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La mejor manera de abordar la violencia contra la infancia es impedirla antes de que
ocurra. Ninguna forma de violencia contra los nifnos y nifas es justificable y toda la
violencia es prevenible (Pineiro, 2006).

SS.SS.AP Ayuntamiento de Toledo — CEIP S. LUCAS Y MARIA

Proyecto prevencidon comunitaria y participacion con nifios, niias y
adolescentes en el sistema de proteccion”. De UNICEF
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Objetivos . .
Establecer alianzas y estrategias que Estrategias Herramientas
permitan fortalecer los servicios ABORDAJE COMUNITARIO

comunitarios y realizar intervenciones PREVENCION : > : :
mas eficaces ante el riesgo de CRITERIOS COMUNES Coordinacion socioeducativa
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COORDINACION A través de una estrategiay vision conjunta

MEJORA LA CALIDAD de la atencion a la infancia

ACION DE RECURSOS: se evitan duplicidades

Se procura una ATENCION GLOBAL en la que participe mas personas, donde
primen las necesidades de las y los menores y sus familias.

LENGUAJE COMUN
INTERDEPENDENCIA
CONFIANZA
DISENOS PERSONALIZADOS
APOYO MUTUO
OPTIMIZACION DE RECURSOS

DIFICULTADES PARA LA
COORDINACION




INNOVACION

|A al servicio de la
deteccion y valoracion
de sufrimiento
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PARTICIPACION INTERVENCION
DIRECTA PERSONALIZADA

Avisos de a quien hay que

no es como me
ves, es como me
siento

prestar atencién

COMO FUNCIONA

;:Como has descansado esta noche?

MONITOREO

Validacién de casos con
datos objetivos

EDUCACION
EMOCIONAL

Trabajo en autoconocimiento




SOSTENIBILIDAD DEL MODELO Y TRANSFERIBILIDAD
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[ PRESENTACION BUENA PRACTICA J

CONTINUIDAD ASISTENCIAL EN EL
TRATAMIENTO DE LAS ADICCIONES

Red asistencial de las adicciones mediante |

dispositivos conformados en funcion de las |
NECESIDADES de cada persona con una

atencién integral y mantenida en el tiempo BEWLY |

deshabituacion de las adicciones de un
PROYECTO VITAL para favorecer Ia

autonomia.




Claves de éxito, aprendizajes y capacidad de replicacion

Flexibilidad metodolégica y

atenciéon individualizada de B i

cada persona, participacion G o0

activa de la persona en su 2. PROGRAMA DE
itinerario con acompafiamiento HORMALIZAC N
profesional . ¢ EORMACION Y MUNBO (a pa:;rsgz(ljc;s 3-6
Abordaje de las adicciones A s s AT EN L Hatemisate

desde la atencion integral,
poniendo  hincapié en las ! h
situaciones de especial Red as|stenc|al

vulnerabilidad.

Trabajo en red con el resto de ad|CC|OneS
recursos publicos y del tercer ( Ceres

sector.

Construccion de un proyecto Oi

de vida nuevo que genera 5 PROBRAMADE

arraigo en la comunidad vy TRATAMIENTO e 0
complementariedad con los BESIDENCIAL CENTRO DE DIA DE
recursos existentes. P TRATAMIENTO DE
Importancia de que los SUPERVISADAS

Colaborador en adicciones

recursos se encuentren en la
misma localidad.



[ DESCRIPCION Y ACTIVIDADES ]

VVinculacion y derivacion al centro de dia de apoyo al tratamiento
adicciones, viviendas supervisadas y programa de normalizacion.

‘Necesidades basicas: vivienda, higiene, alimentacion y salud.
Fomento de la red de coordinacion con otros recursos.

*Salidas culturales y ocio tiempo libre. Acciones de part|C|paC|on
comunitaria.

-Diagnostico social e itinerario biopsicosocial.
«Acciones grupales sobre orientacion laboral.
*Talleres psicoeducativos.
«Atencion Psicosocial y asesoramiento juridico.
*Seguimiento y acompahamiento de los procesos L A

PROGRAMA DE NORMALIZACION PSICOSOCIAL

‘Programas de atencion especializada a la mujer, de baja
exigencia, prevencion de recaidas, intervencion con familias y
patologia dual.



[ Impacto/Resultados ]

4 VIVIENDAS SUPERVISADAS+1 VIVIENDA AUTOGESTION

<2024, 7 personas cursan formacion (1 mujer y 6 hombres). 8 personas con
contrato laboral tras el tratamiento (2 mujeres y 8 hombres).13 personas
ya tenian trabajo y lo mantienen.

Desde 2021, en viviendas supervisadas se han atendido 47 personas (38

hombres y 9 mujeres), 43 personas derivadas de CT tras el tratamiento
residencial.

11 personas (10 hombres y 1 mujer) han recibido el alta en CT y estan estables
en las viviendas supervisadas. Actualmente 6 personas se encuentran en la fase
de salidas terapéuticas del tratamiento.

11 personas (2 mujeres y 9 hombres) han abandonado las viviendas
supervisadas y han conseguido vivienda autonoma.

«Actualmente se provee a 7 personas (6 hombres y 1 mujer) de alimentos debido
a la falta de recursos.

-3 personas han aprobado las competencias clave en 2024. 1 esta realizando un
certificado de profesionalidad mientras realiza tratamiento residencial y las salidas
en la vivienda supervisada. 2 personas estan realizando un Curso de 150 horas
con practicas y otras 2 personas estan realizando un curso de 60 horas.
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