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Resumen

Introduccién: Los programas sociales de apoyo a las personas son diversos, pero hay algo
comun en todos ellos, y es que adolecen de una valoraciéon de las personas que son
acompafadas, pareciendo que estas ocupan un segundo plano en la toma de decisiones sobre
asuntos que conciernen a su propia vida. Metodologia: Con un enfoque cuantitativo se explora
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en la percepcion que tienen las personas usuarias de su proceso de acompafiamiento: como se
produce y qué elementos les producen bienestar. El enfoque cualitativo y un anélisis del
discurso, permite acercarse a qué significa este proceso para las personas usuarias. Se ha
utilizado la entrevista en profundidad con una muestra de 3 mujeres y 5 hombres. Resultados:
Los resultados muestran que las personas usuarias de estos servicios de apoyo, aun
perteneciendo a realidades y contextos distintos, centran sus discursos en destacar los aspectos
emocionales que tiene el proceso y la importancia de la autodeterminacién en su bienestar y
en el desarrollo. Discusién: Los estereotipos de género permean sobre las realidades de los
hombres y mujeres del grupo, sin embargo, parecen quedar ocultos bajo la condicién de
discapacidad.

Palabras clave: Programas sociales; discapacidad ; orientacién ; bienestar ; inclusién social;
mujeres; género; analisis cualitativo.

Abstract

Introduction: Social programs to support people are diverse, but there is something common
to all of them, and that is that they suffer from a lack of appreciation of the people they
accompany, and it seems that these people take a back seat in making decisions about matters
that concern their own lives. Methodology: Using a quantitative approach, we explore the
users' perception of their accompaniment process: how it occurs and what elements produce
well-being. The qualitative approach and a discourse analysis allow us to approach what this
process means to the users. An in-depth interview was used with a sample of 3 women and 5
men. Results: The results show that the users of these support services, even though they
belong to different realities and contexts, focus their discourse on highlighting the emotional
aspects of the process and the importance of self-determination in their well-being and in the
development of their personal development. Discussions: Gender stereotypes permeate the
realities of the men and women in the group, yet they seem to be hidden under the condition
of disability.

Keywords: Social Programs; disabilities; guidance; well-being; social inclusion; women;
gender; qualitative analysis.

1. Introduccion

Los programas de acompafiamiento a personas que requieren cuidados o apoyo cotidiano
varian en estructura, organizacién y naturaleza. Todos estos aspectos marcan el modelo de
atencion que se ofrece a las y a los usuarios. La literatura cientifica aporta muchas referencias
acerca de como se producen estos procesos de apoyo, pero rara vez se encuentran estudios que
expliquen la perspectiva de las personas que participan en ellos, poniendo de manifiesto que
estas ocupan un segundo plano en la toma de decisiones sobre asuntos que conciernen a su
propia vida.

1.1. El proceso de acompaiiamiento y la autodeterminacion

El estudio de los programas de acompafiamiento es prolifico, la necesidad de que su
implementacion sea exitosa marca que estos sean objeto de revisién e interés por parte de
aquellos que los disefian y acometen. La literatura cientifica arroja numerosos hallazgos sobre
como influyen distintos factores y agentes en el proceso de orientacion y en su eficacia: la
motivacion, los métodos, la formacion, los recursos empleados, los profesionales, las familias.
Sin embargo, a menudo hay algo comtn en todos estos estudios, y es que adolecen de una
valoracion de las personas a los que van dirigidos. Es poco usual encontrar estudios que den
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voz a los sujetos que participan en ellos (Young y Clerke, 2024; Rodriguez-Pulido et al., 2018)
y cuando se hallan, explican realidades muy distantes de nuestro contexto (Almalki et al.,
2022). Esta realidad es atin mas frecuente si estos procesos de acompafamiento atafien a
personas mayores o con algin tipo de diversidad funcional, confirmando que estas ocupan un
segundo plano en la toma de decisiones sobre asuntos que conciernen a su propia vida. La
invisibilizacién de los intereses de las personas beneficiarias de los servicios de apoyo es un
factor que conduce provoca sentimientos de indefension en las personas, lo que no facilita el
aprendizaje y merma la colaboracién de los sujetos y la cooperacion de otros agentes. Diversos
estudios (Pearson et al., 2020; Pallisera et al., 2017, 2016) muestran que las personas
beneficiarias reclaman un papel mds destacado en su proceso de acompafiamiento y que la
promocién de la capacidad de agencia en el individuo es necesaria para un buen ajuste del
individuo a su comunidad. No obstante, el reconocimiento parte de la intersubjetividad de los
individuos dentro de una comunidad, por tanto, se reconoce en el otro al ser humano en su
integridad, en su autodeterminacién por su condicién social y naturaleza humana (Honneth,
2019). La autodeterminacién se explica como el conjunto de acciones voluntarias que permiten
a la persona actuar y tener un rol activo sobre su propia vida sin influencias e interferencias
externas innecesarias (Wehmeyer, 1995, 1999, 2005). La literatura clasica (Wehmeyer y
Schalock, 2001; Wehmeyer, 2009) y estudios posteriores (Carter et al., 2014; Pascual-Garcia et
al., 2014) comprueban que la toma de decisiones se relaciona con una mejora de la calidad de
vida. Sin embargo, la toma de decisiones y el desarrollo de la autonomia son asuntos
poliédricos dificiles de abordar que se relacionan con otras circunstancias: factores personales
(la edad, el grado de severidad o el sexo, las habilidades sociales, la conducta adaptativa) y
otros factores ajenos al sujeto como el contexto, las creencias y actitudes de las personas
tutoras, el entorno, etc. Distintos estudios explican que cuando se trata de adultos con
discapacidades severas, incluso en el abordaje de temas como puede ser el uso del tiempo de
ocio, las familias, los profesionales o los cuidadores, ofrecen pocas oportunidades de elegir o
manifestar decisiones sobre aspectos que les atafien (Hawkins, 1993; Zijlstra y Vlaskamp, 2005;
Alvarez et al., 2019).

1.2. La atencién centrada en la persona

Desde el siglo pasado ha habido una evolucién hacia una mayor apuesta por un enfoque en el
valor como el empoderamiento, la autodeterminacién y la toma de decisiones impregnan los
marcos legislativos, las précticas y los cédigos para el trabajo con personas que requieren
cuidados continuados o de larga duraciéon (Pascual-Garcia et al., 2014). En paises que tienen
una larga trayectoria en la puesta en marcha de politicas de bienestar y atencion a la
ciudadania se viene trabajando desde hace décadas en el enfoque Person-Centred Care
(Martinez, 2013a) perspectiva que proviene de la corriente humanista (Rogers, 1961) y que ha
evolucionado en distintos campos de trabajo. Los modelos que ponen en el centro a la persona
y su capacidad de autodeterminacién son diversos pero todos ellos coinciden en reconocer el
potencial de los individuos para tomar decisiones y en entender que hay 3 factores que
influyen en la posibilidad de agencia: las oportunidades que ofrece el entorno, las
competencias propias y la disposicién de apoyos (Walker et al., 2011, como se cit6 en Alvarez
et al., 2019). Es una metodologia que lleva afios implementandose con personas con
discapacidad, buscando facilitar que el sujeto pueda plantearse sus propias metas en
congruencia con sus deseos, su entorno y su capacidad, se denomina “Planificacién centrada
en la persona”. Las ideas que subyacen a este enfoque de Atencién Centrado en la Persona es
la flexibilizacion en la organizacion de los horarios, los espacios, los métodos y el
funcionamiento de los equipos profesionales, velando por la capacidad de la persona usuaria
de decidir sobre si misma y sobre su derecho a tomar decisiones sobre su propia vida
(Rodriguez, 2020; Martinez, 2011). El enfoque se fundamenta en principios como: la dignidad,
la unicidad, el entendimiento del ser como un sujeto biopsicosocial, el reconocimiento de la



"
European
Public & Social
Innovation
Review 4

persona como un agente activo y con derecho a controlar su propia vida, incluso cuando este
convive con una grave afectacion cognitiva, la certeza cientifica de que el ambiente fisico
influye en el bienestar subjetivo y por tanto en el comportamiento, en este modelo las rutinas
diarias son muy influyentes, la creencia de que las personas somos interdependientes y
multidimensionales, por ello, se persigue que las intervenciones sean integrales (Rodriguez,
2010; Martinez, 2013b). Este método de trabajo se utiliza en distintas areas relacionadas con la
atencion al individuo (salud, educacion), pudiendo estar dirigido a personas con discapacidad
0 a personas mayores. Los modelos centrados en la persona apuestan porque las personas, aun
precisando de cuidados, puedan tomar decisiones sobre las atenciones que reciben y controlar
su vida cotidiana, su aplicacién a colectivos que precisan cuidados continuos muestra que
produce resultados 6ptimos en la mejora de la calidad asistencial (Diaz-Veiga et al., 2014, 2015)
y la calidad de vida (Arellano y Peralta, 2015).

Estas consideraciones fortalecen la naturaleza de su condicién humana y en especial
disminuye el grado de afectabilidad a su vulnerabilidad (Segurd, 2021) porque como personas
son seres encarnados con experiencias vividas desde sus carencias y limitaciones propias, pero
con varias actitudes esperanzadoras. Desde la ética del cuidado se distingue la necesidad de
preservar la calidad de vida a las personas mas desprotegidas (Fernandez-Garcia, 2022; Taylor
Huber y Morreale, 2023; Mead y Morris, 1999) en una particular forma educativa y
emancipadora de dialogar naturalmente de una dependencia o interdependencia con los
suyos, con los otros y consigo mismo para dar paso a la denominada sindéresis (Polo, 2016) y
a su experiencia personal moral que les lleva a trascender mas alla del cuerpo y del alma como
si fuera otra dimensién humana de la voluntad y de sus actos (Polo, 2015; Livaudais-Toman et
al., 2024).

Justamente esta investigacion se centra en rescatar la voz de las personas que participan en
estos programas como un ejercicio critico que permita plantear alternativas transformadoras
para la intervencién y que vaya mds alld de una accién representada por la inercia y la
centralidad de un modelo de servicios. La investigacion pretende observar el apoyo desde esa
perspectiva que tradicionalmente ha sido orillada. El proyecto constituye una invitacién a
privilegiar las decisiones de las personas que no han tenido voz sobre los cuidados que reciben,
siguiendo las premisas de Garcia-Dauder y Ruiz-Trejo (2021) y Rodriguez y Da Costa (2020).
Este enfoque es una manera de desafiar esas metodologias extractivas y de servicio, y de
cuestionar asi las relaciones de poder que se practican con estos colectivos.

Los objetivos del estudio persiguen explorar como se percibe el acompafiamiento desde el
punto de vista de las personas que lo reciben. Por un lado, plantea la necesidad de conocer qué
estrategias son coyunturales para las personas que reciben cuidados; por otro, es de interés
profundizar en la existencia de una mirada diferenciada en la valoracion que se hace de estos
servicios relacionada con los patrones culturalmente asignados en funcién del sexo. La
metodologia empleada responde a un estudio con enfoque cualitativo en el que se ha buscado,
a través de un andlisis del discurso, entender qué significa la relacién de apoyo para las
personas usuarias de dos programas dirigidos a prevenir el riesgo de exclusion que tienen las
personas con discapacidad cognitiva a través del acompafiamiento y la insercién al empleo.
Para el trabajo de campo se ha buscado una muestra de 8 personas, mujeres y hombres con
realidades distintas en relaciéon con su procedencia y motivacién en la participacion en estos
servicios. Se consigue el compromiso y consentimiento de 3 mujeres y 5 hombres que
participan en programas de acompafiamiento a través de experiencias y en contextos
diferentes (Pert y Espafia). Se ha utilizado la entrevista en profundidad con un guion en el
que se aborda el valor que tiene el proceso en su vida cotidiana y aquellas estrategias que les
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resultan satisfactorias para su bienestar personal persiguiendo encontrar elementos que
ayuden a confeccionar apoyos que velen por una atencion centrada en la persona y que pongan
el valor en la autonomia individual.

2. Metodologia

El estudio se aborda desde un enfoque cualitativo y mediante un conjunto de herramientas
congruentes con este interés en lo particular. La investigacion busca privilegiar un giro hacia
lo particular, hacia lo local, hacia la forma verbal, hacia lo cotidiano como contexto de
investigacion, y de esto emana el procedimiento (Ruiz-Olabuénaga, 2013; Taylor y Bogdan,
2002).

El objeto de estudio plantea explorar en la percepcién que tienen las personas usuarias de su
proceso de acompafiamiento: como se produce este y qué elementos les producen bienestar.
Es de interés dar respuesta sobre qué elementos del proceso de acompanamiento son
significativos para el grupo y con qué se relacionan. También se plantea la necesidad de
conocer si existen diferencias de valoracion entre mujeres y hombres (cisgénero) y la relacién
de estas discrepancias, si las hubiere, con los patrones culturales asignados. Se ha utilizado el
género como categoria de andlisis en coherencia con el posicionamiento del equipo
investigador y con los valores que promueve este enfoque. Ademads, se considera que la mirada
con perspectiva de género es respetuosa con valores que esta investigacion sostiene: dar voz a
los sujetos de estudio como sujetos cognoscentes, elevar su conocimiento a interés cientifico y
contribuir al empoderamiento de personas que estdn en los margenes.

2.1. Muestra
Se contact6 con los participantes de dos programas de insercién al empleo desarrollados en
distintos contextos, Espafa y Perd, con el fin de encontrar personas beneficiarias que quisieran
participar en el estudio. Las personas beneficiarias cumplian los siguientes criterios:

- Tener un diagnéstico de enfermedad mental.

- Tener mas de 18 afios.

- Tener reconocida una incapacidad.

- Estar interesados en desarrollar un oficio.
Se seleccionaron 8 participantes entre 43 y 58 afios mediante un muestreo condicionado entre

las personas que quisieron colaborar: 3 mujeres y 5 hombres. De entre estas, 5 participantes
vivian en hogares tutelados y 3 con sus familias de origen.



® epsirs-

Tabla 1.

Detalle de la muestra

Edad Sexo Pais Tipo diversidad Ocupacién
D1: EB M Espafia  Funciones intelectuales Limpieza
D2: EB H Espafia  Funciones intelectuales y de Limpieza
comportamiento adaptativo

D3: EB H Espafia  Funciones intelectuales Cocina

D4: EB H Espafia  Funciones intelectuales y de Cocina
comportamiento adaptativo

D5: EB H Espafia  Funciones intelectuales y de Ordenanza
comportamiento adaptativo

D6: EB H Pert Funciones intelectuales Comercio

D7: EB M Pert Funciones intelectuales Comercio

D8: EB M Pert Funciones intelectuales Biblioteca

Fuente: Elaboracién propia (2024).

2.2. Procedimiento

Se cit6 a los participantes en sus centros de residencia y/o empleo, no hubo que excluir a
ninguna persona entre las que quisieron colaborar porque el proceso de captacion fue sencillo,
hubo que agendar algunas de las visitas en un par de ocasiones por motivos ajenos al equipo
de investigacién. Se inform¢ a las personas participantes del proceso a seguir en la sesion, se
explicé la motivacién del estudio y se pidié su consentimiento para grabar el audio de la
sesién, su aprobacién queddé grabada y transcrita. También se les comunicé que podian
finalizar la entrevista en cualquier momento si lo creian oportuno. Durante todo el
procedimiento se asegur6 la anonimidad de los datos de las personas colaboradoras y de las
entidades participantes, asi como de los centros de empleo, esto altimo por decisién expresa
de los participantes. Para el tratamiento de los datos, solo un miembro del equipo de
investigacion, y quien realizé las entrevistas conocen la filiaciéon real de las personas
colaboradoras y su relacién con las claves de caracter alfa-numérico con los que se nombran
los documentos. Una vez transcritas las entrevistas se adjuntaron a la UH (Unidad
hermenéutica) y se etiquetaron segtn el sexo de las personas participantes para facilitar el
analisis desde la perspectiva de género.

2.2.1. Diserio

Se elige un disefio reiterativo, circular y de comparaciéon constante de los datos centrado en
analizar el discurso. A través de este se pretende acceder a las percepciones que tienen las
personas colaboradoras sobre el objeto de estudio. En este andlisis circular se han encontrado
dos categorias centrales “Yo” y “La tutela” de las cuales emergen los cédigos que exploran las
percepciones que dan significado al proceso. A continuacion, se detallan las categorias y
codigos.
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Tabla 2.

Detalle de la categorizacion abierta y axial

Categoria central Dimension Definicion
Tutela Proceso Aspectos que dan coherencia al programa: organizacién,
estructura y funcionamiento de sus servicios

Empleo Programa de trabajo por el que se recibe un salario
Rutinas Tareas cotidianas
Relaciones con otr@s  Lazos interpersonales con sus compafier@s

Yo Bienestar Manifestaciones positivas en su vivir
Deseos Intereses y apetecimientos futuros
Mi vida ha cambiado  Testimonios del cambio que produce la tutela
Autodeterminacion Toma de decisiones por si mismo

Fuente: Elaboracién propia (2024).
2.3. Instrumentos

2.3.1. Instrumento de recogida de datos

Se ha utilizado la entrevista en profundidad persiguiendo acceder a descripciones espesas que
nos permitiesen entender el fondo de la cuestion (Ruiz-Olabuénaga, 2013). Se confecciona una
entrevista en dos bloques. Ambos estructuran las dos ideas sobre las que se persigue ahondar;
la experiencia vivida y cotidiana de los participantes y los valores, simbolos e interpretaciones
de aquellos elementos que son vitales en el proceso de acompafiamiento. Se trabajé con un
guion semiestructurado que se interiorizé para facilitar la continuidad en la labor de
entrevista. Este incluyd preguntas abiertas que permitieron a las personas participantes
expresarse libremente sobre su dia a dia, sus deseos, sus limitaciones e indagar en los deseos
0 expectativas que tienen sobre esta vivencia. El acceso al campo fue sencillo, la persona que
entrevisto a las personas colaboradoras las conocia a todas ellas, este aspecto fue clave en su
participacion. En la realizacion de la entrevista se utilizaron estrategias como; la reformulaciéon
de preguntas, la repeticiéon y el parafraseo para la facilitacién y la mejora de la accesibilidad a
la respuesta (Hoybraten y Garrels, 2017).

En el bloque 1. Se pregunta acerca de las rutinas cotidianas: ;Me gustaria que me contaras
como es un dia de tu vida? ;Cémo es cuando vienes a trabajar aqui? ; Cémo se desarrolla un
dia desde que te levantas hasta que te acuestas? ;Cuéntame en qué consiste tu trabajo aqui?
¢Coémo es tu relacion con las personas que trabajan aqui? ; Cémo son? ; Te gusta estar con ellas?
¢Por qué? Si conocieras a alguien en tus mismas circunstancias ;j Le aconsejarias que viniese a
vivir aqui? ;Por qué?

En el bloque 2. ;Cémo te sientes aqui? ; Como te sientes cuando vienes aqui? ;Te gusta venir
aqui/vivir aqui? ;Hay diferencias en tu vida o en cémo te sientes con respecto a antes de
conocer este centro? ;En qué ha cambiado tu vida desde que estds aqui? ;Te gustaria ser
monitor/a, ser td quien ayude a otras personas? ;Qué harfas ta para que las personas se
sientan bien? ;Cémo lo harfas?

2.3.2. Instrumento de andlisis de datos.

El abordaje de la depuracién de los datos y su analisis se ha realizado mediante un software
de anélisis cualitativo denominado Atlas.ti en su version 24.1.1. Su utilizacién ha permitido
una mejor sistematizacion de los datos y una mayor agilidad ante el laborioso proceso de
codificacion en sus tres fases (abierta, axial y selectiva). El instrumento ha permitido la inter-
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codificacion entre los diferentes investigadores de distintos paises, facilitado por su capacidad
para trabajar on-line. Asimismo, ha permitido ilustrar los resultados con figuras como el
“Diagrama de Sankey” y a través de las redes conceptuales (networks).

3. Resultados

Los resultados muestran que las personas usuarias de estos servicios de apoyo centran sus
discursos en destacar los aspectos que tienen relacién con el proceso que acontece en el proceso
de “Tutela” y en la repercusion que este tiene en su vida personal “Yo”. Por otra parte, se han
trabajado los discursos de manera diferenciada de hombres y mujeres, ambos hablan del
proceso, pero solo las mujeres mencionan sus deseos de futuro.

3.1. Significado del proceso de acompaiiamiento

Los significados que describen cémo es participar en un programa de acompafiamiento y
tutela explican fundamentalmente el “Proceso” entendiendo este como la organizacién de sus
servicios o los aspectos que de su estructura o funcionamiento se derivan y de cémo este les
hace sentir a nivel personal “Yo”.

Figural

Aspectos que definen el proceso de tutela seguin las personas participantes del estudio

Fuente: Elaboracién propia (2024).

La tutela viene definida por tres elementos que las personas participantes significan a través
del “Proceso”, las “Rutinas” que acontecen en él y aquellas que se derivan del “Empleo”, y
“relaciones con otr@s” que se convive o trabaja. Se observa (Figura 1) que en el corazén de la
red (network) quedan entrelazadas todas las ideas y percepciones que emergen en torno a la
“Tutela” y que se relacionan con el “Yo” o la dimensién mds personal. El acompafiamiento es
entendido desde ambas dimensiones: su valor procesual y su valor personal. En el “Proceso”
son importantes quienes acompafian, las personas que proveen de cuidados y facilitan la
adaptacion, sobre todo en la llegada y en los primeros meses, periodo que se reconoce dificil y
que se aligera cuando existen relaciones de confianza.
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EMB3- La convivencia es un poco... Hay un poco de conflictos entre los comparieros... yo de
todas formas paso y todo eso.

EMB2-Que son muy agradables, que se comportan fenomenal de bien con nosotros, que nos
cuidan muy bien y, sobre todo, que nos tratan muy bien y nos quieren mucho.

Se destaca la dificultad de adaptarse al nuevo hogar en el inicio y sobre ello, se sefala la
importancia de las relaciones que se mantienen con los compafieros. A las personas
colaboradoras les interesa hablar sobre “relaciones con otr@s” compafieros y comparieras de
trabajo y de residencia. Aqui se mencionan las relaciones personales de caracter amical y
también aquellas de caracter sexo afectivo, ambas se relacionan con los aspectos personales.

EMB7- Claro, de repente hay comparieros que dicen, [nombre] no me cae. No, conmigo no...
pero entre ellos si ha habido algunos roces, pero conmigo no, ningtin problema
EBM]1- Pues me relaciono con mi pareja y con unos cuantos amigos. .. comparieros

Aunque con un menor peso en sus discursos, hablan del valor que tiene el apoyo de sus
familias. Se habla sobre como estd puede ejercer de agente potenciador o canalizador de los
progresos durante el acompafiamiento y en la adquisicién de la autonomia.

Se recogen un par de testimonios que explican de manera esclarecedora como las familias
influyen en el desempefio de metas y de la autodeterminacion.

EBMS- A mis padres a veces como que no les gusta mucho el horario de la salida [del trabajo],
lo que pasa es que, de acd, hasta donde yo tomo mi coche es un poco oscuro y como que tienen
miedo de que me vaya a pasar algo.

EBMS- Cuando le dije que me habian llamado, como que si estaba alegre y se emociono... y me
dijo que ya no tendria quien esté con ella... Ay, ahora quien me va a ayudar en las cosas de la
casa!

Las personas participantes explican que las “ rutinas” cotidianas son elementos importantes
en el proceso, generando orden y bienestar en sus vidas. Las rutinas del dia a dia conectan la
“Tutela”, todo lo que significa el proceso de acompafiamiento con los beneficios que este tiene
en el “Yo”, en la dimensién personal de las personas colaboradoras. Cuando se habla de lo
cotidiano, se menciona el autocuidado y los hébitos de higiene que les hacen sentir bien. Las
“rutinas” de autocuidado son vitales.

EBM3- Eh... se estd a gusto aqui... teniendo una cama, de estar comodo y estar aqui... teniendo
un techo, comer bien.

EBM1- Antes no hacia las cosas que hago ahora y antes... eh, la higiene y eso... Ahora, sin
embargo, todos los dias limpia, tengo mi comida, tengo mi médico...estoy mds cuidada que antes

Por otra parte, las “Tareas” remuneradas que las personas colaboradoras desarrollan en los
centros de empleo son mencionadas como parte de su dia a dia y estdn conectadas con su
desarrollo personal pues se les da un lugar central en el discurso como se muestra en la Figura
(1). Estas “Tareas” que les son encomendadas en el espacio laboral, y por las cuales reciben un
salario: les presentan retos, dificultades y satisfaccion relacionadas con el ensayo de metas. En
relacion con aquellas tareas que les cuesta llevar a cabo o que le suponen alguna dificultad,
explican como logran solventar estas dificultades: pedir ayuda a las personas con las que se
trabaja y confia es lo que les permite resolver la tarea.
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EBM7- Me da miedo, por ejemplo, si me mandan a separar por colores las camisas, a esa parte
si le tengo miedo, pero en las tallas, lo aprendi muy bien, e inclusive soy buena con las tallas.
EBMS8- A veces, las cosas no me salen, a veces, las consulto con [tutorial] o con [tutoria2] ellas
son las que me ayudan... yo me estreso e incluso [tutorial] me ha visto cuando me estreso y
como que alli, yo me he dado cuenta cuando me estreso, sé que me bloqueo y no doy... y le digo
a [tutorial] que voy a salir porque me estoy bloqueando y ella me dice, anda, date una vuelta.

La categoria central “Tutela” queda unida y significada con la dimensién personal. La
categoria “Yo”, viene explicada por el “Bienestar”, el valor que adquieren los “deseos” y el
como han cambiado sus vidas “Mi vida ha cambiado”. El hecho de vivir en hogares tutelados
ha mejorado sus condiciones de vida, sienten que tienen un lugar al que pertenecen, y un
empleo que desarrollan que les ayuda a sentirse generativos y a ponerse metas.

EBH3- Pues... eh... desde que llequé aqui pues... ha cambiado muchisimo, he conseguido un
trabajo jeh!... Me han apoyado muchisimo los monitores en lo de controlar mi ira, eh... jBueno,
muchas cosas!

Los “Deseos” se relacionan con dos asuntos: el conseguir mejorar a nivel laboral y vincularse
afectivamente, o tener pareja. En esta red “Yo” adquiere importancia como emanan de los
discursos aspectos que les hacen sentir tranquilidad y confianza, y que se relacionan con la
posibilidad de decidir y tomar partido sobre algunos procesos que conciernen a sus vidas o
tareas laborales “ Autodeterminacién” y que se relacionan con el uso del tiempo, el espacio y
la necesidad de intimidad.

EBM1- Lo que mds me gusta... cuando ya me meto en el cuarto y estoy... tranquila, jajaja
EBH4- Cuando estoy ast, y llego de las clases y me pongo a escuchar [la radio] en la habitacidn,
en la cama calentito, si hace mucho frio.

EBM?7- Puedo cambiar de dia no hay ninguin problema cuanto tenga asi algun... puedo hacer el
cambio de dia, tengo esa facilidad.

EBH2- Ayer hubo un partido de fiitbol muy interesante y me acosté un poquito mds.

EBM?7- Ya mds, me voy guiando sola, voy tomando algunas decisiones. .. solamente cuando veo
que no hay opcion, ya ahi, recién pregunto.

3.2. Diferencias entre mujeres y hombres en el proceso

En la secciéon de resultados, se presentan los datos obtenidos de manera organizada y
sistematica, usando tablas, figuras, y andlisis estadistico para ilustrar los hallazgos principales.
Esta seccion se enfoca en exponer los resultados de manera objetiva, evitando interpretaciones
o conclusiones prematuras, y destacando como estos hallazgos se alinean o desvian de las
expectativas basadas en los objetivos o hipétesis planteadas.
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Figura 2.

Aspectos que definen el proceso de tutela en las personas participantes del estudio

Deseos I

MUJERES

TUTELA

Mi vida ha cambiado I

Familia

HOMBRES

Cosas que funcionan

Bienestar I

Autodeterminacion

Fuente: Elaboracién propia (2024).

Entre las personas participantes se habla sobre el proceso de tutela y sobre coémo redunda este
en su vida personal, sin embargo, son las mujeres las mas dispuestas a hablar sobre esto tltimo.
Mujeres y hombres explican qué les produce bienestar y sobre como el proceso de
acompafiamiento les ha cambiado la vida. Son los varones aquellos mas dispuestos a
mencionar que su entrada al itinerario les ha mejorado sus condiciones de vida. Las mujeres
detallan y describen cémo se ha producido el cambio y con relacién a qué aspectos.

EBH2- Aqui estoy mejor que donde estaba.

EBMI1- Hay mas posibi...[posibilidades], actividades, tendria mds... mas... tenia mds apoyo a
la hora de si pasara algo... o estuviera malo o triste... aqui hay muchos monitores que son todos
muy amables, todos, desde arriba hasta abajo, y los profesionales y en cualquier momento te
pueden ayudar...

Las mujeres son las mas proclives a explicarse en términos de futuro. Hablan sobre los deseos
y las metas que se relacionan con el aprendizaje y con la mejora laboral.

EBMS-Yo sé que antes cuando ingresé solo tenia estudios bdsicos de computacion y todo eso y
me aconsejaron [mi tutora] que hay que estudiar algo mds para poder superarme un poco mds,
tomé su consejo y eso es lo que estoy haciendo.

EBM6- Me gustaria también trabajar en un SPA, mi reto es trabajar en un SPA y estudiar
para administradora.

Cuando se habla de “Autodeterminacién” son las colaboradoras la que explican qué aspectos
les hace sentirse que pueden controlar determinados aspectos del proceso. Lo hacen mas las
mujeres que los hombres que casi no se expresan en ese sentido. Las mujeres mencionan una
mayor satisfaccion ante la posibilidad de decidir sobre aspectos que determinan su
cotidianeidad. Esto puede hacernos reflexionar sobre un mayor deseo de autonomia, una
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mayor sensibilidad o afectacion sobre como los aspectos del “Proceso” y su funcionamiento
les atraviesa en su capacidad de tomar decisiones.

Los hombres tienen mds claro qué elementos pondrian en marcha para que los procesos de
acompafiamiento sirvan de elemento motivador en las vidas de las personas. Y se expresan
con més claridad con relacién a cémo deberian de ser los procesos de acompanamiento “Cosas
que funcionan”.

EBH4- Transmitir conocimiento, caririo, amor... transmitir fortaleza, no debilitarlos, tratarlos
bien psicologica y mentalmente y darles caritio, amor y cosas asi.

Cuando se analizan los discursos de manera diferenciada entre hombres y mujeres vemos que
son ellas las que hablan mayoritariamente de sus deseos, de como se sienten y de dificultad de
adaptacion a vivir en una residencia tutelada. Son también ellas las que otorgan un mayor
peso de su discurso al apoyo familiar y describen coémo es este de forma maés especifica.

A los hombres del grupo les preocupa de manera diferente las relaciones con el resto de los
compafieros, y hacen mas referencia al conflicto con otros con los que conviven. Ambos,
mujeres y hombres se expresan sobre las relaciones de pareja y con relaciéon a mantener
relaciones afectivo-amorosas con otras compafieras o comparieros de residencia como un
aspecto que les reconforta.

EBH2- Bueno ... hay uno que se llama José Morales que la tiene tomada con mi novia y no la
deja en paz, ni de noche ni de dia.

EBM6-Yo me sentia totalmente angustiada, mds que nada el dia sibado, porque cuando
interactiio con mis comparieros me sentia demasiado mal porque casi todos mis comparieros
tenian pareja, o sea, enamorado o novio porque alguna de ellas son papds o mamds, menos yo.
EBH2- [Me gusta] ...ir a la biblioteca a hacer el taller de memoria cognitiva y cuando acabe,
club de lectura con Lourdes, mi novia y otros amigos.

4. Discusion

Como sugiere la literatura consultada (Peralta y Arellano, 2014) los discursos estudiados
explican que las relaciones con aquellas personas que se convive son claves en el proceso de
acompafiamiento y también la relacién con las personas de las que se recibe el cuidado
(Hoybraten y Garrels, 2022). Las rutinas de higiene, salud y aquellas que estan relacionadas
con la adquisicion de competencias laborales completan el repertorio de aspectos que
conducen al bienestar. El empleo para el grupo es vital en su desarrollo personal coincidiendo
asi con estudios que reflejan evidencias sobre cémo los programas de promocion o inserciéon
al empleo son eficaces con relacién a aspectos como: la autonomia econémica, mejora de la
identidad profesional y personal, integracién social y una mayor salud mental (Shum et al.,
2003). Los estereotipos de género permean sobre las realidades de estos hombres y estas
mujeres, sin embargo, parecen quedar ocultos bajo la condicion de discapacidad (Fernandez
et al., 2024). Mujeres y hombres con discapacidad se enfrentan a estereotipos de género,
relacionados con los patrones culturalmente asignados al sexo, estos se han observado
relacionados con la vida laboral y personal. Algunos de los testimonios hallados se alinean con
limitaciones que las mujeres perciben y que describen en relacién con sus familias. En este
sentido, las mujeres del grupo manifiestan el apoyo recibido de sus familias apoyando cuando
los servicios del estado no alcanzan a hacerlo. Del mismo modo, son sus discursos los que
ponen de manifiesto las limitaciones en su capacidad de agencia a través de actitudes que
pueden ser leidas como sobreprotectoras o que limitan el desarrollo de competencias para
resolver problemas. Estas manifestaciones son congruentes con las tesis mantenidas en otras
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investigaciones que explican como los distintos agentes del sistema social promueven la
inacciéon (Peralta y Arellano, 2014; Badia y Longo, 2009) y es congruente también con la
invitacion velada que se les hace a las mujeres a no velar por sus intereses (Coria, 2001). Se
observa que son los hombres, con sus discursos los que ponen el acento en los conflictos que
surgen en las relaciones con los otros varones, relacionadas con la convivencia o con las
relaciones sexo afectivas. Este tema puede reflejar la proyeccion que hacen los varones de la
cultura recibida en orden al amor roméntico (Herrera, 2018). En cambio, las mujeres no hacen
referencia a este tema, dirigen su discurso a verbalizar su interés en contar con alguien especial
con el que compartir los momentos de ocio y hacen referencia a la maternidad. Las dificultades
para el acceso a la muestra, la obtencién de permisos y las limitaciones en la obtenciéon de datos
ha dificultado el profundizar sobre aspectos interesantes en los que explorar cémo la
autodeterminacion o el valor del papel de los cuidadores y hacerlo desde una perspectiva de
género.

5. Conclusiones

La literatura cientifica siempre ha concebido el proceso de acompafiamiento a las personas con
diversidad funcional desde el enfoque de quien acompafia. Este estudio aporta una mayor
comprension sobre aquellos aspectos que son considerados mas estratégicos por las personas
usuarias en el desarrollo de itinerarios de acompanamiento. En este sentido, se muestra que la
dimensién personal queda en el centro del proceso, de la organizacién y funcionamiento del
programa, y de los servicios que dispensa. Asimismo, estos se encuentran profundamente
relacionados con el bienestar y este, a su vez, con la capacidad del proceso de promover y
alinearse con los deseos y la capacidad de decidir de las personas que utilizan estos recursos.
Definitivamente, la autodeterminaciéon se presenta como un elemento de bienestar para
aquellas personas que requieren cuidados continuados y de larga duracién. La capacidad de
agencia y la toma de decisiones permite a estas personas el empoderamiento, por ello debe de
ser un fin prioritario en la intervencién. El estudio encuentra como, incluso ante
acompafiamientos o intervenciones clasicas, aquellas actuaciones que permiten el
autogobierno son las més aplaudidas y eficaces para el bienestar. En ello, es necesario contar
con el apoyo de las familias y personas cuidadoras, pues en el caso de afectacion severa son
estos agentes los que permiten la mediacion con los intereses de la persona, y quienes conocen
su singularidad y biografia. De este modo, se invita a investigar mds en profundidad sobre
modelos que se centran en individualizar los servicios para atender a las personas y a incluir
las perspectivas de las personas beneficiarias para responder mejor a los intereses de estas, y
porque esto es el reconocimiento de su dignidad.
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