menor a peti-
ción de sus padres y durante el tiempo necesario
cuando éstos, por circunstancias graves, no puedan
cuidarlo. Lo mismo cabe decir cuando la guarda se
asuma porque así lo haya acordado un Juez en los
casos en que legalmente proceda.

De acuerdo con lo anterior, los servicios sociales
municipales que reciban la notificación de una
situación de desprotección o conozcan de la misma
por sus propios medios, deberán investigar los
hechos para verificar la situación denunciada y
valorar, en su caso, si procede catalogarla como de
riesgo o desamparo. Cuando la situación sea consi-
derada de riesgo, los propios servicios sociales
municipales adoptarán las medidas necesarias para
intervenir y cuando la situación sea calificada de
desamparo pondrán el caso en conocimiento de los
s e rvicios sociales (Equipos Te rritoriales) de la
Administración regional.

2º. Los procedimientos de intervención publicados
hasta la fecha parten de la consideración de que
existe una entidad pública que asume en exclusivi-
dad el papel de único referente en materia de pro-
tección de menores, que se relaciona para el ejerci-
cio de sus funciones con los servicios sociales
municipales, los servicios sanitarios, los educati-
vos, la policía local, las guarderías infantiles, etc. 

Por el contrario, el procedimiento de interven-
ción del Principado de Asturias presenta como
innovación una concepción de los servicios socia-
les, los municipales y los autonómicos, como siste-
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ma integrado al que se adscriben las actuaciones y
los recursos propios de la atención social a la
infancia y a la familia, superando así una concep-
ción de sistema de protección de menores indepen-
diente y aislado que inevitablemente generaba el
aislamiento de las personas a las que atendía.

3º. Otra novedad importante en relación con los pro-
cedimientos realizados hasta la fecha es la inclu-
sión de nuevas perspectivas en la contemplación,
análisis y valoración del fenómeno de la desprotec-
ción infantil.  La tendencia mantenida por esos pro-
cedimientos ha sido incluir exclusivamente instru-
mentos propios del paradigma del maltrato infantil.

El procedimiento de intervención del Principado
de Asturias, en línea con las propuestas contenidas
en el Plan de infancia, familia y adolescencia, con-
sidera fundamental desplazar el centro de atención
hacia las situaciones de riesgo, priorizar las actua-
ciones dirigidas a la prevención y el apoyo a la
familia y dotar, por tanto, al procedimiento de
capacidad para incluir y trabajar con la totalidad de
las situaciones de desprotección infantil con las
que se interviene desde los servicios sociales, que
no siempre son consecuencia de alguno de los tipos
de maltrato descritos por la literatura especializada.

A estos efectos, se diferencia el fenómeno de la
desprotección infantil, al cual se define en relación
con la insatisfacción de necesidades básicas, de la
causa que genera esa desprotección, que puede ser
el maltrato producido por acción u omisión de sus

padres o personas responsables del cuidado del
niño o por vivir el niño en el seno de una familia
que temporalmente vive una situación de necesidad
de la que no se puede hacer responsables a los
padres o responsables de su educación y cuidado.

Así, junto a los instrumentos propios de la pers-
pectiva del maltrato infantil que desde hace años
vienen desarrollando Joaquín de Paúl y Mª Ignacia
Arruabarrena, guías y maestros de los profesiona-
les que trabajan en el Principado de Asturias en los
servicios sociales dirigidos a la infancia y la fami-
lia, se incluyen los instrumentos que propone Félix
López en su aun poco conocida y aplicada Teoría
sobre las necesidades de la infancia y que a buen
seguro en un futuro próximo serán utilizados por
todos los procedimientos de intervención.

4º. Por último, y también como característica innova-
dora, el presente procedimiento y la guía de buenas
prácticas no se presentan como documentos cerra-
dos.

Concluido el proceso de redacción, esos textos se
ofrecen a los profesionales de los servicios sociales
municipales, territoriales y especializado con el con-
vencimiento de que van a suponer una importante ayu-
da para el desarrollo de sus funciones, pero también
con la seguridad de que ellos, en la aplicación que
hagan de los mismos en la práctica cotidiana, pueden
hacerlos mejores.
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Principios y criterios





Introducción
Como en cualquier otra actividad en la que se pre-

tenda alcanzar una mínima eficacia, el diseño y des-
a rrollo de las políticas sociales y de los instrumentos a
t r avés de los cuales éstas se hacen patentes debe estar
fi rmemente asentado en la información y en los datos
que sólo nos puede ofrecer el estudio y la inve s t i ga c i ó n .

Esta forma de actuar en el ámbito de lo social es
relativamente reciente y tiene como premisa funda-
mental el respeto a los derechos de las personas a las
que como ciudadanos la administración dirige los pro-
gramas y servicios que se derivan de esas políticas.

El fracaso en la definición, comprensión y en la pos-
terior aplicación de los principios y criterios básicos a
observar en la intervención social con la infancia,
familia y adolescencia, puede hacer que hasta los

1 Se toma como referencia a Jesús Fuertes
y Encarna Mª Sánchez (1997)

mejores recursos y programas se conviertan en inefi-
caces e incluso perjudiciales para los niños y las fami-
lias a las que se intenta ayudar.

Los principios que proponemos en esta Guía de
buena práctica en la intervención social con la infa n-
cia, familia y adolescencia1 se fundamentan en el
conocimiento existente sobre las necesidades de la
i n fancia, en sus derechos y en el saber derivado de la
i nve s t i gación científica, y han sido consensuados y
son compartidos por los diferentes grupos de profe-
sionales que intervienen en el desarrollo de activ i d a-
des dirigidas al bienestar y protección de la infancia y
la familia en los servicios sociales municipales y en
los territoriales y especializado autonómicos del Prin-
cipado de A s t u r i a s .
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1. Los niños tienen derecho a la satisfacción de sus
necesidades básicas. El objetivo esencial del siste-
ma de protección infantil ha de ser el de proteger al
niño de forma indirecta a través del apoyo a su
familia, por medio del aporte de recursos y servi-
cios dirigidos a reforzar a los padres para cumplir
con sus responsabilidades parentales.

La familia del menor ha de ser el centro en el que
se debe apoyar toda la intervención protectora.

2. El reconocimiento de la protección infantil como
responsabilidad individual y social.

Los padres tienen el derecho y la responsabilidad
de prevenir cualquier situación de desprotección de
sus hijos. De igual modo, existe la responsabilidad
social, ejercida a través de los poderes públicos, de
disponer prestaciones y servicios dirigidos a apo-
yar a las familias para garantizar el cumplimiento
efectivo de sus obligaciones parentales.

En este sentido, el sistema de protección social a
la infancia, familia y adolescencia ha de tener pre-
sente:

- El deseo de la mayoría de los padres de ser unos
padres idóneos y el reconocimiento de que la
mayoría lo son.

- Partir de la consideración de que la mayoría de los
padres que experimentan dificultades en el ejerci-
cio de su paternidad pueden ser ayudados para ser
unos padres competentes.

- El sistema de protección social a la infancia, fami-
lia y adolescencia ha de asumir su responsabili-
dad disponiendo recursos para la prevención de
situaciones de desprotección infantil. Este reco-
nocimiento implica proporcionar prestaciones y
servicios para satisfacer las necesidades básicas
de la familia y prevenir la separación de los niños
de sus padres.

3. Es preciso considerar de forma específica las nece-
sidades y formas de atención de los adolescentes
en situación de desprotección. Las necesidades de
protección de los adolescentes no han de ser consi-
deradas como inferiores a las que tienen los niños
más pequeños, sino diferentes y específicas.

4. El derecho del niño a vivir con su propia familia.
La crianza del niño por sus padres tiene unas ven-
tajas exclusivas y siempre se deben de hacer los
máximos esfuerzos para mantener al niño en su
hogar.

5. Los vínculos familiares han de ser respetados y
mantenidos. Sólo serán limitados en aquellos casos
que dañen la integridad o salud física o psíquica
del niño, o su capacidad de integración social. Es
preciso evitar períodos de vacío emocional, así
como largas separaciones sin sustitución de figuras
de apego.

6. Respeto a la diversidad familiar, cultural y social.
Los patrones de vida familiar difieren según la cul-
tura, la clase social, la comunidad a la que se per-
tenece y estas circunstancias deben ser respetadas
y aceptadas, siempre y cuando no supongan un
maltrato para los niños o vulneren sus derechos.
No existe un modo perfecto de cuidar a los niños y
es preciso evitar juicios de valor y estereotipos.

7. Participación en la toma de decisiones. En todos
los casos, tanto los niños como los padres deben
recibir la información necesaria para poder partici-
par en la toma de decisiones con conocimiento de
causa.

8. La participación del menor. Los deseos de los
niños han de ser tenidos en cuenta y es necesario
facilitar que los expresen. De acuerdo con su edad
hay que procurar que participen al máximo en la
adopción de decisiones relacionadas con aquellas
cuestiones que les conciernen. Deben tener la
oportunidad de ser oídos y ser tomada en conside-
ración su opinión sobre todas las cuestiones relati-
vas a su protección.

9. La edad, el sexo, la salud, la personalidad, la raza,
la cultura del niño concreto al que se pretende pro-
teger son esenciales para evaluar los riesgos a los
que está expuesto, así como para responder de for-
ma adecuada a sus necesidades.

I Principios generales relacionados con los niños
y sus familias



1. El sistema público de servicios sociales, en los
niveles municipal y autonómico, ha de establecer cau-
ces de colaboración y cooperación estables y definir
protocolos de coordinación con el sistema educativo,
sanitario, judicial, etc., a fin de asegurar el bienestar y
la protección de la infancia.

2. La relación entre los padres y los servicios de pro-
tección. El desarrollo de una relación de ayuda con los
padres es, por lo general, el modo más efectivo para
proporcionar el apoyo necesario para la protección de
los menores. 

3. Continuidad y estabilidad en la atención. Las
familias y los niños deben tener asegurados los pro-
gramas y ayudas que necesiten una vez determinada la
intervención a realizar y hasta alcanzar el logro de los
objetivos propuestos. Es necesario evitar cambios e
interrupciones.

II Principios relacionados con la organización
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III Eficacia y calidad: objetivos de los principios y criterios 
de buena práctica

1 La eficacia
Un sistema de protección infantil gana en cotas de

eficacia cuando logra identificar con claridad y rapi-
dez a los niños necesitados de protección y cuando la
protección que les dispensa es efectiva. La eficacia y
la eficiencia de un sistema están en estrecha relación
con su marco legislativo y competencial.

Nivel legislativo
La legislación es la base sobre la que se construyen

las intervenciones del sistema de protección de meno-
res.

- La legislación define el grado de injerencia del
Estado en los derechos y deberes parentales.

- La legislación establece la responsabilidad de los
poderes públicos para proteger y garantizar los
derechos de los niños.

Es imprescindible poseer un buen soporte jurídico,
dado que ello nos permitirá mejorar y aumentar la efi-
cacia, aunque no cayendo en la falsa expectativa de
creer que la eficacia depende en exclusiva del marco
legal.

Así, la experiencia de otros países nos advierte que
una mayor injerencia, obligatoriedad y/o penosidad
jurídica no se corresponde con una mayor eficacia.

Nivel de competencias
Si un sistema de protección pretende lograr un alto

grado de eficacia, la adecuada distribución de las fun-
ciones a realizar en niveles de responsabilidad o com-
petencia es una dimensión esencial.

Para trabajar con una mayor eficacia hemos de ana-
lizar:

- Si las tareas se encuentran distribuidas del modo
más racional y resolutivo posible.

- Si la intervención prevista se halla en consonancia
con los recursos y la capacidad de respuesta del
correspondiente nivel.

- Significa también revisar desde qué nivel compe-
tencial se interviene más eficazmente sobre deter-
minadas cuestiones.

La buena práctica es difícil que circule por una orga-
nización en la que hay ámbitos de atención y tareas que
nadie asume junto a otras que todos quieren para sí.

Por último, nada podríamos mejorar en este sentido,
sin establecer unos canales de coordinación factibles y,
por tanto, eficaces. En efecto, ninguna organización
que aborde problemas sociales tiene que dar todas las
respuestas desde sí misma, y parte de su eficacia resi-
dirá en su capacidad para concitar intereses y propiciar
la elaboración de planes intersectoriales y territoriali-
zados.

En definitiva, avanzar hacia unas metas de mayor
eficacia implica:

- Valorar hacia qué dirección han de ir los cambios
legislativos.

- Analizar y evaluar nuestro propio sistema organiza-
tivo.

- Revisar nuestra práctica profesional estableciendo
unos criterios de buena práctica comúnmente asu-
midos para ponerlos en marcha dentro de un siste-
ma organizado de forma coherente.

2 Calidad de atención
La calidad de la atención en el campo de la protec-

ción infantil tiene por objeto las necesidades y dere-
chos de los niños a los que va dirigida la atención y, de
modo especial, la de aquellos derechos y necesidades
cuya satisfacción está en riesgo cuando los niños atra-
viesan situaciones de crisis o desprotección.

Aunque todos los derechos de la infancia gozan de
igual reconocimiento y contribuyen de una forma u
otra a lograr un desarrollo armónico e integral de los
niños, la actuación de los sistemas de protección de
menores debe tener especial consideración a la calidad
con que se atienden los siguientes:

- Derecho del niño a permanecer con la propia fami-
lia y a disfrutar de la vida familiar; en caso de inca-
pacidad comprobada de los padres para cumplir
con sus obligaciones parentales, hacer prevalecer el
derecho del menor a disfrutar de una familia susti-
tuta.
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- Derecho del niño a la intimidad y al respeto de las
circunstancias familiares, así como a la participa-
ción, según su edad y capacidad,  en la toma de
todas las decisiones que le conciernen.

- Derecho del niño a no estar alojado en un centro
más que el tiempo estrictamente necesario y a la
existencia de sistemas de control para garantizar la
observación de este derecho.

- Derecho del niño a permanecer en su propio entor-
no social y familiar, gozando de los apoyos ade-
cuados para garantizar su protección.

- Derecho del niño a recibir el tipo de atención y los
servicios más apropiados, de acuerdo con las nece-
sidades y circunstancias concretas de cada caso.

- Derecho del niño a la prestación de servicios de
calidad y a la igualdad de acceso a los mismos sin
discriminación alguna.

- Derecho del niño a que la calidad de atención de los
programas y servicios de protección de menores
sea revisada y evaluada periódicamente a fin de
prevenir situaciones de desatención o maltrato ins-
titucional.
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Los principios y criterios de buena práctica se agru-
pan en siete categorías:

- La primacía de la familia.
- La toma de decisiones.
- La necesidad de un plan de integración estable.
- La separación.
- Las necesidades del niño.
- Aspectos organizativos.
- Formación y apoyo.

1 Primacía de la familia
1. Existen suficientes evidencias y base jurídica,

sociológica y psicológica para afirmar que hay
ventajas únicas para el niño derivadas de vivir con
su propia familia biológica, por lo que los progra-
mas dirigidos a la preservación y reunificación
familiar deben tener carácter prioritario en mate-
ria de protección de menores.

2. La familia debe ser el referente y el centro de la
intervención.

3. El enfrentamiento entre los padres y la entidad pro-
tectora no favorece el desarrollo de una relación
que ayude a la familia a afrontar y superar sus pro-
blemas. La no observación de este principio sólo
estará justificada cuando sea inevitable el enfrenta-
miento para garantizar la seguridad e integridad del
niño.

4. Es un principio elemental de buena práctica incor-
porar a los padres en el proceso de toma de deci-
siones y hacerles parte responsable del cumpli-
miento de los acuerdos adoptados.  Ignorar a los
padres en la toma de decisiones trae consigo con-
secuencias nega t ivas para los intereses de los
niños.

Los servicios deben incorporar en sus normas de
funcionamiento las formas y mecanismos a través
de los cuales los padres pueden participar en la
toma de decisiones.

5. Cuando los niños han sido separados de sus padres
con carácter temporal debe promoverse el manteni-
miento de contactos, pues son el mejor predictor de
la reunificación. Para ello es necesario que se pres-
te a los padres la ayuda de toda índole que pudie-

ran requerir y que los servicios donde son atendi-
dos los niños se adapten a esta necesidad y flexibi-
licen su organización y funcionamiento para per-
mitir que cada familia retenga, de una manera con-
sistente, aquella parte de la responsabilidad de la
atención al niño que se haya considerado adecuada
en cada caso y momento. Además, hay que procu-
rar hacer de estos contactos un contexto inmejora-
ble para enseñar a las familias formas adecuadas de
cuidado y educación de los hijos.

6. Cuando la separación definitiva del niño de sus
padres haya sido considerada la única opción posi-
ble, es responsabilidad de la Administración haber
realizado el esfuerzo preciso en recursos y tiempo
para mantener al niño con sus padres, de forma que
quede demostrada la imposibilidad de generar los
cambios necesarios para garantizar la satisfacción
de las necesidades básicas del niño por parte de su
familia.

2 La toma de decisiones
7 . La toma de decisiones en materia de protección de

menores es un proceso muy complejo en el que se
ponen en juego multitud de va r i a bles. Uno de los
aspectos más importantes a tener en cuenta debe ser
la valoración de los riesgos estimados para cada
opción posible y los recursos disponibles. En la
m ayor parte de las decisiones que se puedan adop-
tar para su protección, pueden existir riesgos poten-
ciales para el niño que deben ser analizados minu-
ciosamente al objeto de incorporar las medidas
p r eve n t ivas que pudieran requerirse en cada caso.
El éxito de una decisión no depende tanto de los
m ayores o menores riesgos que entraña como de los
sistemas previstos para mitigarlos o superarlos.

8. No siempre es posible contar con los recursos
necesarios o predecir las reacciones de los niños y
sus familiares ante determinadas propuestas de los
servicios de protección de menores. Por otro lado,
en muchas ocasiones, determinadas decisiones
deben ser modificadas antes de lo previsto debido
a que se conocen o surgen nuevas circunstancias
que hacen recomendable introducir cambios en el

IV Propuesta de criterios y principios de buena práctica
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Propuesta de criterios y principios de buena práctica

planteamiento inicial. Por ello, es importante el
establecimiento de planes de contingencia o cursos
de acción alternativos por si la opción principal
fallara. De esta forma, se evita el tomar decisiones
improvisadas y apresuradas sin la suficiente refle-
xión o sin disponer de la información necesaria.

9. La complejidad de la toma de decisiones hace que
sea habitual la existencia de discrepancias sobre la
interpretación que diversos profesionales dan a una
situación determinada y, por lo tanto, también en la
solución que cada uno considera más adecuada
para un mismo problema. Estas circunstancias, y
más teniendo en cuenta que el propio campo de
actuación de los sistemas de protección de menores
está sujeto permanentemente a revisión, hacen
necesario que existan mecanismos y ámbitos for-
males en los cuales las discrepancias se expresen y
se resuelvan. No obstante, siempre debe primar la
calidad de las decisiones sobre el consenso cuando
se trate de cuestiones trascendentales para el futu-
ro de los niños, como puede ser el caso de la sepa-
ración definitiva de un niño de sus padres. En estos
casos, la responsabilidad de que la opción elegida
sea la de mayor calidad atendiendo al interés supe-
rior del niño, debe recaer sobre el jefe o coordina-
dor del programa, sección o servicio competente o
sobre la autoridad administrativa que corresponda.

Sin embargo, y especialmente en lo referido a las
distintas formas en que se pueden ejecutar las
medidas protectoras, las decisiones pueden descan-
sar en el  consenso de los miembros del equipo, de
los profesionales de otros servicios que vayan a
intervenir y a ser posible también de los padres y
del propio niño.

10. A la hora de estudiar alternativas y adoptar deci-
siones, es necesario recabar la información que
sobre el caso puedan aportar otras personas ajenas
a la Administración competente. Por ejemplo, per-
sonal del centro escolar al que asiste el niño, tera-
peutas que lo hayan atendido, expertos en determi-
nados ámbitos, familiares, etc. El disponer de toda
la información y contrastarla puede ser una tarea
larga y compleja. Por este motivo, debe existir un
marco temporal adecuado y establecido de antema-
no dentro del cual deba ser tomada la decisión.
Superar dicho plazo sólo podría justificarse, y
durante un plazo determinado de tiempo,  por la

espera en la recepción de una información relevan-
te para tomar la decisión.

3 Necesidad de un plan de inte-
gración estable

11. Todo niño con expediente de protección debe
poseer un plan de integración definitiva hacia el
que se deben encaminar todos los esfuerzos. Debe
existir también un programa de intervención dirigi-
do a alcanzar los objetivos previstos en el plan. El
tiempo necesario para la elaboración de este plan
tiene que estar previamente determinado y su
redacción debe ir precedida de una evaluación de
las circunstancias y necesidades personales del
niño y de su familia.

12. Los planes de integración definitiva pueden orde-
narse de acuerdo con la siguiente jerarquía de pre-
ferencia:

- Preservación familiar.
- Separación provisional de su familia y reunifica-

ción.
- Separación definitiva de su familia e integración

en familia extensa.
- Separación definitiva de su familia e integración

en otra familia.
- Preparación para un proyecto de vida indepen-

diente.

4 La separación
13. La actuación protectora no debe ser más intensa

y duradera que lo estrictamente necesario, ya que
también puede tener efectos negativos derivados de
la injerencia desproporcionada de la Administra-
ción en la vida del niño y de su familia.

14. Es necesario tomar en consideración la opinión
del niño y de su familia en cuanto a la ubicación
más adecuada del niño mientras dura la interven-
ción protectora.

15. Aunque ha de considerarse el acogimiento fami-
liar como la mejor alternativa a la familia biológi-
ca para la mayor parte de los niños y para un gran
número de adolescentes, muchos de estos últimos,
en el caso de que el acogimiento no pueda realizar-
se con su familia extensa, pueden preferir no tener
que establecer relaciones íntimas con otros adultos
diferentes a los de su familia y optar por una aten-
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ción en grupo. Igualmente, hay que considerar que
los padres pueden percibir como altamente amena-
zante para la reunificación que su hijo sea acogido
por otra familia.

16. La separación provisional debe hacerse dentro de
un plazo determinado de tiempo y su duración
debe computarse en días, semanas o meses y nun-
ca en años, y esto de forma especial cuanto menos
edad tenga el niño. La duración de la separación
provisional del niño de sus padres debe establecer-
se teniendo exclusivamente en consideración el
superior interés del niño y nunca en base a razones
administrativas o de otra índole. Por ello, desde que
se produce la separación debe empezar a trabajarse
la reunificación teniendo definido el límite tempo-
ral del proceso.

17. Durante la separación debe procurarse que el niño
mantenga contactos permanentes con personas sig-
nificativas en su vida a las que le una un fuerte vin-
culo afectivo, siempre que no se considere contra-
producente para aquel. A este respecto, siempre
que se pueda se mantendrá a los hermanos juntos,
o al menos en contacto, a no ser que se considere
contraindicado.  En todo caso, debe tenerse en
cuenta que las necesidades de un niño no deben
verse sacrificadas con el fin de cubrir las de otro
hermano.

18. La forma más habitual de mantener relación entre
el niño y sus padres durante la separación es a tra-
vés de las visitas. Como hemos indicado anterior-
mente, dada la trascendencia del mantenimiento
del contacto entre padres e hijos para la reunifica-
ción familiar, es del máximo interés que las visitas
estén planificadas de forma detallada en cuanto a
la frecuencia, lugar, duración, personas presentes,
si procede, actividades a realizar, tipo de ayudas
necesarias para que se lleven a cabo adecuadamen-
te, etc. Para muchos padres y niños, las visitas,
aunque necesarias, provocan situaciones difíciles y
dolorosas, y ambos pueden necesitar una ayuda
especial.

19. Los cambios de acogedores, centro, educadores,
colegio, etc., deben considerarse, la mayor parte de
las veces, como una situación de riesgo para el
niño.  Por ello, todo cambio ha de realizarse des-
pués de haber contrastado los potenciales benefi-
cios del traslado y los posibles perjuicios y confir-

mado que el cambio supone un claro beneficio
para el niño.

20. Ante toda separación, reunificación o cambio de
ubicación, debemos ser sensibles a la tensión que
estas circunstancias producen en el niño debido a
las pérdidas que estas situaciones llevan consigo y
a los esfuerzos que exige la adaptación a un nuevo
medio físico y social. Por ello, toda transición ha
de ser cuidadosamente planificada y deben propor-
cionarse apoyos al niño durante las fases de prepa-
ración, acoplamiento y adaptación, incluso cuando
se trate del retorno con sus padres. En todo caso,
mientras dura el proceso debe darse al niño tanta
seguridad como se pueda acerca de su futuro.

5. Las necesidades del niño
21. Una actuación protectora correcta no sólo se cen-

tra en la atención a las necesidades del niño comu-
nes de la infancia y que los padres no pueden cubrir
adecuadamente, sino que también contempla otros
grupos de necesidades específ icas como son, en
primer lugar, la atención de aquellas necesidades
derivadas de la situación de desprotección que haya
podido sufrir el niño concreto y, en segundo lugar,
las que se producen como efecto de la separación
que conlleva en ocasiones la actuación protectora.
Las necesidades de un niño separado de sus padres
varían en función de si esta separación es definiti-
va o provisional, y de si es acogido en un centro o
en una familia. Por lo tanto, en el plan de interven-
ción deben contemplarse todo este conglomerado
de necesidades, muchas de las cuales no son comu-
nes a otros niños de la misma edad al generarse
precisamente como consecuencia de la acción pro-
tectora.

22. En las separaciones definitivas en especial, y en
muchas de las provisionales, técnicos preparados
deben ayudar al niño a afrontar las pérdidas que
aquellas conllevan.  Estos técnicos deben estar dis-
puestos a aceptar los sentimientos y reacciones del
niño, a proporcionarle la información necesaria
sobre las circunstancias reales de su situación
sociofamiliar, a mostrar apoyo y a facilitarle la
expresión de sentimientos negativos de una mane-
ra adecuada, así como ayudarle a elaborar una
explicación de su situación que pueda servirle para
sí mismo y para dar a los demás.

Guía de buena práctica
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Propuesta de criterios y principios de buena práctica

23. Otra necesidad vinculada a la anterior es la de que
el niño desarrolle una identidad personal segura.
Esta identidad se ve amenazada especialmente en
aquellos niños que han estado separados de su
familia durante muchos años y más aun si han
cambiado de ubicación en varias ocasiones. Es
necesario que las personas que estén en contacto
con ellos, haciéndose cargo de su atención y edu-
cación, les ayuden a vincular todas las experiencias
y los sucesos más significativos de su vida, dándo-
les un sentido, y a recuperar los recuerdos de las
personas con las que han compartido su existencia.
Este proceso puede prolongarse durante muchos
años, por lo que las personas y profesionales que
estén en contacto con ellos en distintos momentos
deben encargarse de darle continuidad.

24. Una tercera necesidad, relacionada también con
las anteriores, es el desarrollo de una autoestima
positiva. Los niños separados de sus familias son
propensos a menospreciarse debido a los antece-
dentes vividos en su hogar, al hecho de estar prote-
gidos por la Administración, a las características de
sus familias, a los distintos fracasos a los que se
suelen ver sometidos a causa de su desventaja
social y, en ocasiones, a procesos de culpabiliza-
ción por lo sucedido. Las personas que estén en
contacto con ellos deben hacerles sentirse personas
únicas, valiosas, competentes y queridas.

25. Aquellos niños para los que no es posible encon-
trar a corto plazo una familia permanente y estable
donde crecer, necesitan disponer de un adulto que
se implique en su atención, educación y bienestar,
que persiga el pleno desarrollo de sus potencialida-
des, que sea informado y participe en la toma de
decisiones en los asuntos que conciernen al niño y
sea una persona de referencia para ese niño. Por
este motivo es necesario desarrollar modelos de
tutelaje, ejercidos  fundamentalmente por familia-
res, por otras personas significativas para el niño o
por profesionales, cuando los padres no puedan
ejercer las funciones parentales durante larg o s
períodos de tiempo.

26. Todos los ámbitos de la competencia social del
niño (comportamiento prosocial y empatía, habili-
dades de comunicación, adaptación social, habili-
dades de solución de problemas interpersonales,
vinculación afectiva, etc.) pueden verse afectados

por las situaciones más o menos severas de despro-
tección. Por este motivo, todas las personas res-
ponsables de la atención directa de los niños prote-
gidos deben proporcionarles las habilidades
necesarias para el desarrollo de la competencia
personal y social y, a tal efecto, deben existir y uti-
lizarse programas estructurados para su entrena-
miento.

27. Aunque legalmente la actuación protectora cesa a
los 18 años, la Administración competente debe
asumir la responsabilidad de continuar brindando
apoyo a las personas que alcanzan la mayoría de
edad cuando no se encuentren integradas familiar
y/o socialmente de una manera adecuada. 

6. Aspectos organizativos
28. Es necesario que en todo servicio de protección

infantil exista un manual de procedimiento de
i n t e rvención ante situaciones de desprotección
infantil en el que se detalle la forma en que se han
de llevar a cabo las actuaciones, la organización y
funcionamiento de los servicios implicados y los
criterios que han de regir la toma de decisiones.

29. En cada actuación protectora, un profesional inte-
grado en un equipo interdisciplinar que le prestará
diversos apoyos a  lo largo de todo el proceso de
intervención, será designado coordinador de caso.
Este profesional asume la responsabilidad de
impulsar y coordinar el conjunto de actividades
que contenga el plan de actuación.

30. La consideración de la familia como referente de
la intervención hace que se vea necesario que un
mismo profesional coordine todas las actuaciones
que se lleven a cabo con los miembros menores de
edad de una misma familia, con independencia de
la medida que tenga cada uno de los hijos.

3 1 . La información relativa a los niños que se
encuentran bajo custodia de la Administración son
instrumentos de gran importancia desde la pers-
pectiva de las buenas prácticas. Mantener actuali-
zada esa información y garantizar que ésta sea rele-
vante se convierte en una tarea básica para los
técnicos ya que:

- Importantes decisiones que han de adoptar los
órganos competentes en materia de protección de
menores se toman teniendo como base informa-
ción escrita.
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- Son también muchos los profesionales que inter-
vienen y toman decisiones sobre el niño a través
de información escrita.

- Cuando se producen cambios en los profesionales
r e s p o n s a bles de caso, la información escrita
garantiza la continuidad en la intervención y el
mantenimiento de la información relevante.

- Los adultos que hayan sido protegidos y en espe-
cial aquellos que fueron separados de sus familias
dispondrán de una importante fuente de conoci-
miento sobre sus antecedentes en la información
recogida en sus expedientes.

- La información recogida en los expedientes y en
las bases de datos es fundamental para el desarro-
llo de estudios e investigaciones dirigidas a plani-
ficar recursos y a mejorar la calidad de los servi-
cios y de las actuaciones tanto técnicas como
administrativas.

32. La mejora de la calidad de la información recogi-
da en los expedientes y la implantación de bases de
datos deben ser compatibles con la garantía de la
confidencialidad de la información que contienen.
A estos efectos, los servicios deben hacer explíci-
tos los mecanismos y procedimientos que permitan
compaginar el acceso a la información con la pre-
servación de la confidencialidad.  Por lo dicho, se
deberán determinar los técnicos de los distintos
niveles y demás personas que pueden tener acceso
a la distinta información y bajo qué condiciones.

33. Con el fin de mejorar los aspectos organizativos,
la calidad de los programas, los procedimientos y
las actuaciones profesionales, los servicios de pro-
tección social a la infancia, familia y adolescencia
deben implantar y utilizar mecanismos de evalua-
ción de su actuación y en especial de las situacio-
nes que supongan una alteración del correcto des-
arrollo de la actividad planificada: interrupciones
imprevistas de acogimientos, fracaso de adopcio-
nes, internamientos con una duración superior a
dos años, etc.

34. Todos los centros y programas dirigidos a la aten-
ción de niños que se encuentran protegidos por los
servicios de protección de menores deben cumplir
unos requisitos básicos de calidad, determinados
reglamentariamente y basados en los datos aporta-
dos por las investigaciones sobre las necesidades

de la infancia en general y de los niños que han
sufrido maltrato y abandono en particular.

7 Formación y apoyo
35. El “modelo de competencia” es un marco teórico

y práctico de obligada referencia y uno de los que
mejor define la orientación que los servicios de
protección a la infancia deben adoptar para capaci-
tar a los niños, a sus familias y a su propio perso-
nal, para que cada uno de estos grupos pueda resol-
ver adecuadamente las diversas tareas a las que se
ven enfrentados.  La capacitación a través de la
adquisición de las habilidades necesarias y la pres-
tación de apoyos de distintos orden es la vía que ha
demostrado mayor eficacia en diferentes ámbitos:

- Los programas de prevención, reunificación y pre-
s e rvación familiar van dirigidos fundamental-
mente a que los padres adquieran, además de
recursos materiales, las habilidades necesarias
para atender adecuadamente a sus hijos y a que
dispongan de un soporte social que les permita
hacer frente a las situaciones de conflicto.

- La formación y el apoyo a las personas que reali-
zan acogimientos, así como la formación previa a
la adopción y los apoyos post-adopción son
importantes predictores del éxito del acogimiento
y de la adopción.

- El personal de los centros necesita entrenamiento
en habilidades que le permitan manejar grupos de
niños, hacer frente al comportamiento difícil de
algunos de ellos, prestar apoyo social a los niños
y a sus familias y ayudarles a afrontar las pérdi-
das derivadas de la separación.

- La adquisición de habilidades específicas en
materia de protección de menores es una tarea
imprescindible para los profesionales que traba-
jan en los servicios encargados de proponer o
adoptar decisiones.  Y esta formación debe ser
genérica para todos esos profesionales con inde-
pendencia de su titulación académica y de las
funciones encomendadas.

- Cuando los niños son separados de sus familias,
ya sea de manera provisional o definitiva, una de
las funciones principales de las personas o de los
profesionales adscritos a los recursos en los que
se encuentren es promover su competencia social.

Guía de buena práctica



Propuesta de criterios y principios de buena práctica

36. El reconocimiento de la dificultad que implica el
acogimiento de un niño debe dar lugar a la presta-
ción de apoyo permanente a las personas encarga-
das del cuidado del niño. La protección no termina
con la separación del niño de su familia y el inicio
del acogimiento. Los servicios de protección de
menores de calidad deben estar atentos a la evolu-
ción del acogimiento al efecto de proporcionar
cuando proceda formación y apoyo técnico y eco-
nómico adecuado a los acogedores.

37. Es comúnmente aceptado que cuando se vea pro-
cedente una separación, ya sea provisional o defi-
nitiva, debe estudiarse la posibilidad de que el niño
sea acogido por sus familiares. Cuando esto ocurra,
los servicios de protección de menores deben valo-
rar la necesidad de proporcionar a esos familiares
los mismos recursos de apoyo técnico y económico
que se aplican al acogimiento realizado por fami-
lias ajenas para garantizar que el niño esté atendi-
do adecuadamente.
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Definición de desprotección infantil
Partiendo de las disposiciones legales y de las funciones atribuidas a los servicios sociales en materia de pro-

tección de menores, proponemos adoptar una definición capaz de comprender el conjunto de actividades des-
arrolladas por estos para atender a las distintas situaciones de desprotección infantil que se presentan en la prác-
tica cotidiana.

A estos efectos, las definiciones existentes de maltrato infantil tienen el inconveniente de exigir la presencia de
intencionalidad o negligencia por parte de los padres o responsables del cuidado del menor para que una situa-
ción pueda ser definida como maltrato, lo que entendemos que da lugar a que un elevado número de casos tra-
bajados por los servicios sociales, en los que no concurren estas circunstancias, quedaría fuera de los recogidos
por esa definición.

Es por este motivo por lo que nos inclinamos por una definición más integradora en la que los criterios para
definir una situación como desprotección infantil se basen fundamentalmente en las consecuencias sobre el niño,
es decir, en los daños producidos, en el riesgo de que estos se produzcan, en los derechos y necesidades no aten-
didos y no tanto en la presencia o ausencia de determinadas conductas parentales.

DESPROTECCIÓN INFANTIL

Según gravedad

Riesgo

Niños y niñas con necesidades básicas no satisfechas

Comportamiento
padres

Acción / Omisión
Maltrato

CAUSA

Desamparo

Tutela

SS. SS.
Autonómicos

Desamparo

Separación 
de padres

Tutela

SS. SS.
Autonómicos

Permanencia
con padres

Apoyo 
familiar

SS. SS.
Municipales

Según gravedad

Petición 
padres

Riesgo

Separación 
de padres

Permanencia
con padres

Guarda Apoyo
familiar

SS. SS.
Autonómicos

SS. SS.
Municipales

Ausencia o imposible
ejercicio deberes

parentales por padres
o tutores

Situación de necesidad
familiar

Fuera del control de
los padres
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De acuerdo con lo anterior y siguiendo la taxonomía de las necesidades básicas de los niños elaborada por Félix
López en su Teoría sobre las necesidades de la infancia, proponemos como definición de desprotección infantil
la que sigue:

Se define una situación como desprotección infantil 

cuando la insatisfacción de las necesidades básicas 

del niño genera un daño o riesgo 

que dificulta o impide su desarrollo integral

A la hora de utilizar operativamente esta definición ante un caso concreto, es conveniente manejar simultáne-
amente tres criterios (DE PAÚL, 1996):

1.- Perspectiva evolutiva

Un mismo comportamiento parental o la insatisfacción de una necesidad básica
puede ser dañino para un niño en determinado momento evolutivo (por ejemplo,
dejar solo a un niño de tres meses) y no serlo tanto e incluso ser adecuado en otros
períodos evolutivos.  La conceptualización de una situación concreta como despro-
tección infantil se debe establecer en función de la edad del niño.

2.- Presencia de factores de vulnerabilidad del niño

Una misma situación puede no ser dañina para un niño sano, mientras que para
otro niño con enfermedades crónicas severas, con un handicap físico, con retraso psí-
quico, etc., puede ser considerada de desprotección.

3.- Existencia de daño real o de daño potencial

Además de los daños detectables, es necesario establecer una predicción sobre el
daño potencial que puede sufrir un niño en el futuro, derivado de una determinada
situación de desprotección.
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Tipologías de desprotección infantil

Bajo el término genérico de desprotección infantil se engloban distintos tipos de situaciones, diferentes en su
detección, etiología, tratamiento y prevención. Todas ellas, no obstante, tienen unas características comunes:

1. Constituyen la manifestación y resultado de un conjunto de problemas que afectan al bienestar familiar y a su
entorno presente y pasado.

2. Afectan negativamente a la satisfacción de las necesidades básicas del niño y comprometen su adecuado des-
arrollo.

3. Sus efectos negativos aumentan en intensidad a medida que la situación se cronifica o es más severa.

En cada una de estas manifestaciones tipológicas, la gravedad y severidad de la situación de desprotección
aumentarían a medida que ésta se separa de esa situación de bienestar infantil que se concreta en la satisfacción
de las necesidades básicas.

Cinco son los tipos de maltrato que habitualmente se identifican:

FÍSICO

EMOCIONAL

ACTIVO 

Maltrato físico

Abuso sexual

Maltrato emocional

PASIVO 

Negligencia

Abandono emocional

Estos tipos hacen referencia a:
1. Si las acciones que lo constituyen implican una acción o una omisión.
2. Si tales acciones ponen en peligro la satisfacción de las necesidades físicas o emocionales del niño.

Además de estas cinco tipologías, existen otros tipos de situaciones que comparten características con una o
varias de las tipologías básicas y que normalmente se excluyen del cuadro anterior por no ajustarse de manera
estricta a los criterios de clasificación utilizados.

Estas tipologías son las siguientes:
1.- Explotación laboral.
2.- Corrupción.
3.- Incapacidad parental de control de la conducta del menor.
4.- Maltrato prenatal.
5.- Retraso no orgánico en el desarrollo.
6.- Síndrome de Munchaüsen por poderes.
7.- Abandono literal.

También en este caso se observa, como ya se hizo notar  cuando se definió la situación de desprotección, que
la referencia teórica de la que se parte para establecer estas definiciones y clasificaciones es la situación de de-
samparo o situación de desprotección extrema. En todos los casos es de singular relevancia el papel que se asig-
na al comportamiento parental ya que, sea por acción u omisión, éste es el desencadenante del maltrato.

De esta constatación se deriva la necesidad de “crear” e integrar junto con los tipos de situación de maltrato
infantil relacionados, uno que recoja aquellos casos en los que la insatisfacción de las necesidades del niño es
consecuencia de la situación de carencia que padece la familia, situación no achacable ni directa ni indirectamente
al comportamiento negligente de los padres, sino consecuencia de factores sociales, económicos, laborales, etc.,
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que sobrepasan temporalmente la capacidad de reacción de estos. A este tipo de situación de desprotección lo
denominaremos provisionalmente:

Situación de necesidad familiar

El principio de protección integral recogido en la Ley Orgánica 1/1996, de Protección Jurídica del Menor y en
la Ley del Principado de Asturias 1/1995, de Protección del Menor es aplicable a todo menor cuyas necesidades
básicas no estén convenientemente cubiertas.

Partiendo de este principio, los servicios sociales dirigidos a la protección de la infancia y la familia deberían
procurar una protección efectiva del menor en aquellos casos en que los mecanismos legalmente previstos para
la obtención de dicha finalidad no la garanticen suficientemente.

De este modo, los destinatarios de la protección que brindan los servicios sociales dejarían de ser exclusiva-
mente los menores que se encuentran en una situación irregular generada por maltrato, abandono o desamparo
al extenderse esa protección a todo menor en cualquier situación jurídica cuando no estuviera suficientemente
garantizada la satisfacción de sus necesidades básicas.
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Definición de las tipologías de desprotección infantil

Tipologías de desprotección infantil

1. Maltrato físico
2. Negligencia
3. Maltrato emocional
4. Abandono emocional
5. Abuso sexual
6. Corrupción
7. Explotación laboral
8. Dificultad de control de la conducta del niño
9. Maltrato prenatal
10. Retraso no orgánico en el desarrollo
11. Síndrome de Munchaüsen por poderes
12. Abandono literal
13. Situación de necesidad familiar

Maltrato físico
Cualquier acción no accidental por parte de los padres que provoque daño físico o enferme-

dad en el niño o le coloque en grave riesgo de padecerlo.

Cuando estas acciones de tipo no accidental provocan lesiones en el niño, los indicadores de tipo físico que sue-
len ser consecuencia del maltrato son las siguientes:

1.- Magulladuras o moratones: en rostro, labios o boca; en diferentes fases de cicatrización; en zonas extensas
del torso, espalda, nalgas o muslos; con formas difícilmente explicables o no explicables por otros mecanis-
mos, agrupados o como señal o marca del objeto con el que han sido infligidos; en varias áreas diferentes,
indicando que el niño ha sido golpeado desde distintas direcciones.

2.- Quemaduras: de puros o cigarros; quemaduras que cubren toda la superficie de las manos (como un guante)
o de los pies (como un calcetín) o quemaduras en forma de buñuelo en nalgas, genitales, indicativas de inmer-
sión en líquido caliente; quemaduras en brazos, piernas, cuello o torso provocadas por haber estado atado fuer-
temente con cuerdas; quemaduras que dejan una señal claramente definida (parrilla, plancha, etc.).

3.- Fracturas: en el cráneo, nariz o mandíbula; fracturas en espiral de los huesos largos (brazos o piernas); en
diversas fases de cicatrización; fracturas múltiples.

4.- Torceduras o dislocaciones.
5.- Heridas o raspaduras: en la boca, labios, encías u ojos; en los genitales externos; en la parte posterior de los

brazos, piernas o torso.
6.- Señales de mordeduras humanas (especialmente cuando parecen ser de un adulto o son reiteradas).
7.- Cortes o pinchazos.
8.- Lesiones internas.
9.- Fractura de cráneo, daño cerebral, hematoma subdural.
10.- Asfixia o ahogamiento.
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Negligencia
Aquella situación en la que las necesidades físicas básicas del niño no son atendidas tempo-

ral o permanentemente por parte de las personas responsables del cuidado del niño.

En esta situación se pueden distinguir las siguientes categorías:
1.- Negar o retrasar la provisión de cuidados relacionados con la salud física que pueden producir lesiones caren-

ciales (raquitismo, falta de vitamina C, escorbuto...).
2.- Negar o retrasar la provisión de cuidados relacionados con la salud mental.
3.- Inadecuada o nula supervisión del menor.
4.- Renuncia total implícita o expresa a la compañía del menor.
5.- Incumplimiento de las responsabilidades que conlleva la guarda y custodia del menor.
6.- No proporcionar un hogar estable.
7.- Inadecuada supervisión de la higiene personal.
8.- Existencia de condiciones peligrosas en el hogar.
9.- Existencia de condiciones sanitarias inadecuadas en el hogar.
10.- Desatención de las necesidades nutricionales del niño.
11.- Desatención o impedimento de la formación escolar del menor.
12.- Abandono educativo (Ausencia de normas, disciplina nula o inconsistente...).

Maltrato emocional
Acción capaz de originar cuadros psicológicos-psiquiátricos por afectar a sus necesidades

según los diferentes estados evolutivos y características del niño.

Formas que presenta el maltrato emocional:
1.- Rechazar: el adulto se niega a reconocer el valor del niño y la legitimidad de sus necesidades.
2.- Aislar: el adulto separa el niño de las experiencias sociales normales, le impide tener amigos y le hace cre-

er que está solo en el mundo.
3.- Ignorar: el adulto resulta psicológicamente inaccesible para el niño, no responde a la necesidad del niño de

interaccionar.
4.- Aterrorizar: el adulto agrede verbalmente al niño, crea un clima de miedo, intimida y asusta al niño, le hace

creer que el mundo es hostil.
Hostilidad verbal crónica en forma de insulto, burla, desprecio, crítica o amenaza de abandono, y constan-

te bloqueo de las iniciativas de interacción infantiles (desde la evitación hasta el encierro o confinamiento)
por parte de las personas responsables del cuidado del niño.

Abandono emocional
Falta persistente de respuesta a las señales (llanto, sonrisa...), expresiones emocionales y con-

ductas procuradoras de proximidad e interacción iniciadas por el niño y la ausencia de inicia-
tiva de interacción y contacto por parte de las personas responsables de su cuidado.

Formas que presenta el abandono emocional:
1.- Privación afectiva.
2.- No atender las necesidades afectivas del niño: cariño, estabilidad, seguridad, estimulación, apoyo, protección,

rol en la familia, autoestima, etc.
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Abuso sexual
Contacto o interacción entre un menor y un adulto en la que el niño es utilizado para la

obtención de estimulación sexual por parte del adulto.

El abuso sexual puede ser también llevado a cabo por personas menores de 18 años cuando dichas personas son
significativamente mayores que la víctima o están en una situación de poder o control sobre la misma.

Formas del abuso sexual:
1. Abuso sexual intrafamiliar: Contacto o interacción sexual en la que un menor es utilizado por un adulto con

el que existe una relación familiar o con un adulto que está cubriendo de manera estable un rol parental (por
ejemplo, padres adoptivos, padrastro/madrastra, compañero/a sentimental del padre o la madre).

2. Abuso sexual extrafamiliar: Cualquier interacción de carácter sexual en el que el abusador no es un miembro
de la familia del menor.

Tipos de conductas sexuales:
1. Abuso sexual sin contacto físico: 

- Seducción verbal explícita a un niño (solicitud al niño de implicarse en una actividad sexual sin contacto físi-
co).

- Exposición de los órganos sexuales del adulto con objeto de obtener gratificación o excitación sexual (exhi-
bicionismo).

- Masturbación o realización intencionada del acto sexual en presencia del niño con objeto de buscar gratifi-
cación sexual.

- Enseñar y/o hablar con el niño acerca de material pornográfico.
2. Abuso sexual con contacto físico:

- Tocamiento intencionado de zonas erógenas del niño.
- Forzar, alentar o permitir que el niño toque las zonas erógenas del adulto.
- Penetración digital, sea vaginal o anal.
- Penetración con un objeto, sea vaginal o anal. 
- Contacto genital oral.
- Penetración vaginal o anal con el órgano sexual masculino.
- Intentos de penetración vaginal, oral y/o anal.

Corrupción
Conductas propiciadas por adultos que refuerzan pautas de conducta antisocial o desviadas,

en ocasiones con el fin de sacar un beneficio del menor y que impiden la normal integración del
n i ñ o , manifestándose especialmente en el área de la agre s iv i d a d , la sexualidad y las droga s .

La corrupción puede manifestarse de tres maneras:
1.- Los padres o responsables del cuidado del menor facilitan y refuerzan pautas de conducta antisocial o des-

viadas que impiden la normal integración del niño.
El hogar en el que vive el niño constituye un modelo de vida inadecuado para su normal desarrollo, por con-

tener pautas asociales o autodestructivas.
Tipos de conductas que comprende:

a) Conductas delictivas.
b) Tráfico de drogas.
c) Consumo de drogas.
d) Comportamientos autodestructivos.

Pa ra poder afirmar que se da este tipo de maltrato:
- Debe darse como mínimo una de las conductas descritas de forma reiterada.
- La presencia de esa conducta/s debe ser claramente identif icable. 
- El modelo inadecuado debe ser percibido con claridad por el niño.
- El niño es vulnerable a los malos efectos de ese modelo de vida inadecuado.
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2.- Los padres o responsables del cuidado del menor le utilizan como “ayuda” o “tapadera” para la realización
de acciones delictivas (robo, transporte de drogas, etc.).

3.- Los padres o responsables del cuidado del menor le prostituyen o le utilizan con fines pornográficos.

Explotación laboral
Los padres o responsables del cuidado del niño le asignan con carácter obligatorio la reali-

zación continuada de trabajos que:

1.- Exceden los límites de lo habitual en el contexto sociocultural en que se desarrolla el niño.
2.- Deberían ser realizados por adultos.
3.- Interfieren de manera clara en las actividades y necesidades sociales y/o escolares del niño.
4.- Son asignados al niño con el objetivo fundamental de obtener un beneficio económico o similar para los

padres o la estructura familiar.

Dificultad de control de la conducta del hijo/a
Los padres o tutores manifiestan o demuestran claramente una gran dificultad para con-

t rolar y manejar de manera adaptativa el comportamiento de sus hijos.

En la mayoría de las ocasiones, son los padres o responsables del cuidado de los niños los que hacen directa-
mente la demanda de ayuda a los servicios sociales, solicitando en muchos casos la salida de su hijo o hija del
domicilio familiar y su internamiento en un centro de protección de menores.

Maltrato prenatal
Falta de cuidado, por acción u omisión, del cuerpo de la futura madre o autosuministro de

sustancias o drogas que, de una manera consciente o inconsciente, perjudica al feto.

Este consumo puede provocar que el bebé nazca con crecimiento anormal, patrones neurológicos anómalos,
síntomas de dependencia física de dichas sustancias u otras alteraciones imputables a su consumo por parte de la
madre.

Formas en que se presenta el maltrato prenatal:
1.- Maltrato por acción: Hábitos tóxicos de la madre: alcoholismo y toxicomanías.
2.- Maltrato por omisión: Embarazos sin seguimiento médico, alimentación deficiente, exceso de trabajo cor-

poral.

Retraso no orgánico en el desarrollo
Diagnóstico médico dado a aquellos niños que no incrementan su peso con normalidad en

ausencia de una enfermedad orgánica.

Su etiología es la inadecuada o inexistente atención a las necesidades psico-afectivas y sociales del niño o la
niña que tienen consecuencias físicas, afectando a su crecimiento y desarrollo, y a su estabilidad psicosocial.

Se diagnostica a partir de los siguientes índices:
1.- Peso, altura y diámetro craneal por debajo del percentil tercero de las tablas en las que se recoge el creci-

miento normativo.
2.- Ganancia sustancial de peso durante la estancia en el hospital.
3.- Recuperación del retraso evolutivo en un ambiente de cuidados adecuados.
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Síndrome de Munchaüsen por poderes
Aquellas situaciones en las que el padre/madre somete al niño a continuos ingresos y exá-

menes médicos alegando síntomas físicos patológicos ficticios o generados de manera activa
por el propio padre/madre (por ejemplo, mediante inoculación de sustancias al niño).

Abandono literal
Todas aquellas situaciones en las que de manera total y absoluta el niño se encuentra en una

situación de ausencia total de protección porque no tiene padres, tutores o guardadores o estos
han renunciado a cumplir con sus deberes de manera literal.

Existen tres situaciones en las que se manifiesta nítidamente esta situación de desprotección:
1.- Muerte de los padres e inexistencia de tutores o guardadores.
2.- No reconocimiento de la paternidad o maternidad del niño.
3.- Abandono total del niño en manos de otras personas o no, con desaparición y desentendimiento completo de

su compañía y cuidado.

Se trata de situaciones típicas en las que se produce un abandono del niño en el sentido literal de la palabra. No
debe confundirse con el término “abandono” que se suele utilizar como sinónimo de negligencia. En estas situa-
ciones se trata de la desaparición física de los padres o responsables de su cuidado y de la absoluta y estricta situa-
ción de desamparo del niño.

Situación de necesidad familiar
La situación de desprotección infantil no va asociada a ningún tipo de maltrato y se deriva exclusivamente de

las carencias o insuficiencia de recursos del medio familiar. Se presenta asociada a carencias puntuales que afec-
tan a toda o a parte de la familia y la producción de las mismas en ningún caso es consecuencia de una situación
de maltrato generada por acción u omisión de los padres o responsables del cuidado del niño/a.

Acontecimientos que provocan estas situaciones de necesidad familiar pueden ser: nacimiento de un nuevo hijo,
pérdida de empleo, enfermedad, etc.

La clasificación expuesta forma parte del campo de la teoría. En la práctica, es difícil encontrar formas tan bien
delimitadas y lo más habitual es que concurra más de un tipo de maltrato en las situaciones de desprotección
infantil.





II

El proceso de intervención
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El proceso de intervención
Los Servicios que integran el sistema de protección social a la infancia tienen la responsabilidad de proporcio-

nar a los niños que se encuentran en una situación de desprotección y a sus familias los recursos y apoyos nece-
sarios para garantizar la integridad de los menores y capacitar a los padres para ejercer adecuadamente sus res-
ponsabilidades.

El proceso que habitualmente se sigue ante la presencia de un caso de desprotección infantil consta de una serie
de fases diferenciadas:

Fases del proceso de intervención

1. Detección.
2. Notificación.
3. Investigación.
4. Evaluación.
5. Planificación de la actuación.
6. Desarrollo del plan, seguimiento y revisión.
7. Cierre del caso.

Este es el esquema básico del proceso de intervención y, como tal, suele estar sometido a variaciones. De hecho,
es preciso tener en cuenta que estas fases son interdependientes y no necesariamente siguen siempre una direc-
ción lineal.  Por ejemplo, en algunos casos la seriedad y gravedad evidente del daño sufrido por el menor exigen
que, como primer paso y antes de evaluar con detalle la situación, se tomen medidas para garantizar su protec-
ción.  Igualmente, aunque la separación entre las denominadas fases de investigación de la notificación y de eva-
luación se realiza fundamentalmente basándose en la diferencia en los objetivos perseguidos por cada una de
ellas, en la práctica, no es raro que se produzca un solapamiento de las mismas.  Así, la notificación de un caso
de desprotección  infantil inicia un proceso evaluativo-interventivo en el que la recogida de información y la toma
de decisiones tienen un carácter continuado de forma que, a menudo, la información recabada resulta relevante
para los objetivos perseguidos tanto por la investigación como por la evaluación del caso.

No obstante, y aun reconociendo la flexibilidad de los límites entre cada una de las fases del proceso de inter-
vención, se entiende que el mantenimiento de esta estructura secuencial es positivo no sólo por razones didácti-
cas, sino también porque supone un marco conceptual operativo para plantearse la intervención con estos casos
que facilita la toma de decisiones en el trabajo con los mismos (López y otros, 1995).

El presente Manual propone desarrollar un proceso de intervención que se puede representar gráficamente de
la siguiente forma:



46

El proceso de intervención

El proceso de intervención

Detección

Recepción 
de la notificación

Investigación

Evaluación

Planificación actuación

Materiales de iniciación

Guía de buena práctica
en la protección social a
la infancia

Tipologías de desprotec-
ción infantil

Comprobación validez notificación

Valoración de la gravedad y del riesgo

Valoración necesidad medidas de urgencia

Actuación coordinada

Taxonomía de las necesidades de la infancia

Indicadores de maltrato y abandono infantil

Criterios sobre competencia

Hoja de notificación

Determinación nivel de prioridad

Pautas de actuación del receptor de 
la notificación

Necesidades básicas insatisfechas

Valoración factores de protección y de riesgo

Pronóstico del caso
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Plazos para la realización de cada una de las fases 
del procedimiento

Es corriente que los procedimientos de intervención ante situaciones de desprotección infantil incluyan un pla-
zo temporal para el desarrollo de cada una de las fases del proceso. En todos los casos, el establecimiento de esos
plazos toma como referencia los siguientes criterios:

- Rapidez. Dado que nos encontramos ante situaciones de desprotección infantil que en muchos casos pueden
exigir una respuesta de urgencia, es totalmente necesario acelerar al máximo posible la realización de los trá-
mites que incluye cada una de las fases del procedimiento.

- Eficacia. Es evidente que la celeridad que se quiere imprimir al proceso no se puede hacer a costa de una tra-
mitación deficiente. Por este motivo, es fundamental que la rapidez se concilie con una actuación profesional
eficaz.

A los dos anteriores criterios de actuación se une en la práctica un tercer elemento que ejerce una importante
influencia en la temporalización real de las distintas fases del procedimiento de intervención. Nos referimos a los
medios, a la capacidad de un servicio para desarrollar las funciones que tiene encomendadas.

Esto da lugar a que los distintos manuales publicados sobre intervención ante situaciones de desprotección
infantil propongan tiempos distintos para la realización de unas mismas actividades.  En concreto, para la reali-
zación de la fase de investigación podemos encontrar propuestas de desarrollo en un plazo de siete días, mientras
otras disponen un máximo de cuatro semanas para realizar la misma actividad.  Por su parte, en la fase de eva-
luación encontramos propuestas que van de las cuatro a las seis semanas.

Lo expuesto nos lleva a ser prudentes en lo relativo al establecimiento de una determinada temporalización
cuando no disponemos de una información al respecto obtenida de nuestra propia experiencia. La inexistencia en
el Principado de Asturias de un procedimiento como el que ahora presentamos, la novedad que supone para casi
todos los profesionales de los servicios sociales trabajar con un instrumento de estas características, hace que no
dispongamos de referencias propias para establecer los plazos más ajustados para desarrollar cada una de las fases
del proceso de intervención ante situaciones de desprotección infantil.

Por este motivo, se evita proponer unos plazos determinados y sí se aconseja que cada servicio que vaya a apli-
car el Procedimiento de intervención ante situaciones de desprotección infantil aplique los criterios expuestos de
celeridad y eficacia en el desarrollo de las actividades que incluye, con el objetivo de, en un futuro, tener la infor-
mación necesaria para establecer una temporalización común para los servicios sociales del Principado de Astu-
rias.

El Manual de Procedimiento de intervención ante situaciones de desprotección infantil y la Guía de buenas
prácticas pretenden coordinar la intervención social con la infancia, familia y adolescencia que desarrollan los
servicios sociales de titularidad municipal y autonómica.
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En este marco, los equipos territoriales coordinan la actuación de los servicios sociales municipales y del espe-
cializado.

Administración municipal

CC. SS. SS.

Manual de intervención 
ante situaciones 

de desprotección infantil
Guía de buenas prácticas

Equipos territoriales 
de SS. SS.

Servicio especializado 
de protección de menores

Administración autonómica

Derivación

Servicios Sociales 

Municipales

Equipos
Territoriales

Autonómicos

Servicio 
especializado

Autonómico
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La distribución de funciones que propone este Manual entre los servicios sociales municipales y autonómicos
en función de si el menor se mantiene conviviendo con sus padres o es separado de estos con carácter provisio-
nal o definitivo, se debe entender referido a la iniciativa para desarrollar la tramitación, pero ello dentro de un
marco de colaboración entre administraciones en el que siempre se propiciará el desarrollo de actuaciones con-
juntas.

Propuesta sobre el esquema general del proceso de intervención

Situación
de

Desamparo

Situación
de

Riesgo

Recepción de la notificación

Investigación

- Evaluación
- Plan de intervención
- Intervención

- Evaluación
- Plan de intervención
- Intervención

Programas y recursos de
prevención y apoyo a la
familia

- Recursos y programas
comunitarios

- Equipos de intervención
técnica de apoyo a la fami-
lia

- Centros para niños y niñas
de 0 a 3 años

- Centros de Día
- Programas de ayuda a

domicilio
- Programas dirigidos a prea-

dolescentes y adolescentes
- Etc.

Programas y recursos de
protección de menores

- Tutela
- Guarda
- Programas de acogimiento

familiar
- Programa de alojamiento

en centros
- Programa de adopción
- Etc.





III

La detección de situaciones
de desprotección infantil
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La detección de situaciones de desprotección infantil
Concepto

La detección de potenciales situaciones de desprotección infantil representa el requisito
indispensable para hacer posible la intervención de los servicios competentes en materia de
p rotección de menores.

Por lo tanto, la primera condición requerida para que un niño en situación  de desprotección pueda ser protegi-
do y él y su familia reciban la ayuda que necesitan es que alguien se percate de que se está produciendo esa situa-
ción de desprotección.

Características
En general, y esto es una de las peculiaridades de la intervención en protección infantil, no es el sujeto que

padece el problema (la víctima o el abusador) quien hace evidente su situación y solicita ayuda y/o protección,
sino que ha de ser un agente externo a la propia familia quien lo haga (ARRUABARRENA, 1995).

Es sabido que no todos los casos existentes son detectados, lo que impide establecer la tasa real de prevalencia
de este tipo de situaciones. En cualquier caso, se supone, basándose en los estudios realizados, que el índice de
los casos detectados es significativamente inferior al 50% de los casos existentes.

Esto trae como consecuencia que los casos detectados y notificados sean generalmente los más graves y evi-
dentes: casos de maltrato y abandono físico severo. Por el contrario, la detección precoz de situaciones de des-
protección es muy escasa y convendría intensificarla debido a que a medida que el maltrato se cronifica y el niño
pasa más tiempo sufriendo el problema, las posibilidades de recuperación del daño sufrido disminuyen (ARRUA-
BARRENA, DE PAÚL Y TORRES, 1994).

Los factores responsables de este desequilibrio, básicamente serían los siguientes:
1.- El hecho de que el fenómeno del maltrato se produzca generalmente en la intimidad del hogar, dificulta que

sea conocido por agentes externos.
2.- La falta de una adecuada sensibilización de la población y de los profesionales ante este tipo de situaciones

de desprotección infantil, unido a la creencia de que esta materia es responsabilidad de determinados grupos
de ciudadanos y profesionales.

3.- El desconocimiento de los derechos fundamentales de los niños y de sus necesidades básicas.
4.- La ausencia de un conocimiento apropiado de los distintos indicadores que revelan situaciones de despro-

tección infantil.
5.- El hecho de que, con bastante frecuencia, los casos estén faltos de indicadores evidentes y específicos.
6.- Creencias o valores socioculturales relativos a no entrometerse en la privacidad familiar ni en la forma de

cómo los padres tratan a sus hijos.
7.- Las dificultades que, frecuentemente, la propia víctima suele tener para entender su situación hace difícil que

los niños acudan a alguien para exponerle su situación.
8.- No creer a los niños cuando ellos mismos denuncian los malos tratos.
9.- No confiar en los servicios sociales de protección de menores o no conocerlos.

Instrumentos
Conocidas las dificultades que presenta la detección de situaciones de desprotección infantil y el desconoci-

miento que normalmente tienen sobre la materia las personas privadas y los profesionales que conocen esas situa-
ciones y que las ponen en conocimiento de los servicios sociales, se hace necesario que los profesionales que tra-
bajan en los mismos tengan los conocimientos precisos para orientar la búsqueda de la información más relevante
y poder confirmar si la situación detectada supone un caso de desprotección infantil.

Para facilitar los conocimientos relativos a la detección de las situaciones de desprotección infantil se aportan
dos instrumentos:

1. La taxonomía de las necesidades del niño, de Félix López, publicada en el año 1994, se puede conceptuar
como un instrumento polivalente de gran utilidad en ésta y en otras fases del proceso de intervención.

2. Los indicadores de maltrato y abandono infantil, publicados también en 1994 por María Ignacia Arruabarre-
na, Joaquín de Paúl y Bárbara Torres, instrumento ya clásico y suficientemente contrastado por los profesio-
nales de protección de menores.
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Taxonomía de las necesidades del niño
Las diferentes formas de desprotección infantil pueden ser ubicadas en relación a la teoría de las necesidades

del niño. Esta teoría no sólo permite comprender mejor las diferentes formas de desprotección infantil, indican-
do la necesidad que amenazan o impiden satisfacer, sino que permite hacer una evaluación global teniendo en
cuenta no sólo los riesgos que vive el niño, sino también el grado en que sus necesidades están cubiertas.

En definitiva, creemos que esta teoría de las necesidades, si se tiene en cuenta en la toma de decisiones, facili-
ta una visión global de la situación del niño y de las necesidades que deben satisfacerse en cualquiera de los con-
textos en que le ubiquemos.

En el siguiente esquema se resume la clasificación de las necesidades del niño, así como algunas de las formas
fundamentales de prevenir las carencias y los riesgos asociados más frecuentes.

Utilizando este instrumento, la respuesta a la pregunta de si un determinado caso que implique a un menor
requiere intervención, es afirmativa cuando en la situación en la que se encuentra dicho menor sus necesidades
esenciales no están siendo cubiertas en la actualidad o existe riesgo significativo de que no sean satisfechas en el
futuro.

Toda situación de desprotección infantil, sea ésta causada por la ausencia de figuras parentales, por el maltra-
to infligido al niño/a por acción u omisión de los padres o personas responsables de su cuidado o por estar inte-
grado en una familia que atraviesa una situación de crisis social, económica, laboral, etc., puede ser def inida
como tal sólo cuando no se cubran o se pongan en peligro de satisfacer las necesidades básicas del niño o la niña.
Por este motivo, se recomienda en todo caso la utilización de este instrumento para constatar que el niño o la niña
se encuentran en una situación de desprotección y poder conocer qué necesidades no están siendo satisfechas.
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Necesidades de carácter físico-biológico

NECESIDADES
Alimentación

Temperatura

Higiene

Sueño

Actividad física:
ejercicio y juego

Protección de riesgos 
reales. Integridad física

Salud

PREVENCIÓN
Adecuada alimentación de la
madre.
Lactancia materna.
Suficiente, variada.
Secuenciada en el tiempo.
Adaptada a la edad.

Condiciones de vivienda y ves-
tido y colegio adecuadas.

Higiene corporal.
Higiene de vivienda.
Higiene de alimentación.
Higiene de vestido.
Higiene de entorno.

Ambiente espacial protegido
y silencioso.
Suficiente según edad.
Durante la noche. Con siestas
si es pequeño.

Libertad de movimiento en el
espacio.
Espacio con objetos, juguetes
y otros niños.
Contacto con elementos natu-
rales: agua, tierra, plantas,
animales, etc.
Paseos, marchas, excursiones,
etc.

Organización de la casa ade-
cuada a la seguridad: enchu-
fes, detergentes, electrodo-
mésticos...
Organización de la escuela
adecuada a la seguridad: cla-
ses, patios y actividades.
Organización de la ciudad
para proteger a la infancia.
Circulación prudente.
Conocimiento y control de las
relaciones de los niños.

Revisiones adecuadas a edad y
estado de salud.
Vacunaciones.

RIESGO
Ingestión de sustancias que
dañan al feto.
Desnutrición.
Déficit específicos.
No apropiada a la edad.
Excesos: Obesidad.

Frío en vivienda.
Humedad en vivienda.
Falta de calzado.
Falta de vestido.

Suciedad.
Contaminación del entorno.
Gérmenes infecciosos.
Parásitos y roedores.

Inseguridad.
Contaminación de ruidos.
Interrupciones frecuentes.
Insuficiente tiempo.
Sin lugar y tiempo de descan-
so diurnos.

Inmovilidad corporal.
Ausencia de espacio.
Ausencia de objetos.
Ausencia de juguetes.
Inactividad.
Sedentarismo.

Accidentes domésticos.
Castigo excesivo.

Accidentes en la escuela.

Accidentes de circulación.

Agresiones.

Falta de control.
Provocación de síntomas.
No vacunación.
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Necesidades cognitivas

NECESIDADES
Estimulación sensorial

Exploración física y social

Comprensión de la reali-
dad física y social

PREVENCIÓN
Estimular los sentidos.
Entorno con estímulos: visua-
les, táctiles, auditivos...
Cantidad, variedad y contin-
gencia de estímulos.
Interacción lúdica en la fami-
lia.
Estimulación planificada en la
escuela.

Estimulación lingüística en la
familia y en la escuela.

Contacto con el entorno físico
y social rico en objetos, jugue-
tes, elementos naturales y
personas.
Exploración de ambientes físi-
cos y sociales.
Ofrecer “base de seguridad a
los más pequeños”, compartir
exploración con ellos (los
adultos y los iguales).

Escuchar y responder de
forma contingente a las pre-
guntas.
Decir la verdad.
Hacerles participar en el cono-
cimiento de la vida, el sufri-
miento, el placer y la muerte.
Visión biófila de la vida, las
relaciones y los vínculos.
Transmitir las actitudes, valo-
res y normas.
Tolerancia con discrepancias y
diferencias: raza, sexo, clase
social, minusvalías, nacionali-
dad, etc.

RIESGO
Privación sensorial.
Pobreza sensorial.

Monotonía de estímulos.
No contingencia de respuesta.

Curriculum escolar no global,
no secuenciado, no significati-
vo...

Falta de estimulación lingüísti-
ca.

Entorno pobre.

No tener apoyo en la explora-
ción.

No compartir exploración con
adultos e iguales.

No escuchar.
No responder.
Responder en momento
inadecuado.
Mentir.
Ocultar la realidad.

Visión pesimista.

Anomia o valores antisociales.

Dogmatismo.
Racismo.
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Necesidades emocionales y sociales

NECESIDADES
a) Sociales
- Seguridad emocional

- Red de relaciones sociales

- Participación y autono-
mía progresivas

PREVENCIÓN

- Apego incondicional: acepta-
ción, disponibilidad, accesibi-
lidad, respuesta adecuada a
demandas y competencia.

- Contacto íntimo: táctil,
visual, lingüístico, etc.

- Capacidad de control.
- Capacidad de protección.

- Resolver los conflictos con
moral inductiva: explicacio-
nes, exigencias conforme a
edad, coherencia en exigen-
cias, posibilidad de revisión
si el niño protesta la deci-
sión.

- Relaciones de amistad y
compañerismo con  los igua-
les: fomentar contacto e
interacción con iguales en el
entorno familiar y en la
escuela: tiempos de contac-
to, fiestas infantiles, comidas
y estancias en casa de igua-
les, etc.

- Continuidad en las relacio-
nes.

- Actividades conjuntas de
familias con hijos que son
amigos.

- Incorporación a grupos o
asociaciones infantiles.

- Participación en decisiones y
en gestión de lo que le afec-
ta y pueda hacer en favor de
sí mismo y de los demás en
familia, escuela y sociedad.

RIESGO

- Rechazo, ausencia, no accesi-
bles, no percibir, no interpre-
tar, no responder contingen-
temente, incoherencia en la
respuesta.

- Falta de capacidad de con-
trol del niño.

- Falta de capacidad de pro-
tección de peligros.

- Autoritarismo.
- Amenaza de retirada de

amor.

- Aislamiento social.

- Separaciones largas de los
amigos.

- Imposibilidad de contacto
con los amigos.

- Prohibición de amistades.

- Aburrimiento.

- Compañeros de riesgo.

- No ser escuchado.

- No ser tenido en cuenta.

- Dependencia.
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Necesidades emocionales y sociales (continuación)

NECESIDADES
b) Sexuales
- Curiosidad, imitación y

contacto

c) Con el entorno físico y
social

- Protección de riesgos
imaginarios

- Interacción lúdica

PREVENCIÓN

- Responder a preguntas.
- Permitir juegos y autoesti-
mulación sexual.
- Proteger de abusos.

- Escuchar, comprender y res-
ponder a sus temores: miedo
al abandono, rivalidad frater-
na, miedo a la enfermedad y
miedo a la muerte.
- Posibilidad de expresar el
miedo.
- Evitar verbalizaciones y con-
ductas que fomenten los mie-
dos: violencia verbal o violen-
cia física, discusiones inade-
cuadas, amenazas verbales,
pérdidas de control, incohe-
rencia en la conducta.

- Interacción lúdica en la fami-
lia con la madre, el padre y
otros familiares.

- Juegos con los iguales.

RIESGO

- No escuchar. No responder.
Engañar.

- Castigar manifestaciones
infantiles

- Abuso sexual.

- No escuchar.
- No responder.
- No tranquilizar.

- Inhibición emocional.

- Violencia verbal.
- Violencia física en el entor-

no.
- Amenazas.
- Pérdida de control.
- Incoherencia en la relación.

- No disponibilidad de tiempo
en padres.

- No accesibles los padres.
- Tono vital triste o apagado

de los padres.
- Ausencia de iguales.
- Falta de juguetes u objetos.
- Juguetes inadecuados: béli-

cos, sexistas, sofisticados, etc.
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Indicadores de maltrato y abandono infantil
Las situaciones de maltrato y abandono infantil se producen muy frecuentemente en un

ambiente privado y en el contexto del domicilio familiar. Es así poco probable observa rlas
directamente.

En consecuencia, su detección ha de ser realizada basándose en sus manifestaciones externas.  A continuación
se presentan una serie de indicadores que pueden servir como una primera llamada de atención para cualquier
profesional de este ámbito acerca de la existencia de alguno de los cinco tipos de maltrato más frecuentes ante-
riormente descritos. Estos indicadores se refieren específicamente a:

- Características físicas del niño.
- Características comportamentales del niño.
- Características comportamentales de los padres.

La lista de indicadores que se presenta no es exhaustiva. Por otra parte, la constatación de un único indicador
no prueba que exista maltrato. Sin embargo, la presencia reiterada de uno de ellos, la de diversos indicadores com-
binados, o la aparición de lesiones serias, han de alertar a cualquier profesional sobre la posibilidad de encon-
trarse ante una situación de maltrato.

En relación con los tipos de maltrato y abandono infantil no incluidos en este instrumento de forma explícita,
podrán ser detectados por el conocimiento que tenemos sobre los mismos y por la presencia de indicadores en
uno o varios tipos de maltrato, presentando características específicas de los mismos.

En consecuencia, el instrumento “Indicadores de maltrato y abandono infantil” permite detectar si una situa-
ción de desprotección infantil ha sido causada por maltrato o abandono. Se recomienda su aplicación comple-
mentaria al instrumento de Félix López cuando la información facilitada por la persona que ha realizado la detec-
ción nos pueda hacer suponer que nos encontramos ante un caso de maltrato.
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Maltrato físico

Indicadores físicos en
el niño

- Magulladuras o moratones:
en rostro, labios o boca; en
diferentes fases de cicatriza-
ción; en zonas externas del
torso, espalda, nalgas, mus-
los; con formas no normales,
agrupados o como señal o
marca del objeto con el que
han sido infligidos; en varias
areas diferentes indicando
que el niño ha sido golpea-
do desde distintas direccio-
nes.

- Quemaduras de puros o
cigarros; quemaduras que
cubren toda la superficie de
las manos (como un guante)
o de los pies (como un calce-
tín) o quemaduras en forma
de buñuelo en nalgas, geni-
tales, indicativas de inmer-
sión en líquido caliente; que-
maduras en brazos, piernas,
cuello o torso provocadas
por haber estado atado fuer-
temente con cuerdas; que-
maduras con objetos que
dejan una señal claramente
definida (parrilla, plancha,
etc.).

- Fracturas: en el cráneo, nariz
o mandíbula; fracturas en
espiral de los huesos largos
(brazos o piernas); en diver-
sas fases de cicatrización;
fracturas múltiples; cualquier
fractura en un niño menor
de dos años.

- Heridas o raspaduras: en la
boca, labios, encías u ojos;
en los genitales externos; en
la parte posterior de los bra-
zos, piernas o torso.

- Lesiones abdominales: dolor
localizado, vomitos constan-
tes.

- Señales de mordedura
humana.

Indicadores comporta-
mentales del niño

- Cauteloso con respecto al
contacto físico con adultos.

- Se muestra aprensivo cuan-
do otros niños lloran.

- Muestra conductas extremas
(ej. agresividad o rechazo
extremos).

- Parece tener miedo de sus
padres

- Informa que su padre/madre
le ha causado alguna lesión.

Conducta del cuidador

- Ha sido objeto de maltrato
en su infancia.

- Utiliza una disciplina severa,
inapropiada para la edad,
falta cometida y condición
del niño.

- No da ninguna explicación
con respecto a la lesión del
niño, o éstas son ilógicas no
convincentes o contradicto-
rias.

- Percibe al niño de manera
significativamente negativa
(ej.: le ve como malo, perver-
so, un monstruo, etc.).

- Psicótico o psicópata.

- Abusa del alcohol u otras
drogas

- Intenta ocultar la lesión del
niño o proteger la identidad
de la persona responsable de
ésta.
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Requisitos para señalar la existencia de maltrato físico

1.- Al menos en una ocasión ha sido percibida la presencia de, como mínimo, uno de los
indicadores físicos en el niño.

Las lesiones físicas no son “explicables” en el rango de lo previsible en un niño de su
edad y características (bien por su mayor frecuencia o intensidad, por ser lesiones apa-
rentemente inexplicables o no acordes con las explicaciones dadas por el niño y/o sus
padres).

2.- No se ha percibido claramente ninguno de los indicadores físicos en el niño, pero hay
un conocimiento certero de que éste ha padecido alguno de los tipos de lesiones físicas
indicadas, como resultado de la actuación de sus padres o tutores.

3.-No existen lesiones físicas, pero hay un conocimiento certero de que los padres o tuto-
res utilizan un castigo corporal excesivo o palizas hacia el menor.

Para que estos dos tipos de acciones (castigo corporal o palizas) sean calificados como
maltrato físico, deberían estar presentes los siguientes factores:
- La intensidad de la reacción del padre/madre no se corresponde con la gravedad de la

acción del niño o con la ausencia de acción del menor. O la disciplina administrada no
es apropiada o no está en concordancia con los intereses del niño en función de su
edad o nivel de desarrollo.

- Se considera que el padre/madre no controló su reacción y no cesó el castigo.
- Además de lo anterior, el niño presenta un estrés emocional no justificado.
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Negligencia

Indicadores físicos en
el niño

- Constantemente sucio, esca-
sa higiene, hambriento e
inapropiadamente vestido.

- Constante falta de supervi-
sión, especialmente cuando
el niño está realizando accio-
nes peligrosas o durante lar-
gos períodos de tiempo.

- Cansancio o apatía perma-
nente.

- Problemas físicos o necesida-
des médicas no atendidas
(ej. heridas sin curar o infec-
tadas) o ausencia de los cui-
dados médicos rutinarios
necesarios.

- Es explotado, se le hace tra-
bajar en exceso, o no va a la
escuela.

Indicadores comporta-
mentales del niño

- Participa en acciones delicti-
vas (ej. vandalismo, prostitu-
ción, drogas y alcohol, etc.

- Pide o roba comida.

- Raras veces asiste a la escue-
la.

- Dice que no hay nadie que
lo cuide. 

Conducta del cuidador

- Abuso de drogas y alcohol.

- La vida en el hogar es caóti-
ca.

- Muestra evidencias de apatía
o inutilidad.

- Está mentalmente enfermo
o tiene un bajo nivel intelec-
tual.

- Tiene una enfermedad cróni-
ca.

- Fue objeto de negligencia en
su infancia.

Requisitos para señalar la presencia de negligencia

El criterio para señalar la existencia de negligencia viene determinado en gran medida por su
cronicidad. Se considera su presencia únicamente si se cumple que se presenta uno de los indi-
cadores físicos en el niño o varios indicadores simultáneamente de manera reiterada.
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Maltrato emocional

Indicadores físicos en
el niño

- El maltrato emocional, a
menudo menos perceptible
que otras formas de abuso,
puede ser indicado por las
conductas del niño y del cui-
dador.

Indicadores comporta-
mentales del niño

- Parece excesivamente com-
placiente, pasivo, nada exi-
gente.

- Inhibido en el juego.

- Es extremadamente agresivo
exigente o rabioso.

- Muestra conductas extrema-
damente adaptativas, que
son o bien demasiado “de
adultos” (ej. hacer el papel
de padre de otros niños) o
demasiado infantiles (ej.
mecerse constantemente,
chuparse el pulgar, eneure-
sis).

- Retrasos en el desarrollo físi-
co, emocional e intelectual

- Intentos de suicidio.

Conducta del cuidador

Ignorar: priva al niño de la
estimulación esencial y coar-
ta el crecimiento y desarrollo
emocional.

Asilamiento:
- Niega la posibilidad de inter-

actuar con padres u otros
adultos y mantener expe-
riencias sociales normales.

- Impide formar amistades.
- Le hace creer que se encuen-

tra solo en el mundo.

Rechazo:
- A las iniciativas de contacto

del menor y a la formación
de relación de apego.

- Exclusión en las actividades
familiares.

- Impedir la autonomía al
adolescente.

Aterrorizar:
- Amenaza de castigo extremo

o siniestro.
- Expectativas inalcanzables so

pena de castigo por no
lograrlas.

- Insultos, gestos, palabras
intimidatorias.

- Exigencia de respuesta a
demandas contradictorias.

- Amenaza de exponerle a
humillación pública.

- Construir creencia de mundo
hostil y agresivo para él.

Violencia doméstica extrema
y/o crónica: entre los padres
en presencia del menor.

Requisitos para señalar la presencia de maltrato emocional

Para señalar la presencia de Maltrato o Abandono Emocional, se han de cumplir dos requisitos:
- Al menos una de las conductas incluidas como Indicadores (Rechazar, aterrorizar, aislar e

Indiferencia) se presenta de manera reiterada y/o continua.
- Su presencia es claramente perceptible.
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Abandono emocional

Indicadores físicos en
el niño

- El abandono emocional, a
menudo menos perceptible
que otras formas de abuso,
puede ser indicado por las
conductas del niño y del cui-
dador.

Indicadores comporta-
mentales del niño

Enanismo psicosocial:
- Retraso de crecimiento y

bajo peso.
- Retraso psicomotor.
- Retraso intelectual y cogniti-

vo.
- Trastornos en la expresión y

lenguaje.
- Trastornos en la regulación

de esfínteres.
- Falta de sonrisa y apatía.
- Facciones avejentadas.

Niños más mayores:
- Síntomas depresivos.
- Desconexión afectiva.
- Síntomas ansiosos y compul-

sivos.
- Trastornos psicosomáticos.
- Conductas antisociales.

Conducta del cuidador

Ignorar:
- Ausencia total de disponibili-

dad hacia el niño.
- Falta de respuesta a los acer-

camientos del niño.
- Frialdad y falta de afecto.
- Falta de participación en las

actividades diarias del niño.
- Falta de protección ante

amenazas externas y dene-
gación de ayuda cuando la
necesita.

- Ausencia de interés general.

Rechazo de atención psicoló-
gica.

- A iniciar tratamiento de pro-
blema emocional o conduc-
tual.

- Existiendo acceso a un recur-
so.

- Habiendo sido recomendado
por profesionales expertos.

Retraso en la atención psico-
lógica.

- No buscan o proporcionan
ayuda psicológica ante alte-
ración emocional/conduc-
tual.

- Ante circunstancias extremas
de evidente necesidad de
ayuda.

Requisitos para señalar la presencia de abandono emocional

- Al menos una de las conductas “indicadores” rechazar, ignorar, etc., se presenta de modo
continuo y reiterado.

- La presencia de esos “indicadores” es claramente perceptible.
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Abuso sexual

Indicadores físicos en
el niño

- Dificultad para andar y sen-
tarse sin causa.

- Ropa interior rasgada, man-
chada o ensangrentada.

- Se queja de dolor o picor en
la zona genital.

- Contusiones o sangrado en
los genitales externos, zona
vaginal o anal.

- Tiene una enfermedad vené-
rea.

- Tiene la cervix o la vulva hin-
chadas o rojas.

- Tiene semen en la boca,
genitales o en la ropa.

- Embarazo (especialmente al
inicio de la adolescencia).

Indicadores comporta-
mentales del niño

- Parece reservado, rechazante
o con fantasías o conductas
infantiles, incluso puede
parecer retrasado.

- Ansiedad, fobias.

- Tiene escasas relaciones con
sus compañeros.

- Comete acciones delictivas o
se fuga.

- Manifiesta conductas o
conocimientos sexuales
extraños, sofisticados o
inusuales a su edad.

- Dice que ha sido atacado
por un padre/cuidador.

Conducta del cuidador

- Extremadamente protector o
celoso del niño.

- Alienta al niño a implicarse
en actos sexuales o prostitu-
ción en presencia del
padre/cuidador.

- Sufrió abuso sexual en su
infancia.

- Experimenta dificultades con
su pareja.

- Abuso de drogas o alcohol.

- Está frecuentemente ausente
del hogar.

- Falta de apego.

Requisitos para señalar la presencia de abuso sexual

Para señalar la presencia de abuso sexual, se requiere que al menos en una ocasión se haya pro-
ducido alguna de las situaciones señaladas en los indicadores físicos en el niño/a.





IV

La recepción de la notificación





69

Manual de procedimiento

La recepción de la notificación
La notificación del caso es la transmisión de información sobre el menor supuestamente en

situación de desprotección y sobre el propio informante.

Características
- La notificación conviene que sea hecha directamente por el informante a los servicios sociales del municipio

en donde vive el niño.
- Toda persona o autoridad, y especialmente aquellos que por su profesión o función detecten una situación de

riesgo o posible desamparo de un menor, tiene la obligación de realizar la notificación.
- Es necesario disponer de un sistema permanente de recogida de notificaciones.
- Para notificar un caso no es necesario que el informante posea una certeza absoluta de que la situación de des-

protección se está produciendo, sino que es suficiente poseer indicios razonables de ello.
- En la relación que se establece entre informante y el profesional de los servicios sociales que recibe la notifi-

cación es importante aclarar que la responsabilidad de determinar si se está produciendo o no una situación
de desprotección corresponde al profesional. 

- Aunque no es algo a fomentar, existe la posibilidad de recibir notificaciones anónimas. La recepción de este
tipo de notificaciones no debe ser rechazada por el profesional ni de manera automática le debe hacer pensar
que se trata de una opción sospechosa.

Objetivos de la notificación
En el momento de la recepción de la notificación, el profesional de los servicios sociales debe perseguir la con-

secución de los siguientes objetivos (ARRUABARRENA, DE PAÚL Y TORRES, 1994):
1.- Atender de forma inmediata a toda persona, profesional o institución que desee realizar una notif icación o

informe sobre la situación de un menor.
2.- Determinar inicialmente si el caso constituye una situación de desprotección infantil y, por tanto, es de su

competencia, o la problemática es de otro tipo y corresponde ser remitida a otro servicio.

Criterios básicos para determinar si nos encontramos ante la notificación de una situación
de desprotección infantil

a) El sujeto implicado es menor de 18 años.
b) La notificación revela que la situación supone una violación, real o potencial, de los derechos del

menor a que sean satisfechas sus necesidades básicas a nivel físico, cognitivo, emocional y/o social.
c) La notificación indica que hay indicios razonables para pensar que la situación está originada por

los actos u omisiones de los responsables directos del bienestar del menor o que estos no existen
o, en su caso, no son capaces con sus propios medios de satisfacer sus necesidades básicas.

3.- Recoger información relevante para:
- Identificar a las personas relacionadas con el caso (menor, familia, en su caso, agente activo del maltrato, infor-

mante, etc.).
- Conocer cuál es la situación notificada y las particularidades esenciales ligadas a la misma.
- Realizar una evaluación inicial de la gravedad del caso y determinar el proceso a seguir.

Información básica
La información mínima (clara, objetiva y útil) que el profesional de los servicios sociales debe recabar en esta

fase de notificación debe prestar especial atención a:
1.- El menor al que se refiere la notificación.
2.- El presunto causante de la situación de desprotección
3.- La familia del menor.
4.- La persona que realiza la notificación.
5.- Otra información relevante.
Para facilitar la recogida de esta información mínima se ha confeccionado un modelo de “Hoja de notifica-

ción” basado en la elaborada por ARRUABARRENA, DE PAÚL y TORRES (1994).
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Protocolo de recepción de una notificación de posibles situaciones
de desprotección infantil

Fecha de recepción de la notificación: NIVEL DE PRIORIDAD: 1 2 3

UTS Nº Técnico Nº expediente

Nombre y apellidos

Entrevista Llamada telefónica Carta/informe escrito Otros

¿Hay expediente del menor/familia en el Departamento? Si: Nº identif. No:

DATOS DEL INFORMANTE

Nombre y apellidos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Cargo/puesto  . . . . . . . . . . . . . .Servicio  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Dirección  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Tel.  . . . . . . . . . . . . . . . Tel. móvil  . . . . . . . . . . . . . Fax . . . . . . . E-mail  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Relación con el/la menor  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Disponibilidad para colaborar  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Conocimiento directo o indirecto de la situación  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Acciones realizadas antes de esta notificación  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Otras personas o servicios que puedan informar sobre la situación  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Motivación del informante para realizar la notificación  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

DATOS DEL NIÑO/S O NIÑA/S

Nombre y apellidos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Fecha nacimiento  . . . . . . . . . . . . . . . .Lugar de residencia habitual  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Localización actual  . . . . . . . . . .Estado  . . . . . . Otros datos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Nombre y apellidos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Fecha nacimiento  . . . . . . . . . . . . . . . .Lugar de residencia habitual  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Localización actual  . . . . . . . . . .Estado  . . . . . . Otros datos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Nombre y apellidos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Fecha nacimiento  . . . . . . . . . . . . . . . .Lugar de residencia habitual  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Localización actual  . . . . . . . . . .Estado  . . . . . . Otros datos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

PADRES/RESPONSABLES DEL CUIDADO DEL NIÑO O NIÑA

Nombre y apellidos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Parentesco  . . . . . . . . . . . . . . . .Dirección  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Tel.:  . . . . . . . . . . . .

Hermanos  . . . . . . . . . .Otros familiares en domicilio . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Observaciones  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

MOTIVO DE LA NOTIFICACIÓN (breve descripción)

Descripción de la situación que motiva la notificación. 
Necesidades del menor para las que la situación notificada supone un riesgo real o potencial:
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Indicadores de desprotección

Comportamiento de los padres o responsables hacia el niño/a en general y en esta situación

Otros problemas que afectan a la familia

Describir desde cuándo y con qué frecuencia se conoce la situación notificada

Tipo de relación existente entre los padres y el centro/profesional que realiza la notificación 

Conocimiento que tienen los padres de la notificación. En caso de no saberlo, posible reacción

Otra información que se considere relevante

Acciones inmediatas ante la recepción
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Una vez recogida esta información, y de manera inmediata, el profesional de los servicios sociales debe hacer
una primera valoración respecto a la gravedad de la situación notificada.  Lo importante en este momento es
determinar si el niño o la niña puede estar en peligro inminente.

Para ayudar al profesional a realizar correctamente esta valoración existen guías o manuales que recogen los
criterios que se deben considerar.  El uso de estos instrumentos funciona como un filtro entre la recepción de la
notificación y la investigación, que ayuda al trabajador a realizar una discriminación más certera de los casos que
verdaderamente requieren una intervención protectora.

Partiendo de los criterios propuestos en la literatura consultada, se ha elaborado el siguiente instrumento:

Determinación del nivel de prioridad del caso

1

2

3

NIVEL DE
PRIORIDAD

NIVEL DE
PRIORIDAD

NIVEL DE
PRIORIDAD

Respuesta 
de emergencia

Respuesta 
preferente

Respuesta 
ordinaria

Implica que la investigación del
caso debe iniciarse de manera
inmediata

Implica que la investigación del
caso debe iniciarse en el plazo
de 48 horas tras la recepción
de la notificación

Este nivel de prioridad se asig-
na a los casos en los que se
posee información suficiente
para verificar que no existe
riesgo para la salud y/o seguri-
dad básicas del niño, y que tal
riesgo no aumentará en el
tiempo si las condiciones de la
familia se mantienen, no sien-
do previsible que cambien. En
ningún caso, sin embargo, el
inicio de la investigación debe
posponerse más de 20 días tras
la recepción de la notificación.
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La respuesta de urgencia NIVEL 1
La respuesta de urgencia debe asignarse cuando el informante describe una situación que indica o da lugar a

sospechar que la salud y/o la seguridad básicas del niño se encuentran o pudieran encontrarse seria y directamente
amenazadas, y no hay datos de otras fuentes que contradigan tal información.

Tal determinación de que el niño pudiera encontrarse en peligro se deriva del análisis de dos factores principa-
les:

1.- La gravedad del comportamiento parental.
(Fundamentalmente su tipo, intensidad, frecuencia y duración).

2.- La capacidad del niño para protegerse a sí mismo.
(Autonomía, autodefensa, solicitud de ayuda al exterior...).

Ejemplos más representativos de situaciones de desprotección 
que requieren una respuesta de urgencia

1. Informes de abuso sexual intrafamiliar donde ha sido el niño quien lo ha
denunciado o donde quien informa del caso aporta datos que hacen pensar
que el abuso realmente ha ocurrido.

2. Notificaciones referidas a niños a los que se ha oído llorar o gritar durante
un período prolongado de tiempo.

3. Notificaciones referidas a padres con un trastorno esquizofrénico, paranoide,
etc. que les provoca un comportamiento extraño o actúan bajo la influencia
de drogas o alcohol, y han dañado o amenazan con dañar al niño en ese
momento, teniendo libre acceso a él.

4. Notificaciones de que los padres o responsables del niño utilizan habitual-
mente castigos totalmente inapropiados con éste que pueden dañarlo seria-
mente física o psicológicamente.

5. Notificaciones referidas a niños que presentan una lesión importante posi-
blemente producida a causa de una agresión intrafamiliar.

6. Informes referidos a un niño que presenta una enfermedad física seria por
carecer de cuidados apropiados.

7. Informes de niños que se niegan a regresar a su casa y manifiestan temor a
ser agredidos por sus padres.

8. Informes procedentes de los propios padres que, teniendo miedo de dañar a
su hijo de manera inmediata, solicitan que éste sea sacado del hogar.

9. Notificaciones que aportan información sobre un niño literalmente abando-
nado.

Una vez confirmadas estas situaciones, que en algunos casos revelan la existencia de una situación de desam-
paro, y en ocasiones la comisión de un delito o falta, el profesional de los servicios sociales municipales comu-
nicará inmediatamente el caso a los servicios sociales autonómicos, los cuales adoptarán medidas urgentes de pro-
tección y promoverán, cuando proceda, una actuación coordinada de los servicios sociales, Fiscalía, Juzgado,
Policía, etc.

En situaciones de desamparo de urgencia el profesional de los
servicios sociales municipales comunicará inmediatamente el

caso al equipo territorial autonómico
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Respuesta preferente NIVEL 2
Cuando se producen situaciones como las descritas en el apartado anterior, pero se sabe que el menor estará

protegido hasta el inicio de la investigación, el nivel de urgencia en la respuesta disminuye, pasando a ser clasi-
ficado como de respuesta preferente.

En este nivel de respuesta se incluyen también otros casos en que el riesgo para el niño en el momento de la
notificación no es elevado, pero podría aumentar con el tiempo o cuando la información resulta confusa para rea-
lizar la valoración.

Respuesta ordinaria NIVEL 3
Corresponde dar una respuesta ordinaria cuando las situaciones notificadas no suponen un riesgo para la salud

y/o seguridad básicas del niño, y se dispone de información suficiente para poder creer que tal riesgo no aumen-
tará en el tiempo si las condiciones de la familia se mantienen, no siendo previsible que cambien.

Pautas de actuación en la recepción de notificaciones
En cierta medida, la recepción de la notificación representa el contacto entre el sistema de protección y la

comunidad. Este momento del proceso de intervención va a influir significativamente en la percepción que el
informante va a tener de la profesionalidad, experiencia y eficacia de los profesionales y servicios que forman
parte de este sistema. Es por ello que el responder adecuadamente al informante posee una importancia esencial,
no sólo para la correcta resolución del caso de que se trate, sino también para la promoción indirecta de la noti-
ficación de situaciones de desprotección infantil por parte de la población en general y de los profesionales.

En este sentido, es básico que el profesional de los servicios sociales que recibe la notificación tenga habilida-
des de escucha. Tomando como referencia las recomendaciones de la American Humane Association para los ser-
vicios de protección infantil (citado en LÓPEZ Y OTROS, 1995), proponemos las siguientes pautas de actuación:

Pautas de actuación en la recepción de notificaciones Habilidades de escucha

1. Escuchar cuidadosamente cómo el informante describe el problema y no interrumpirle para
hacer preguntas en este momento.

2. Ir tomando notas mientras escuchamos los datos que nos proporciona el informante.
3. Reservar las preguntas directas para la última parte de la conversación con el fin de completar,

matizar o ratificar la información proporcionada.
4. Es importante obtener información sobre hechos concretos e indicadores objetivables que nos

faciliten definir la situación como desprotección.
5. Utilizar técnicas de escucha que animen al informante a continuar la conversación (“ya veo”,

“seguro”, “continúe”, etc.).
6. Si el primer contacto con el informante es telefónico resulta aconsejable, después de asegurarse

de haber obtenido los datos fundamentales, intentar concertar una entrevista directa para rati-
ficar y profundizar en la información obtenida inicialmente.

7. Si se considera conveniente, intentar conseguir la colaboración del informante en fases poste-
riores del proceso de intervención.

8. Agradecer expresamente al informante su decisión de notificar el caso.
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Un aspecto importante es que el profesional de los servicios sociales evalúe la motivación del informante para
realizar la notificación, ya que ello formará parte de la información que se tendrá en cuenta para decidir la vali-
dez de dicha notificación.

A este respecto, el profesional debe recibir la notificación con una mente abierta, esto es, no dando por supues-
to inicialmente que la denuncia es válida o, por el contrario, que la notificación ha sido realizada de forma mali-
ciosa.  Es preciso que escuche, haga preguntas y realice su juicio después de contar con los datos necesarios.

La American Humane Association  señala lo siguiente:

Evaluación de la motivación del informante

1. En general, existe un mayor grado de validez en las notificaciones en las que la moti-
vación del informante para hacer la denuncia es positiva.  Algunos de los signos que
caracterizan a una motivación positiva son:  el informante da muestras de una preocu-
pación adecuada por el menor y su familia, no es punitivo, asume la responsabilidad
de informar, desea ver que la situación de la familia mejore, demuestra una respuesta
emocional apropiada, no tiene nada que ganar al hacer la notificación.

2. Evaluar la motivación del informante para realizar la notificación es una cuestión fun-
damentalmente de juicio.  Existen una serie de puntos a los que el profesional debe
estar atento y que le ayudarán a enjuiciar la motivación del informante.  Algunos de
estos puntos son:
- ¿Está dispuesto el informante a proporcionar su nombre, dirección y número de telé-

fono?
- ¿Cuál es la relación del informante con el menor y su familia (pariente, vecino, amigo,

empleado, etc.).
- Si el informante conocía con anterioridad la existencia de malos tratos ¿por qué ha

decidido realizar la notificación en este momento?
- ¿Existe algún potencial beneficio para el informante por hacer la notificación o por la

posibilidad de que la denuncia sea confirmada (por ej.:  obtener la custodia del
menor)?

- ¿En qué grado conoce el informante a la familia implicada en la denuncia?
- En el caso de que la notificación sea realizada por un profesional ¿puede ocurrir que

su servicio esté intentando con la notificación protegerse de responsabilidades?
- ¿Está dispuesto el informante a tener una entrevista personal para comentar la notifi-

cación y dar más detalles sobre el caso?
- ¿Está el informante ebrio, agresivo o muestra una conducta inusual que puede dar al

profesional razones para cuestionar su juicio, exactitud o competencia?
- ¿Puede o quiere el informante asumir otras responsabilidades más allá de la notifica-

ción (por ej.: testificar en un juicio si fuera necesario)?
- Aunque las notificaciones anónimas tienen en general menos validez, el profesional

debe recoger el mismo tipo y cantidad de información que en los casos de notifica-
ciones no-anónimas





V

La investigación
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La investigación
La fase de investigación sigue cronológicamente a la recepción de la notificación de una posible situación de

desprotección infantil.
Lo que caracteriza esencialmente a esta fase es el propósito de garantizar que las decisiones que se van adop-

tando estén bien fundadas, por lo que la investigación deberá ser ágil, eficaz y bien planificada para evitar que se
cometan errores y se someta tanto al niño como a su familia a procesos innecesariamente traumáticos o se invo-
lucre a la Administración en tareas que no le corresponden.

Objetivos de la investigación
La fase de investigación tiene unos objetivos limitados y específicos.  Considerando el propósito básico de

garantizar que el niño se encuentre seguro y protegido, las actuaciones propias de esta fase deben ser llevadas a
cabo rápidamente. Tras el proceso de investigación del caso, el profesional que ha desarrollado la investigación
debe ser capaz de responder a los tres objetivos que se relacionan a continuación.

Objetivos de la investigación

1.- Comprobar la validez de la notificación, es decir, verificar si se ha producido la situación de
desprotección notificada y, en su caso, identificar la causa.

2.- Realizar una valoración sobre la gravedad de la situación de desprotección.
3.- Valorar la necesidad de adoptar medidas de urgencia para proteger la salud e integridad

básicas del menor, cuando la severidad del daño sufrido por el menor y la valoración del
riesgo en que éste se encuentra así lo justifiquen.

Dada la trascendencia de las decisiones a adoptar en función de la información obtenida en esta fase, es muy
importante que esa información sea suficiente, fiable y esté debidamente documentada, de manera que se garan-
tice que las valoraciones y conclusiones a las que se llegue sean las correctas.

Planificación de la investigación
La planificación del proceso de recogida de información en la fase de investigación consiste en decidir sobre:
1) Qué fuentes de información van a ser consultadas y con qué secuenciación temporal.
2) Qué información se va a proporcionar y a solicitar de cada una de ellas.
3) Qué método de recogida de información se va a utilizar en cada caso.
4) En qué lugar se va a proceder a la recogida de información.

1.- Fuentes de información que se van a consultar y secuenciación temporal
En la fase de investigación se han de consultar todas las fuentes de información, tanto de la familia como

de su entorno relacional,  que se considere que pueden proporcionar datos relevantes sobre el objetivo pre-
tendido. En general, se considera conveniente que el profesional de los servicios sociales que realiza la inves-
tigación:
a) Mantenga los siguientes contactos:

- una entrevista con los padres.
- un contacto directo con el niño maltratado (mediante entrevista u observación).
- un contacto directo con sus hermanos (mediante entrevista u observación).
- una entrevista con los testigos de la situación de desprotección, si los hubiera.

b) Recoja información directa de los profesionales que tienen contacto con el niño y/o su familia y que, en el
desarrollo de su trabajo cotidiano, hayan podido observar indicadores de desprotección.

Importante
Contactar con los padres antes que con otras fuentes de información es, en principio, la opción idónea.

De esta manera, los padres son los primeros en saber que se está produciendo la intervención de los ser-
vicios de protección infantil y cuál es la razón de ello, y se les proporciona la oportunidad de explicar lo

ocurrido con su hijo o clarificar las sospechas existentes.



80

La investigación

En algunos casos, como en las sospechas de abuso sexual intrafamiliar, puede no ser adecuado acceder en
primer lugar a los padres. En estos casos, si el padre/madre abusivo es conocedor de que se está llevando a
cabo la investigación es probable que amenace, coaccione o presione al niño para que niegue ante el profe-
sional que el abuso se ha producido. De ahí que, en estos casos, se considere preferible entrevistar al niño antes
que a los padres, y sin la presencia de estos.

2.- Información que se va a proporcionar y recabar de cada fuente
Cuando el profesional de los servicios sociales accede a las diferentes fuentes de información no tiene la

certeza de que se haya producido una situación de desprotección.  De ahí que deba ser muy prudente en cuan-
to a la explicación que va a proporcionar a estas fuentes sobre el propósito de la investigación.  En este sen-
tido, es importante que cuando el profesional establezca contacto con personas ajenas al núcleo familiar, se
limite a proporcionarles información básica sobre el caso.

Es difícil establecer un estándar en cuanto a qué información solicitar a cada informante.  La alternativa que
se considera idónea consiste en recabar de cada fuente la información que se prevé ha de conocer.

3.- Método de recogida de información
En la fase de investigación se utilizan dos métodos fundamentales de recogida de información:
a) Recogida de información directa a través de la entrevista y la observación.
b) Recogida de información indirecta a través de la solicitud de informes de otras fuentes.

Es importante que el profesional que realiza la investigación recoja información de forma contrastada, es
decir, que consulte a varias fuentes sobre el mismo hecho. Ello significa que se debe (ARRUABARRENA Y DE

PAÚL, 1994):
- Consultar el máximo número posible de fuentes independientes de información.
- Utilizar métodos diversos, tanto directos como indirectos, para la recogida de datos.

Recogida la información es preciso diferenciar las valoraciones de los datos objetivos. A la hora de confir-
mar si se ha producido una situación de desprotección, lo realmente relevante son los datos y hechos que
los diferentes informantes consultados han observado o han conocido directamente. La confirmación del
maltrato ha de basarse fundamentalmente en una presentación contrastada de datos y hechos objetiva-

bles, debiendo evitar las suposiciones e inferencias que no se apoyen claramente en observaciones fiables.

3.1.- La entrevista a los padres
La primera entrevista con los padres tiene una gran importancia, pues constituye el inicio del estableci-

miento de la relación de los servicios de protección infantil con la familia. La carga emocional que supone
para los padres enfrentarse a esta situación, su previsible resistencia y la posible necesidad de sacar al niño
del domicilio familiar hace esperar que en este primer contacto sea difícil que el profesional establezca una
relación de confianza y apoyo.

Según la American Humane Association (citada en LÓPEZ Y OTROS, 1995) en la primera entrevista de
investigación los padres actúan frecuentemente de la siguiente manera:
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Actitud de los padres en la primera entrevista

1.- Negación total de la existencia de problema alguno en la familia.
2.- Negación o minimización de la gravedad del maltrato y desviación de la atención hacia otros

problemas.
3.- Reconocimiento de la ocurrencia del maltrato, pero negación de que el problema vaya a

continuar.
4.- Temor a que los hijos sean retirados del domicilio.
5.- Reacción agresiva, de hostilidad, hacia el profesional.
6.- Crítica agresiva hacia el derecho de los servicios de protección infantil a intervenir en la inti-

midad familiar.
7.- Búsqueda en terceras personas de la responsabilidad de los problemas de la familia.
8.- Amabilidad o complacencia excesivas, manipulación.
9.- Resistencia pasiva, a través del silencio o de la extrema parquedad en la comunicación.
10.- Evitación del profesional que realiza la investigación, no acudiendo a la entrevista planifi-

cada o no estando presentes en el domicilio en el día y la hora fijados.
11.- Reclamación impetuosa de su derecho a conocer la identidad de la persona que ha realiza-

do la notificación.

Actitud del profesional en la primera entrevista

1.- Muestra empatía hacia los padres, es decir, es capaz de ponerse en su lugar y  percibir la rea-
lidad desde su punto de vista.

2.- Muestra un interés real y auténtico por la situación de los padres, sus preocupaciones, sus
problemas, su bienestar, etc.

3.- Se aproxima a los padres de manera no punitiva.
4.- Es honesto.
5.- Se centra en el aquí y ahora, y en lo que los padres dicen.
6.- Expresa claramente su opinión sobre lo que los padres dicen y hacen, siempre de manera

empática y sensible.
7.- Evita hacer promesas que no pueda cumplir.

No obstante, con su actitud y actuación, el profesional debe intentar transmitir a los padres el mensaje princi-
pal de que el motivo de su presencia y de la intervención de los servicios de protección infantil es la provisión
de ayuda. Según la American Humane Association esto se puede facilitar si el profesional que desarrolla la inves-
tigación:

En cualquier caso, además de prever estos problemas, la citada asociación señala las siguientes cuestiones que
el profesional que va a realizar la investigación debe tener en cuenta en su primer contacto con los padres:
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Recomendaciones sobre la actuación del profesional 
en la primera entrevista con los padres

1.- Presentarse de manera honesta, diciendo cuál es la verdadera razón de su presencia.
2.- Evitar la fase de socialización utilizada habitualmente en las entrevistas, dirigiéndose directa-

mente al propósito real del profesional.
3.- Hablar de una manera no acusadora, respetuosa:

a) Ser claro en cuanto a que el objetivo del investigador es determinar hechos, no hacer inferen-
cias o encontrar culpables.

b) Evitar los intentos de los padres por culpar a otros o por expresar sentimientos negativos hacia
el profesional o hacia otras personas por haber realizado la notificación o como causantes de
sus problemas.

c) Destacar el papel del profesional como fuente de ayuda.
d) Entender y respetar las diferencias culturales.

4.- Asegurarse de que los padres entienden el motivo de la presencia del profesional y responder a
sus preguntas o dudas.

5.- Mantener en todo momento el control sobre la entrevista, es decir, sobre los temas o cuestiones
que se han de tratar y sobre el orden en que van a ser abordados.

6.- Mantener el siguiente orden en el desarrollo de la entrevista:
a) En primer lugar, describir de manera detallada y precisa la información recabada en el servicio

y que ha motivado el inicio de la investigación, evitando palabras vagas o con una fuerte carga
emocional, tales como maltrato o abandono.

b) Una vez realizado lo anterior, permitir a los padres que den su opinión. Los padres pueden
admitir, explicar o negar las alegaciones, o pueden proporcionar información que demuestre
que son falsas.

c) Una vez escuchada la información proporcionada por los padres, y si ésta no es suficiente para
extraer una conclusión, hacer preguntas adicionales para clarificarla o completarla.

7.- En las primeras entrevistas es habitual que los padres muestren hostilidad y ansiedad. Si esto se
produce, el profesional ha de abordarlo directamente, pues de otra manera no podrá entablar
una comunicación eficaz con los padres. La estrategia útil en estos casos consiste en hacer ver a
los padres que el profesional entiende sus sentimientos, que se da cuenta de que están enfada-
dos, nerviosos, etc., y hacerles saber que sus sentimientos son importantes y que el profesional
puede entenderles y aceptarlos.

8.- Utilizar preferentemente preguntas abiertas en lugar de preguntas de respuesta si/no.
9.- No romper prematuramente los silencios.  Muchos padres tienen dificultades y resistencias para

hablar, y necesitan tiempo para ello. El profesional puede ayudarles mostrándose relajado y tran-
quilo durante los silencios.

10.- Utilizar un lenguaje comprensible para los padres, evitando términos o expresiones técnicas.
11.- Finalizar la entrevista adecuadamente. Para ello:

a) Preparar a los padres para la finalización de la entrevista, disminuyendo progresivamente su
intensidad y pasando de los temas más personales a cuestiones más impersonales. Se debe tra-
tar de finalizar la entrevista de la forma más positiva posible.

b) Repasar los aspectos más relevantes discutidos durante la entrevista.
c) Valorar si existen cuestiones sin aclarar.
d) Explicar a los padres las acciones inmediatas que va a llevar a cabo el investigador y posibles

medidas futuras que pudieran adoptarse.
e) Proporcionar a los padres un número de teléfono a través del cual ponerse en contacto con el

profesional.
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3.2. La entrevista a los niños
Incluso los niños de corta edad pueden proporcionar ricos informes verbales de sus propias experiencias

y de su interpretación y comprensión del mundo que les rodea. Debe tenerse presente, sin embargo, que la
entrevista es una forma adulta de interrogar. Los métodos tradicionales dan por supuesto que entrevistador
y entrevistado comparten un nivel adulto de capacidad lingüística y de interacción. Toda vez que los niños
difieren entre sí en sus competencias y que la habilidad lingüística de los pequeños es, en esencia, diferen-
te de la de los adultos, no se puede dar por sentado que los métodos de entrevista válidos para adultos sean
efectivos con los niños. El entrevistador adulto debe tener presente la capacidad del niño, y actuar de acuer-
do con ella. También es importante saber interpretar los resultados de la entrevista, ya que estos no son nece-
sariamente evidentes (GARBARINO Y OTROS, 1993).

Young y sus colaboradores han identificado veintiséis fuentes usuales de información errónea (citado en
GARBARINO Y OTROS, 1993):

Fuentes habituales de información errónea en la entrevista

Estructura de la entrevista

Falta de concreción en la pre-
gunta.

Conceptos complejos y multidi-
mensionales en la pregunta.*

Secuencia de las preguntas.

Número de preguntas.*

Estructura de las preguntas.*

Presunciones comprobadas en
las preguntas.

Pluralidad de preguntas dentro
de una sola pregunta.

Elementos sensibilizadores o
amenazantes en la pregunta.*

Formulación de la pregunta:
. Términos inexactos.
. Términos vagos o ambiguos.
. Términos y frases complejas.*
. Palabras tendenciosas.

Entrevistado

Necesidad de emitir respuestas
socialmente aceptadas.

Mala comprensión de las pre-
guntas.*

Falta de memoria.*

La entrevista como experiencia
estresante.*

Insinceridad.*

Diferencias de intensidad emo-
cional entre los entrevistados.

Diferentes percepciones de la
situación y objetivos.*

Duración de la entrevista.

Entrevistador

Características del entrevista-
dor.*

Preferencias y tendencias.*

Diferencias de intensidad emo-
cional.*

Diferencias de dominio verbal.

Diferencias en la comprensión
de las preguntas.

Errores de registro.

*Fuentes de error en entrevistas con niños, citadas habitualmente.
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1.- Las respuestas no sólo están influidas por la pregunta que inmediatamente le precede,
sino por diversas preguntas y respuestas precedentes.  Las respuestas están influidas por lo
que el entrevistado cree que significa la pregunta, lo que él piensa que el entrevistador
aceptará como respuesta, y las consecuencias que él cree que se derivarán de aportar esa
información.

2.- La clarificación y la negociación de los objetivos y reglas de la entrevista se llevan a cabo
no sólo con palabras, sino también con gestos, posturas, expresión de la cara, tono de voz
y ritmo de habla.

3.- El entrevistador, que organiza la situación y controla la interacción, no puede plantearse
si la competencia comunicativa del entrevistado está o puede estar a su nivel o no.  Los
entrevistadores tienen la responsabilidad de adaptar sus métodos de entrevista a la capa-
cidad comunicativa del entrevistado.

4.- Cuando las situaciones de entrevista crean estrés en el niño, éste utiliza, frecuentemente,
otros canales de comunicación, tales como llanto, agresión, retraimiento o estado letárgi-
co. Aunque estos arrebatos puedan requerir ser firmemente controlados, deben entender-
se como un intento del niño de expresar incomodidad o malestar, más que como ataques
personales al entrevistador o sus motivos.

5.- Es más probable que los niños ofrezcan información fiable cuando hablan de hechos en
los que han tomado parte o de algo muy próximo a sus intereses y a su experiencia coti-
diana.

6.- Los niños de edad preescolar son mucho más eficientes en el uso del lenguaje si están en
un entorno familiar y con adultos conocidos que si están en un lugar nuevo y desconocido
con personas que ellos consideran extrañas.

7.- Los niños de edad preescolar son mucho más eficientes cuando utilizan el lenguaje para
describir personas, objetos o sucesos que cuando lo utilizan para clarificar, evaluar la ver-
dad de algo o para valorar una afirmación.

8.- Los entrevistadores deben evaluar el vocabulario y complejidad gramatical de las afirma-
ciones de los niños y adaptar a su nivel sus preguntas y comentarios.

9.- Los niños cuya experiencia primaria se realiza con las preguntas de sus cuidadores pue-
den no entender que la pregunta de un entrevistador es una demanda de información;
para ellos es tan probable que la pregunta implique petición de información como orien-
tación o dirección.

10.- Los niños en edad escolar pueden creer que el entrevistador sabe ya la respuesta a sus
preguntas y eso puede abreviar gravemente las respuestas o eliminarlas por completo.

11.- Al entrevistar a los niños, especialmente a los de menor edad, debe tenerse especial cui-
dado en evitar dar la impresión de que la petición de información es una orden o exigen-
cia.

12.- Salvo sustanciales y poco probables avances en la entrevista estructurada para niños de
corta edad, seguirá siendo necesario el uso de entrevistas menos estructuradas con prees-
colares y los más pequeños en edad escolar.

13.- El entrevistador deberá evitar siempre que sea posible controlar la conducta del niño,
deberá permitirle desviarse de los temas que se traten e integrar las preguntas en rutinas
y actividades familiares para el niño, o incluir palabras, dibujos y acciones que el niño inte-
gre en la situación de entrevista.

14.- Un adulto que habla con un niño no puede presuponer sobreentendidos compartidos ni
en el lenguaje ni en los sentimientos; al contrario, debe trabajar continuamente para ase-
gurar que ambos operan en la misma longitud de onda.

Orientaciones práticas para la entrevista infantil (GARBARINO Y OTROS, 1993)
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Técnicas de formulación de preguntas a los niños (GARBARINO Y OTROS, 1993)

- Las preguntas abiertas y el apoyo de las respuestas (“¿De verdad?”, “entiendo”...) son
claves que animan al niño a hablar.

- Está confirmado que los entrevistados de cualquier edad dan información más fiel cuan-
do narran libremente que cuando están contestando a preguntas directas.

- Para ser efectivas, las preguntas deben ser adecuadas al nivel de desarrollo del niño
entrevistado.

- Se recomienda utilizar frases que no tengan de tres a cinco palabras más que el prome-
dio de las frases del niño.

- Es preferible el uso de nombres que de pronombres.
- Es conveniente utilizar términos del niño.
- Utilice diferentes términos al hacer la pregunta para asegurar que el niño ha comprendi-

do.
- Para determinar si el niño ha entendido, pídale que repita lo que ha dicho, en lugar de

preguntar “¿Has entendido?”.
- Reformule con otras palabras las preguntas que el niño no comprenda.  El niño puede

tomar la repetición de la pregunta como una indicación de que ha dado una respuesta
incorrecta y cambiar la respuesta.

- Evitar las preguntas que incluyan una secuencia de tiempo.
- Cuidado en la interpretación de las respuestas a preguntas muy concretas.  Los niños son

propensos a ser muy literales.
- No conteste a cada respuesta con otra pregunta. Muestre interés por lo que dice el niño.

Esto le animará a extenderse en lo dicho anteriormente.

4.- Lugar para la recogida de la información
Otra de las cuestiones que el profesional ha de decidir  es el lugar en que realizar las entrevistas.  
Con respecto a los padres, la decisión se centra generalmente en si la entrevista se debe desarrollar en el domi-

cilio familiar o en el despacho del profesional. Para optar por uno de estos lugares se han de tener en cuenta cues-
tiones como cuál es el entorno más favorable para que los padres proporcionen información, si el desplazamien-
to al despacho resulta dificultoso para los padres o si el profesional considera que su seguridad puede encontrarse
en peligro como consecuencia de la agresividad de los padres.

Con respecto a los niños, el criterio más importante a tener en cuenta es que la entrevista se celebre en un lugar
donde el niño se sienta seguro.  En ocasiones el domicilio no es un lugar idóneo. El sitio preferible entonces es
el despacho del profesional, una sala de entrevista, una sala de juego o un espacio que resulte familiar al niño, por
ejemplo, la escuela.
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Objetivo 1
Comprobar la validez de la notificación, es decir, verificar si se ha producido la situación de

desprotección notificada y, en su caso, identificar la causa

Una vez recogida la información necesaria, y como resultado final de este proceso de valoración en los casos
notificados como situaciones de desprotección infantil, el profesional debería estar en condiciones de alcanzar el
primer objetivo de la investigación: comprobar la validez de la notificación, es decir, verificar si se ha producido
la situación de desprotección notificada.

La existencia de una situación de desprotección se puede determinar a través de dos tipos de indicadores:

En la información se recoge información relativa a necesidades básicas del niño o la niña que están sien-
do desatendidas o insuficientemente cubiertas y cuyos indicadores ya han sido expuestos en apartados ante-
riores:

Necesidades infantiles básicas

Necesidades físicas

- Alimentación 
- Temperatura
- Higiene
- Sueño
- Protección de riesgos rea-

les. Integridad física
- Cuidados apropiados para

la salud

Necesidades cognitivas

- Estimulación sensorial
- Exploración física y social
- Comprensión de la realidad

física y social

Necesidades emocionales
y sociales

Sociales
- Seguridad emocional
- Red de relaciones sociales
- Participación y autonomía

progresivas

Sexuales
- Curiosidad, imitación y con-

tacto

Con el entorno físico y social
- Protección de riesgos imagi-

narios
- Interacción lúdica
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En la investigación se recoge información de que el niño o la niña está sufriendo alguna de las situacio-
nes de desprotección tipificadas, es decir, se está dando una de las siguientes situaciones, cuyas definiciones
e indicadores ya fueron descritos en apartados anteriores:

Tipologías de desprotección infantil

1. Maltrato físico
2. Negligencia
3. Maltrato emocional
4. Abandono emocional
5. Abuso sexual
6. Corrupción
7. Explotación laboral
8. Dificultad de control de la conducta del niño
9. Maltrato prenatal
10. Retraso no orgánico en el desarrollo
11. Síndrome de munchaüsen por poderes
12. Abandono literal
13. Situación de necesidad familiar

Los dos tipos de indicadores, los relacionados con las necesidades básicas infantiles y los relativos a las tipo-
logías de maltrato infantil son perspectivas diferentes de un mismo problema, por lo que se podrán utilizar uno,
otro o ambos tipos  en función de su capacidad para explicar o describir lo que sucede en cada familia. En cual-
quier caso, sí se puede afirmar que cualquiera de los dos tipos de indicadores puede ser suficiente para determi-
nar la existencia de una situación de desprotección. Sin embargo, cuando la causa de la desprotección sea el mal-
trato intrafamiliar en alguna de sus variables, será necesario utilizar el instrumento especializado en esa materia
para poder confirmar mediante indicadores objetivos que dicha situación de maltrato se está produciendo. Y esto
es importante tenerlo en cuenta porque las consecuencias jurídicas derivadas de cuál sea la causa de la despro-
tección infantil pueden ser de gran relevancia para el niño o la niña y para sus padres.
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Hoja de recogida información sobre situación de desprotección infantil

Necesidades básicas infantiles no satisfechas
Nombre y apellidos del/la menor:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Nº expte.:  . . . . . . . . . .

Necesidades físicas no satisfechas Marcar con una x
Alimentación . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Temperatura  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Higiene  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Sueño . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Protección de riesgos reales. Integridad física  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Cuidados apropiados para la salud  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Necesidades cognitivas no satisfechas Marcar con una x
Estimulación sensorial  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Exploración física y social . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Comprensión de la realidad física y social  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Necesidades sociales no satisfechas Marcar con una x
Disposición de una red de relaciones sociales e interacción con el entorno. Interacción 
lúdica con el entorno  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Participación y autonomía progresivas. Oportunidad y refuerzo para la adquisición 
gradual de la autonomía  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Ayuda para la resolución de problemas en la interacción social  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Necesidades emocionales no satisfechas Marcar con una x
Interacción espontánea y gratificante con las figuras parentales  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Seguridad emocional; experimentación de apoyo y seguridad emocional en la relación 
con los padres. Afecto y aprobación . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Disposición de modelos adultos de actuación e imitación sanos y accesibles  . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Disposición de figuras de autoridad adecuadas. Disciplina, guía y orientación de la 
conducta del niño/a. Control consistente y apropiado a la edad.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Educación apropiada y progresiva para desarrollar límites adaptativos del 
comportamiento. Ayuda para la construcción de hábitos de conducta personal y social. 
Promoción de valores morales.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Tipologías de desprotección infantil (Marcar con una x la tipología detectada)

Marcar con una x
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Maltrato físico 
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Negligencia
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Maltrato emocional
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Abandono emocional
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Abuso sexual
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Corrupción
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Explotación laboral
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Dificultad de control de la conducta del niño
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Maltrato prenatal
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Retraso no orgánico del desarrollo
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Síndrome de Munchaüsen por poderes
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Abandono literal
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Situación de necesidad familiar
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De acuerdo con la información recogida, alcanzado este punto el investigador debe estar en disposición de lle-
gar a alguna de las siguientes conclusiones.

La investigación continua solamente cuando se confirma que el niño o la niña están en una situación real o
potencial de desprotección infantil.  En estos casos, la siguiente tarea a realizar se centra en el segundo objetivo
de la investigación:  realizar una valoración sobre la severidad del daño sufrido por el menor que se encuentra en
situación de desprotección, es decir, sobre la gravedad del caso.

Posibles conclusiones sobre la existencia de desprotección infantil

1.- Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por la ausencia de figuras adultas
que asuman la responsabilidad del cuidado del niño.  La situación se califica como desamparo en
todos los casos y corresponde a los servicios sociales autonómicos promover la tutela del menor
por el Principado de Asturias y su protección.

2.- Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por maltrato intrafamiliar.  En este
caso, si se considera que la protección del menor puede ser garantizada manteniéndolo en su
domicilio mediante la introducción de actuaciones de apoyo familiar, corresponderá a los servi-
cios sociales municipales declarar la situación de riesgo y desarrollará la intervención social que
corresponda.

3.- Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por maltrato intrafamiliar.  En este
caso, si se considera que la protección del menor exige la separación de sus padres o responsa-
bles de su cuidado, corresponderá a los servicios sociales autonómicos  promover la declaración
de la situación de desamparo y asumir la tutela del menor por el Principado de Asturias.

4.- Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por circunstancias ajenas a la
voluntad de los padres.  Si esas circunstancias son compatibles con la permanencia del menor
con sus padres, garantizando la cobertura de sus necesidades básicas con actuaciones de apoyo
familiar, corresponde a los servicios sociales municipales la declaración de la situación de riesgo y
el desarrollo de las correspondientes actuaciones protectoras.

5.- Se confirma la existencia de desprotección infantil, generada por circunstancias ajenas a la
voluntad de los padres.  Si esas circunstancias tienen tal nivel de gravedad que la garantía de la
satisfacción de las necesidades básicas del menor exige su salida del domicilio familiar, a petición
de los padres o, en todo caso, con su consentimiento, los servicios sociales autonómicos son los
responsables de promover la guarda del menor por el Principado de Asturias.

6.- El profesional de los servicios sociales municipales, durante el proceso de investigación no ha
reunido información suficiente para poder confirmar la existencia de desprotección, aunque no
descarta que se esté produciendo.  En este caso procede realizar un seguimiento de la situación
del niño y la familia que permita verificar o refutar la existencia de desprotección.  Dicha tarea
de seguimiento ha de tener una duración limitada y determinada de antemano, transcurrida la
cual, si no se ha confirmado el maltrato, el expediente del caso debería cerrarse.

7.- No se confirma la existencia de desprotección y se constata que los padres no tienen dificulta-
des para atender adecuadamente a sus hijos.  No hay intervención posterior.
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Objetivo 2
Realizar una valoración sobre la gravedad de la situación de desprotección.

Considerando que el niño ha de ser objeto de protección, la primera tarea a llevar a cabo una vez confirmado
que se ha producido el maltrato consiste en realizar una valoración acerca de si la salud y seguridad básicas del
niño se encuentran en peligro. Dicha valoración ha de ser realizada de manera inmediata y urgente, y tiene como
objetivo adoptar, en caso necesario, las medidas requeridas para salvaguardar la integridad del niño y evitar que
éste sufra una lesión irreversible o altamente dañina. Es importante destacar que no se trata de hacer un examen
detallado y en profundidad del estado del niño. En este momento, el único objetivo de la valoración consiste en
determinar si el niño necesita ser protegido de manera urgente porque se encuentra en serio peligro.

Realizar la evaluación del estado del niño significa llevar a cabo dos tipos de valoración, una de ellas centrada
en el presente y la otra en el futuro (ARRUABARRENA Y DE PAÚL, 1994):

Gravedad de la situación de desprotección

Valoración de la gravedad
Consiste en determinar si la salud y seguridad básicas del niño han sido puestas en peligro como
consecuencia directa del comportamiento maltratante o negligente de los padres. Se refiere por
tanto, a las lesiones o daños físicos y/o psicológicos existentes en el niño.

Valoración del riesgo
La valoración de la gravedad proporciona información sobre el estado actual del niño, pero no se
ocupa de qué es lo que puede pasar en el futuro.  Si el objetivo de los servicios de protección
infantil consiste en proteger al niño, será necesario prever también si el maltrato o abandono
pueden repetirse en el futuro (recidiva) y poner en peligro grave su salud y seguridad. La valora-
ción del riesgo tiene como objetivo predecir:
a) La probabilidad de que, en una familia en donde ya ha habido un incidente de maltrato, se

produzca una recidiva.
b) La severidad de la misma.
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Valoración de la gravedad
La valoración de la gravedad se refiere a determinar, una vez confirmada una situación de maltrato, la severi-

dad del daño sufrido por el niño. Esto se realiza básicamente en función de los siguientes criterios:

La insatisfacción total o la insuficiente satisfacción de necesidades básicas durante largos perío-
dos de tiempo o de forma intermitente durante períodos cortos de tiempo es grave para el des-
arrollo integral del niño.

Las lesiones físicas cuando se localizan en zonas vitales del cuerpo u órganos cercanos a las
mismas (cara, cabeza, nariz, lesiones internas) y en los órganos sexuales (que son consecuencia de
un abuso sexual) son las que se valoran como graves.

Las lesiones que necesitan que el niño sea hospitalizado o reciba tratamiento médico especiali-
zado para su curación también se califican como graves.

Las lesiones psicológicas, por su parte, constituyen lo que define realmente una situación de
maltrato.

La existencia de problemas de conducta que impiden el funcionamiento adecuado del niño en
sus roles básicos (escuela, familia, relaciones sociales, actividades recreativas), de desviaciones en
su proceso de socialización (conductas antisociales, delictivas o altamente violentas), de trastor-
nos emocionales diagnosticados que requieren tratamiento, o de un retraso cognitivo que impi-
de totalmente al niño funcionar de la manera que debiera de acuerdo a su edad, son indicadores
de que sufre un daño psicológico grave.

(Es preciso recordar que no basta con determinar que el niño sufre perturbaciones emocionales
y/o lesiones físicas, es necesario constatar que ello es consecuencia directa o no del maltrato
intrafamiliar).

El tipo de maltrato es también considerado en sí mismo un criterio de gravedad. 
Así, el abuso sexual es definido, independientemente de cualquier otro factor, como de grave-

dad máxima. Considerar el tipo de maltrato como criterio único de gravedad sólo ocurre en el
abuso sexual. (ARRUABARRENA Y DE PAÚL, 1994).

Criterios de valoración de la gravedad de la situación de desprotección
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Valoración del riesgo
La evaluación del riesgo es uno de los temas que gozan de mayor interés en la actualidad en el ámbito de la

protección infantil internacional y, más en concreto, en los países de la órbita anglosajona. Aunque el profesional
de los servicios sociales siempre ha tenido que “evaluar riesgos”, lo novedoso en estos momentos es el interés
generalizado por sistematizar esta materia.

Existe un total acuerdo al considerar que este interés es consecuencia de los cambios normativos y legislativos
acaecidos durante los últimos años en materia de protección de menores. La mayor especificación y restricción
de los casos que pueden ser intervenidos por los servicios de protección de menores y de los requisitos que deben
cumplirse para separar a un niño de su familia, obligan a introducir instrumentos técnicos que doten a la inter-
vención protectora del rigor y de las garantías legalmente requeridas. 

En cualquier caso, hay que decir que este énfasis en desarrollar instrumentos para la evaluación del riesgo en
el ámbito de la protección infantil no está exento de problemas importantes, por lo que hay que ser conscientes
de la capacidad limitada de estos sistemas y de los peligros que conlleva su inadecuada utilización.

Aunque uno de los principales sueños de todos los profesionales de la protección infantil sea el de disponer de
herramientas que, con precisión e infalibilidad matemáticas, les permitan adoptar decisiones siempre acertadas,
esto no es posible en la actualidad y, muy probablemente, no llegue a serlo nunca.

En definitiva, el mejor uso que puede darse a los instrumentos de evaluación del riesgo que proponemos a con-
tinuación, es ayudar a los profesionales de los servicios sociales a centrarse en unos factores particulares y no
atender a otros que pueden ser arbitrarios o irrelevantes para esta tarea y para centrar su proceso de pensamien-
to. Bajo ninguna circunstancia el instrumento debe reemplazar el estudio individualizado del caso. La formación
de los profesionales debe concentrarse en mejorar el juicio clínico, de forma que  los profesionales realicen esti-
maciones acerca de si una combinación particular de factores vista en un caso determinado es predictora del daño
futuro. El juicio clínico del trabajador social es, en última instancia, el que juega el papel determinante en la toma
de decisiones y ningún instrumento puede sustituir dicho juicio (LÓPEZ Y OTROS, 1995).

Instrumentos de valoración del riesgo
Como hicimos en relación con el primer objetivo de esta fase de investigación, volvemos a proponer la utiliza-

ción conjunta de instrumentos de análisis de la gravedad y el riesgo de las situaciones detectadas de desprotec-
ción que enfocan el problema desde dos perspectivas: la del maltrato infantil, incidiendo en la detección de fac-
tores que la investigación ha identificado como causantes o presentes reiteradamente en situaciones desprotección
generadas por maltrato; y la perspectiva de las necesidades de la infancia en la que se hace hincapié en el riesgo
que genera la insatisfacción de necesidades, sin que necesariamente sean consecuencia de un comportamiento
maltratante por parte de los responsables del cuidado de los niños.

En esta ocasión, se parte de una versión simplificada del instrumento Criterios de valoración de gravedad y
riesgo en situaciones de maltrato infantil, presentado por ARRUABARRENA, DE PAÚL Y TORRES en una publicación
del año 1994, y se integran en el mismo un apartado relativo a las necesidades básicas de la infancia, de acuerdo
con la taxonomía elaborada por FÉLIX LÓPEZ, y otro instrumento que permite analizar el riesgo en los distintos
contextos, presentado en la obra citada en la bibliografía y publicada por LÓPEZ Y OTROS en 1995. El instrumen-
to resultante pierde en precisión respecto a los originales, pero gana considerablemente en sencillez y facilidad
para su aplicación práctica.
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Hoja de valoración de la gravedad y riesgo de una situación de desprotección infantil

1. Especificar las necesidades básicas del niño/a que no están cubiertas o lo están de forma
insuficiente y los efectos que de forma manifiesta causan en el niño/a.

2. Características de la situación de desprotección

Necesidades físicas
- Alimentación 
- Temperatura
- Higiene
- Sueño
- Protección de riesgos reales.

Integridad física
- Cuidados apropiados para la

salud

Necesidades cognitivas
- Estimulación sensorial
- Exploración física y social
- Comprensión de la realidad física

y social

Necesidades emocionales y
sociales
Sociales
- Seguridad emocional
- Red de relaciones sociales
- Participación y autonomía pro-

gresivas
Sexuales
- Curiosidad, imitación y contacto
Con el entorno físico y social
- Protección de riesgos imaginarios
- Interacción lúdica

Tipo de incidente o situación: Situación/es observada/s en relación al niño/a al que se hace referencia

Severidad y/o frecuencia del maltrato/abandono Existencia de un patrón crónico de maltrato/abandono 
y gravedad de las lesiones sufridas por el niño/a

Historia previa de informes de maltrato/abandono  Existencia de uno o más informes de maltrato/abandono
en los servicios de protección infantil relacionados con el
niño y/o su familia

Cercanía temporal del incidente  Momento en que se ha producido el/los último/s incidente/s de maltrato
/abandono respecto al momento en que se realiza la investigación

Presencia y localización de la lesión  Existencia de lesiones físicas y zona corporal donde se encuentran
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3. Factores de vulnerabilidad infantil

Edad y visibilidad por parte de la comunidad  Edad cronológica del niño y grado en que éste puede ser visto
de manera continuada por personas que no conviven con él

Capacidad del niño para protegerse y cuidarse a sí mismo Características de desarrollo del niño que le 
posibilitan o impiden salvaguardar su integri-
dad ante circunstancias adversas del exterior y
grado de dependencia hacia los adultos

Características comportamentales del niño  Existencia de problemas comportamentales y grado de incapaci-
tación que los mismos suponen para el desempeño adecuado de
roles por parte del niño/a

Salud mental y estado cognitivo del niño  Existencia de malestar emocional o problemas/trastornos psíquicos 
y grado de incapacitación que los mismos suponen para el desem-
peño adecuado de roles por parte del niño/a

Acceso del maltratador/abusor al niño  Facilidad de acceso de la persona identificada como responsable del 
maltrato/abandono al niño, como para causarle daño de manera acti-
va o pasiva

* Una vez detectados los momentos, lugares, actividades y personas que acompañan al menor en las diferentes situaciones de
riesgo, se pueden estudiar éstas con mayor profundidad y valorar si pueden ser evitados los momentos, etc., eliminando el com-
portamiento de riesgo o aumentando el rol protector de los participantes.

Análisis del riesgo en los distintos contextos

Hora Lugar Riesgo*
Actividad

predominante
del menor

Personas con riesgo de maltratar Personas con rol protector

Edad  Sexo  Relación  Rol en la situación Edad  Sexo  Relación  Rol en la situación
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4. Características del cuidador

Abuso de drogas/alcohol  Existencia de dependencia física y/o psicológica hacia drogas o alcohol de manera 
que ello limita la capacidad del cuidador para atender y proteger al niño

Capacidades asociadas a la edad  Existencia de cuidadores adolescentes sin apoyos adultos positivos

Historia de conducta violenta, antisocial o delictiva  Comisión por parte del cuidador de conductas violentas
o negligentes hacia otros adultos o menores

Historia personal de maltrato/abandono  Experimentación por parte del cuidador de maltrato/abandono en 
su propia infancia y repercusión de ello en el cumplimiento actual
del rol parental

Interacción cuidador/niño Características de la vinculación afectiva y percepción del niño por parte del cuidador

Habilidades parentales y expectativas hacia el niño  Capacidades de los cuidadores para manejar la conduc-
ta infantil, adecuación de sus expectativas a las capaci-
dades del niño y reconocimiento y satisfacción de las
necesidades emocionales, de aprendizaje y estimulación
infantiles

Métodos de disciplina y castigo hacia el niño  Utilización de técnicas disciplinarias adecuadas a la edad del 
niño y uso (frecuencia e intensidad) del castigo físico

Capacidades físicas, intelectuales y emocionales Grado en que limitaciones en tales áreas afectan la capaci-
dad del cuidador para atender adecuadamente al niño.
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5. Características del entorno familiar

6. Respuesta ante la intervención

Presencia de un/a compañero/a o padre/madre sustituto/a  Grado en que la presencia de un compañero/a
del cuidador principal afecta al cuidado recibido
por el niño/a

Respuesta ante la intervención  Grado de conciencia del problema mostrado por los cuidadores respecto al 
impacto negativo que la situación familiar está provocando o puede provocar
en el niño/a

Motivación para el cambio  Grado de motivación de los cuidadores para cambiar su comportamiento provoca-
dor de desprotección hacia el niño

Aceptación de la intervención  Grado de aceptación por parte de los cuidadores de la intervención de los servi-
cios de protección de menores y de otros servicios implicados

Condiciones del hogar  Nivel de seguridad de la vivienda para el niño y capacidad para cubrir las necesidades 
básicas de la familia

Fuentes de apoyo social  Disponibilidad por parte de los cuidadores de sistemas de apoyo que les proporcionen 
ayuda material, emocional e informativa cuando lo requieren.

Relación de pareja  Grado en que las características de la relación de pareja interfieren en la capacidad de sus 
miembros para cuidar y proteger al niño/a
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A nuestro entender, nos encontramos en un momento clave de la fase de investigación y
de todo el procedimiento de protección de menores

Del resultado que obtengamos de la valoración de la severidad del daño sufrido por el niño a consecuencia de
la situación de desprotección que vive y del riesgo en que se encuentra de sufrir un nuevo daño grave, depende
la calificación de la situación como de riesgo o de desamparo, o la declaración de que una situación de despro-
tección presenta la gravedad exigible como para asumir la guarda de un menor a petición de sus padres.

Si consideramos que la severidad del daño y las posibilidades que existen de que se produzca de nuevo  pre-
sentan un nivel de gravedad que no justifican la salida del niño de su domicilio, siempre que se aplique una inter-
vención protectora en la familia, definiremos esa situación como de riesgo.

Si, por el contrario, consideramos que la severidad del daño y el riesgo que existe de que se produzca de nue-
vo tienen tal nivel de gravedad que exigen la separación del niño de su domicilio familiar para garantizar la satis-
facción de sus necesidades básicas, nos encontramos ante una situación de desamparo.  En este caso, la Admi-
nistración del Principado de Asturias asumirá la tutela del niño y posterior o simultáneamente lo separará de su
familia para garantizar su protección y la satisfacción de sus necesidades básicas.

Si se produce la situación descrita en el párrafo anterior y la petición de separación del niño o la niña es a peti-
ción de los padres, justificando no poder atenderlo por circunstancias graves ajenas a su voluntad,  constatada la
gravedad de la situación, el Principado de Asturias asumirá la guarda del menor.

Esquemáticamente, la decisión que tendremos que tomar una vez hayamos realizado las citadas valoraciones,
dará lugar a las consecuencias que se relacionan a continuación:

Consecuencias del  distinto nivel de gravedad que pueden presentar
las situaciones desprotección

Situación legal 
del menor

Ubicación del menor

Finalidad 
de la intervención

Administración 
competente

Servicios competentes

Patria potestad padres

En el domicilio familiar
con sus padres

Mantener al menor con
sus padres y que estos
satisfagan adecuada-
mente sus necesidades
básicas

Administración Local

Servicios sociales munici-
pales

Tutelado por el Principado
de Asturias
Suspensión Patria potes-
tad padres

Fuera del domicilio fami-
liar (temporal o definitiva-
mente):
- Alojado en un centro.
- En acogimiento familiar.
- En adopción.

Integración familiar y
social del menor para
garantizar la satisfacción
de sus necesidades básicas:
- con sus padres,
- en su familia extensa, o
- en otra familia.

Administración autonómi-
ca

Servicios sociales autonó-
micos

Guarda por el Principado
de Asturias
Mantenimiento de la
Patria potestad por sus
padres

Fuera del domicilio fami-
liar (siempre temporal-
mente):
Alojado en un centro.
En acogimiento familiar.

Protección temporal del
menor hasta superación
problema familiar grave y
pueda retornar con sus
padres

Administración autonó-
mica

Servicios sociales autonó-
micos

Riesgo Desamparo Guarda
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Protocolo de investigación

Protocolo cumplimentado por  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Unidad/Servicio/Centro  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Fecha  . . . . . . . . . . . .

Fecha de inicio de la investigación  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Fecha de finalización de la investigación . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Nombre y apellidos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Edad  . . . . . . . . . Nº expediente

Niño/a al que se refiere la información

Clasificación del caso  (Marcar con una x lo que proceda):

1. No se confirma la existencia de desprotección y se constata que los padres no tienen
dificultades para atender adecuadamente a sus hijos. No hay intervención posterior.

2. No se ha reunido información suficiente para poder confirmar la existencia de despro-
tección infantil, aunque no se descarta que se esté produciendo. Se realiza seguimiento
para confirmar o refutar situación de desprotección durante un período de ............ días.

3. Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por circunstancias ajenas a
la voluntad de los padres.  Las circunstancias tienen tal nivel de gravedad que exigen la
salida del niño/a del domicilio familiar. Procede derivar el expediente a los servicios
sociales autonómicos para que promuevan la guarda del niño/a por el Principado de
Asturias.

4. Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por circunstancias ajenas a
la voluntad de los padres. Dichas circunstancias son compatibles con la permanencia del
niño/a con sus padres. Corresponde a los servicios sociales municipales la declaración de
la situación de riesgo y el desarrollo de las correspondientes actuaciones de apoyo a la
familia.

5. Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por maltrato intrafamiliar.
La protección del menor exige la salida del niño/a del domicilio familiar. Procede derivar
el expediente a los servicios sociales autonómicos para que promuevan la declaración
de la situación de desamparo y se asuma la tutela del menor por el Principado de
Asturias.

6. Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por maltrato intrafamiliar.
La protección del niño/a es compatible con se permanencia en el domicilio familiar.
Corresponde a los servicios sociales municipales declarar la situación de riesgo y des-
arrollar la intervención de apoyo a la familia que corresponda.

7. Se confirma la existencia de desprotección infantil generada por la ausencia de figuras
adultas que asuman la responsabilidad del cuidado del niño. Procede derivar el expe-
diente a los servicios sociales autonómicos para que promuevan la declaración de des-
amparo y se asuma la tutela del niño/a por el Principado de Asturias.

Medidas de urgencia

¿Procede adoptar o se han adoptado medidas de urgencia?: Sí No
Concretar, en su caso, medidas de urgencia adoptadas o que procede adoptar:
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Otra información relevante

Actuaciones a seguir

Contactos realizados durante la investigación

Pruebas documentales e informes adjuntos:

Fecha Persona / institución Relación con menor Teléfono
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

- Protocolo de recepción de una notificación de posibles situaciones de desprotección infantil  . . . . . . . . . . . . . .
- Hoja de recogida información sobre situación de desprotección infantil  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
- Hoja de valoración de la gravedad y riesgo de una situación de desprotección infantil  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Otros (especificar):





VI

La evaluación
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La evaluación
La fase de evaluación sigue cronológicamente a la investigación y, formalmente, se inicia una vez que se ha

comprobado que ha existido o existe una situación de desprotección infantil y se han adoptado, en su caso, las
medidas oportunas para garantizar la satisfacción de las necesidades básicas del niño.

La evaluación del caso es el proceso por el cual se recoge información sobre el menor, su familia y las cir-
cunstancias que concurren en la situación de desprotección. A través de este proceso, más largo que en la fase de
investigación, se pretende obtener un conocimiento en profundidad del caso que permita establecer una estrate-
gia de actuación. Así, a diferencia de la fase de investigación, la información que se recoge en la evaluación no
tiene como finalidad establecer si el menor ha sido víctima de una situación de maltrato ni si es necesaria la sali-
da del hogar familiar para garantizar su protección. La evaluación del caso tiene como finalidad poder responder
a preguntas del tipo: ¿Qué causas básicas pueden ser las causantes de que en una familia determinada se genere
una situación de maltrato o desprotección infantil?; ¿qué necesita la familia para cambiar la situación?; ¿qué ser-
vicios o tratamientos se requieren para ayudar a que se produzca ese cambio?; ¿qué probabilidad existe de que la
situación familiar cambie si se aplican al caso esos servicios y tratamientos?

La evaluación tiene una especial relevancia dentro del proceso de intervención ante situaciones de desprotec-
ción infantil, ya que sobre dicha evaluación se apoyan importantes cuestiones a abordar en fases posteriores del
proceso, como por ejemplo:  la planificación de los servicios y recursos a emplear, el establecimiento del segui-
miento, la evaluación periódica o las condiciones que deberían cumplirse en la familia para cerrar el caso.

Objetivos de la evaluación
En la fase de evaluación del caso se recaba información sobre el menor, su familia y las circunstancias que con-

curren en sus vidas con el objetivo de:

- Identificar las causas que han motivado la situación de maltrato.
- Determinar las áreas que representan los aspectos positivos o puntos fuertes de la familia

en las que se podrá apoyar la intervención para solucionar el problema.
- Determinar las áreas que representan los aspectos negativos o puntos débiles de la fami-

lia y que pueden actuar como rémoras de la intervención.
- Definir cuáles son las áreas o aspectos en los que deben incidir los servicios de interven-

ción para modificar la situación problemática y los factores asociados a la misma.
- Determinar cuál es el pronóstico del caso.

Métodos de recogida de información
Al igual que en la fase de investigación, la información a recabar en la evaluación puede ser clasificada como

información primaria y secundaria. La información primaria incluye los resultados de las entrevistas y observa-
ciones que el profesional que realiza la evaluación realiza personalmente con los diferentes miembros de la fami-
lia. La información secundaria incluye la obtenida de fuentes colaterales a la propia familia a las que el profe-
sional solicita su colaboración (informes médicos, escolares, policiales, etc.).

Es frecuente en esta fase la utilización de instrumentos estandarizados para la recogida de información (cues-
tionarios, autoinformes, escalas de observación, etc.), pues permiten recoger de manera sistematizada y comple-
ta datos relevantes sobre algunas de las áreas a evaluar.

El papel de los profesionales en la fase de evaluación
En este momento, los profesionales de los servicios sociales van a requerir de otros profesionales información

sobre diferentes aspectos del estado del niño, de los padres y de la vida familiar.
Cada grupo profesional tiene acceso privilegiado, por las características de la labor que realiza, a información

específica sobre determinados aspectos de la familia. Pero también hay que tener en cuenta que los profesionales
de cada ámbito pueden poseer en algunos casos información sobre otros aspectos de la vida familiar que son rele-
vantes para la evaluación y, aunque no se trata de información relacionada específicamente con su ejercicio pro-
fesional, en los casos en los que se posea es sumamente valiosa para los servicios sociales.
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El profesional de los servicios sociales deberá determinar en cada caso qué tipo de información pedir a cada
profesional o solicitarle que responda a los apartados sobre los que tenga conocimiento de un instrumento de
recogida de información general.   Esta última posibilidad permitirá obtener información de distintas fuentes
sobre un mismo aspecto de evaluación, siendo de gran valor las coincidencias o contradicciones que se produz-
can al respecto.

Información a obtener
En la práctica, parte de la información necesaria para alcanzar los objetivos citados ya habrá sido recogida

durante la fase de investigación del caso. No obstante, la importancia y especificidad de los objetivos persegui-
dos en la tarea de evaluación hace necesario disponer de información detallada sobre todos aquellos datos rele-
vantes referidos al/la menor, su familia y circunstancias concurrentes que permitan conocer los aspectos enun-
ciados anteriormente. La información ha de ser completa, actualizada y contrastada:

- Que sea completa significa que se ha de disponer de información sobre el funcionamiento pasado y actual de
los miembros de la familia a nivel individual, familiar, y social. 

- Que esté actualizada significa que se ha incorporado información relativa a la situación de la familia en el
momento preciso de la evaluación.

- Que esté contrastada significa que hay diferentes fuentes, independientes entre sí, que corroboran la veracidad
y fiabilidad de la información recogida. 

Recogida de información
La recogida de información tiene como soporte un protocolo en cuya confección se ha tomado como referen-

cia el trabajo de ARRUABARRENA, DE PAÚL Y TORRES, publicado en 1994, para la recopilación de información para
la fase de evaluación en el que la clasificación y categorización de las variables han sido extraídas del Child Pro -
tective Services Investigation Decisions Handbook. Department of Health and Rehabilitative Services. Children,
Youth and Families. State of Florida. EE.UU. 1988.
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1. Estatus evolutivo físico del niño/a. Condición fisiológica del/la menor, desarrollo motor y
posible existencia de necesidades médicas especiales.

2. Estatus evolutivo cognitivo emocional del niño/a. Salud mental del niño/a y desarrollo inte-
lectual.

3. Edad de la madre o persona responsable principal. Edad de la madre en el momento en
que el niño/a nació o la edad actual por lo que respecta a su capacidad para cuidar y prote-
ger al/la menor.

4. Estatus físico/intelectual/emocional de los padres. Capacidad física y mental del
padre/madre en relación con la posibilidad de garantizar la seguridad y el bienestar del/la
menor.

5. Toxicomanías. Existencia de dependencia física y/o psicológica de los padres de alguna sus-
tancia (alcohol, droga o fármacos) de manera que la intoxicación que padece le hace inca-
paz de cuidar y proteger al niño/a.

6. Sucesos estresantes en la familia. Posible existencia de acontecimientos estresantes que ori-
ginan crisis en la familia forzando las capacidades de los padres para enfrentarse adecuada-
mente al estrés.

7. Disponibilidad de sistemas de apoyo emocional adecuados. Grado en que los padres pue-
den contar/confiar en amigos, familiares, vecinos para que les proporcionen apoyo y ayuda
para cuidar al niño/a.

8. Temperamento del niño/a y capacidad de respuesta hacia el padre o la madre. Calidad de
la interacción existente entre el/la menor y su padre/madre y capacidad del niño/a de pro-
mover afecto y protección en su padre/madre.

9. Apego/interacción padre/madre-hijo/a. Descripción de la manera en que se muestra afecto
en la interacción padre/madre-hijo/a y los sucesos que han configurado o determinado el
grado de apego existente entre el/la menor y su padre/madre.

10. Historia parental relacionada con situaciones de violencia familiar. Este factor alude a la
posibilidad de que el padre/madre del/la menor haya sufrido en su infancia situaciones de
desprotección, siendo víctima de la violencia y/o negligencia de sus propios padres. También
se refiere a si se conoce que el padre/madre ha ejercido violencia y/o negligencia contra
otros, especialmente menores.

11. Habilidades, creencias, prácticas de disciplina parentales. Expectativas de los padres hacia
el/la menor. Descripción de  las creencias y valores que los padres tienen acerca del rol
parental, sus habilidades para llevarlo a cabo, las prácticas de disciplina que emplean y si
poseen expectativas apropiadas hacia el niño/a de acuerdo con la edad de éste/a.

12. Relación marital o de pareja. Este factor alude a si la relación de pareja entre los padres
del niño interfiere de algún modo con su capacidad para proteger y cuidar al/la menor.

13. Impacto de la intervención. Grado en que las intervenciones de los servicios sociales han
supuesto en el pasado o podrán suponer en el futuro un elemento suscitador de tensión o
crisis en la familia.

14. Disponibilidad/accesibilidad de los servicios de apoyo. Determinación de si en la comuni-
dad existen los servicios requeridos por la familia, si dichos servicios están disponibles y
accesibles para ésta.
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Se incorporan también en el protocolo que proponemos de recogida de información para la evaluación de casos
de desprotección infantil los criterios a utilizar en la determinación del pronóstico del caso, extraídos de ARRUA-
BARRENA Y DE PAÚL, 1994.

Criterios a utilizar en la determinación del pronóstico del caso 

1. Conciencia del problema en los padres. Se refiere al grado en que los padres: 
a) Muestran tener conciencia del daño que ha sufrido o puede sufrir el niño como conse-

cuencia del maltrato;
b) Asumen su responsabilidad en el mismo.

La inexistencia de esa conciencia del problema en los padres y/o su negativa a asumir res-
ponsabilidad alguna en su resolución son características indicativas de un pronóstico negati-
vo.

2. Motivación de cambio en los padres. Se refiere al reconocimiento por parte de los padres
de su responsabilidad en la resolución de los problemas que han motivado la situación de
desprotección, y a la demostración de motivación por proporcionar un cuidado adecuado a
sus hijos.

3. Cronicidad de la problemática familiar. A medida que la situación de desprotección es más
crónica, el pronóstico de rehabilitación se perfila más negativo.

4. Condiciones incapacitantes en los padres. La presencia de condiciones incapacitantes en los
padres (sean físicas, intelectuales o emocionales) supone un factor negativo para el pronós-
tico.  En la medida en que tales condiciones supongan un mayor nivel de deterioro, mayo-
res dificultades han de esperarse para la rehabilitación familiar

5. Nivel de violencia intrafamiliar. La existencia de niveles elevados e incontrolados de violen-
cia familiar constituye un factor negativo para el pronóstico.

6. Vinculación afectiva padres-hijos. La existencia de vinculación afectiva del padre o la madre
maltratante hacia su hijo constituye un factor que ayuda al pronóstico positivo.

7. Tipo de situación de desprotección. Las familias donde se han producido situaciones de
abuso sexual intrafamiliar presentan mayores dificultades para su reunificación y rehabilita-
ción que las familias donde se presentan otros tipos de maltrato.

8. Gravedad del daño infligido al niño. A medida que el daño que recibe el niño es más
grave, es decir, a medida que el maltrato aumenta en intensidad, el pronóstico es más nega-
tivo.

9. Problemas presentados por el niño. Cuando el niño presenta problemas graves (en cuanto
a número e intensidad) de conducta antisocial el pronóstico para la rehabilitación familiar
es más difícil.
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Por su parte, de FÉLIX LÓPEZ Y COLABORADORES, 1995, incorporamos un instrumento en el que se cruza el lis-
tado de necesidades básicas de la infancia con factores de protección y factores de riesgo.

- Los factores protectores que pueden estar presentes en el niño, la familia o el entorno hacen referencia a la
capacidad potencial para evitar la situación de desprotección y a la capacidad para reaccionar adecuadamen-
te si se llegara a producir ésta.

- Los factores de riesgo suponen la posibilidad de caer en una forma concreta de desprotección infantil, y, si ésta
se produce, su presencia influirá sin duda en la severidad de la situación de desprotección y la frecuencia.

- Los efectos podrían valorarse como más o menos graves teniendo en cuenta el tipo de necesidad afectada, la
intensidad de la afectación, el grado de reversibilidad de la afectación, etc.

Listado de necesidades, factores de protección y riesgos y efectos actuales
manifiestos

NECESIDAD PREVENCIÓN RIESGO EFECTOS

Factores protectores
presentes 

Factores protectores:
- Familia biológica y
extensa.
- La escuela.
- Entorno en general.
- Propio niño.

Para cada necesidad

Factores de riesgo
presentes 

Factores de riesgo:
. Familia.
. Iguales.
. Entorno.
. Propio niño.

. Situaciones concretas
de desprotección:

. Tipo.

. Frecuencia.

. Intensidad.

. Historial. 

. Cercanía temporal.

Efectos manifiestos
actuales
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Lo que LÓPEZ Y COLABORADORES proponen es que en la fase de la evaluación el profesional intente responder a
las siguientes preguntas:

a) ¿Qué poder protector tiene la familia (biológica y extensa) y el entorno inmediato (muy especialmente
el sistema educativo)? 

En otras palabras: ¿De qué recursos dispone la familia y el entorno para que el menor esté protegido y para
que sean satisfechas todas sus necesidades básicas?

En este sentido proponen que se esté especialmente atento a:
1. La existencia de al menos un vínculo afectivo con alguno de los miembros adultos del núcleo familiar. Tam-

bién es fundamental conocer el rol de esa figura de apego en el sistema familiar y su capacidad para prote-
ger al menor de los maltratos que pudieran realizar otros miembros de la familia y para tomar la responsa-
bilidad de la satisfacción de sus necesidades.

En concreto, pueden tenerse en cuenta los siguientes indicadores positivos de la capacidad protectora de
la familia:
- Existencia de al menos una figura de apego.
- Existencia de varias figuras de apego.
- Normalidad en salud física y mental.
- Desarrollo cognitivo y social adecuados.
- Habilidades sociales y de interacción con los niños y uso de técnicas de disciplina inductiva con los meno-

res.
- No haber sido víctima de maltrato ni perpetrador de malos tratos o otros.
- Disponer de condiciones físicas y económicas adecuadas en hogar familiar.
- Capacidad para afrontar sucesos estresantes o para pedir ayuda.
- Disponer de redes de apoyo social y conocer los servicios de ayuda social.

2. El grado de integración del menor en el sistema escolar y el poder protector de este sistema.
En concreto, pueden usarse los siguientes indicadores del poder protector del sistema educativo sobre un

menor concreto:
- Asistencia regular a clase y ausencias, cuando se producen, razonadas.
- Rendimiento adecuado en las tareas escolares.
- Adecuada relación con los profesores.
- Adecuada relación con los compañeros.
- Mantenimiento de relaciones extraescolares con compañeros.
- Tener amigos que a su vez estén bien integrados en el sistema escolar y en su familia.

3. Las características autoprotectoras del propio niño tienen enorme importancia, especialmente en el caso de
los niños mayores.
Entre los indicadores que podríamos señalar en este caso estarían:

- Normalidad en el desarrollo físico-motor, cognitivo, emocional y social.
- Habilidades sociales:  asertividad frente a retraimiento o agresividad.
- Adecuada relación con al menos una figura de apego.
- Disponer de amigos y compañeros adecuados.

b) ¿Cuáles son los factores o condiciones de riesgo?
En este caso se trata de conocer cuáles son los riesgos de que las necesidades básicas del menor no sean

satisfechas. Entre los más generales se señalan la ausencia de al menos una figura de apego, la falta de inte-
gración en el sistema escolar, compartir compañeros de riesgo, el que los padres o el propio niño tengan carac-
terísticas de riesgo, el que de hecho se haya consumado alguna forma de maltrato.

Entre los indicadores que nos permiten valorar el grado de vulnerabilidad del niño están:

En relación con la familia:
- Ausencia de varios de los factores protectores señalados.
- Alcoholismo de alguno de los miembros del núcleo familiar.
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- Uso de la violencia como forma de resolver los conflictos.
- Haber sufrido abusos cuando fueron menores.
- Haber cometido abusos anteriormente.
- Pasar por situaciones estresantes.

En relación con el propio menor:
- La ausencia de los factores protectores señalados.
- Sufrir enfermedades físicas o mentales estables o crónicas.
- Tener conductas difíciles que cuestionen el control de los adultos.
- Ser minusválido.
- Fracasar en la escuela.
- Tener por amigos o compañeros niños en situación de riesgo de llevar a cabo conductas antisociales o auto-

destructivas.
- Estar aislado socialmente o tener dificultades para las relaciones sociales.
- Tener menos de seis años.

En relación con la situación de maltrato, los indicadores de riesgo que podrían tenerse en cuenta son:
- Que el perpetrador tenga un acceso fácil al niño.
- Que el maltrato permanezca oculto a los otros miembros de la familia y al entorno en general.

c) ¿Qué efectos actuales manifiestos están presentes en el niño? 
Se trata de evaluar las consecuencias que se han hecho manifiestas en el menor, su intensidad y su reversi-

bilidad.
Esto puede hacerse a través de algunos de los instrumentos antes citados.  En todo caso, parece fundamen-

tal tener datos precisos sobre:
- El tipo de necesidad que ha sido afectada.
- La severidad con que se ha producido esa afectación.
- El grado de reversibilidad de los efectos.

d) Si se confirma la existencia de riesgos, conductas de maltrato y efectos es especialmente importante
p reguntarse qué condiciones deberían cumplirse para que:
- El niño disponga de factores protectores.
- Desaparezcan o se controlen los factores de riesgo.
- Deje de haber conductas de maltrato.
- Sean reversibles los efectos o no se acrecienten.
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Protocolo de evaluación

Protocolo cumplimentado por  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Unidad/Servicio/Centro  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Fecha  . . . . . . . . . . . .

Fecha de inicio de la evaluación  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Fecha de finalización de la evaluación . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Nombre y apellidos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Edad  . . . . . . . . . Nº expediente

Niño/a al que se refiere la información

Pruebas documentales, informes y contactos realizados durante la evaluación

Antecedentes del caso en los servicios sociales

Fecha Persona / institución Relación con menor Teléfono
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Información sobre la familia: Situación socioeconómica: Vivienda, situación labora económica. Nivel educativo/cul-
tural de las figuras adultas de la familia.

NECESIDAD PREVENCIÓN RIESGO EFECTOS
Factores protectores presentes Factores de riesgo presentes Efectos manifiestos actuales 

(especificar: necesidad satis-
fecha, insuficientemente 
insatisfecha, insatisfecha)

Necesidades básicas: factores protectores, factores de riesgo y situación actual

Necesidades físicas

Necesidades cognitivas

Necesidades emocionales
y sociales
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1. Estatus evolutivo físico del niño/a Condición fisiológica del/la menor, desarrollo motor y posible existencia 
de necesidades médicas especiales.

2. Estatus evolutivo cognitivo emocional del niño/a Salud mental del niño/a y desarrollo intelectual

3. Edad de la madre o persona responsable principal Edad de la madre en el momento en que el niño/a 
nació o la edad actual por lo que respecta a su capaci-
dad para cuidar y proteger al/la menor.

4. Estatus físico/intelectual/emocional de los padres  Capacidad física y mental del padre/madre en relación 
con la posibilidad de garantizar la seguridad y el bienes-
tar del/la menor.

5. Toxicomanías  Existencia de dependencia física y/o psicológica de los padres de alguna sustancia (alcohol, 
droga o fármacos) de manera que la intoxicación que padece le hace incapaz de cuidar y prote-
ger al niño/a.

6. Sucesos estresantes en la familia  Posible existencia de acontecimientos estresantes que originan crisis en la 
familia forzando las capacidades de los padres para enfrentarse adecuada-
mente al estrés.

7. Disponibilidad de sistemas de apoyo emocional adecuados Grado en que los padres pueden contar/confiar
en amigos, familiares, vecinos para que les pro-
porcionen apoyo y ayuda para cuidar al niño/a.

8. Temperamento del niño/a y capacidad de respuesta hacia padre/ madre Calidad de la interacción exis-
tente entre el/la menor y su
padre/madre y capacidad del
niño/a de promover afecto y
protección en su padre/madre.
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9. Apego/interacción padre/madre-hijo/a Descripción de la manera en que se muestra afecto en la interacción 
padre/madre-hijo/a y los sucesos que han configurado o determinado
el grado de apego existente entre el/la menor y su padre/madre.

10. Historia parental relacionada con situaciones de violencia familiar Este factor alude a la posibilidad de 
que el padre/madre del/la menor
haya sufrido en su infancia situacio-
nes de desprotección, siendo víctima
de la violencia y/o negligencia de sus
propios padres. También se refiere a
si se conoce que el padre/madre ha
ejercido violencia y/o negligencia
contra otros, especialmente menores.

11. Habilidades, creencias, prácticas de disciplina parentales  Expectativas de los padres hacia el/la menor 
Descripción de  las creencias y valores que los
padres tienen acerca del rol parental, sus habi-
lidades para llevarlo a cabo, las prácticas de dis-
ciplina que emplean y si poseen expectativas
apropiadas hacia el niño/a de acuerdo con la
edad de éste/a.

12. Relación marital o de pareja Este factor alude a si la relación de pareja entre los padres del niño interfiere 
de algún modo con su capacidad para proteger y cuidar al/la menor.

13. Impacto de la intervención Grado en que las intervenciones de los servicios sociales han supuesto en el pasado
o podrán suponer en el futuro un elemento suscitador de tensión o crisis en la
familia.

14. Disponibilidad/accesibilidad de los servicios de apoyo Determinación de si en la comunidad existen los 
servicios requeridos por la familia, si dichos servicios
están disponibles y accesibles para ésta.
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1. Conciencia del problema en los padres La inexistencia de esa conciencia del problema en los padres y/o su 
negativa a asumir responsabilidad alguna en su resolución son carac-
terísticas indicativas de un pronóstico negativo

2. Motivación de cambio en los padres Se refiere al reconocimiento por parte de los padres de su responsabili-
dad en la resolución de los problemas que han motivado la situación de
desprotección, y a la demostración de motivación por proporcionar un
cuidado adecuado a sus hijos

3. Cronicidad de la problemática familiar A medida que la situación de desprotección es más crónica, el pro-
nóstico de rehabilitación se perfila más negativo.

4. Condiciones incapacitantes en los padres La presencia de condiciones incapacitantes en los padres (sean físi-
cas, intelectuales o emocionales) supone un factor negativo para
el pronóstico.  En la medida en que tales condiciones supongan
un mayor nivel de deterioro, mayores dificultades han de esperar-
se para la rehabilitación familiar

5.Nivel de violencia intrafamiliar La existencia de niveles elevados e incontrolados de violencia familiar consti-
tuye un factor negativo para el pronóstico.

6. Vinculación afectiva padres-hijos La existencia de vinculación afectiva del padre o la madre maltratante 
hacia su hijo constituye un factor que ayuda al pronóstico positivo

7. Tipo de situación de desprotección Las familias donde se han producido situaciones de abuso sexual intrafa-
miliar presentan mayores dificultades para su reunificación y rehabilita-
ción que las familias donde se presentan otros tipos de maltrato

8. Gravedad del daño infligido al niño A medida que el daño que recibe el niño es más grave, es decir, a medi-
da que el maltrato aumenta en intensidad, el pronóstico es más negativo

9. Problemas presentados por el niño Cuando el niño presenta problemas graves (en cuanto a número e inten-
sidad) de conducta antisocial el pronóstico para la rehabilitación familiar
es más difícil
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No en todos los casos es necesario recoger toda la información que contiene el protocolo. En cada situación
habrá que determinar cuál es la información relevante para la evaluación y la toma de decisiones. Por tanto, la
información que se presenta en el protocolo de evaluación debe ser entendido como un guión orientativo.

En función de la información recabada en el proceso de evaluación, el profesional debe establecer el pronósti-
co del caso.

P ronóstico positivo: corresponde a familias en las que se valora que, con una intervención específica, es posi-
ble lograr la superación de la situación de desprotección y la capacitación de los padres para atender y cuidar ade-
cuadamente a sus hijos.

P ronóstico negativo: corresponde a familias en las que se valora que no hay posibilidad de lograr la capacita-
ción de los padres y modificar sus patrones de comportamiento hacia sus hijos.

La conciencia del problema y la motivación para el cambio en los padres son requisitos imprescindibles para
conseguir la rehabilitación de la familia. No obstante, no sería adecuado esperar que estos padres muestren espon-
táneamente y desde el primer momento esa conciencia del problema y esa motivación de cambio.

En estos casos, lo que procede es iniciar una intervención considerando que los padres pueden adquirir la con-
ciencia del problema y la necesaria motivación para el cambio como fruto de esa intervención.

Los restantes criterios utilizados para la elaboración del pronóstico constituyen circunstancias o condiciones
que pueden dificultar o favorecer el proceso de rehabilitación.

En la mayoría de los casos es difícil tras la evaluación inicial establecer un pronóstico sobre la rehabilitación
familiar. En estas situaciones, solo cuando ya se ha iniciado la intervención con la familia puede saberse si hay
posibilidades de recuperación.

En todo caso, y como punto final de este apartado dedicado a la fase de evaluación, se considera conveniente
destacar dos cuestiones:

La intervención familiar que se deriva de la evaluación debe entenderse como un servicio a prestar de for-
ma generalizada y no de manera selectiva para el tratamiento de determinados casos. El tratamiento de la
familia tiene el objetivo de hacer efectivos los siguientes principios y derechos:

Los niños tienen derecho a una protección que garantice su desarrollo integral como personas en el seno de
una familia, preferentemente con sus padres, en su defecto con su familia extensa y en último caso con una
familia ajena.

Los niños tienen derecho a que se ofrezca apoyo a sus padres para que estos puedan ejercer de forma ade-
cuada los deberes de crianza, protección y educación de sus hijos.

Los niños que han sido separados de sus hogares tienen derecho a que se considere seriamente su retorno
con sus padres lo antes posible.

Si los motivos expuestos no fueran suficientes para promover una intervención generalizada con las familias al
objeto de procurar la permanencia o el retorno de los niños con sus padres, existe otra razón de orden práctico
que aconseja mantener este planteamiento. Y esa razón no es otra que el reconocimiento manifestado por los
investigadores y estudiosos del fenómeno del maltrato infantil sobre la imposibilidad, salvo excepciones, de rea-
lizar un pronóstico completamente certero de la recuperabilidad de una familia.  Los conocimientos que se tie-
nen hoy día sobre los factores que ayudan o dificultan la rehabilitación parental no permiten establecer pronósti-
cos que garanticen una fiabilidad total. Además, los modelos teóricos, que tienen como objetivo ayudar y orientar
al profesional en este cometido, son en muchas ocasiones superados por la realidad. La complejidad de la reali-
dad, su carácter dinámico y no estático, son características que hasta el momento los modelos teóricos no han con-
seguido emular. De esto se concluye que, como criterio general, todas las familias maltratantes deben tener la
posibilidad de recibir tratamiento, y solamente cuando los padres no sean capaces de implicarse en un proceso de
rehabilitación, o cuando esta rehabilitación no alcance el grado considerado necesario, deberá determinarse de
manera definitiva la no continuidad de la línea de intervención dirigida a la rehabilitación familiar (ARRUABA-
RRENA, M.I. 1996).



VII

Planificación
de la actuación
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Planificación de la actuación
La evaluación adecuada de la familia, el niño y el destino en que finalmente va a estar el menor, permiten rea-

lizar un plan de actuación  realista que potencie el grado de satisfacción de las necesidades del menor. Si el plan
no mejora su grado de satisfacción, deberemos revisar su sentido o las decisiones tomadas originalmente.

Este es precisamente uno de los aspectos de la intervención que menos se cuidaban en el pasado.

José Miguel Sánchez Redondo viene trabajando desde hace años con especial atención la fase de planificación
de la actuación dentro del procedimiento de intervención ante situaciones de maltrato y desprotección infantil. El
modelo de plan de caso que propone, integrado en un proceso de toma de decisiones, goza de aceptación unáni-
me y es citado y seguido en la mayoría de las publicaciones sobre intervención ante el maltrato infantil publica-
das en España. Seguimos en este apartado fundamentalmente a este autor en FUERTES, J. y SÁNCHEZ REDONDO,
J.M. (1990); LÓPEZ SÁNCHEZ, F., LÓPEZ G. DE CÁDIZ AGUILERA, B., FUERTES ZURITA, J., SÁNCHEZ REDONDO, J.M.
y MERINO, J. (1995). SÁNCHEZ REDONDO, J.M. (1996).

Objetivos de la planificación de la intervención

1. Establecer un plan de caso para la protección del menor, que concluya con su integración
definitiva.

2. Garantizar la participación de todas las personas implicadas en la protección del menor
dentro de un proceso que busque el acuerdo por medio de la negociación:  el menor, los
padres o tutores, profesionales de servicios implicados (educación, salud, empleo, etc.),
profesionales de los servicios sociales municipales y autonómicos.

3. Garantizar la correcta aplicación de la normativa vigente en materia de protección de
menores y su coherencia con las actuaciones técnicas.
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Instrumento: modelo de plan de caso

Plan de caso

Nombre y apellidos del niño/a  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Edad  . . . . . . . .Nº expte. . . . . .
Unidad/Servicio/Centro  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Fecha elaboración plan de caso  . . . . . . . . . . .

1. Motivo de la acción protectora Marcar con una x lo que proceda

Situación de desamparo  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Situación de riesgo  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Circunstancias graves con solicitud de guarda  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Orden judicial  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

2. Meta integradora de la acción protectora y fecha de finalización Marcar con una x lo que proceda

Integración en su propia familia  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Integración con familia extensa  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Integración con familia ajena  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Preparación para el desarrollo de un proyecto de vida independiente  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Previsto en fecha: día  . . . . . . . . .mes:  . . . . . . . . . . . . . . . año: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

3. Ubicación provisional del menor Marcar con una x lo que proceda

Preservación en familia . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
En familia extensa  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
En familia ajena . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
En centro (especificar el tipo de centro):  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Previsto hasta fecha: día  . . . . . . . . .mes:  . . . . . . . . . . . . . . . año: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

5. Programa de intervención Marcar con una x lo que proceda

Preservación familiar . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Separación temporal y reunificación  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Separación definitiva  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Proyecto de vida independiente  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

4. Régimen de visitas y contactos entre la familia y el niño en caso de separación provisional 
Concretar frecuencia, duración, contenido, personas presentes, períodos, visitas, llamadas telefónicas, cartas, etc.

Marcar con una x lo que proceda
Voluntario  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Impuesto  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

6. Objetivos de la intervención 

7. Acuerdos documentados SI        NO

Con el menor  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Con los padres o tutores  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Con los servicios implicados  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Resolución administrativa  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Otros  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
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8. Medidas administrativas protectoras Marcar con una x lo que proceda

Apoyo a la familia  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Tutela  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Guarda  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Acogimiento familiar administrativo (concretar modalidad):  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Alojamiento en centro (Especificar tipo de centro):  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Otras (Especificar): . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

9. Propuestas al poder judicial Marcar con una x lo que proceda

Adopción  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Acogimiento familiar judicial (Especificar modalidad):  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Privación de la patria potestad a los padres  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Emancipación  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Tutela ordinaria  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Otras disposiciones para garantizar la satisfacción de las necesidades del niño/a  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

10. Recursos
10.1 Públicos y normalizados
Servicios, subvenciones, ayudas, etc. contemplados en la normativa vigente, dirigidos a garantizar los derechos y
a satisfacer las necesidades de los menores y de las familias. Concretar el organismo competente en cada caso,
según la normativa vigente

Descripción recurso Organismo competente
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
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 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

10.2. Específicos de protección de menores (subsidiarios)
Recurso Descripción Fecha inicio Fecha fin

Prestaciones económicas o en especie  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Ayuda a domicilio  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Intervención técnica apoyo a familia  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Centro de día  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Familia acogedora  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Familia adoptiva  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Centro de alojamiento  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Otros (especificar)  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
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 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

11. Fecha de revisión del Plan
Previsto en fecha: día  . . . . . . . . .mes:  . . . . . . . . . . . . . . . año: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Los planes de caso que sustituyan al inicial se denominarán “Revisiones del Plan de Caso”. Estas revisiones tendrán
la misma estructura que el Plan de Caso inicial.
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Información que recoge el plan de caso
La planificación de la intervención se concreta en un documento denominado  plan de caso, que organiza racio-

nalmente el proceso de toma de decisiones que se sigue para proteger a un niño hasta su integración definitiva y
mediante el cual se pretende coordinar la actuación que se pueda desarrollar con el niño/a y su familia desde dis-
tintas instituciones y servicios. 

Este plan integra las medidas legalmente establecidas de protección de menores  con los criterios y las actua-
ciones técnicas:  objetivos, recursos, tiempos y figuras jurídicas. Se estructura en una serie ordenada de puntos
clave sobre los que procede adoptar decisiones fundamentales para la protección e integración del menor, de for-
ma que facilite la reflexión, el análisis y la visión de conjunto y el apoyo de unas decisiones en otras.

Cada una de las materias sobre las que procede adoptar una decisión cuenta con una batería de opciones posi-
bles. A continuación se describen las materias sobre las que es preciso tomar decisiones relevantes para la pro-
tección del menor contempladas en el plan de caso.

Motivo de la acción protectora
Vincula los hechos y los fundamentos de derecho de cada plan. Como motivos posibles se incluyen los tipifi-

cados legalmente en el Código Civil como situación de desamparo y situación de riesgo. Se añaden las circuns-
tancias graves ajenas a la voluntad de los padres que pueden dar lugar a la guarda temporal del menor en un cen-
tro o en acogimiento familiar. Y, por último, se incluye la posibilidad de que la acción protectora sobre un menor
se desencadene por una orden judicial que obligue a la administración a intervenir. En estos casos, es convenien-
te que lo antes posible la entidad pública competente en materia de protección de menores asuma el caso bajo su
total responsabilidad adoptando las medidas que estime oportunas.

Meta integradora de la acción protectora
La finalidad integradora del plan es su elemento más importante y debe condicionar el resto de las decisiones.

Es la manifestación principal de la razón de la protección a un niño determinado.  Como opciones posibles de
integración sobre las que hay que tomar una decisión se prevén el mantenimiento del menor  en su propia fami-
lia (con sus padres), la integración en su familia extensa (abuelos, tíos, etc.), la integración en una familia ajena
y, cuando no sean posibles las opciones anteriores, la preparación para el desarrollo de un proyecto de vida inde-
pendiente cuando alcance la mayoría de edad o, si procede, antes de cumplidos los 16 años, a través de la eman-
cipación del menor.

En cualquier caso, es necesario temporalizar el plazo en que se pretende alcanzar la integración definitiva del
menor.

Ubicación provisional del menor
Las alternativas posibles pasan por la preservación o mantenimiento del niño con sus padres, el traslado con la

familia extensa o con una familia ajena y el alojamiento en un centro.
En el caso de que la opción elegida sea cualquiera de las que implican separación de su familia debe estable-

cerse un período concreto de tiempo que no debería exceder los dos años.

Régimen de visitas y contactos entre la familia y el niño si hay separación provisional
Las visitas y el contacto entre la familia y el niño es algo a favorecer cuando se pretende la reunificación fami-

liar, ya que el mantenimiento de los vínculos de apego a través del contacto es una de las variables con mayor
poder predictivo sobre el éxito de la reunificación.

Por lo expuesto, la denegación del derecho de los padres a ver a su hijo debe estar suficientemente fundamen-
tada en un proceso de separación definitiva o en la gravedad de la situación para el niño.

P rograma de intervención
Las opciones contempladas en este apartado se describen como preservación familiar o mantenimiento del niño

con sus padres, separación temporal y reunificación, separación definitiva y proyecto de vida independiente.
En función de las decisiones adoptadas anteriormente, todo niño protegido debe ser incluido en uno de esos

programas de intervención. De acuerdo con las necesidades particulares de cada niño, a cada uno de ellos se le
proporcionarán los servicios complementarios que pudiera requerir, como por ejemplo, una terapia.
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Objetivos de la intervención
La aplicación de cualquiera de los cuatro programas anteriores a cada niño concreto puede hacer prever una

serie de problemas que es preciso tener en cuenta en el plan y pueden establecerse unos objetivos para la solución
de esos problemas.

Acuerdos documentados
Cuando en el proceso de elaboración del plan de protección de un menor participan el propio menor, los padres

o tutores y otros servicios implicados, como pueden ser los de salud, educación, vivienda, empleo, etc. puede ser
conveniente que los compromisos adquiridos por todos o por alguno de ellos se documenten por escrito.  
Además, y como está previsto legalmente, las resoluciones administrativas relacionadas con la acción protectora
también deben documentarse por escrito.

Todos esos documentos se adjuntarán al plan de caso como anexos.

Medidas administrativas protectoras
La medida o medidas que adopta la Administración será una figura jurídica establecida por una resolución que

debe recoger lo más importante del plan.
En este epígrafe se relacionan las medidas recogidas en el artículo 18 de la Ley del Principado de Asturias

1/1995, de Protección del Menor.

P ropuestas al poder judicial
Tan importantes como las medidas protectoras que adopta la Administración son las que se pueden instar ante

el poder judicial. Los informes en los que se base la propuesta deberán documentar los criterios utilizados y su
fundamento en los hechos del caso.

Las opciones previstas en el apartado son:  adopción; acogimiento familiar judicial; privación de la patria potes-
tad; emancipación; tutela ordinaria.  Se añade una última posibilidad de carácter abierto, capaz de recoger cual-
quier otra disposición judicial dirigida a garantizar los derechos y cubrir las necesidades del menor.

Recursos y actuaciones requeridas a otras Administraciones Públicas
Para satisfacer las necesidades no cubiertas del menor y su familia, desde el plan de caso se promueve en pri-

mer lugar el acceso a los recursos normalizados a los que puedan tener derecho, instando su aplicación ante las
autoridades competentes.

El apartado no concreta ninguna opción.  Abre una tabla en la que individualmente se registrarán los recursos
públicos y normalizados a aplicar y el organismo de quien dependen.

Recursos específicos de protección de menores (subsidiarios)
Los recursos específicos tienen siempre un carácter subsidiario respecto de los recursos comunitarios y deben

aplicarse sólo cuando aquéllos no existen, no son suficientes o no están disponibles.
En el apartado se describen los recursos más usuales de protección de menores (prestaciones económicas o en

especie, ayuda a domicilio, intervención técnica de apoyo a la familia, centro de día, familia acogedora, familia
adoptiva y centro de alojamiento) y se añade una última opción denominada otros, prevista para la adaptación de
la respuesta a casos particulares y para dar cabida a la innovación.

Principios a aplicar en la toma de decisiones
La investigación sobre el éxito o fracaso de las actuaciones en materia de protección de menores ha dado como

resultado la obtención de una serie de conclusiones que se han ido articulando como normas legales y principios
teóricos a aplicar en el proceso de toma de decisiones que implica la actividad protectora.

La calidad de las decisiones a adoptar durante la planificación de la actuación dependerá en gran medida del
conocimiento y aplicación correcta de esos principios. (SÁNCHEZ REDONDO, J.M. 1996).
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Planificación de la actuación

Principios a aplicar en la toma de decisiones

1. Los niños tienen derecho a una protección que garantice su desarrollo integral como perso-
nas en el seno de una familia, preferentemente con sus padres, en su defecto con su familia
extensa y, en último caso, con una familia ajena.

2. La aplicación de las garantías del Estado de Derecho debe hacerse de forma especialmente
atenta con los menores maltratados.

3. En las decisiones sobre las acciones protectoras prevalecerán los intereses del menor.
4. Toda acción protectora debe suponer una alternativa mejor a la ausencia de protección. De

lo contrario es mejor no intervenir.
5. En los casos de separación provisional, los niños tienen derecho a que se ofrezca apoyo a sus

padres.
6. Los niños y adolescentes que han sido separados de sus hogares tienen derecho a que se con-

sidere seriamente su retorno con sus padres lo antes posible.
7. Los niños que han sido separados de sus hogares tienen derecho a que se adopte un plan

para su integración sociofamiliar lo antes posible y a integrarse en un hogar definitivo en un
plazo máximo de dos años.

8. Los hermanos separados de sus padres es preferible que permanezcan juntos durante el aco-
gimiento o la adopción, o con el mayor contacto posible.

9. Los niños y adolescentes tienen derecho a que se establezcan límites a su conducta cuando
pueda resultar perjudicial para sí mismos o para otros. El control y la coerción ejercida hacia
la conducta del niño debe orientarse a aumentar su capacidad de elección libre en el futuro.

10. Los niños tienen derecho a que se cuente con su opinión y con la de sus padres en el proce-
so protector.

11. Los niños y los padres tienen derecho a ser informados sobre las acciones de protección que
se llevan a cabo con ellos.

12. Los niños y los padres tienen derecho a participar en la elaboración del plan de interven-
ción.

13. Los servicios para los niños deben estar orientados a sus necesidades y no a su conducta sin-
tomática. Es preciso orientar los servicios hacia las necesidades y no hacia las dificultades y
problemas que causan los niños.

14. Todo niño con medida protectora tiene derecho a un plan de integración definitiva cuyos
objetivos principales sean la continuidad de la atención y la estabilidad de su vida familiar.

15. Todo niño protegido tiene derecho a que la intromisión en su vida y en la de su familia sea
la mínima posible.

16. Todo menor tiene derecho a que se sopesen previamente los riesgos y los beneficios de las
decisiones que se adopten en el proceso de protección.

17. Todo menor tiene derecho a que se adopten medidas preventivas respecto a los riesgos que
entraña la opción elegida.

18. El niño protegido tiene derecho a que se establezca un plan de actuación con la mayor par-
ticipación posible de sus padres y de él mismo.

19. Al niño protegido se le debe garantizar una alternativa por si fallara el plan de actuación
cuando existen indicios de riesgo en tal sentido.
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Profesionales del sistema de Servicios
Sociales de la comunidad autónoma
del Principado de Asturias

I - Área de Navia
Centros Municipales de Servicios Sociales
C.S.S. Vegadeo:

Dolores Sánchez Fernández
C.S.S. Sta. Eulalia de Oscos, S. Martín de Oscos y
Villanueva de Oscos:

Pilar Villamil Fernández
C.S.S. Grandas de Salime: 

Marta García Mesa
C.S.S. El Franco: 

Guadalupe Suárez Trabadelo
C.S.S: Castropol: 

Belinda Cuervo
C.S.S. Navia: 

Loreto Suárez Pérez
Mª Victoria Suárez Díaz

C.S.S. Valdés:
Carmen Velasco (Coordinadora)
Lidia Cáceres

C.S.S. Boal:
Begoña Martín Ortega

II - Área de Cangas del Narcea
Centros Municipales de Servicios Sociales
C.S.S.Mancomunidad Suroccidental de Asturias: 

Marta Álvarez
Concepción Rodríguez 

C.S.S.Tineo: 
Pilar López Rodríguez
Esther García Gómez

III - Área de Avilés
Centros Municipales de Servicios Sociales
C.S.S. Avilés:

Mª Luisa García Solar (Directora)
Francisca Ciudad (Coordinadora trabajo social de zona
y participación social)
Mercedes Cappa Teixeira (Inserción)
Adelaida Fernández. Braña (Infancia, mayores y perso-
nas con discapacidad)
Francisca Pozo Cabanillas
Mª. José Valle Sánchez
Begoña Gutiérrez Álvarez 
Sandra de la Fuente Fernández
Encarnación Lanzas Lastra
Soledad Álvarez García
Juan Félix Mariño Pérez
Celia Fernández Fernández

C.S.S.Mancomunidad “Cinco Villas”:
Concepción Martínez García
Mª Jesús García Grana 
Mª José Martínez Espina
Natividad Martínez Alvarez

C. S.S. de Cudillero:
Yolanda Arias Travieso

C.S.S. Castrillón:
Carmen Sainz Fernández
Elena Venta Álvarez

C.S.S. Gozón:
Teresa Pérez Linares

C.S.S. Corvera:
Angélica González Fernández
Mª Jesús Santos Menéndez

IV - Área de Oviedo
Centros Municipales de Servicios Sociales
Centro Municipal de Servicios Sociales de Oviedo:

Juan Manual Siñeriz Fernández (Director)
Manuela Alvarez
Adela Rodríguez
Marina Pérez
Ana Secades
Ana Lucía Alonso
Victoria Franco
Carolina Cué
Sara Sánchez
Angeles Pevida
Lucía Ferrero
Marta Requejo
Victoria Moreno
Rosario Plasencia
Marta Sánchez
Ana Lucía Alonso

C.S.S. Siero: 
Amparo Huergo Cueva (Coordinadora)
Luis Sariego Gago
Susana Vázquez
Amelia del Camino Fernández Miranda
J. Ángel García
Ana Mª Calvo Esteban
Ramona Vallina Antuña

C.S.S. Posada de Llanera: 
Carmen Álvarez Villanueva
Raquel Suárez González

C.S.S. Grado - Yernes y Tameza- Las Regueras:
Isabel Colloto Montero
Isabel Escalada Lorenzo
Ángeles Piquero Fernández

C.S.S. Belmonte – Somiedo:
Dorita Álvarez Iglesias
Ana Mª González

C.S.S. Mancomunidad Valles del Trubia:
Luis Muñiz Gutiérrez (Responsable del Servicio)
Noelia Fernández Álvarez

C.S.S. Centro Intermunicipal de S.S. Riosa - Morcín -
Ribera de Arriba: 

Catalina Álvarez González
C.S.S. Man.Co.Si.: 

Gloria Cao Reigosa 
Esperanza Martín Iglesias

C.S.S. Candamo:
Mª Isabel Ruano Delgado
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V - Área de Gijón
Centros Municipales de Servicios Sociales
Fundación Municipal de Servicios Sociales de Gijon:

Manuel Vallejo Benítez (Director)
Pilar del Amo Morán (Directora Programa de atención
a la familia y la infancia)
Mª Ángeles Díez González
Palmira Labarga Rodríguez
Ángeles Álvarez Hevia
Mª Oliva Sánchez Fernández
Marta Mª Vega Platas
Ana Mª Núñez Enríquez
Lorena Montes Nosti
Almudena Fernández López
Mª Jesús Fanjul Mori
Mª Pilar Suárez García
Mª Antonia Valls Leguina
Angélica Souto Rodríguez
Estela Vicuña Serrano
Aida Araujo Fernández
Carmen Álvarez Valle
Cristina Campo Hernández
María Álvarez Pérez
Mª Cristina González Suárez
Mª Belén Murillo Fernández
Valentina Fernández González 

C.S.S. Carreño:
Rosa Rodríguez Mangas (Responsable Servicios
Sociales)
Margarita Berlanas Gutiérrez

C.S.S. Villaviciosa:
Gladys Menéndez Díaz
Natalia Collada Alonso

VI - Área de Arriondas
Centros Municipales de Servicios Sociales
C.S.S. Parres: 

Esperanza Calderero Rodríguez
C.S.S. Mancomunidad: Cangas de Onís - Amieva -
Ponga - Onís (Benia): 

Mª Jesús Hernández González
Mª Isabel Pérez Montes

C.S.S.Ribadesella: 
Mª Covadonga de Diego Martínez

C.S.S. Llanes : 
Palmira Marinas López
Carmen Romero Casado

C.S.S. Cabrales: 
Mónica Pérez López
Susana Pidal Blanco

C.S.S. Infiesto: 
Irma Pañeda Sánchez

C.S.S. Colunga – Caravia: 
Mª Jesús Levas Montoya

VII - Área del Caudal
Centros Municipales de Servicios Sociales
C.S.S. Mieres:

Mª Luisa Álvarez Velasco (Coordinadora)
Mª. Flor Fernández (Responsable en funciones)
Carmen Vega Vielba
Ana Mª Medina Mesa
Rosario Mª. Rodríguez González
Arturo Lorenzo Barandiarán 
Mª. del Mar Fernández Martínez
Begoña Fernández Alonso (Coordinadora de
Programas)
Susana Álvarez Flores
Emma González Iglesias
Raquel Tresguerres González
Sonia Herrán Álvarez
Laudelina Castañón

C.S.S. Lena: 
Santos I. Rodríguez Carballo
Isabel Álvarez Fernández
Mónica Fernández Rodríguez
Belén Álvarez Delgado
Enedina García Durán
Carlos García Vaquero

C.S.S. Aller:
Mercedes Zamudio Sierra
Concepción González Sánchez

VIII - Área del Nalón
Centros Municipales de Servicios Sociales
C.S.S. Langreo: 

Mª. José Palacio Noval (Jefa de Servicio)
Consuelo Laruelo (Coordinadora Familia y Menores)
Mª José Palacio (Coordinadora IMI y Programa
Orientación e Información)
Mª Amor Posada
Elena Alonso
Elia García Antuña
Eloisa Pérez

C.S.S. San Martín del Rey Aurelio:
Aurora Martínez González 
Ana García Coto
Eva Delmiro González
Jesús García Rodríguez

C.S.S. Laviana:
Charo Montes Armada
Inés Corredoira

C.S.S. Mancomunidad Valle del Nalón:
Bárbara Requena
Silvia García
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Equipos de intervención técnica de
apoyo a la familia

Fundación Municipal de Servicios Sociales de Gijón
Pilar Alonso Olivé (Responsable)
Rosa Isabel Muñoz Bejarano
Sonia Montserrat Gómez Vázquez
Mª Anita García Viejo
Mª Jesús Ramos Roca
Rosa Ardura Suárez
Mª Paz Bernardo Fernández

Mancomunidad Cinco Villas
Carmen Menéndez Rodríguez
Pablo Armenta Menéndez
Estefanía Muñoz Fernández

Siero
Nancy Fonseca Collado
Mª Luisa Alonso Ardisana
Rosa Expósito Alvarez

Oviedo
Remedios Fernández Boquera (Responsable)
Carmen Moreno Fernández
Inmaculada González López
Margarita Díez González

Langreo
Mª. Antonia Fernández Cañedo
Marta Barrios Bartolomé
Natalia Laberna Cocina
Irene García Gutiérrez

Alto Nalón
Rosalinda Roces Pascual
Nuria Sánchez Alonso
Mª. Esperanza Díaz Palacio
Noelia Pérez García

Avilés
Felicidad Álvarez López
Carmen Enriquez Pérez
Remedios Cotarelo Alonso
Begoña Nicieza Menéndez

Mieres
Yolanda Fernández Suárez
Mónica Fernández Cruz
Cristina Cueto Pérez

Instituto Asturiano de Atención Social
a la Infancia, Familia y Adolescencia

Directora
Purificación Rípodas Erro

Servicio de Responsabilidad Penal de Menores
Vicente Hoyos Montero
Carlos Becedóniz Vázquez
Elena Díaz García

Sección de Familia
Pilar Bertrand Martínez
José Francisco Barrientos Barrientos
Jesús Arias García
Esther Fernández Riera
Mª. Amor González García
Mª. Luz Solís Fernández
Verónica Llera Raigoso

Sección de Centros
Marta Del Arco Fernández
Ángeles De Pedro González
Susana González Secades
Teresa Fernández Glez.
Virginia Pequeño Quintero
Rodofo Díaz Argüelles

Sección de Adopción y Acogimiento Familiar
Trinidad Lebrato Torrecillas
Mª. Concepciòn Manso Álvarez
Placer Díaz Fernández
Rosario Carbajal Gutiérrez
Trinidad Gil Cerveró
Vanesa Fernández
José Luis García Quintanal
Pilar Pando Lobo
Violeta Lecha García
Paula Batllori Laurado
Mª. Vanesa Rodríguez Ponte
Inmaculada Concepción González Martín
Ismael Álvarez Nieto
Antonio Quirós Fernández

Equipos Territoriales de Área
Jefa del Area de Servicios Sociales Comunitarios y
Prestaciones:

Lina Menéndez Sánchez
Equipo Territorial del Área I - Navia:

Carmen Rey López
Paula Menéndez González
Violeta Fernández Martínez
Mª Jesús Valle Madruga

Equipo Territorial del Área II – Cangas del Narcea:
Maite Vallina González
Yolanda Moro González
Angela Coloma Campal
Elena María Iglesias Fernández

Equipo Territorial del Área III - Avilés
Justo Francisco Blanco Blanco
Margarita Vázquez Suárez
Yasmina Triguero Estévez
Azucena Pérez Rodríguez



Equipo Territorial del Área IV - Oviedo
Susana del Olmo Ablanedo
Luisa Mª González Gutiérrez
Jovita Feijóo Iglesias
Ana Farpón Castañón

Equipo Territorial del Área VI - Arriondas
Javier Fernández Ludeña
Mª Josefa Arenas Ramírez
Valentín Javier Ibáñez Pascual
Mª Cristina Miguel Martínez de Tejada

Equipo Territorial del Área VIII - Langreo:
Carmen García Pérez
Pablo Martínez Montes
Gema Suárez Torres
Alicia Presa Montes
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