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Prefacio

Por Ignacio Ramos Vidal

Como cientificos sociales tenemos el deber y la obligacion de orientar
nuestro quehacer profesional a mejorar la sociedad en la que vivimos,
desarrollando para tal fin investigaciones aplicadas que incrementen la
calidad de vida de las personas. Para alcanzar tal fin es necesario conocer
los modelos teoéricos que pueden servir para disenar estrategias de inter-
vencion centradas en la comunidad. Uno de los aspectos mds impor-
tantes consiste en identificar cudles son los principales factores de riesgo
y proteccién que afectan a la poblacion con la que se va a intervenir. El
analisis de los citados factores debe servir para informar los programas
de prevencion e intervencion, programas que una vez finalizados deben
ser evaluados de manera exhaustiva para extraer lecciones aprendidas que
deben contribuir al desarrollo tedrico sobre la problematica objeto de es-
tudio. Este proceso describe lo que se conoce como ciclo de intervencion
planificada que resulta crucial para que los investigadores aprendan de sus
propios errores y para que el corpus de conocimiento sobre un fenémeno
social evolucione de manera constante.

Antes de adentrarnos en el contenido, me gustaria compartir con el
lector el proceso que ha hecho posible que este libro se materialice. El
origen de esta investigaciéon podemos decir que surgié de manera un
tanto casual, y es que en ocasiones la serendipia hace acto de presencia,
y en el proceso de busqueda de un determinado fin, por accion del azar
se acaba descubriendo algo no contemplado inicialmente. La historia
de la ciencia esta plagada de serendipias. En cierta medida eso fue lo que
sucedio con este libro y en buena medida con todo lo que le antecede.
Me tomaré en este punto la licencia de describir en clave autobiografica
el proceso que, de forma no premeditada, me ha llevado el dia de hoy
a escribir este prefacio.

Hace aproximadamente tres afios me acababa de incorporar como
profesor de Psicologia Social en la Universidad Pontificia Bolivariana,
en la sede que esta institucion tiene en la ciudad de Monteria, en el
norte de Colombia. Desde hacia varios afios habia estado residiendo
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de forma intermitente en ese pais, por lo que disponia de cierto cono-
cimiento sobre la realidad social y sobre muchas de las problematicas
que afectan a la poblacidn. Sin embargo debo senalar que al aterrizar
por primera vez en la Perla del Sind (como los lugarefos llaman a la
capital departamental), me di cuenta de que la dindmica social era
substancialmente distinta en aquella region al compararla con ciudades
como Barranquilla, Medellin, Bogotd o Cartagena de Indias.

Monteria es una ciudad relativamente pequena en comparacion con
otras capitales de departamento y aunque es un nucleo urbano la vida
de la ciudad estd impregnada por una atmosfera rural y campestre,
casi pueblerina me atreveria a decir, lo que hace que de algiin modo se
encuentre a medio camino entre lo rural y lo urbano. Llegué incluso a
encontrar cierto paralelismo con mi ciudad de origen —Sevilla— dado
que ambas ciudades nacen y viven al amparo de un rio, y aun siendo
nucleos urbanos por sus dimensiones, en muchos de sus barrios el
estilo de vida se asemeja mds al de un pueblo que al de una ciudad de
tamafio medio.

A nivel social me sorprendid gratamente la calidez, la amabilidad y el
trato cercano de sus gentes. Las personas que me atendieron me hicie-
ron sentir como en casa, algo que sin duda facilité notablemente mi
proceso de adaptacion. A nivel contextual me llamé la atencién que
la ciudad se encontraba engullida por un vergel, cuya vision resultaba
especialmente agradable desde la perspectiva panordmica que ofrece la
cabina de un avién. El serpenteante rio Sint describe una trayectoria
enrevesada que se ve interrumpida cuando el cauce del rio atraviesa la
ciudad de Monteria. Al bajar del avion observé que el aeropuerto estaba
rodeado de arrozales, de chacras en las que nacen arboles de mango
y aguacate y del omnipresente ganado vacuno que constituye uno de
los motores econémicos de la region.

Llegué a la ciudad un domingo hacia las seis de la tarde, y sin tiempo
para encajar el indeseado jet lag, al dia siguiente me incorporé a dar cla-
ses en la universidad. Comencé a impartir la materia Psicologia Social
Aplicada con énfasis en intervencion comunitaria. Con frecuencia
apoyaba mis explicaciones con ejemplos de programas de intervencion
en los que anos atrds habia colaborado en Colombia y en paises como
Cuba, Pert y Guatemala. Al finalizar la exposicion solia preguntar al

alumnado si conocian iniciativas que se estuvieran desarrollando en la
regidn para atender a personas desplazadas o con problemas de salud
mental. La respuesta a esta pregunta era siempre la misma: PAPSIVL.
Recuerdo que una alumna —llamada Laura—fue la primera que nombré
el citado programa. Asi fue como conoci de la existencia del programa
PAPSIVI, y asi fue como despert6 mi curiosidad por aquella iniciativa.

En los dias siguientes comencé a indagar por mi cuenta y a preguntar a
colegas de departamento (algunas de las cuales firman este trabajo). En
poco tiempo me di cuenta que el PAPSIVI es uno de los programas de
mayor envergadura para reparar a nivel psicosocial a las victimas de la
guerra, y que es una de las apuestas mas decididas por parte del Estado
colombiano para velar por el bienestar de la poblacion que ha padecido
los efectos del conflicto. Este proceso me llevo a buscar a personas que
tuvieran algan tipo de contacto con el programa. Me reuni de manera
informal con responsables del programa de restitucion de tierras, con
representantes de la mesa de victimas y finalmente con profesionales que
habian participado en la implementacién del programa. En ese momento
conoci a Andrea (empleo un nombre ficticio para salvaguardar el anoni-
mato de la informante) persona que me facilité informacién valiosa para
conocer las l6gicas de funcionamiento interno del programa, y por qué no
decirlo, me ofreci6 datos sobre los puntos fuertes y débiles del programa.
A partir de este contacto tuve una serie de encuentros sucesivos con el
equipo de coordinacién del programa. Después de superar la desconfianza
inicial, a toda luz comprensible por motivos tales como el hecho de ser
foraneo, por no disponer de un aval institucional y por tener la apariencia
de evaluador externo.

Por fortuna esta desconfianza inicial poco a poco se fue disipando tras
muchos encuentros informales regados con abundante café cordobés y
tras algin que otro almuerzo. Creo que la confianza empezd a gestarse
en el momento en el que vieron en mi alguien cuya intencién no era
juzgar su trabajo sino colaborar para mejorar la calidad del servicio
prestado a través del programa, alguien que invertia sus propios recursos
para poner en marcha una investigacién de futuro incierto. De modo
que transcurridos algunos meses los coordinadores y los profesionales
del PAPSIVI comenzaron a percibirme como un potencial aliado, algo
que sin duda facilité6 mucho la cooperacion.

o————— Prefacio
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Aunque la investigacion se puso inicialmente en marcha de manera
informal y sin recursos, al poco tiempo la universidad puso en marcha
una convocatoria interna para financiar proyectos de investigaciéon
aplicada. Junto a otros colegas del grupo de investigacion CAVIDA
decidimos disenar una propuesta orientada a comprender el proceso
de implementacién del programa PAPSIVI en el departamento de
Cordoba. Recibimos financiacion para ejecutar el citado proyecto por
lo que ademas de a los participantes en esta investigacion que de forma
desinteresada nos han cedido su tiempo y su conocimiento, también
debemos expresar nuestra mas sincera gratitud a los responsables de la
Universidad Pontificia Bolivariana (seccional Monteria), en concreto al
Rector de la institucion Padre Jorge Alonso Bedoya Vazquez, por creer
en la investigacion y en el equipo de investigadores de la Universidad.
También queremos expresar nuestro agradecimiento al Vicerrector aca-
démico Roger Gdez por ayudarnos en todo momento y por tendernos
la mano cuando el proceso de investigacion lo requirio.

Finalmente no puedo dejar de agradecer personalmente al resto de
colegas que firman este trabajo, a mis colegas (y amigas) Ilse Cecilia
Villamil, Alicia Uribe, Carmen Caballero y Yuli Sudrez por vuestras
aportaciones y por vuestra gentil disposicion a colaborar en todo mo-
mento. Sin el apoyo de las personas que he mencionado (y de otras
que sin intenciodn es posible que haya omitido), este trabajo no hubiera
sido posible.

A todas y a todos vosotros. Gracias.

En Sevilla, a 6 de abril de 2019.

Antecedentes

Los datos recabados por el Registro Unico de Victimas (RUV) estiman
que el conflicto armado ha dejado tras de si en Colombia a cerca de
nueve millones de victimas de diferentes actos delictivos' desde 1985.
En funcién del tipo de delito, en el conjunto del territorio nacional
han tenido lugar cerca de ocho millones de desplazamientos forzosos
atribuibles a la violencia politica. En cuanto al nimero de homicidios,
hasta finales de 2017 habia registrados cerca de 995 323 decesos. Aun-
que estos datos hablan por si solos y dan muestras de la magnitud y de
la contundencia de los hechos, también han tenido lugar diferentes
delitos que han alcanzado a grandes contingentes poblacionales como
amenazas (n = 380 952), actos terroristas (n = 83 290), secuestros (n
=36 578) y mutilaciones a consecuencia de artefactos explosivos (n =
11 382). Por lo tanto, si efectuamos una comparacion con la poblacion
actual del pais, estos datos indican que mds del 15 % del conjunto
poblacional de Colombia ha sufrido directa o indirectamente las con-
secuencias de la guerra.

La incidencia de los delitos expuestos varia considerablemente en las
diferentes regiones del pais; no obstante, es posible identificar zonas
concretas como el Valle del Cauca, el Magdalena Medio, los depar-
tamentos de Meta, Choc6 y Cordoba, en los que se han sentido las
consecuencias del conflicto con una especial dureza. En algunos de
estos departamentos como Choco y Meta, la violencia es atribuible a
la intensa presencia de las FARC? (Fuerzas Armadas Revolucionarias

1 http://www.rni.unidadvictimas.gov.co/RUV [Fecha de consulta: 6 de abril
de 2018]

2 Dadaladiversidad de grupos armados que han participado en las diferentes
etapas histdricas del conflicto, conviene efectuar una aclaracién al lector
sefialando que cuando se haga mencién a la Guerrilla estaremos aludiendo
de manera especifica a las FARC. No obstante se debe advertir al lector
que desde la firma de los Acuerdos de Paz en 2017, las FARC se regis-
traron como partido politico el 1 septiembre del citado afio manteniendo
las mismas siglas, pero con un significado diferente (Fuerza Alternativa
Revolucionaria del Comun).
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de Colombia), que convirtieron en su feudo particular estas regiones
del pais que casi llegaron a controlar por completo (ASCODAS, 2004).
En otras zonas como el departamento de Cdrdoba, region donde se
desarrolla la investigacion descrita en el presente informe, la evolucion
del conflicto ha seguido un itinerario distinto. Alli los antecedentes y las
consecuencias del conflicto han seguido una trayectoria diferencial al
de otras zonas del pais, debido, entre otros factores: (I) a la emergencia
de grupos paramilitares y autodefensas, (II) a su orografia y a la posiciéon
estratégica que ocupa entre los departamentos de Antioquia 'y Sucre, lo
que facilité que se convirtiera en un corredor de paso para transportar
droga y suministros por parte de sendos grupos, y finalmente, (III) ala
existencia de poderes facticos que concedieron una influencia notable
a otros grupos vinculados al mundo del narcotrafico, que acabaron
teniendo una incidencia latente en la actividad econémica y politica
del departamento (Jaramillo, 2005).

Adicionalmente, para entender las consecuencias del conflicto en
Cordoba, es preciso sefialar que, desde un punto de vista historico, la
emergencia del paramilitarismo y de las autodefensas tuvo su génesis
en este departamento para contrarrestar el incipiente poder y la ex-
pansion de guerrilla en el territorio (Rivas & Rey, 2008). Debido a
que este departamento se ha dedicado tradicionalmente a la ganaderia
y a la agricultura, algunos autores ya pusieron de manifiesto hace tres
décadas que las disputas por las tierras, conocidas como el “conflicto
agrario”, se situan en la base de la explicacion del surgir de paramili-
tares y autodefensas y de los problemas nacidos al amparo de sendos
grupos (Posada, 1987).

Estos elementos determinaron que en Coérdoba se hayan producido
cerca de medio millén de victimas de diferentes hechos delictivos aso-
ciados al conflicto. En este contexto, la victimizaciéon de la poblacion
ha sido severa en la medida en que en esta region ha sido testigo de la
pugna entre la guerrilla y los paramilitares (Duncan, 2006). Estos datos
acentdan la necesidad real de poner en marcha estrategias y progra-
mas de intervencion disefiados para reparar las secuelas del conflicto
y, mejorar la calidad de vida y el bienestar psicosocial de las personas
que, de manera directa o indirecta, han experimentado los efectos del
conflicto armado.

Analisis historico del contexto
socio-politico en Cérdoba

El departamento de Cérdoba (capital Monteria) se encuentra ubicado
en la zona noroeste de Colombia en la region Caribe; limita al norte con
el mar Caribe y el departamento de Sucre; al este con el mar Caribe y el
departamento de Antioquia, al oeste con los departamentos de Bolivar,
Sucre y Antioquia, y al sur con el departamento de Antioquia. Cuenta
con treinta municipios y una extension de 23 980 km cuadrados.

El departamento puede subdividirse en dos regiones principales, una
compuesta por los municipios del norte y el centro, y otra que red-
ne a los municipios de Tierralta, Puerto Libertador, Montelibano y
Valencia, al sur. Esta parte de Coérdoba, junto con varios municipios
de Antioquia, ha sido denominada Nudo de Paramillo; uno de los
accidentes geograficos que alli se encuentra es la Serrania de Abibe,
escenario fundamental para el desarrollo del conflicto armado de la
regién, puesto que es un importante corredor de movilidad para los
actores armados ilegales.

Lo anteriormente expuesto es uno de los factores que dio pie al sur-
gimiento de grupos como el Ejército Popular de Liberacion (EPL),
que se fortaleci6 en zonas montanosas del departamento de Coérdoba
y después se multiplicod en varias regiones del pais. Entr6 en relaciéon
con movimientos sindicales y estudiantiles, y alcanzé un gran dominio
en el citado departamento, especialmente, en la década de 1960 y parte
de los afios 70. En lineas generales, se considera que el EPL fue uno de
los principales causantes del conflicto social generado por el despojo
de tierras que sufrieron los campesinos de la época. Esta guerrilla
continto en el departamento hasta su desmovilizaciéon en la década
de 1990 convirtiéndose en el movimiento Esperanza, Paz y Libertad,
que fue fuertemente atacado por las FARC y las autodefensas, hasta
su desaparicion (Observatorio del Programa Presidencial de Derechos
Humanos y DIH, 2007).

Respecto al ELN, hizo presencia ubicindose hacia la zona del Alto
Sint. Esta guerrilla contd con el apoyo de campesinos y estudiantes,

Antecedentes
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sin embargo, no fue de las guerrillas mas fuertes de Cordoba, puesto
que en ella confluyeron otros grupos armados ilegales de mayor poder.
Actualmente, se encuentra en proceso de negociacién con el gobierno
de Colombia, para su desmovilizacién como grupo armado al margen

de la ley.

Para la década de los 70 llegaron las FARC y, con el paso de los anos,
por su proximidad a la costa, se fueron consolidando en la zona rutas
del contrabando hacia Panama. En esta época el narcotrafico empez6
a ganar predominancia como actividad ilicita permitiendo a los grupos
ilegales obtener recursos econdmicos para financiar sus actividades. En
los anios 80 ya el departamento era un foco importante de violencia
generalizada a la cual se le sumo la fuerza contrainsurgente conocida
como las Autodefensas Unidas de Colombia (AUC) y otros grupos
que ¢jercieron influencia en dreas mas localizadas.

Los paramilitares surgieron en el departamento tomando, inicialmente,
el término de autodefensas que, como explica Romero (2003), “se refiere
a las agrupaciones organizadas para defenderse de un agresor y mantener el control
de un territorio, sin pretensiones de expansion del grupo” (p. 38). Ya que la
actividad econdémica mis fuerte era —y sigue siendo— la ganaderia, un
amplio nimero de hacendados y ganaderos del departamento consi-
deraron que las guerrillas eran una amenaza de la cual debian defen-
derse. Sus inicios se remontan a la década de 1980; progresivamente,
se consolidaron las Autodefensas Campesinas de Cérdoba y Uraba
(ACCU) y fueron tomando un caracter mdas paramilitar ¢jecutando,
como senala Romero (2003, p. 38), “operaciones de limpieza politica y
consolidacion militar” . Segun el trabajo de Reyes (2009) “[....] las ACCU
fueron inicialmente financiadas por los hermanos Castaiio Gil, pero recibieron
apoyo politico y contribuciones de los ganaderos de Cérdoba” (p. 150).

Las ACCU se consolidan en 1994 con el liderazgo de Carlos Castano,
que pasé a tomar el mando después de la muerte de su hermano Fidel
Castano. Al mismo tiempo, se desarrollaron las cooperativas de segu-
ridad Convivir las cuales se constituyeron en la primera organizacién
formaly de corte politico que antecedi6 a las AUC, contando, ademds,
con el apoyo de la élite regional. Su historia puede verse como la ex-
pansion de los grupos paramilitares de Cordoba y el norte de Uraba
hacia el eje bananero, y la creacion de las ACCU, como el inicio de un

proyecto contrainsurgente con pretensiones nacionales. Con un fuerte
apoyo de inversionistas, propietarios, finqueros y comerciantes del drea,
ademids de sectores del mismo Estado, el reto del proyecto era crear
orden y seguridad para dar paso a la estabilidad econémica necesaria
para la recuperacion de la agroindustria bananera (Reyes, 2007).

Sin embargo, los Castafio no fueron los tinicos dirigentes del paramili-
tarismo en Cordoba y en el pais, pues tuvieron como aliado a Salvatore
Mancuso, quien se encargd del corredor geografico desde el Nudo
de Paramillo hasta el Catatumbo, en el Norte de Santander, pasando
por el sur de Bolivar. Mancuso pas6 a ser uno de los comandantes
paramilitares mas reconocidos nacionalmente hasta el momento de
su extradicion a Estados Unidos en el afio 2008.

En 1997 se constituyeron las autodefensas unidas de Colombia, que
consolidaron nacionalmente el proyecto paramilitar ¢ integraron a
las autodefensas campesinas de Cérdoba y Uraba (ACCU), las auto-
defensas de los Llanos Orientales, las autodefensas de Ramon Isaza
y las autodefensas de Puerto Boyacd. Aunque para este momento ya
existian algunos frentes de las ACCU distribuidos entre Antioquia y
Cordoba, es con la firma de constitucion de las AUC que empezaron a
reconocerse formalmente los frentes y bloques de cada una de las zonas
del pais. Cérdoba albergé tres bloques: el bloque Elmer Cardenas 13
comandado por Fredy Rendén Herrera, alias el Aleman, con asiento
en los municipios de San Bernardo del Viento, Moiitos, Lorica, San
Pelayo, Cereté, Los Cordobas y Puerto Escondido; el bloque Héroes
de Tolova cuyo comandante fue Diego Fernando Murillo, alias Don
Berna, que se ubic6 en los municipios de Valencia, Tierralta, Canalete
y parte de Monteria; y, finalmente, el bloque Cérdoba comandado por
el propio Mancuso, con el frente Sinti-San Jorge que tuvo presencia
en los municipios de Montelibano, Puerto Libertador, Buenavista,
Tierralta y Valencia.

Las labores militares de cada uno de estos bloques situados en Cérdoba
determinaron el incremento de violencia contra la poblacién civil,
puesto que perpetraron varias masacres, entre ellas las acontecidas
en Tierralta de forma sucesiva en los anos 1999, 2000, 2001 y 2003.
Estas masacres serian justificadas por los paramilitares como parte de
sus acciones contra la guerrilla. De forma coetanea los paramilitares

Antecedentes
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empezaron a comprar —0 a ocupar- numerosas y extensas fincas, que
luego servirian para el desarrollo de sus operaciones militares, y a ¢jercer
control territorial en el departamento. Ademas, comenzaron a aplicar
lo que se convertirfa en su modus operandi tradicional, la ejecucion de
multiples masacres, tales como la vivida en la comunidad rural conocida
como Mejor Esquina (4 de abril de 1988), corregimiento de Buenavista;
y en la localidad rural denominada El Tomate (30 de agosto de 1988),
corregimiento de Canalete; ambas ubicadas en el departamento de
Coérdoba. En este departamento coincidieron dos fenémenos de signo
opuesto. De un lado, uno de los peores problemas de distribucion de
tierra en el pais. De otro, una rdpida concentracién de la propiedad
en manos de narcotraficantes. Ambos fendmenos llevaron a la region
a fines de los ochenta a una guerra abierta entre guerrillas y paramili-
tares, en la cual, la mayoria de las victimas fueron campesinos ajenos

al conflicto (Reyes 2007, pp. 357-358).

El proceso de desmovilizacion de los grupos paramilitares de Cordoba
culminé con la firma del Acuerdo de Santa Fe de Ralito, el 15 de julio
de 2003. Pese a este acuerdo, en el que los paramilitares no solo se
comprometian a desmantelar sus estructuras, sino que también acep-
taban un cese en las hostilidades, los jefes paramilitares y sus hombres
continuaron con la ola de violencia, cometiendo asesinatos en los
afos posteriores a la firma del acuerdo y violando, en consecuencia, el
contenido de la negociacion.

Con las desmovilizaciones se dio un aparente fin del fendmeno del
paramilitarismo en Coérdoba, sin embargo, tras ellas surgieron bandas
emergentes que se instalaron en los mismos territorios que abandonaron
los jefes paramilitares; algunas de estas son las Aguilas Negras, Los Paisas y
las Autodefensas Gaitanistas de Colombia, estas ultimas, lideradas por un
personaje conocido por el alias de Don Mario (Restrepo & Aponte, 2009).

En términos generales, la disputa entre las FARC y las autodefensas en
este departamento se ha caracterizado por una estrategia de terror, en
la cual la incursidn en cada grupo en un municipio estuvo acompanada
de pricticas de venganza y retaliacion en contra de la poblacién civil,
por lo que en muchos municipios cordobeses la poblacion fue objeto
de una doble victimizacidén. Lo anterior, sumado a la influencia del
narcotraficoy la concentracion de tierras en el departamento a manos de

hacendados y terratenientes, provocd una grave crisis socioecondomica
enlaregion, donde (a) el desplazamiento forzado, (b) la estigmatizacion
de la poblacion y (c) la concentracion de una gran cantidad de des-
movilizados en determinados municipios, han condicionado de forma
notable la evolucién de la dindmica social y los niveles de desarrollo
socio-econ6émico de la region.

El departamento de Cordoba se ha caracterizado historicamente por
poseer una presencia institucional y un modelo de gobernanza débil,
a menudo, asociado con la corrupcidn, y por mantener vinculos con
organizaciones delictivas. Desde hace varias décadas en la regién se
han venido dando altos niveles de pobreza, que aparecen reflejados en
evidentes brechas de desigualdad entre las areas urbanas y rurales, acen-
tuadas por diferentes aspectos de vulnerabilidad. Entre estos aspectos, un
informe reciente emitido por el PNUD (2016) senala, especificamente,
como factores determinantes de los modestos niveles de desarrollo en la
region a: (1) los conflictos por el uso del suelo; (2) las amenazas sufridas
por los lideres comunitarios; (3) los procesos de restitucion de tierras sin
resolucion rapida y efectiva, y el aumento del nimero de campesinos
que reclaman la restitucion de tierras; y (4) la ausencia de garantias de
seguridad y sostenibilidad productiva dentro de los procesos de retorno a
los territorios de los que fueron desplazados los campesinos. Todos estos
elementos son hechos caracteristicos del territorio cordobés que explican
la compleja situacion que presenta el departamento desde hace décadas.

Como respuesta a esta realidad sociopolitica, el estado cred el Sistema
Nacional de Atencion y Reparacion Integral a las Victimas —SNA-
DIV- en el 2012 como parte de la Ley 1448 de Victimas y Restitu-
cién de Tierras, por la cual se dictan medidas de atencion, asistencia
y reparacion integral a las victimas del conflicto armado. Esta unidad
busca el acercamiento del Estado a las victimas, mediante acciones
transformadoras que promuevan la participacion efectiva de las mismas
en su proceso de reparacion.

De forma concreta, la atencion integral se materializé en la creacion del
Programa de Atencion Psicosocial y Salud Integral a Victimas (PAPSIVI)’.

3 https:;//www.minsalud.gov.co/proteccionsocial/Paginas/Victimas_PAPSIVI.
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Este programa constituye la principal linea técnica que permite a los
diferentes actores atender a las victimas y hacer frente a los impactos
psicosociales y a los dafios en la salud fisica y mental experimentados
por la poblacién, que se derivan del conflicto armado. Esta iniciativa
surge con el fin de mitigar su sufrimiento emocional, contribuir con la
recuperacion fisica y mental, y con la reconstruccion del tejido social en
las comunidades. (Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2011). En
la siguiente seccion se examinan las principales caracteristicas de esta
intervencidn, y se describen los procesos comunitarios y las técnicas
de anilisis estructural que se han aplicado para evaluar el proceso de

implementacién del citado programa.

aspx [Fecha de ultima consulta: 6 de diciembre de 2018]

Introduccion teodrica

La relevancia social del programa PAPSIVI

En los tltimos anos, el Gobierno Colombiano ha realizado un esfuerzo
notable para reparar el dafo de la poblacion victima del conflicto. Este
esfuerzo se ha traducido en la creacién y puesta en funcionamiento
de diferentes iniciativas orientadas a restituir a la poblacién para al-
canzar los niveles de bienestar psicosocial de los que gozaban antes de
ser objeto de hechos victimizantes. El Programa PAPSIVI* (por sus
siglas: Programa de Atencidén Psicosocial y Salud Integral a Victimas
del Conflicto) se centra en ofrecer atencidn psicosocial a las victimas
del conflicto legalmente registradas en el RUV desde 1985.

El objetivo principal del PAPSIVI es ofrecer apoyo y atencion psicoso-
cial a las personas que han sufrido los efectos del conflicto de manera
directa e indirecta. El programa ofrece atencion a nivel (I) individual,
(IT) familiar y (III) comunitario. Existen diferentes tipos de profesio-
nales que se encargan de proporcionar atencion en cada uno de estos
niveles de atencion. En el programa participan psicologos, trabajadores
sociales, promotores comunitarios, enfermeros de enlace y personal de
administracion y coordinacién del programa. A continuacion se deta-
llan las funciones y competencias asignados a cada perfil profesional.

Los psicologos son los responsables de prestar atencion individual y, en
menor medida, también realizan intervenciones con la unidad familiar
completa. Usualmente, las etapas de las que consta el trabajo de los pro-
fesionales de la Psicologia consisten en (a) efectuar un diagndstico inicial
de la persona, (b) disenar un plan individualizado de accién terapéutica,
(c) llevar ala practica el plan de accidn, (d) efectuar una evaluacion ex-post
inmediatamente después de la culminacion del ciclo de intervencién vy,
por ultimo, (e) realizar una sesidon de cierre en la que se sintetizan las
evidencias relativas a las mejoras derivadas del tratamiento.

4 En el siguiente link se puede acceder a informacién detallada del pro-
grama PAPSIVI: https://www.minsalud.gov.co/proteccionsocial/Paginas/
Victimas_PAPSIVI.aspx
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Los trabajadores sociales realizan una funcién crucial prestando
atencion esencialmente comunitaria, y, en determinadas ocasiones,
también proporcionan atencién familiar. La mision de los trabajadores
sociales es dual: consiste, de un lado, en realizar un diagnéstico de la
situacion en la que se encuentra la comunidad en funcién del dano
que haya podido experimentar a consecuencia de diferentes tipos de
actos delictivos; y de otro, persiguen fortalecer la cohesion de la co-
munidad, las dindmicas de participacion, el sentido de pertenencia y
la percepcidn de justicia social (Kloos, Hill, Thomas, Wandersman,
& Elias, 2011). Por tanto, se trata de llevar a la practica modelos de
intervencién centrados en la comunidad adoptando una perspectiva
sistémica (Wandersman, 2003; Wandersman & Florin, 2003), orien-
tada, en muchos casos, a re-significar la experiencia victimizante que
marcé un hito en la vida de la comunidad.

Los promotores comunitarios constituyen la piedra angular del PAP-
SIVIy una de las claves que explican los buenos indicadores obtenidos por
el programa. Su funcién consiste en ejercer de nexo entre el programa y
las comunidades donde los profesionales deben prestar atencion. El papel
de estos profesionales es clave en la medida en que (a) facilitan el acceso
ala poblacion diana, (b) reducen la desconfianza inicial que suele darse,
particularmente, en comunidades rurales aisladas, (c) incrementan el
indice de participacion en las diferentes actividades llevadas a cabo en
el programa vy, por ultimo, (d) garantizan la adherencia a los ciclos de
intervencion desarrollados por el resto de profesionales socio-sanitarios.
Existen dos elementos caracteristicos de los promotores comunitarios que
explican la funcidn catalizadora que desarrollan: por un lado, se trata de
personas que han sido victimas del conflicto, porlo que se incrementa la
percepcidn de afinidad y similitud con la poblacion diana, aspecto que
facilita la confianza y la aceptacion de participacion en el programa, y por
otro, suelen residir en los municipios donde desarrollan su labor como
promotores, por lo que son personas reconocidas por la comunidad y
que gozan de aceptacion. Ambos factores contribuyen de manera notoria
a garantizar la participacidn en el programa y, al mismo tiempo, incre-
mentan la validez ecoldgica de la intervencion (Prilleltensky, Nelson,
& Peirson, 2001; Trickett, 2009).

El enfermero de enlace también desempena un rol destacado en el
funcionamiento del programa. Dada la amplitud de cobertura objetivo

del programa, con frecuencia, muchos de los participantes presentan,
ademas de problemas psicosociales que son los que motivan su par-
ticipacion en el PAPSIVI, otro tipo de demandas de cardcter estric-
tamente sanitario. En estos casos, la funcion del enfermero de enlace
consiste en realizar las gestiones oportunas para derivar a la persona al
servicio de salud® que le corresponda en funcién del tipo de dolencia
o patologia identificada. Por tanto, aunque habitualmente suele haber
pocos enfermeros en comparaciéon con el resto de profesionales so-
clo-sanitarios, estos cumplen una funcién de diagnéstico y derivacion
de suma utilidad para garantizar que la poblacién diana recibe el tipo
de atencion que realmente necesita.

El personal de coordinacion y administracion es el responsable
de garantizar los aspectos logisticos (facilitar que los profesionales
dispongan del material necesario para prestar la atencidn, disefar las
rutas de transporte a los municipios etc.) necesarios para el correcto
funcionamiento del programa. Las personas que desempenan estos car-
gos asignan funciones y reparten las actividades que deben desempenar
el resto de profesionales. Ademis, ejecutan otra serie de actividades
que son esenciales como: (a) recibir y sistematizar la informacién que
reciben de los profesionales a efectos de la evaluacion del programa,
(b) coordinar los equipos de profesionales y (c) organizar las reuniones
de coordinacién periddicas para analizar la evolucion del programa.

Un elemento caracteristico del PAPSIVI consiste en la manera de or-
ganizar los equipos de atencién que estan formados por un psicologo,
un trabajador social y un promotor comunitario. Esta composicion
puede variar en funcién del tamano de los municipios en los que pres-
tan atencién y del volumen de demanda. En la figura 1 se muestra la
estructura y las etapas que dan forma al PAPSIVIL.

5  EnColombia los organismos encargados de proporcionar atencion médica
se denominan EPS (Entidades Prestadoras de Servicios).
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Figura 1. Proceso de monitoreo y seguimiento a los usuarios del PAPSIVI
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A continuacion describiremos las caracteristicas del proceso de aplicacion
del programa PAPSIVI en el contexto en el que se ha desarrollado la
investigacion descrita en este trabajo. En el departamento de Cérdoba
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El fenémeno de la polivictimizacion
en victimas del conflicto armado
colombiano beneficiarios del PAPSIVI

Introduccion a la polivictimizacion

Este capitulo se centra en examinar un fenémeno que ha recibido poca
atencion por parte de los cientificos sociales y que versa sobre la coo-
currencia de multiples hechos victimizantes en un mismo sujeto. Su
estudio es pertinente a los fines de esta obra en la medida en que traza
un perfil mas complejo y profundo de los beneficiarios del programa
PAPSIVI, en general, y de los usuarios del programa en el departamento
de Cordoba en particular. A través del analisis de este fendmeno es
posible obtener una imagen fiel y concisa de los usuarios del programa,
algo trascendental para implementar de manera efectiva las actividades
del programa y para disenar en el futuro acciones que permitan mejorar
la atencién que se proporciona a las victimas a través del PAPSIVI. Por
tanto, los objetivos del presente capitulo son: (a) delimitar a nivel con-
ceptual y prictico el fenémeno de la polivictimizacion; (b) explicar sus
efectos psicosociales; y (c) describir el fendmeno de la polivictimizacion
en una submuestra de beneficiarios del PAPSIVI atendidos durante el
ano 2016 en el departamento de Cérdoba.

La polivictimizacion se entiende como las multiples experiencias de
violencia o formas de victimizacidon que puede sufrir la victima a lo
largo de la vida, o recientemente (Finkelhor, Ormrod, & Turner,
2007). Diversos estudios coinciden en senalar que la polivictimiza-
ci6n se deriva de la violencia social, con implicaciones negativas en
la salud mental y en la calidad de vida, con independencia de la edad
y del género de quien la padece. Este fendmeno podria tener mayor
incidencia en sujetos que han estado inmersos en el conflicto armado
o en la violencia politica, con una carga emocional que transciende
la esfera de lo individual, con implicaciones negativas en los planos
interpersonal, familiar y comunitario.

El estudio de la polivictimizacion es relativamente incipiente en vic-
timas del conflicto armado colombiano, con un amplio desarrollo
investigativo desde la victimizacion, lo que da muestras de la necesidad
de realizar estudios que reconozcan, caractericen y orienten perfiles de
hechos victimizantes que retroalimenten la atencién psicosocial a las
victimas del conflicto, debido, entre otros factores, a la complejidad y
a las multiples consecuencias que este fenémeno puede producir en la
salud. La adecuada caracterizacion de las personas que han sufrido los
efectos de la polivictimizacion, puede ser de gran ayuda para disenar
programas de intervencion psicosocial que permitan responder de
manera integral a las demandas de los beneficiarios potenciales.

Generalidades del desarrollo investigativo
de la polivictimizacién

El estudio de la polivictimizacidn establece que las personas han
experimentado una o mds formas de victimizacién a lo largo de la
vida (Chan, 2013; Feng, Chang, Chang, Fetzer, & Wang, 2015; Cyr,
Chamberland et al., 2013; Finkelhor, Ormrod, & Turner, 2009;
Pereda, Guilera, & Abad, 2014; Radford, Corral, Bradley, & Fisher,
2013), y que esta experiencia puede predecir otras formas de victimi-
zacidn posterior, precisamente porque pueden relacionarse entre si,
tanto en adultos como en nifios (Hope, Bryan, Trickett, & Osborn,
2001; Nishina, Juvonen, & Witkow, 2005; Frias, 2016; Miller-Graff,
Howeell, Martinez-Torteya, & Hunter, 2015; Campo-Arias, Sanabria,
Ospino, Guerra, & Caamano, 2016). Por tanto, la polivictimizacioén
puede ser entendida como un constructo que trasciende lo meramente
descriptivo, es decir, que va mas de alld de la agregacion de hechos
victimizantes sufridos por una persona, ofreciendo importantes pistas
acerca de como la ocurrencia de un determinado hecho victimizante
(p- ¢j., desplazamiento forzado) puede ser el detonante de la posterior
aparicion de otro hecho victimizante (p. ¢j., violencia sexual).

Diferentes propuestas se han focalizado en examinar el fenémeno de
la polivictimizacién en poblacion adolescente (i.e., Pereda, Abad, &
Guilera, 2013). Los estudios evidencian que la exposicion a eventos
potencialmente traumaticos es frecuente durante la adolescencia
(Finkelhor, Turner, Shattuck, & Hamby, 2013). Se ha demostrado que
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los jovenes expuestos a un tipo de violencia, presentan riesgo elevado
de incurrir en experiencias multiples de violencia a lo largo del tiempo
(Finkelhor, Ormrod, Turner, & Hamby, 2005), con independencia del
contexto, la forma, la repetitividad o la cronicidad que adopte el hecho
victimizante (Ford, Elhai, Connor, & Fruch, 2010). Esta exposicion
simultinea y multiple a la violencia en diferentes formas (abuso sexual,
abuso fisico, acoso escolar y violencia familiar) propicia la polivictimi-
zacibn, y probablemente lleve asociado un efecto multiplicador latente
(Finkelhor, Turner, Hamby, & Ormrod, 2011).

La exposicion ala violencia se ha vinculado directamente a problemas de
salud mental en nifos y adolescentes (Vermeiren, Ruchkin, Leckman,
Deboutte, & Schwab-Stone, 2002; Swahn, Gaylor, Bossarte, & Dulmen,
2010; Ford, Elhai, Connor, & Frueh, 2010; Ford, Hartman, Hawke, &
Chapman, 2008; Mrug & Windle, 2010), por lo tanto, resulta l6gico
pensar que la exposicidn simultinea a multiples formas de violencia (i.e.,
politivictimizacién) producird un mayor impacto negativo en la salud
mental (Alvarez—Lister, Pereda, Abad, & Guilera, 2014).

La prevalencia de la polivictimizacién en América del Norte en ninos
y adolescentes, es superior al 48 %, quienes han estado expuestos a mds
de dos experiencias de violencia, y mds del 15 %, a seis o mas tipos de
experiencias diferentes dentro de un afio (Turner, Shattuck, Finkelhor, &
Hamby, 2016). Otros estudios registran en Estados Unidos, Canadd y el
Reino Unido, una prevalencia que oscila entre el 70 %y el 80 % de nifios
que han padecido al menos un tipo de violencia en su vida (Cyr, Chamber-
land, Clemente, Leassard, Wemmers, Collin-Vézina, & Damant, 2013).
En los adolescentes de un contexto ambulatorio clinico se encontrd que
uno de cada ocho jovenes present6 polivictimizacion, con ocurrencia del
trauma en multiples contextos (Alvarez-Lister et al., 2014). Sin embargo,
otros estudios reportan un 25 % de los jévenes con exposicion a multiples
tipos de victimizacion directa, en donde mids del 10 % presentaron cinco
tipos de hechos eventos victimizantes, y el 1,4 % reportan exposicion a
diez tipos de violencia anualmente (Finkelhor et al., 2013).

La prevalencia en adolescentes latinoamericanos registrada en Chile,
senala que la experiencia de eventos de violencia es de hasta seis acon-
tecimientos en un 68,1 %, 7 o mas victimizaciones en un 30,3 %y
mis de 11 en un 13,2 % (Pinto & Venegas, 2015).

El estudio de este fendmeno en EEUU muestra que las experiencias
infantiles adversas, por e¢jemplo, el maltrato en la infancia, se sittan
en a tasas superiores de enfermedad y mortalidad. Estas experiencias
estresantes durante la infancia se relacionan con comportamientos
de riesgo para la salud como el consumo abusivo de sustancias, en-
fermedad, discapacidad y muerte (Dube, Anda, Felitti, Edwards, &
Williamson, 2002). Teniendo en consideracion estos hallazgos, una
unica experiencia de victimizacién aumenta el riesgo de experimentar
otras formas de victimizacién (Finkelhor, Ormrod, & Turner, 2007).
La literatura informa que el 69 % de los adolescentes con una expe-
riencia de violencia tienen probabilidad de experimentar otra forma

(Finkelhor, Cruz, & Cantor, 2005).

En un estudio reciente Miller-Graff, Howeell, Martinez-Torteya y
Hunter (2015), indagaron las tipologias de exposicion a la violencia en
la niflez y su asociacion con la salud mental en la adultez, en estudian-
tes universitarios estadounidenses. Los resultados evidenciaron cuatro
perfiles de exposicidon que denominaron: exposicion alta, exposicidon en
el dmbito familiar, exposicién en el contexto comunitario y exposicion
baja, en los cuales, la alta exposicion y la exposicion en casa se asocio
a la psicopatologia.

En otra propuesta reciente, Kennedy, Bybee, Palma-Ramirez y Jac-
obs (2017), evaluaron los efectos de la victimizaciéon acumulada en la
relacion de pareja de madres jovenes. Los resultados evidencian alta
prevalencia de victimizacién (entre el 60 %y 84 %), con asociaciones
de victimizacidon acumulada de eventos ocurridos en la infancia y la
adolescencia. Los autores reportaban que en grupos de alto riesgo
habia mayor victimizacion, este fenébmeno posiblemente se explique
parcialmente, debido a la adopcién temprana de conductas de riesgo
para salud.

Por su parte, Frias (2016) examind la experiencia de violencia y poli-
victimizacién en mujeres mexicanas mayores de 60 afios que habian
mantenido alguna relacién sentimental. Los resultados senalan una
prevalencia del 13,53 % de violencia emocional, 10,74 % de violencia
negligente, 1,45 % de violencia fisica y el 0,76 % violencia sexual. Asi
mismo, se reporté que los perpetradores de la violencia contra mu-
jeres de edad avanzada pueden ser tanto integrantes del hogar como
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individuos que no cuentan con un vinculo familiar con la victima.
En este estudio se reconoce que se incrementa el riesgo de victimi-
zacion cuando se ha sido victima durante la nifiez o la adolescencia,
pero también la dependencia econdémica de la pareja incrementa la
probabilidad de sufrir actos violentos a manos de la pareja o de la ex
pareja. Una vez descritas las caracteristicas y los efectos de la polivic-
timizacion en diferentes grupos poblacionales, la siguiente seccion
se didica a explicar el fendmeno en personas que han padecido las
consecuencias de la guerra.

Un acercamiento a la polivictimizacion en victimas
del conflicto interno armado en Colombia

El fenémeno de la polivictimizacioén cobra mayor interés en el con-
texto colombiano, debido que el pais se encuentra desde hace mais
cinco décadas en conflicto armado, y por la proliferacion de grupos
criminales asociados al narcotrifico y a la delincuencia organizada.
Colombia se ubica entre los cinco paises latinoamericanos con mayor
tasa de homicidios, debido a la ocurrencia de eventos violentos, como
la violencia interpersonal (ajuste de cuentas, rifas, embriaguez), vio-
lencia econoémica (intento o atraco callejero, robo a residencia, robo
de vehiculo, robo a entidad bancaria), violencia intrafamiliar (violencia
de pareja, violencia entre otros familiares, violencia a nifios, ninas,
adolescentes), violencia sexual (Instituto de Medicina Legal y Ciencias
Forenses, 2013; Organizacién de Naciones Unidas [ONU], 2013;
Piedrahita, Elvira, Martinez, & Vinazco, 2007) y violencia producto
del conflicto interno armado (accioén de grupos al margen de la ley,
accion militar y paramilitar, enfrentamiento armado, intervenciéon
legal, agresion a grupos marginales, artefacto explosivo, retencion
legal). En el 2015 se evidencian 11 585 homicidios, es decir, 24 por
cada 100 mil habitantes (Instituto de Medicina Legal, 2015).

El anterior panorama estd enmarcado por la historia de mas de 50
afos de violencia sociopolitica y conflicto armado en el que ha estado
inmerso el pais. Los informes indican que Colombia cuenta con 8 405
265 de victimas registradas en el RUV (Registro Unico de Victimas,
2017). De este grupo, 1 733 582 atin no reciben atencién por no estar
activos en el sistema o por fallecimiento/desapariciéon (RUV, 2017).

Estos datos muestran la magnitud y alcance del fendmeno de la vio-
lencia en el citado pais.

El Estado colombiano, a través del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, de acuerdo con la Ley 1448 de 2011, en aras de reparar a las
victimas, tiene la obligacidn legal de proporcionarles asistencia y
rehabilitacion, a través del Programa de Atencidn Psicosocial y Sa-
lud Integral ~-PAPSIVI-. De esta forma se constituye en una de las
medidas que el Ministerio establece, mediante la articulacién con los
demas actores del Sistema Nacional de Atencién y Reparacion a las
Victimas -SNARIV— (entidades ptblicas nacionales y territoriales,
organizaciones publicas o privadas encargadas de los programas de
atencidn-reparacion victimas) y con los actores del Sistema General
Seguridad Social en Salud —SGSSS (entidades promotoras de salud
—EPS—, instituciones prestadores de servicios —IPS— proporcionar
atencidn psicosocial a las victimas del conflicto interno armado.

Al analizar este fendmeno, especificamente en el departamento de
Cordoba, se estima que 206 533 son victimas del conflicto armado.
El conflicto armado interno se caracteriza por diversas modalidades
de hechos victimizantes, destacaindose en orden de mayor incidencia
desplazamiento (7 175 181), homicidio (984 507), amenaza (346 556),
desaparicion (166 407), pérdida de bienes muebles o inmuebles (110
293), acto terrorista/atentado/combate/hostigamiento (95 107), secues-
tro (35 092), delito contra la libertad y la integridad sexual (19 684),
minas antipersona/municion sin explotar/artefacto explosivo (11 015)
y tortura (10 302), entre otras modalidades de hechos victimizantes

(Registro Unico de Victimas-RUYV, 2017).

Considerando los datos senalados, resulta evidente que en nuestro con-
texto existe diversidad de formas de violencia, que cobran una relevan-
cia estadistica en la victimizacién, que, seguramente, podria ser mayor
debido al subregistro, indicando una persistente necesidad de estudiar la
variedad y la simultaneidad de las diferentes formas de violencia.

El conflicto en Colombia es una causa importante de polivictimizacidon
debido a que el desplazamiento forzado se acompana de otras formas de
violencia como amenaza directa de muerte, desapariciones de familiares
y conocidos, homicidios, secuestros, tortura y agresiones sexuales, en-
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tre otros tipos de hechos victimizantes. En esta linea de investigacion,
Campo-Arias y colaboradores (2016), estudiaron la polivictimizacion y
el sufrimiento emocional en victimas del conflicto armado colombiano
beneficiarios del PAPSIVI en el Magdalena.

Los resultados muestran una prevalencia de polivictimizacioén en un
11,7 % de los participantes en el estudio, y en comparacioén con la
victimizacién por un evento, se asocioé a mas sufrimiento emocional,
especificamente, a mayores sintomatologia depresiva (OR =1,5; IC95
%: 1,3-1,8), estigmatizacion percibida (OR =1,3; IC95 %: 1,1-1,5) y
ansiedad-estrés (OR =1,2; IC95 %: 1-1,4). Los autores concluyen que
la polivictimizacidén se asocia a una mayor severidad del sufrimiento
emocional, y aproximadamente, una de cada diez victimas del conflicto
armado en el departamento del Magdalena ha sufrido de polivictimiza-
cién. Sin embargo, en Colombia no existe suficiente evidencia empirica
en este campo de estudio para contrastar los resultados. Lo anterior
pone de relieve que el estudio del fendmeno de la polivictimizacion
en el contexto colombiano se encuentra en una etapa de desarrollo
incipiente, por lo que es necesario desarrollar estudios empiricos que
permitan afianzar esta linea de investigacion, abriendo la posibilidad
de realizar estudios comparativos entre diferentes regiones del pais.

No obstante, algunos estudios de la polivictimizacion derivada de los
contextos de desastre natural o accidental coinciden en sefalar que la
polivictimizacion derivada de la violencia sociopolitica es diferente,
dado que la victimizacidn interpersonal se caracteriza por la carga de la
estigmatizacién (Campo-Arias et al., 2016). Desde esta perspectiva, la
polivictimizacion no es un fendmeno unidimensional, sino un conjunto
de experiencias dolorosas o traumaticas que guardan un significado
particular para cada grupo de personas victimas de la guerra, debido
a pérdidas materiales ¢ inmateriales, cambios en los estilos de vida y
afrontamiento a nuevos retos o riesgos.

Estudio de la polivictimizacion en victimas
del conflicto armado: Una aproximacioén
al departamento de Cordoba

Con el objetivo de comprender la dindmica de la polivictimizacién en
victimas del conflicto interno armado, se realizd un estudio transver-

sal exploratorio en victimas del departamento de Cérdoba. En dicho
estudio se busco caracterizar la polivictimacion de acuerdo con el tipo
de hecho victimizante, el género y la edad de los usuarios que reci-
ben atencion por parte de los facilitadores del programa PAPSIVI. La
muestra estuvo conformada por 322 sujetos con edades comprendidas
entre 10y 83 afios, (M = 49; DT =19,93), de ambos géneros, el 32 %
corresponden al género masculino y el 68 % al femenino.

Caracterizacion de la polivictimizacion
segun los hechos victimizantes

En la siguiente sub-seccidn se efectiia una descripcion de los principales

hechos victimizantes que han padecido los beneficiarios del PAPSIVI
en el departamento de Cérdoba.

Tabla 1. Polivictimizacién de acuerdo con el nimero de eventos victimizantes

N¢ de eventos victimizantes Frecuencia Porcentaje
1 283 88 %
2 25 8 %
>3 14 4%
Total 322 100 %

Fuente: elaboracién propia.

Al describir la victimizacién de acuerdo al nimero de eventos, tal como
se observa en la tabla 1, el 88 % de las victimas han estado expuestas
a un hecho victimizante, el 8 % a dos eventos y el 4 % a tres 0 mis
eventos victimizantes en los usuarios atendidos en el PAPSIVI, en el
departamento de Cordoba®.

6  Informacién proporcionada por cinco implementadores del programa
PAPSIVI.
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Tabla 2. Polivictimizacion de acuerdo con el nimero
y tipo de eventos victimizantes

Polivictimizacion
Un evento (Desplazamiento y otro
Desplazamiento tipo de evento
victimizante)

Total

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
283 88 % 39 12 322 100 %

Fuente: elaboracién propia.

Al describir la polivictimizacion de acuerdo con el nimero y tipo de
eventos, tal como se observa en la tabla 2, el 88 % de las victimas han
estado expuestos a un hecho victimizante, referido, basicamente, al
fenémeno de desplazamiento, en tanto que el 12 % de los usuarios
atendidos en el PAPSIVI, seccional Cérdoba, presentan polivictimiza-
c16n debido a la exposicion al desplazamiento y, adicionalmente, entre
dos y mds de tres tipos de eventos victimizantes.

Tabla 3. Polivictimizacién (dos eventos) de acuerdo
con los tipos de hechos victimizantes

o Desplazamiento
Eventos victimizantes
Frecuencia Porcentaje

No 14 0,56
Homicidio directo

Si 11 0,44
Atentados/Hostigamiento/Exposicion a No 19 076
terrorismo S/ 6 0,24

No 21 0,84
Pérdida de bienes e inmuebles

Si 4 0,16

No 23 0,92
Desaparicién forzada

Si 2 0,08

No 24 0,96
Homicidio indirecto

Si 1 0,04

No 24 0,96
Amenaza

Si 1 0,04

Fuente: elaboracién propia.

En la tabla 3 examinamos la polivictimizacion focalizada en los be-
neficiarios que han padecido dos actos delictivos de acuerdo con los
tipos de hechos victimizantes. Los andlisis en la sub-muestra confor-
mada por el 8 % de los sujetos, se presenta polivictimizaciéon debido
a la exposicion a dos eventos, es decir, aparte del desplazamiento, han
estado expuestos a los siguientes hechos victimizantes: el 0,44 % a
homicidio directo, el 0,24 % Atentados/Hostigamiento/Exposicién a
terrorismo, el 0,16 % pérdida de bienes e inmuebles homicidio, el 0,08
% desaparicion forzaday el 0,04 % a homicidio indirecto y amenaza,
de manera respectiva.

Tabla 4. Polivictimizacién (més de tres eventos) de acuerdo
con el numero de hechos victimizantes

. Pérdida
Homicidio Desaparicion de Violacion
F* % Desp** Directoo Amenaza P . Secuestro
. Forzada Bienes y secuestro
indirecto
Inmuebles
2 14 X X X X
2 14 X X X
2 14 X X X
2 14 X X X
1 7 X X X X
1 7 X X X X
1 7 X X X X
1 7 X X X
1 7 X X X
1 7 X X X
14 100

*F = Frecuencia; **Desp. = Desplazamiento.

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 4 se muestra la polivictimizacién centrada en los beneficia-
rios que han padecido tres actos delictivos de acuerdo con los tipos de
hechos victimizantes experimentados. Tal como se expresé anterior-
mente, el 4 % de las victimas del conflicto armado han estado expuestas
en algin momento de su vida a mds de tres eventos victimizantes,
destacandose los siguientes: el 14 % de los sujetos ha experimentado
desplazamiento, homicidio directo o indirecto, amenaza y pérdida de
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bienes e inmuebles. El 14 % de las victimas ha experimentado des-
plazamiento, secuestro y violacion. El 14 % de las victimas ha estado
expuesto al desplazamiento, homicidio directo o indirecto y amenaza.

Caracterizacion de la polivictimizacion
en funcion de la variable género

Con respecto ala polivictimizacion de acuerdo con el género, se evidencia
diferencia estadisticamente significativa (f=11,777; p<.001), debido que las
mujeres han experimentado mayor namero de hechos victimizantes (M
=0,141) en comparacién con los hombres (M = 0,077). En este sentido,
el 66 % de las mujeres ha experimentado un hecho victimizante referido
al desplazamiento, el 80 % ha estado expuesto al desplazamiento y otros
hechos victimizantes y el 57 % ha vivido, ademas del desplazamiento,
entre tres y cuatro eventos victimizantes. Por su parte, el género mascu-
lino, solamente ha experimentado entre uno y dos eventos victimizantes
(34 %'y 63 % respectivamente). En la tabla 5 examinamos el fendmeno
de la polivictimizacién en funcidn del género de los beneficiarios.

Tabla 5. Polivictimizacién de acuerdo con el género

Niumero Mas de tres
Unevento Dos eventos . -
de eventos o L eventos Total Media F Sig*.
. victimizante victimizantes . " .
victimizantes victimizantes
F* 95 8 -- 103
Masculino 0,0777
% 34 % 63 % -- 32%
11,777 001
F 188 20 11 219
Femenino 0,141
% 66 % 80 % 57 % 68 %

*Andlisis bivariado (prueba t de Student). *F = Frecuencia.

Fuente: elaboracién propia.

Caracterizacion de la polivictimizacion
en funcidn de la edad de los usuarios del PAPSIVI

En cuanto a la relacién de la edad con la polivictimizacion, se observa
una asociacion positiva y significativa (r =.181; p<.001), lo que sugiere

que, a mayor edad de las victimas, mayor nimero de hechos victimi-
zantes vividos. En este sentido, se evidencia que las victimas menores
de 18 anos han vivido un hecho victimizante.

Tabla 6. Polivictimizacién de acuerdo con la edad

Menosde  Entre 19 Entre 36

Ndmero Més de 51 Total
de hechos 18 -35 -50
victimizantes E* % F % F % F % F %

Un evento 62 22% 66 24% 72 26% 79 283% 279 100%
Dos eventos - -- 2 9% 9 39% 12 522% 23 100%
Mas de tres - - 3 0% 3 20% 9 60 15 100%
eventos

Total 62 20% 71 22% 83 26% 100 316% 316 100%

*Frecuencia.

Fuente: elaboracién propia.

En la tabla 6 se describe la polivictimizacién de acuerdo con la edad
de los beneficiarios del programa. Tal como se observa, la experiencia
de victimizacion por un evento, dos eventos y mds de tres eventos se
incrementa con la edad; en este sentido, un 31,6 % de personas con
mis de 51 anos ha experimentado varios eventos victimizantes, segui-
do del 26 % de individuos entre 36-50 anos, 22 % de jovenes entre
19-35 anos, y un 20 % de menores de edad reportaron una forma de
victimizacion por la violencia.

Consideraciones finales

En este capitulo, hemos examinado la importancia de evaluar de forma
especifica los casos en los que concurre mas de una modalidad de hecho
victimizante. La premisa de partida es que los efectos psicosociales de
la violencia, van mis alld de la mera agregacion de hechos victimizan-
tes. Al mismo tiempo, los hallazgos sugieren que en una proporcion
considerable de casos, los usuarios del PAPSIVI acuden al programa
debido a existencia de mds un suceso victimizante, lo que amplifica
las consecuencias de tipo psiquico que se derivan de este fendmeno.
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La polivictimizacién en victimas del conflicto armado colombiano que
afecta alos beneficiarios del PAPSIVI en el departamento de Cordoba se
configura por dos o mas de tres experiencias de victimizacion, es decir
que, adicionalmente a la experiencia inica de desplazamiento forzado se
agregan otras formas de eventos (homicidio directo, atentados terroris-
tas, combates, hostigamiento, pérdida de bienes muebles e inmuebles,
homicidio indirecto, amenazas). La polivictimizacion se presenta con
mayor frecuencia en el género femenino y en victimas de mayor edad.

Inicialmente, es importante senialar que la experiencia de la simulta-
neidad o repeticion de eventos de violencia se puede caracterizar en
diversos perfiles de polivictimizacion.

*  Polivictimizacioén configurada por cinco eventos: amenazas, des-
aparicion forzada, homicidio directo e indirecto, desplazamiento,
pérdida de bienes e inmuebles.

*  Polivictimizacién configurada por cuatro eventos: la experiencia de
amenazas, homicidio directo o indirecto, desplazamiento, pérdida
de bienes inmuebles; amenazas, secuestro, desaparicion forzada,
desplazamiento; homicidio directo o indirecto, desaparicion for-
zada, desplazamiento, perdida de bienes e inmuebles.

*  Polivictimizacion configurada por tres eventos: homicidio directo
o indirecto, desaparicion forzada y desplazamiento; amenazas, ho-
micidio directo o indirecto, desplazamiento; desaparicion forzada,
desplazamiento, pérdida de bienes e inmuebles; homicidio directo
e indirecto, desplazamiento y pérdida de inmuebles.

*  Polivictimizacidn configurada por dos eventos: amenazas, secues-
tro y desplazamiento; homicidio directo e indirecto y desplaza-
miento; amenazas y desplazamiento forzado.

Como se observa, el fendmeno de la polivictimizacién sufrida por los
usuarios del programa PAPSIVI en el departamento de Cérdoba se
caracteriza, principalmente, por eventos propios del conflicto armado
colombiano, constituyendo hechos victimizantes que pueden estar
relacionados entre si, por ejemplo: el homicidio de un familiar o el
propio termina desplazando a un grupo familiar; amenazas reiteradas
propician el homicidio de un familiar y el propio, seguido del despla-
zamiento y, en consecuencia, la pérdida de los bienes; en esta linea, si
a las amenazas reiteradas se agrega el secuestro y desaparicion forzada,

esto también propicia el desplazamiento y la pérdida de bienes. En
estas diversas combinaciones de eventos, se puede identificar como
el homicidio, el secuestro y la desaparicion forzada son eventos que,
necesariamente, conducen al desplazamiento y a la pérdida de bienes,
y en estos pueden o no, coexistir amenazas.

Independiente del perfil de polivictimizacidn, las repercusiones en la
salud mental son lo suficientemente negativas ¢ insidiosas para afectar
el funcionamiento social, que en ocasiones, también se genera por el
estigma de victima (Campo-Arias et al., 2016). En consecuencia, la
afectacion a la salud mental frecuente en las experiencias de victimiza-
ci6n, se multiplica en la polivictimizacion y genera altos costos al sistema
de salud colombiano, especialmente, en la atencidon de trastornos de
ansiedad y depresion (Romero-Prada, Cruz, Quinche, Leguizamo, &
Celis, 2017). Al analizar estas particularidades de la polivictimizacion
en victimas del conflicto armado colombiano, también se reafirman
los hallazgos de informes nacionales acerca de la tendencia de victimi-
zacion en el género femenino (Instituto Nacional de Medicina Legal
y Ciencias Forenses, 2016).

En cuanto a las implicaciones en la salud mental, el género y la edad, estos
resultados coinciden con la evidencia empirica. La polivictimizacion pue-
de explicar sintomas de depresion, de estrés postraumadtico, ¢ ira/agresion
en comparacion con la victimizacion tinica, sin embargo, existen diferen-
cias de género en las experiencias de victimizacion, que condicionan los
problemas de salud mental producto de la polivictimizacién de acuerdo
con el género (Cyr, Chamberland, Clement, Wemmers, Collin-Vézina,
Lessard, & Damant, 2012). En el ambito del conflicto armado, la natu-
raleza es que los eventos, generalmente, se presentaron sin discriminar
el género — desplazamiento, homicidio, desaparicion forzada, pérdida de
bienes-, aunque existan algunas formas documentadas histéricamente
dadas, principalmente en el género femenino (p.¢j., abuso sexual).

No obstante, en el analisis de este estudio enfocado a victimas del con-
flicto del departamento de Cordoba, se encontrd que existe la tendencia
a una mayor polivictimizacion en el género femenino, probablemente,
la repeticion o simultaneidad de la victimizacion acontece ante estados
de indefension/desesperanza aprendida al acumular el afecto negativo
en cada experiencia de violencia. Por otra parte, es consistente tedri-
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camente la relacién entre la polivictimizacion con la edad, teniendo
en cuenta que este fendmeno esta referido a la acumulacion de las ex-
periencias de victimizacién a lo largo de la vida (Finkelhor, Ormrod,
& Turner, 2007).

Desde la perspectiva de la victimologia, la atencion psicosocial a indivi-
duos debe considerar la naturaleza y el nimero de los eventos victimizan-
tes, y a partir de las maltiples experiencias, la simultaneidad o repeticion
de los eventos; asi también, la atencién debe realizarse con un enfoque de
género y de acuerdo con las etapas del desarrollo, especialmente, por la
acumulacion de experiencias y los problemas de salud mental asociados
a esta acumulacidn. Esta vertiente conformaria un reto para el abordaje
a victimas del conflicto de acuerdo con el dano psicosocial.

Asi mismo, aunque el estudio no consider6 la secuencia temporal de
los eventos, los resultados del presente estudio permiten evidenciar una
aproximacién relacional entre los diferentes hechos victimizantes que
establecen la polivictimizacion en victimas, lo que permite reconocer
que existe un reto en la atencion psicosocial de acuerdo con la natu-
raleza y severidad de la experiencia del hecho en el conflicto armado,
y por las implicaciones que tienen para el sujeto y para la comunidad.
Richmond, Elliott, Pierce, Aspelmeier y Alexander (2009) sefialan que
las futuras investigaciones en polivictimizacioén deben tener en cuenta
que los estudios que se realizan en ninos—adolescentes con un perfil de
polivictimizacién generalmente configurado por asalto fisico, violencia
por compafieros o hermanos, testigo indirecto, asalto sexual, maltrato
infantil, lo que genera la necesidad de realizar estudios epidemiolégicos de
la polivictimizacidn en estudiantes universitarios de primeros o tltimos
semestres, muestras clinicas, o grupos receptores de atencioén por victi-
mizacidén. Asi también, este analisis realizado en una muestra limitada
de beneficiarios se constituye en una aproximacion para comprender la
victimologia en el conflicto armado, en este sentido, los futuros estudios
pueden abordar las limitaciones en la generalizacion de los resultados.

Finalmente, comprender las caracteristicas de los eventos de violencia y
las consecuencias del conflicto, es imprescindible para la pertinencia de
la intervencion psicosocial acorde con las necesidades de la poblacién,
conformando evidentes retos para la atencion integral a victimas.

Procesos comunitarios
y clima laboral en los equipos

Una vez revisados las caracteristicas y el perfil de los usuarios del pro-
grama en atencion al tipo de hecho victimizante que han padecido, en
esta seccion nos centraremos en examinar los procesos comunitarios
de caricter psicosocial que describen el proceso de implementacion
del programa PAPSIVI en el departamento evaluado. Una de las tareas
centrales que tienen los cientificos sociales es comprender los procesos
psicosociales con potencial para determinar el comportamiento indi-
vidual. Desde la psicologia de la intervencion social y comunitaria se
proponen diferentes marcos conceptuales y estrategias operativas que
permiten analizar y evaluar, de manera sistematica, la conexién que los
individuos mantienen con su comunidad. De modo que constructos
como el empoderamiento, el sentido de pertenencia, el clima laboral,
la participaciéon ciudadana, la cohesion social y el capital social son ele-
mentos vitales para comprender los antecedentes y las consecuencias de
la interaccion individuo-sociedad (Ramos-Vidal, 2017a, 2018).

En esta investigaciéon empleamos constructos que mantienen una po-
tente sinergia entre siy que, al mismo tiempo, se erigen en instrumentos
de evaluacion efectivos. En nuestro caso hemos aplicado conceptos
como el empoderamiento psicologico (Spreitzer, 1995; Zimmerman,
1995), el sentido psicologico de comunidad (McMillan & Chavis, 1986;
Sarason, 1974), el clima organizacional (Hartgerink, Cramm, Bakker,
Eijsden, Mackenbach, & Nieboer, 2014; Korner, Biitof, Miiller, Zim-
mermann, Becker, & Bengel, 2016), la participacion ciudadana y la
cohesion y el capital social (Friedkin, 2004; Kawachi & Berkman,
2000; Lin, 1999; 2002; Ramos-Vidal, 2015a) que son fundamentales
para conocer la interaccion entre los niveles micro-social y meso-social
en el dambito de la intervencion psicosocial objeto de estudio. A con-
tinuacidn describiremos de forma concisa cada uno de estos procesos
y mostraremos la conexién que mantienen con la implementacién del
programa evaluado en esta investigacion.

Empoderamiento: este proceso psicosocial es clave desde el punto
de vista de la intervencién social y comunitaria. En el disefio y en la
implementacién de programas, uno de los objetivos transversales es,
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precisamente, promover la potenciacién’ tanto de las comunidades
que reciben la intervencidén como de los profesionales que prestan los
servicios. El empoderamiento segun Rappaport (1981) es el proceso a
través del cual los individuos adquieren control sobre los programas y
sobre el contexto en el que se desarrollan. Esta adquisicion de control
paulatina se produce a medida que las personas (a) conocen las carac-
teristicas del entorno, (b) identifican los recursos y los problemas que
afectan a la comunidad, (c) adquieren competencias para dar respuesta
a estos problemas y logran incidir en los procesos de toma de decisiones
(Rappaport, 1981; Zimmerman, 1995).

Una de las propiedades mds destacadas de este proceso es la intensa cone-
x16n que mantiene con otros constructos como el sentido de comunidad
y la participacion ciudadana (Chavis & Wandersman, 1990; Ramos-Vi-
dal & Maya-Jariego, 2014). La asociacion entre el empoderamiento y
la participacion se explica debido a que la implicacion en actividades de
desarrollo comunitario, a menudo, exige que las personas se capaciten,
dominen determinadas habilidades, se adentren en la comunidad y
comprendan la historia que comparten los miembros de la poblaciéon
con la que se interviene. Al mismo tiempo, diferentes estudios ponen
de relieve la relacion reciproca que se da entre el empoderamiento y el
sentido de pertenencia hacia la comunidad. De manera que la activacion
de alguno de estos procesos produce efectos directos en el otro.

Una de las propiedades diferenciales del empoderamiento es su ca-
racter multinivel, lo que hace que pueda ser evaluado desde el plano
individual (también conocido como empoderamiento psicoldgico),
organizacional y comunitario (Perkins & Zimmerman, 1995; Peter-
son & Zimmerman, 2004). En esta investigacion nos centraremos en
evaluar el empoderamiento psicolégico en los profesionales que imple-
mentan el programa PAPSIVI. Esta decision se justifica en la medida
en que la evidencia empirica sugiere que los profesionales que tienen
un alto grado de autonomia e independencia en la ejecucion de tareas,

7 En la literatura proveniente de la psicologia comunitaria suelen conside-
rarse como sindnimos los términos potenciacion, fortalecimiento y empo-
deramiento. En esta investigacion seran utilizados de forma indistinta. No
obstante, en algunos trabajos se proponen diferencias significativas entre
dichos términos, véase Montero (2004).

presentan cotas superiores de efectividad y rendimiento (Morgan &
Ogbonna, 2008).

Por tanto, no es de extrafar que en la literatura organizacional y del
ambito de la gestion de recursos humanos, el marco conceptual del em-
poderamiento haya sido aplicado de forma tedrica y practica de manera
recurrente (i.e., Spreitzer, 1995). En esta investigacién examinamos el
papel que desempena el empoderamiento psicologico en las conexiones
que establecen entre si los profesionales que implementan el programa
PAPSIVI en el departamento de Cordoba. Las dimensiones que, segin
Spreitzer (1995), describen el proceso de empoderamiento en contextos
organizacionales son (a) el significado que alude al sistema de creencias
y actitudes que los individuos manifiestan respecto a su actividad pro-
tesional, (b) la competencia profesional que analiza la capacidad percibida
para responder de manera efectiva a las demandas laborales, (c) la au-
todeterminacion que informa de la capacidad de decidir por uno mismo
sobre los procesos de trabajo y, por dltimo, (d) el impacto que refleja el
nivel de eficacia que los individuos perciben en la ¢jecucion de tareas.

Consideramos que el empoderamiento percibido en el contexto
profesional, es relevante para explicar las dindmicas y los patrones de
interaccidn entre los profesionales socio-sanitarios, en términos del
intercambio de informacion relativa a los protocolos de atencion y de
la derivacion de usuarios entre los profesionales que implementan un
determinado programa. De esta manera, se toma en consideracion lo
que en la literatura se denomina empoderamiento relacional, es decir,
examinar la medida en que el fortalecimiento depende del acceso
incremental a fuentes de recursos a través de redes de apoyo social,
material o informativo (Christens, 2012; Lin, 1999, 2001).

Sentido psicolégico de comunidad: este proceso constituye uno
de los pilares de la psicologia comunitaria (Kloos et al., 2011). Este
proceso explica el grado en que los individuos sienten que forman parte
de estructuras sociales de orden superior. Tradicionalmente, el sentido
psicolégico de comunidad ha sido evaluado respecto a comunidades
locales como barrios, vecindarios o incluso ciudades enteras (Chavis &
Wandersman, 1990; Plas & Lewis, 1996). Sin embargo, en las tltimas
décadas, con la emergencia de las nuevas tecnologias y con la apariciéon
de multiples comunidades online se ha extendido la nociéon de que el
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sentido de comunidad no solo puede, sino que debe ser evaluado res-
pecto a comunidades estrictamente relacionales (p. ¢j., comunidades
online, asociaciones profesionales o grupos de autoayuda) en las que los
limites formales de la comunidad no vienen delimitados, en funcidén
de residir en un determinado barrio o ciudad, sino en mantener rela-
ciones con otras personas a las que les une tener una serie de objetivos,
metas o valores en comun (Blanchard, 2007; Obst & Stafurik, 2008;
Wellman & Frank, 2001; Wellman & Gulia, 1999).

En el dambito de la psicologia comunitaria, el interés por evaluar el
sentido de comunidad dio comienzo en la década de 1970 con los

trabajos de Seymour Sarason (1974) y David McMillan (1976). Este
altimo autor define el sentido de comunidad como:

[...] la sensacion que los miembros tienen de pertenecer, un senti-
miento de que los miembros se preocupan los unos por los otros
y por el grupo en general, y una fe compartida en que las necesi-
dades de los miembros del grupo pueden ser satisfechas a través
del compromiso de permanecer unidos (McMillan, 1976, citado en
McMillan y Chavis, 1986, p.9).

En esta definicion inicial ya se esbozan las multiples dimensiones que
dan forma al constructo, en la medida en que se alude a la experiencia
de pertenencia, a la influencia mutua y a la existencia de un coédigo
de valores compartido que hace posible diferenciar a los miembros del
grupo de aquellos que no forman parte de la misma estructura social.

Anos mds tarde, fueron McMillan y Chavis (1986) quienes propusie-
ron las cuatro dimensiones del constructo y crearon un instrumento
de medida conocido como el SCI (Sense of Community Index). No
obstante, en las ultimas décadas han surgido diferentes instrumentos
para evaluar el sentido de comunidad, siendo la segunda versién del
instrumento mencionado (SCI-II) desarrollada por Chavis y colabo-
radores (Chavis, Lee, & Acosta, 2008), la mds empleada para medir
el constructo en diferentes contextos y en comunidades tanto locales
como relacionales.

El sentido psicologico de comunidad estd integrado por cuatro factores:
(a) la pertenencia; (b) la influencia; (c) la satisfaccién de necesidades y (d) la

conexién emocional compartida. A continuacion se describen de forma
sucinta cada una de estas dimensiones:

a. La pertenencia examina la medida en que las personas sienten que
forman parte de una colectividad de orden superior. Esta dimen-
sién evalda la inversion de recursos que los sujetos dedican a la
comunidad y, ademas, sirve para diferenciar a los miembros de la
comunidad de aquellos que no lo son.

b. La influencia analiza la percepcidon que los individuos tienen de
que, al formar parte de la comunidad, pueden llevar a la practi-
ca, iniciativas capaces de influir en el devenir de la comunidad.
Este factor lleva aparejado un componente de reciprocidad (o
bidireccionalidad) en la medida en que el proceso de influencia
se produce en ambos sentidos, es decir, los individuos inciden
sobre la comunidad y, al mismo tiempo, son conscientes de que
la comunidad ejerce influencia sobre ellos.

c. La satisfaccion de necesidades se erige en la dimension instrumental
del sentido psicologico de comunidad. Las personas cuando de-
ciden formar parte de grupos o comunidades invierten tiempo
y recursos en estas estructuras, pero al mismo tiempo, a través
de la inmersion en el grupo esperan cierto retorno en forma de
bienestar psicosocial, satisfaccion con la vida y aumentos del apoyo
social percibido (Oh, Ozkaya, & LaRose, 2014; Vieno, Santinello,
Pastore, & Perkins, 2007).

d. Endltima instancia, la conexién emocional compartida pone de relieve
la importancia de que exista un c6digo de valores compartido capaz
de dotar de significado al grupo. Esta dimension adquiere una im-
portancia vital como elemento cohesivo de la comunidad y como
aspecto diferenciador de los miembros de otras comunidades. Las
comunidades suelen contar con una simbologia (p. ¢j., banderas,
escudos, himnos etc.) que sirve para cohesionar al grupo y para
identificar a los miembros del endogrupo de los componentes del
exogrupo.

Aligual que en el caso del empoderamiento psicoldgico, el sentido de
pertenencia se conecta de forma indisociable con otros procesos comu-
nitarios. La evidencia empirica sugiere que el sentido de comunidad y
el empoderamiento psicolégico se fortalecen y construyen mutuamente
(Hughey, Peterson, Lowe, & Oprescu, 2008; Ramos-Vidal & Maya-Ja-
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riego, 2014). En la medida en que los sujetos incrementan el control
percibido sobre su entorno, tienden en paralelo, a sentirse responsables
de los miembros de la comunidad. Al mismo tiempo, el aumento de la
interaccion entre los miembros de la comunidad suele ir acompanado
de normas de reciprocidad que, a su vez, refuerzan la cohesion grupal
y el sentido de pertenencia (Talen, 1999; Wilkinson, 2007).

De igual modo, propuestas recientes como las desarrolladas por Omoto
y Packard (2016) avalan que el sentido de pertenencia, en particular la
percepcion de conexion y la interaccion entre los miembros del grupo,
actian como “detonantes naturales” de comportamientos prosociales
como la participacion, el asociacionismo, el activismo y la implicacion
como voluntario en iniciativas de desarrollo comunitario.

Finalmente, desde el punto de vista del disefio, implementacién y
evaluacion de programas, el sentido de comunidad contribuye a la
efectividad de las iniciativas desde una doble perspectiva: por un lado,
el sentido de comunidad puede evaluarse en las personas que forman
la comunidad con la que se va a intervenir. Desde este enfoque el sen-
tido de comunidad puede ser evaluado como una consecuencia o un
efecto (intencionado o no) del programa puesto en funcionamiento en
la comunidad, o bien como un antecedente que puede amplificar los
efectos de la intervencion incrementando el nivel de participacion de
los residentes en las actividades del programa (Hawe, 1994). En este
caso se trata de evaluar en qué medida el grado de identificacidon que
los miembros sienten hacia la comunidad facilita la implementacion de
programas, y de comprobar los cambios que se producen en el sentido
de comunidad a consecuencia de la puesta en marcha del programa.

Desde otra perspectiva, el sentido de comunidad puede ser evaluado
en los profesionales que disefian, evaliian e implementan programas
de intervencién centrados en la comunidad. Esta segunda perspectiva
analiza en qué medida el nivel de identificaciéon que los profesionales
experimentan hacia los valores, las metas y los objetivos del programa
en el que participan, determinan el nivel de implicacién en el progra-
ma y el grado de efectividad en la ¢jecucidn de tareas. En este caso
no se trata de evaluar los cambios en el nivel de identificacion hacia la
comunidad que experimenta la poblacién destinataria del programa,
sino de conocer el grado en que el sentido de pertenencia relativo a

los objetivos del programa, incrementa las probabilidades de que la
intervencidn obtenga buenos resultados. La evidencia empirica sostiene
que los profesionales que se identifican con las metas de los programas
en los que se involucran, participan de forma activa en las iniciativas,
se sienten mas satisfechos con su trabajo y estan dispuestos a invertir
mas esfuerzos en la mejora progresiva del programa. Esta segunda
perspectiva es a la que nos adherimos en el presente estudio.

Clima laboral: la psicologia del trabajo y de las organizaciones es la
sub-disciplina (dentro de la psicologia) que mas contribuciones ha
realizado al estudio de este fenémeno. El clima laboral suele analizarse
conjuntamente con la cultura organizacional debido a las sinergias que
existen entre ambos constructos (i.e., Schneider, Ehrhart, & Macey,
2013); no obstante, en esta obra nos centraremos en examinar de forma
aislada el clima laboral de los equipos de profesionales que implementan
el PAPSIVI. Como indica Gonzalez-Roma (2008) “el clima hace refe-
rencia a las percepciones que los individuos tienen acerca del ambiente
o contexto social del que forman parte” (p. 48). Esto supone que po-
demos hablar de diferentes “climas” en funcién de la unidad de analisis
o del grupo social de referencia que seleccionamos. De tal forma que
es posible hablar de clima organizacional que alude a las percepciones
sobre el contexto social de una organizacion concreta, al clima de un
departamento especifico dentro de una organizacién o al clima de un
equipo de trabajo que, a su vez, forma parte de un departamento. En
resumen, podemos afirmar que el andlisis del clima puede realizarse
en diferentes niveles con resultados igualmente diferenciales.

Otro de los elementos que debemos mencionar es que el clima de
una organizacion o de un equipo, al igual que sucediera con los pro-
cesos anteriores, se valora de forma individual por los integrantes de
la unidad de anilisis, ya sean un equipo de trabajo, un departamento
o la organizacion en su conjunto (lo que se conoce como percepcion
subjetiva del clima). Sin embargo, puede convertirse en una propiedad
grupal cuando existe consenso en las percepciones sobre el clima que
exhiben los miembros de la misma unidad. Este serfa el caso en el que
los miembros de un mismo equipo de trabajo efecttian una valoracion
altamente positiva del clima de la unidad. La concordancia en la valo-
racién del clima por parte de los miembros permite agregar las valora-
ciones subjetivas de los miembros y hace posible que sea considerada
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una propiedad colectiva. Esta forma de analizar el clima entra dentro
de los modelos de consenso, que a su vez estan descritos dentro de lo
que se conoce como modelos de composicion (Chan, 1998).

En esta investigaciéon hemos querido describir en profundidad desde
diferentes enfoques las caracteristicas de los equipos de profesionales que
implementan el PAPSIVI en el departamento de Cérdoba. Considera-
mos relevante incluir esta variable en el estudio porque los antecedentes
indican que el clima es un factor clave que explica la efectividad, el nivel
de colaboracion y la implicacion de los profesionales que integran los
equipos de intervencion. Diferentes propuestas muestran que el contexto
social interno (i.e., clima) de las organizaciones que prestan servicios de
salud, determina, en gran medida, la calidad de la atencién proporcionada
por los equipos y el grado de adopcidn de pricticas clinicas basadas en la
evidencia (Hemmelgarn, Glisson, & James, 20006).

En esta linea, Michie y West (2004) propusieron una serie de dimen-
siones entrelazadas que son claves para optimizar los resultados de los
programas de intervencioén implementados por equipos profesionales.
Entre estas dimensiones destacan las relaciones que establecen los di-
ferentes profesionales que implementan el programa, las practicas de
gestion® instauradas en las organizaciones responsables de la implemen-
tacion de programas socio-sanitarios y las consecuencias psicologicas
que pueden experimentar los miembros de equipos en los que existe un
clima de trabajo negativo (p. ¢j., estrés, agotamiento, absentismo etc.).

Una vez descritos los potenciales efectos del clima laboral de los equi-
pos que implementan programas de intervencién, a continuacién
examinamos varios constructos (participacion ciudadana, cohesion y
capital social) que son relevantes para comprender el contexto en el
que se implementan los programas. De tal modo que los constructos
que analizaremos constituyen referentes tedricos y practicos a tener
en cuenta por los disefiadores, implementadores y evaluadores de
programas de intervencion. El énfasis en estos factores se justifica en
que permiten evaluar el entorno social y comunitario en el que se lleva

8  Las précticas de gestidn pueden incluir la composicién de los equipos, la
cobertura geogréfica, la sobrecarga de trabajo o la distribucién de funciones
gue desempefian los integrantes.

a cabo la intervencidn, y permiten obtener informacion relativa a las
potenciales barreras y facilitadores que condicionan la efectividad de
los programas. Sin embargo, la prospeccion de estos factores, a dife-
rencia de los anteriormente descritos (empoderamiento, sentido de
comunidad, clima laboral y analisis estructural de los equipos), no han
sido evaluados empiricamente en esta investigacion. Esto se debe a que
nuestro estudio centra el foco de atencidn en los profesionales que im-
plementan el PAPSIVI, no en los beneficiarios ni en el contexto social
que habitan. En cualquier caso, este hecho no nos impide efectuar una
aproximacion tedrica a los constructos que veremos a continuacion por
el papel que juegan a la hora de explicar los determinantes contextuales
que inciden en la efectividad de los programas de intervencion.

Participacion ciudadana: este proceso constituye uno de los requisi-
tos imprescindibles para conseguir alcanzar un desarrollo comunitario
efectivo. La participacion supone tomar partido de las diferentes inicia-
tivas que estan activas en la comunidad y que se orientan a mejorar la
calidad de vida de la poblacion (Heller, 1990; Heller, Price, Reinharz,
Riger, & Wandersman, 1984). Cuando la comunidad esta dispuesta a
colaborar en las actividades que dan forma a los programas de inter-
vencion, esto implica que existe un contingente de personas dispuestas
a invertir tiempo y recursos en pro del bien comuan. Las comunidades
cohesionadas que cuentan con altos indices de participacién, de or-
ganizaciones comunitarias y de voluntarios, son mds efectivas dando
respuesta a demandas concretas que afloran a raiz de catdstrofes, de
cambios en la estructura social y de la aparicién de conflictos sociales
de diferente naturaleza (Balsano, 2005; Putnam, 1993).

De otro lado, la participacion se relaciona con otros procesos de carac-
ter comunitario como el sentido de comunidad, el empoderamiento y
el capital social. Es bien conocido que la participacidn en actividades
comunitarias como voluntario repercute de manera directa en el nivel
de empoderamiento percibido hacia la propia comunidad. Al igual
que queda constatado que el sentido de comunidad es un catalizador
fundamental de comportamientos eminentemente prosociales, como
es el caso de la participacion ciudadana (Chavis & Wandersman, 1990).

En una revision meta-analitica Tal6, Mannarini y Rochira (2014) de-
muestran que participacion y sentido de comunidad son procesos que
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van de la mano y se fortalecen mutuamente. Esta relacion es especial-
mente potente en poblacién adulta en comparacion con el compromiso
mas débil e inestable que caracteriza a los jovenes y a la poblacion de
avanzada edad (Tal6, Mannarini, & Rochira, 2014: p. 21; Pillemer &
Glasgow, 2000). Por tanto a la hora de disefiar, implementar y evaluar
las iniciativas de desarrollo comunitario, es preciso analizar el grado
de participacion que la poblacion exhibe en las iniciativas, como un
antecedente necesario a la puesta en funcionamiento del programa. Al
mismo tiempo se deben evaluar los efectos que la participacion pro-
duce, tanto en el sentido de comunidad como en el empoderamiento
en relacion a la comunidad.

Por dltimo, en relacion con la participacidon, debemos senalar que es
necesario propiciar el contexto adecuado para participar, tanto en los
casos en los que se trata de activar el compromiso civico de la poblacion
destinataria de las acciones (p. ¢j., facilitando el voluntariado), como
en las situaciones en las que se persigue incrementar el nivel de parti-
cipacion de los profesionales de la intervencién en las actividades que
dan forma al programa que esté siendo implementado en la comunidad.

Cohesion y capital social: los tltimos constructos que examinaremos
cuentan con una dilatada trayectoria en las ciencias sociales en general y
en la sociologia analitica en particular. Tomamos la decision de analizarlos
de forma integrada porque sendos procesos suelen aparecer referenciados
conjuntamente en la literatura, y porque, ademads, presentan dimensiones
compartidas. Como senala Friedkin (2004), la investigaciéon empirica
relativa a la cohesion social es amplia y diversa, y presenta multiples
ramificaciones en funcién de la tematica abordada (pertenencia grupal,
contextos organizaciones, niveles de identificacion etc.) y en funciéon del
contexto social en el que se examina el proceso (familias, organizaciones,
comunidades locales etc.). Lo mismo sucede con el término capital social
que presenta multiples variantes en funcion del nivel de andlisis de que
se trate, individual o colectivo (Borgatti & Halgin, 2011; Burt, 1992,
Granovetter, 1973), y de los indicadores que emplean para evaluarlo que
reflejan una suerte de capital social estructural (Burt, 2000; Lin, 1999,
2002; Ramos-Vidal, 2015a) o convencional (Putnam, 2000).

En cualquier caso, tanto la cohesion como el capital social se centran
en evaluar la estructura social de grupos y comunidades a través del

analisis sistematico de las relaciones que establecen entre si un conjunto
definido de actores. Ambos procesos analizan (a) los tipos de relaciones,
(b) la intensidad de los lazos sociales, (c) los patrones de interaccion y
(d) la estructura de relaciones que resulta de dicha interaccion.

La cohesion social es un elemento que ha sido analizado con méto-
dos cuantitativos y cualitativos, sin embargo, recientemente, con el
advenimiento de las técnicas de anilisis estructural se han desarro-
llado maltiples procedimientos para analizar el grado de cohesion de
diferentes sistemas sociales tales como ciudades, vecindarios, barrios
y organizaciones. Con independencia del método de evaluacién em-
pleado, la cohesion social es clave para entender algunos de los procesos
que hemos descrito. En esta linea, Speer, Jackson y Peterson (2001)
demostraron que el grado de cohesion social percibido’, se relaciona
de manera directa, tanto con el empoderamiento intrapersonal o psi-
colégico como con el nivel de participacion que los sujetos despliegan
para hacer frente a las demandas que surgen en la comunidad. En otras
investigaciones, los mismos autores examinan la asociacion entre co-
hesion social y el nivel de empoderamiento psicolégico e interaccional
incluyendo el género como variable moderadora (Peterson, Lowe,
Aquilino, & Schneider, 2005).

Tampoco debemos obviar la extensa literatura que analiza el papel
que desempenan el capital y la cohesion social como catalizadores del
cambio comunitario. De hecho algunos autores proponen que procesos
centrales en Psicologia Comunitaria como el sentido de comunidad,
el empoderamiento y la participacién estan intimamente relacionados
con la cohesidn y con el nivel de capital social tanto individual como
colectivo. En relacién con la cohesion social, Perkins, Hughey y Speer
(2002) sugieren que la literatura ha prestado una atencién desmedida a
este proceso, particularmente, cuando se enfatiza la necesidad de que
las comunidades estén cohesionadas a través de una densa red de lazos

9  Los autores de esta investigacién examinan el término cohesién social
y hacen operativo dicho constructo a través de tres sub-dimensiones: (1)
confianza, () conectividad o grado de conexién con los miembros de la
comunidad, y (Ill) participacién civica.
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sociales, en lo que se denomina un capital social de tipo bonding', sin
embargo, la mayoria de estos estudios no tiene en consideracion que el
capital social de tipo bridging hace posible acceder a nuevas fuentes de
informacién y recursos que, en muchos casos, son la base para alcanzar
el bienestar psicosocial y la movilidad social ascendente.

En el caso concreto del sentido de pertenencia, parece constatado que
este proceso presenta diferentes asociaciones con el nivel de cohesion
social del contexto evaluado (Talen, 1999). De hecho, autores como
Wilkinson (2007) incluyen el sentido de comunidad como una dimen-
s16n de la cohesion social, lo que da muestras de la asociacion que existe
entre ambos procesos y, por extension, con el nivel de capital social.
En relacion con la evaluacion de programas, las investigaciones, se han
centrado en examinar los efectos que las intervenciones provocan en el
nivel de cohesion de la comunidad (i.e., Mingione, & Polizzi, 2012),
siendo menos frecuentes los estudios que examinan la cohesion social
como un facilitador de los procesos de intervencion.

No obstante, el capital social adquiere una relevancia notable para ex-
plicar el éxito (o el fracaso) de los programas de accion social. En esta
investigacion se evaltia el capital social desde un enfoque eminentemente
estructural, lo que implica entender que las redes sociales y el contenido
que fluye a través de los vinculos (p. ¢j., informacion, ideas, recursos,
bienes materiales etc.) son la base para entender el nivel de bienestar que
una comunidad o un grupo social es capaz de alcanzar (Lin, 1998, 2002;
Ramos-Vidal, 2015a). En un articulo reciente, Moore y Kawachi (2017)
definen el capital social desde esta 6ptica como la existencia (o ausencia)
de estructuras formales que brinden oportunidades a los miembros de
la comunidad para construir y fortalecer vinculos sociales basados en
actividades participativas (p. 3). De hecho, algunos estudios comienzan a
adoptar este enfoque para evaluar el capital social en contextos naturales
de intervencién (Eriksson & Ng, 2015).

10 La literatura sobre capital social estructural diferencia entre dos tipos:
(a) capital social de tipo bonding, en el que lo sustantivo son la densidad
relacional, la homogeneidad, la reciprocidad, el respeto por las normas, los
valores compartidos y un alto grado de confianza; y (b) capital social de
tipo bridging en el que lo importante es la diversidad compositiva, los lazos
sociales de intensidad débil y la existencia de multiples agrupaciones.

Sin embargo, en este estudio adoptamos un enfoque empirico en el
que el objeto de andlisis son las relaciones que mantienen entre si el
conjunto de profesionales que implementan el programa PAPSIVI en
el departamento de Cérdoba, y como la estructura resultante de estas
interacciones se relaciona con los procesos comunitarios que hemos
revisado a lo largo del texto. Por tanto, en esta investigacion emplea-
remos estrategias de analisis de redes sociales (ARS) para identificar el
capital social estructural en los equipos de atencién que proporcionan
atencidn a través del PAPSIVI en el departamento de Cérdoba. A
continuacion, en la figura 2 se ilustran las principales consecuencias
de los procesos evaluados en la efectividad de programas.

Figura 2. Consecuencias de los procesos comunitarios evaluados
en la efectividad de programas

PROCESOS DESCRIPCION Y EFECTOS EN LOS
COMUNITARIOS DIMENSIONES PROGRAMAS DE
INTERVENCION
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Fuente: elaboracién propia.

En el siguiente apartado examinamos las contribuciones que los mé-
todos de evaluacion estructural, y de forma especifica el ARS, han
efectuado en la etapa de implementacion de programas de intervencion
social y comunitaria.
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El analisis estructural
de la implementacion de programas

Los programas de intervencion social, y en lineas generales, cualquier
iniciativa de desarrollo comunitario, suelen llevarse a la practica por
diferentes agentes, organizaciones comunitarias e instituciones que
colaboran en las distintas etapas del programa (Foster-Fishman, Ber-
kowitz, Lounsbury, Jacobson, & Allen, 2001). Esta caracteristica hace
que las actividades que garantizan la coordinacion efectiva cumplan
una funcién desatacada como elemento cohesionador que facilita
que, a través de las intervenciones, se alcancen los objetivos marcados.
Atendiendo a la naturaleza colaborativa que caracteriza las distintas
etapas del desarrollo de programas, no es de extrafiar que las técnicas
de evaluacién estructural se hayan convertido en un poderoso aliado
en la gestion y el andlisis sistemadtico de coaliciones comunitarias y de

politicas pablicas (Ramos-Vidal, 2015b, 2015c¢).

En el contexto especifico de la evaluacion de programas de interven-
ci6n social y comunitaria, en los dltimos anos se han efectuado avances
significativos desde el punto de vista del analisis estructural. En esta
linea, Gest, Osgood, Feinberg, Bierman y Moody (2011) sefialan las
contribuciones que el ARS realiza para mejorar las etapas de diseno,
implementacién y evaluacion de programas. En un estudio reciente
Chilenski, Welsh, Olson, Hoftman, Perkins y Feinberg (2018) mues-
tran que el nivel de colaboracién entre los miembros de una coalicion
varfa en funcién del nivel de preparacién comunitaria para el cambio
que exhiben los componentes de la red. De forma especifica, los
miembros de la coalicién que presentan un alto nivel de preparacion
comunitaria' son los mds activos estableciendo contactos en las dis-

11 La preparacién comunitaria es un constructo que ha ganado impulso en
los ultimos afios entre disefiadores, aplicadores y evaluadores de modelos
de intervencién centrados en la comunidad (Edwards, Jumper-Thurman,
Plested, Oetting, & Swanson, 2000). La preparacién comunitaria es un
indicador que evalla la predisposiciéon de la comunidad para recibir y
colaborar en intervenciones centradas en un problema concreto (p. €],
violencia intrafamiliar). De tal modo que es posible determinar el nivel de
preparacién de una comunidad, que puede oscilar desde la ausencia de
conciencia del problema que motiva la intervencidn, hasta el maximo nivel

tintas fases del proceso de intervencion. Mientras que otras propuestas
muestran que el grado de colaboracion entre los integrantes de una
coalicién disenada para prevenir conductas de riesgo en adolescentes,
logra predecir la efectividad y el nivel de funcionamiento interno de los
equipos técnicos encargados de implementar el programa (Chilenski,
Perkins, Olson, Hoftman, Feinberg, & Greenberg et al., 2016). En
este sentido, la asistencia técnica prestada a los aplicadores de la in-
tervencion por especialistas y gestores de las iniciativas, constituye un
elemento clave para fortalecer el proceso de implementacién y lograr
que este proceso sea lo mas fiel posible a la guia metodoldgica que rige
el desarrollo de actividades de cada intervencidon (Becker, Bradshaw,
Domitrovich, & lalongo, 2013; Chilenski et al., 2016, p. 20).

Una de las principales contribuciones del analisis estructural es que
proporciona una amplia gama de indicadores para conocer la posicion
que los diferentes actores ocupan dentro de la red de colaboracion,
examinando cémo la posiciéon ocupada se relaciona con diferentes
indicadores de efectividad de las iniciativas. Mediante el analisis de
los indicadores de centralidad es posible conocer la posicion y el des-
empenio de cada actor individual que forma parte de la red (Freeman,
1979; Brandes, Borgatti, & Freeman, 2015). Estas medidas permiten
identificar a los actores mas influyentes de una estructura social en
funcién de: (a) la cantidad de contactos mantenidos con el resto de
actores de la red (i.e., centralidad de grado), (b) la medida en que esos
vinculos sirven para conectar de manera preferente a dos actores o
grupos de actores (i.e., centralidad de intermediacién), y (c) el grado
en que un actor se encuentra proximo al resto de componentes de la
red (1.e., centralidad de cercania). En la figura 3 ilustramos visualmente
la centralidad de grado y la centralidad de intermediacion.

de preparacién gue consiste en la profesionalizacién de los miembros de
la comunidad para hacer frente a la demanda que requiere la intervencion.
Recientemente Plested, Jumper-Thurman y Edwards (2016) han lanzado
un manual aplicado para evaluar el grado de preparacién comunitaria.
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Figura 3. llustracion de la centralidad de grado y de intermediacién

Figura 3a
Ilustracion de centralidad
de Grado

Figura 3b
Ilustracion de centralidad
de Intermediaciéon
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N
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mayor capacidad de inter-
mediacién
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gicas en las redes
Controlan el acceso a las
fuentes de informacién

Son determinantes en la
coordinacién de programas

cién de programas

Fuente: elaboracién propia.

Como se puede apreciar en las figuras 3a y 3b las medidas de centralidad
informan del lugar que ocupa cada actor en la red dependiendo del
namero de conexiones sociales que mantienen dentro de una estructura
social y dependiendo también, a su vez, de a qué actores esta conectado
un actor especifico. Estos indicadores sirven para identificar actores
que pueden actuar como difusores de buenas practicas y protocolos
de intervencion, promotores de modificaciones en la estructura de la
red para optimizar su funcionamiento y como facilitadores de procesos
que requieran de la coordinacidén entre los miembros (Valente, 1996,
2012; Valente, Palinkas, Czaja, Chu, & Brown, 2015).

El anilisis de los parametros de centralidad adquiere una especial
relevancia para analizar las interacciones que tienen lugar entre los
componentes de equipos de atencion interdisciplinar que implementan
programas de intervencion. La evidencia empirica pone de relieve que
la atencion que brindan los médicos a los usuarios, se ve determinada
por el niimero y por las caracteristicas de los vinculos que establecen
con otros profesionales sanitarios (Zwarenstein, Goldman, & Reeves,

2009). Este hecho es de especial interés cuando se analizan multiples
relaciones basadas en el intercambio de informacién relacionada con
la practica clinica y en los patrones de derivacion de pacientes entre
los profesionales sanitarios (Fattore, Frosini, Salvatore, & Tozzi, 2009;
Harris, Cyr, Carothers, Mueller, Anwuri, & James, 2011). Por tanto,
es necesario examinar diferentes tipos de vinculos sociales (p. ¢j., in-
tercambio de informacion, derivacion de pacientes, labores de coor-
dinacioén etc.) al objeto de obtener una imagen, lo mds certera posible,
de la constelacién de interacciones que modelan la estructura social de
los equipos de atencién interdisciplinar (Barringer & Harrison, 2000).

La otra gran “familia” de indicadores que utiliza el ARS estd con-
formada por las medidas de cohesion. A diferencia de las medidas de
centralidad que analizan el posicionamiento individual de cada actor
que forma parte de una red, las de cohesion nos aportan informacion
de la estructura global de la red. Estos parametros sirven para establecer
comparaciones entre diferentes redes, entre las mismas redes a lo largo
del tiempo (i.e., evolucién dindmica) y entre redes compuestas por
los mismos actores pero diferenciando en funciéon del tipo de relacion
que los conecta. Por tanto, las medidas de cohesion ofrecen una visién
general de las propiedades de la red desde un punto agregado, sirviendo
tanto a fines descriptivos como analiticos.

Los indicadores de cohesion mas estudiados son la densidad, la recipro-
cidad, los diferentes indices de centralizacion (de grado, intermediacion
y cercania) y las medidas de agrupamiento local (diadas y triadas) y
global (analisis de conglomerados'? y cliques). La densidad refleja el grado

12 El andlisis de conglomerados (cluster) permite identificar subconjuntos
cohesivos dentro de estructuras sociales. Para calcular el nimero de con-
glomerados de cada red global y de las diferentes redes aisladas en funcién
de la categoria profesional empleamos el procedimiento conocido como
Tabu Search (Glover, 1989, 1990). Utilizamos dos criterios para establecer
el nimero dptimo de conglomerados: (a) el primer criterio para determinar
el nimero exacto de conglomerados consiste en observar las variaciones en
el indice de ajuste y en el valor de R% EL nimero éptimo de conglomerados
es aquel en el que el ajuste del modelo alcanza su valor méximo y el indice
de ajuste el valor minimo. El segundo criterio para establecer el ndmero
dptimo se produce cuando el algoritmo detecta conglomerados formados
por un solo actor. Cuando se dan alguna de las dos condiciones mencionadas
se determina el ndmero exacto de subgrupos detectados en la red.
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de conectividad total de la red expresando el porcentaje de relaciones
existentes sobre el total de relaciones posibles. La centralizacion de grado
senala la medida en que la estructura y las relaciones de una red se
concentran en torno a unos pocos actores. Esta medida indica qué tan
cerca esta una red de comportarse como una red en forma de estrella.
Los indicadores de centralizacién son indices de la red completa que se
derivan de las medidas de centralidad de cada actor que compone la red.

De este modo, ademds de las conocidas medidas de centralidad que
acabamos de describir (centralidad de grado, centralidad de interme-
diacion y centralidad de cercania) que evaltan el posicionamiento
individual de cada actor dentro de una red, también es posible obtener
un indicador para la red completa, que se calcula computando la media
de cada indicador para el conjunto de actores que forman parte de la
red. De esta manera, es posible obtener un valor para la red completa
correspondiente al indicador centralidad de grado (denominada Gra-
do), otro indicador correspondiente a la centralidad de intermediacion
(denominada Intermediacion) y, finalmente, es posible obtener un pa-
rametro agregado correspondiente al indicador cercania (denominado
Cercania). En el caso de estos tres altimos parametros se indicard el
valor de la media y la desviacion tipo.

Ademis de estos tres parimetros de centralidad agregada para el
conjunto de la red, también podemos extraer diferentes indices de
centralizacidn que se expresan a modo de porcentaje. Los indicadores
de centralizacion son de suma utilidad debido a que expresan como se
distribuyen las funciones que describen los pardmetros de centralidad
mis utilizados (Grado, Intermediacidon y Cercania) entre los actores
que dan forma a la red. Los indices de centralizacién se expresan a
modo de porcentaje. Como acabamos de mencionar, la centralizacion
de grado expresa en qué medida las relaciones de salida, es decir, las
nominaciones de emitidas (conocidas como Centralizacién de salida) y
las relaciones de entrada, es decir, las nominaciones recibidas (conocidas
como Centralizacidon de entrada) se concentran en un determinado
porcentaje de los actores de la red. Lo mismo sucede con la Centrali-
zacion de Cercania que también incluye los valores de entrada y salida.
En el caso de la centralizacion de Cercanta, lo que refleja este parametro
es la medida en que la capacidad de alcanzar al resto de nodos de una
red recae en unos pocos actores (caso en el que el porcentaje de dicho

indice seria elevado), o bien, la situacién inversa, en la que la mayoria
de actores se situarfan a una amplia distancia los unos de los otros (si-
tuacion en la que este indice reflejaria un porcentaje proximo a cero).

Un caso diferente es el de la Intermediacién, dado que este indicador
no se computa con base en los valores de entrada y salida debido a
que el valor del Indice de centralizacién basada en la intermediacién
es calculado de acuerdo con las nominaciones de entrada y salida
conjuntamente. Por tanto, no se distinguen centralizacion de inter-
mediacidn de entrada y salida. Para ilustrar de forma visual alguna de
estas medidas, en la figura 4 ejemplificamos los valores extremos de la
centralizacidn de grado.

Figura 4. llustracién de la centralizacién de grado mostrando
los valores extremos

Figura 4a Figura 4b
Ilustracion de la Iustracion de la
centralizacion (Red en centralizacion (Red
forma de estrella) circular)
A

* Modelo ideal de red en for- * Ningun actor tiene mds

ma de estrella

¢ Centralizaciéon = 100 %

¢ El contenido de las relacio-
nes pasa forzosamente por el
nodo central

centralidad que otro

* Centralizacion = 0 %

* Para que el contenido de
las relaciones llegue de un
vértice a otro debe pasar por
todos los nodos de la red

Fuente: elaboracién propia.

Por su parte, las medidas de agrupamiento local y global describen
diferentes procedimientos para “reducir” la estructura de la red a di-
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ferentes subconjuntos cohesivos en funcion de diversas restricciones,
desde el clique que seria el criterio de agrupacion mas restrictivo en la
medida en que para formar parte de un clique, es necesario que todos
los actores que forman parte del clique estén conectados entre si. Hasta
agrupaciones mais flexibles como las que es posible identificar mediante
el andlisis de cluster aplicado al andlisis de datos relacionales (Breiger,
Boorman, & Arabie, 1975; Voros & Snijders, 2017).

El coeficiente de compactacion (Clustering Coefficient) de un actor se
calcula con base en la densidad relacional que exhiben los actores que
rodean a dicho actor. El coeficiente de compactacion global ponderado
es la media de los coeficientes de compactacion de todos los actores
de la red, ponderando dicho valor en funcion del grado medio de cada
actor. El coeficiente de compactacion global es considerada la medida
mas eficiente para calcular el nivel de agrupamiento global en una red
social (Watts, 1999).

Finalmente, el anilisis de claster permite identificar subconjuntos co-
hesivos con base en diferentes criterios. En esta investigacion hemos
empleado la correlacion (correlation fit criterion) como criterio de ajuste
para seleccionar el nimero y la composicion de cada clister. A través
de este procedimiento se calcula la correlacion de Pearson entre los da-
tos agrupados y la estructura ideal de la matriz de adyacencia. Cuanto
mayor es el valor de R? (que describe el ajuste del modelo) y menor el
valor del indice de ajuste (fit index), significa que la estructura de claste-
res identificadas se corresponde con la estructura ideal de la matriz de
relaciones (Glover, 1989, 1990). Empleamos la figura 5 para mostrar dos
redes hipotéticas con densidad total y densidad moderadamente elevada.

Las representaciones graficas disponen de una notable capacidad ex-
plicativa. Algunas de las premisas fundacionales del analisis estructural
destacan que la ocupacion de posiciones de centralidad requiere mante-
ner una estrategia activa en el establecimiento de contactos. Esto hace
que los actores que mantienen mds contactos ocupen la zona central
de la red. Al mismo tiempo, la estructura de las redes se descompone
en, al menos, dos subestructuras que se soportan mutuamente: una
estructura central que estd colapsada por los actores que mantienen mas
contactos, y una estructura periférica habitada por los actores menos
activos en el establecimiento de relaciones (Borgatti & Everett, 2000).

Figura 5. llustracion de la densidad

Figura 5a Figura 5b
Ilustracion de la densidad Ilustracion de la densidad
(Densidad total) (Densidad intermedia)

¢ Densidad = 100 %

e N¢lazos = 72 N¢ de Lazos = 40

 Todos los actores estin co- Red con un nivel de cohe-
nectados entre si si6n moderado

* Facilitan la coordinacién y el La informacién debe "pasar”
intercambio de informacién por més actores para ir de un
y recursos vértice a otro

Densidad = 55.56 %

Fuente: elaboracién propia.

Desde el punto de vista de la gestion de programas, esta division es-
tructural es clave en la medida en que los procesos y las dindmicas de
interaccion varian substancialmente en la estructura central y en la
periférica. Las actividades de coordinacion recaen en los actores centra-
les, que mantienen gran cantidad de contactos de los que se valen para
implementar las actividades de los programas. Diversas investigaciones
demuestran que los procesos de toma de decisiones que acontecen
durante el desarrollo de programas de intervencién son ejecutados por
una pequena proporcion de actores que ocupan el nicleo central de la
red, mientras que el resto de actores que ocupan la periferia se limitan
a seguir las directrices. Algunos autores denominan a este proceso de
coordinacion evolutiva “orquestacion” (i.e., Danaraj & Parkhe, 2006),
y muestran el papel que juega un pequeno subgrupo de actores en los
resultados del programa. En este sentido algunos trabajos muestran que
las acciones que desarrollan las coaliciones comunitarias suelen estar
dirigidas por un pequeno nicleo de actores, formado por en torno al
20% de los integrantes de la red, que son los que articulan las actividades
de todo el sistema (Valente, Coronges, Stevens, & Cousineau, 2008).
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El ARS hace posible visibilizar la estructura de relaciones entre los
profesionales que implementan programas, identificar estructuras la-
tentes y subgrupos, al mismo tiempo que sirve para evaluar de forma
rigurosa la posicién individual de los actores en distintos tipos de re-
laciones. Segun Valente y colaboradores (2015), el analisis estructural
permite analizar tres procesos especificos que son fundamentales para
la adopcién, implementacidn y sustentacion de los programas de inter-
vencion. En primer lugar, el ARS es un método efectivo para analizar
las alianzas y redes de colaboracién que se van formando a través de
las relaciones que mantienen entre si investigadores, miembros de la
comunidad, agentes politicos ¢ implementadores. En segundo lugar,
los métodos de evaluacion estructural contribuyen a identificar y a
optimizar el desempeno de los agentes que participan directamente
en la intervencion. Finalmente, el ARS permite analizar el contexto
social en el que se desenvuelve la poblacion beneficiaria del programa.

En esta propuesta empleamos el ARS para analizar la estructura de
relaciones de la red conformada por 49 profesionales de la intervencion
social (psicologos, trabajadores sociales y promotores comunitarios) que
implementan el programa PAPSIVI en el departamento de Cordoba. De
modo que pretendemos examinar la estructura global de la red, identifi-
cado las diferentes agrupaciones que le dan forma al sistema, y al mismo
tiempo, se analizard la estructura de relaciones dentro de cada categoria
de profesionales que implementan el programa. En el siguiente apartado

se describen de forma concisa los objetivos del estudio.

Objetivos del estudio

Esta investigacion surge para dar respuesta a la poblacion que ha sido
victima del conflicto armado en Colombia y, al mismo tiempo, para
identificar los factores que pueden mejorar el funcionamiento del
PAPSIVI en el Departamento de Coérdoba. Para ello nos centramos
en analizar a los psicologos, trabajadores sociales y a los promotores
comunitarios que implementan el PAPSIVI. La premisa fundamental
reside en que, conociendo el rol que desempenan los profesionales en
diferentes tipos de relaciones de intercambio, es posible fortalecer la
estructura de la red, adaptar los procesos y las actividades que confor-
man el programa a dicha estructura y ofrecer un servicio de mayor
calidad a los usuarios del programa.

Para caracterizar desde un enfoque amplio el rol de los profesionales,
evaluamos la percepcion que los profesionales tienen sobre diferentes
procesos que se relacionan directamente con la implementacién del
programa. En concreto, analizamos el grado de importancia que los
profesionales conceden al intercambio de informacién y a diferentes ac-
tividades que se consideran buenas practicas de intervenciéon. También
evaluamos diferentes procesos de cardcter comunitario como el sentido
de comunidad, que nos permiten enlazar los niveles micro (individuo)
y meso social (equipo de implementadores) de forma simultdnea (Neal

& Christens, 2014).

Con el objeto de identificar el nivel de autonomia percibida en la
ejecucién de actividades relacionadas con la implementacién del
programa, evaluamos el nivel de empoderamiento relativo en las acti-
vidades que componen el programa. Del mismo modo, evaluamos el
sentido de pertenencia que los profesionales experimentan en relacion
con las metas y objetivos del PAPSIVI. El andlisis de estos procesos se
conecta con la estructura de las redes que forman los profesionales. La
literatura muestra que los profesionales que presentan un alto nivel de
empoderamiento y aquellos que presentan un alto sentido de perte-
nencia respecto a los objetivos del programa, son mads activos porque
intercambian informacién y se implican de manera directa en las ini-
ciativas. Por lo tanto, el andlisis de la interaccion entre estos procesos es

il
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de vital importancia para incrementar la efectividad de los programas
de intervencidn social implementados por equipos interdisciplinarios.
A continuacion se enumeran los objetivos de la investigacion:

I Analizar el perfil socio-demogrifico y la percepcidn de los profe-
sionales respecto a diferentes procesos (p. €j., coordinacion inter-
profesional, aspectos organizativos, logisticos y metodoldgicos) que
son determinantes en el éxito de los programas de intervencion.

II  Evaluar (a) el nivel de empoderamiento percibido en relacion con
las actividades del PAPSIVI, (b) el sentido de comunidad de los
profesionales hacia las metas y objetivos del programa y (d) dife-
rentes dimensiones del contexto organizacional (i.e., clima) de los
equipos de intervencion.

III Analizar diferentes tipos de relaciones de intercambio entre los
profesionales que componen los equipos interdisciplinares que
implementan el PAPSIVL

IV Examinar la estructura de relaciones entre cada categoria de pro-
fesionales que participan en el PAPSIVI (psiclogos, trabajadores
sociales y promotores comunitarios).

V  Disefnar una guia de buenas pricticas para mejorar la efectividad del

programa PAPSIVIabordando cuestiones asociadas a la estructura
relacional de los equipos técnicos y aspectos de contenido y gestion
del programa.

Metodologia

Disefio de investigacion

Triangulacion metodologica

La investigacion que proponemos es de cardcter transversal y se basa en
la 16gica de los disefios mixtos de investigacion en ciencias sociales y
del comportamiento (Creswell, 2013). La combinacién de metodolo-
gias cuantitativas y cualitativas estd en alza. Esto se explica debido, por
un lado, a la emergencia del pluralismo metodologico, pero también
a la aportacion singular que se produce cuando se conectan ambos
paradigmas metodolégicos. En ambitos especificos como el analisis
estructural (i.e., ARS) que hemos descrito, la aplicaciéon de métodos
mixtos como el contraste cualitativo, la entrevista de devolucion o el
feedback visual permiten adquirir un conocimiento preciso de los fac-
tores que inciden en la formacidn, evolucidén y disolucidon de grupos y
estructuras sociales (Hollstein, & Dominguez, 2014).

En este estudio nos decantamos por efectuar una triangulacién meto-
dologica. Esta decision se debe a que la comunidad cientifica coincide
en que este procedimiento no solo cuenta con el potencial necesario
para generar un valor aditivo o complementario de lo cualitativo a lo
cuantitativo (o viceversa). Sino que, a través de este tipo de disenios
es posible que aflore informacion adicional, fruto del contraste y la
interaccion entre ambos tipos de fuentes, que cuentan con un valor
anadido diferenciado y que va mas alla de la mera agregacion de pro-
puestas metodoldgicas (Olsen, 2004). En la Figura 6 exponemos las
etapas del proceso de triangulacién metodologica que caracterizan
nuestra investigacion.

La fase preparatoria del proceso de triangulacion (paso 1) consistid en
recabar informacién oficial sobre las caracteristicas del programa PAPSI-
VI. De forma especifica buscamos informacién en la pagina web oficial
del PAPSIVI que esta disponible en el portal institucional del Ministerio
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Figura 6. Etapas del procedimiento de triangulacién metodoldgica
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A

Paso 4
Diseno de instrumentos
de evaluacion
cuantitativa

Fuente: elaboracién propia.

de Salud y Proteccion Social™®. También recabamos informacion a través
de portales especializados de investigaciéon empleando como términos
de busqueda “PAPSIVI”, “Intervencién Psicosocial”, “Atencion a
victimas” y “Colombia”, asi como sus homologos en lengua inglesa.

Una vez contextualizado el programa de forma teérica y practica mediante
el andlisis documental, procedimos a contactar con los responsables de
la gestion del programa en el departamento de Cordoba, ya que como
hemos mencionado anteriormente, la entidad encargada alli de la puesta en
marcha del PAPSIVI es la Secretaria de Salud Departamental, entidad de-
pendiente de la Gobernacion de Cordoba. Los responsables del programa
facilitaron informacion sobre personas que disponen de un conocimiento
cercano del programa desde diferentes puntos de vista y que, debido a
ese factor, son considerados informantes claves (Gossa, Wondimagegn,
Demeke, Abebe, & Fetters, 2016; Houston, & Sudman, 1975).

13 https://www.minsalud.gov.co/proteccionsocial/promocion-social/Victimas/
Paginas/PAPSIVl.aspx [Fecha de ultima consulta; 5 de julio de 2018, 18:17
horas]

En el siguiente apartado se describe el procedimiento de ejecucién
de las entrevistas con informantes clave y las principales conclusiones
que sirvieron para disenar el instrumento de evaluacién cuantitativa.
Hemos optado por incluir esta seccidn en el apartado metodologico,
en lugar de en el apartado de resultados como cabria esperar, debido a
que las entrevistas con informantes clave son parte consustancial de la
metodologia de investigacion y permitieron el disefio de los diferentes
instrumentos empleados en el trabajo de campo. Su exposicién en este
punto sirve a los fines de introducir al lector en los aspectos que son
relevantes evaluar desde el punto de vista subjetivo de actores que se
relacionan con el programa desde diferentes perspectivas.

Sintesis de las entrevistas
con informantes clave

En total se realizaron siete entrevistas con informantes clave que re-
presentan los siguientes perfiles profesionales: implementadores del
programa (n = 2), coordinadores (n = 2), personal de gestion logistica
(n = 1), representantes de la mesa de victimas (n = 1) y con una res-
ponsable del programa de restitucion de tierras (n = 1), que si bien no
trabaja directamente dentro del PAPSIVI, muchas de las acciones que
se realizan a través de sendos programas estan entrelazadas. La identidad
de estos informantes no se desvela para cumplir con los compromisos
éticos de la investigacion y por motivos de seguridad.

Se diseni6 un guidn en formato de entrevista semiestructurada. Los temas
abordados en la entrevista se centraron en recabar informacién sobre
(a) el contexto organizacional del PAPSIVI; (b) las barreras percibidas
para que el programa PAPSIVI obtenga buenos resultados; y (c) sobre
posibles elementos que es preciso mejorar para garantizar la continuidad
del programa. Las entrevistas, que tuvieron una duracién aproximada de
75 minutos, se desarrollaron en diferentes localizaciones de la ciudad de
Monteria entre los meses de septiembre y octubre de 2016.

Los resultados de estas entrevistas sirvieron para informar el disefio
del cuestionario de evaluacion para obtener los datos cuantitativos. En
tanto esta parte de la investigacion constituye un antecedente necesario
para comprender las variables y procesos evaluados en este trabajo, a
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continuacion presentamos un resumen analitico de las entrevistas. He-
mos agregado las respuestas de los entrevistados en funcién de los tres
contenidos temdticos explorados en las entrevistas semiestructuradas.

En primer lugar, presentaremos el resumen de las respuestas ofrecidas
por los participantes a las cuestiones relacionadas con las caracteristi-
cas mas relevantes del contexto organizacional que inciden en la
implementacion del PAPSIVIL

Los entrevistados pusieron en valor la figura del promotor comunitario
como ¢je articulador de las acciones y como nexo entre el programay la
comunidad. De forma especifica senalan que el papel de los promotores
es (a) identificar a las victimas en las comunidades; (b) canalizar las
victimas hacia el programa, y (c) asumir funciones de acompanamiento
durante el proceso de intervenciéon. También sefialaron algunas de
las principales caracteristicas del programa, como el hecho de que se
realiza atencion con periodicidad semanal, con un nimero minimo
de seis sesiones de intervencion y una visita de cierre en la que se da
por culminado el proceso de intervencion.

En el dmbito organizativo se destaca la configuracion de los equipos
de atencion multidisciplinary el rol que desempena el equipo de coor-
dinacién del programa para prestar los servicios. También identifican
la importancia del ambiente de trabajo que prima en los equipos de
atencion y, en general, entre los implementadores del programa con
independencia del municipio en el que estin asignados. Estas con-
clusiones motivaron la inclusion en el cuestionario de las escalas para
evaluar las diferentes dimensiones del clima organizacional.

En segundo lugar, presentamos la sintesis de las principales conclusiones
sobre la pregunta en la que se solicita informacion sobre las barreras
percibidas que pueden estar condicionando la efectividad del
programa PAPSIVI. En este apartado los informantes destacan
multiples aspectos que pueden estar repercutiendo en los resultados
del programa.

Una de las principales barreras que expresan los entrevistados es que el
programa deberia disponer de una mayor dotacién de recursos para llevar
a la practica el programa con garantias de éxito. También sefialan como

uno de los principales inconvenientes su amplia cobertura total tanto de
la poblacién objetivo (cerca de 10 000 personas en todo el departamento)
como en la cobertura geografica (ya que el programa presta atencion en
los 30 municipios que glosan el departamento de Cordoba).

Entre las barreras expuestas por los informantes estan los efectos
emocionales que experimentan los implementadores del programa.
Afirman que los profesionales experimentan mucha carga emocional
en su labor profesional, debido a los testimonios que debe escuchar y
a la naturaleza multiproblematica de las caracteristicas de la demanda.
Esto hace que con frecuencia los profesionales manifiesten elevados
indices de estrés, fatiga emocional y ansiedad.

Participantes y muestreo

Los participantes en la investigacidon fueron 51 profesionales que
implementan el PAPSIVI en el departamento de Coérdoba. En total
fueron entrevistados al 78,4 % de los aplicadores del programa. Se
trata, en su mayoria, de mujeres (94,1 %; n = 47). En la investigacion
participaron 18 psicélogos (35,3 %), 22 trabajadores sociales (43,1
%), 10 promotores comunitarios (19,6 %) y una enfermera de enlace
(2 %). Sin embargo, la enfermera de enlace no complet6 la parte del
cuestionario referida a la evaluacion estructural, motivo por el que fue
finalmente excluida de los andlisis.

Los profesionales llevan, en promedio, un ano trabajando en el programa,
s1 bien existe una amplia disparidad entre las diferentes categorias profe-
sionales, siendo los promotores comunitarios lo que llevan mas tiempo
participando en la implementacion del programa (mds de dos anos), silos
comparamos con los ocho meses que llevan trabajando los trabajadores
sociales y los seis meses de los psicologos. De hecho es probable que el
tiempo promedio que llevan los profesionales participando en el pro-
grama sea un dato clave para interpretar los resultados de la evaluacion
estructural, como veremos mas adelante en la seccidn de resultados.

Un mes de referencia normal, los aplicadores prestan atencién en pro-
medio, en 1,4 municipios (DT = 0,7). El andlisis de frecuencia muestra

gia

=7
=

o————— Metodolo



La evaluacion estructural de programas de intervencidn psicosocial

[=p]
(o]

que mas de la mitad de los técnicos (n = 31; 60,8 %) actdan en un tinico
municipio al mes, aproximadamente un tercio de los profesionales (n =
16; 31 %) atienden a dos municipios, adquiriendo un valor residual los
que atienden a 3 (n = 3; 5,9 %) y 4 municipios (n = 1; 2 %). Llevamos
a cabo la prueba no paramétrica de Chi? para ver si existen diferencias
en el nimero de municipios atendidos por cada categoria profesional.
Los resultados muestran que los promotores comunitarios atienden a
2,5 municipios mensualmente siendo los profesionales que mas muni-
cipios visitan (rango promedio = 42,5), mientras que los trabajadores
sociales atienden 1,4 municipios en promedio (rango promedio =
24,91), y los psic6logos atienden, en promedio, a un iinico municipio
(rango promedio = 16,78). A pesar del pequenio numero de casos que
componen la muestra, la prueba Chi® arroja diferencias significativas

considerables (x* = 26 727; p<.0001; GI =2).

Debido a la funcién que ejercen los promotores comunitarios como
nexo de comunicacién entre las comunidades y el equipo de profe-
sionales, su funcion requiere visitar y estar en contacto permanente
con diferentes municipios para “preparar” la llegada del equipo de
profesionales. De otro lado, el tipo de atencién que proporcionan los
trabajadores sociales (en el dmbito comunitario) y, usualmente, arti-
culada en reuniones grupales, en las que se cuenta con la participacion
de lideres de organizaciones comunitarias y de personas de referencia
de la comunidad, hacen que, proporcionalmente, requieran menos
tiempo para fijar las reuniones y ejecutar la intervenciéon. Esto hace
que una vez que finalizan el ciclo de intervencién en un municipio,
puedan acudir a otro y, por consiguiente, pueden aumentar el ratio de
cobertura. Por el contrario, los psicdlogos son el grupo que debe atender
de forma individualizada a una mayor proporcion de individuos o de
unidades familiares. Esto hace que los psicélogos deben dedicar mayor
tiempo para cubrir las demandas de atencion de un tinico municipio y,
por tanto, el ratio de municipios cubiertos sea menor en esta categoria
profesional en comparacion con el resto de perfiles profesionales.

Debemos interpretar con cautela el dato referido al nimero de usua-
rios atendidos, en la medida en que los promotores no intervienen
directamente sino que actuan como facilitadores, y también debido a
que los trabajadores sociales prestan atencion a nivel grupal, mientras
que los psicdlogos actan a nivel individual y familiar. No obstante,

en lo referente al nimero de usuarios atendidos en un mes normal de
referencia, los psicologos atienden a 38,8 usuarios de media (DT =
53,01), mientras que los trabajadores sociales, al proporcionar aten-
ci6n a nivel colectivo llegan a atender de media a 148 usuarios (DT =
84,08). En ambas categorias profesionales se aprecia un amplio ratio de
cobertura de pacientes atendidos por cada profesional, elemento que
puede condicionar la efectividad real del programa.

En cuanto al muestreo, al tener acotado el objetivo prioritario del estu-
dio (la plantilla completa de trabajadores que implementan el PAPSIVI
en el departamento de Cérdoba), tratamos de cubrir la muestra com-
pleta. Para lograr este objetivo asistimos a varios eventos de coordina-
ci6n periddica que tienen lugar con caricter mensual o bimensual en
diferentes localizaciones dentro de la capital departamental (Monteria).
Gracias a la colaboraciéon del equipo de coordinacién del programa y
ala tasa de participacion relativamente elevada de los profesionales en
estos encuentros de coordinacion, finalmente pudimos entrevistar de
manera intencional al 78,4 % de la poblacion objetivo, lo que constituye
una cobertura poblacional aceptable.

Instrumentos
Instrumentos para evaluar los procesos comunitarios

En este apartado se describen los instrumentos empleados para evaluar,
tanto las variables de cardcter comunitario como los datos relacionales
que han servido para efectuar el andlisis estructural de los equipos de
atencién. En primer lugar, describiremos las escalas para evaluar los
procesos comunitarios y psicosociales, y a continuacion examinamos
el instrumento de evaluacién estructural.

Siguiendo las directrices establecidas en estudios previos (Provan,
Veazie, Shaten, & Teufel-Shone, 2005; Ramos-Vidal & Maya-Jariego,
2013) diseiamos una bateria de diez preguntas para conocer el grado de
importancia que los profesionales atribuyen a diferentes procesos que
la literatura indica que son relevantes para garantizar la coordinacién
efectiva entre equipos de implementadores de programas. En cada una
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de estas preguntas los participantes debian puntuar en una escala tipo
Likert de diez puntos, el nivel de importancia atribuida a cada una de
estas dimensiones, donde 1 = Nada importante (es decir, no produce
efectos en los resultados del programa, 5 = Algo importante (puede
tener algan efecto en los resultados del programa) y 10 = Totalmente
importante. La escala completa que incluye las diez preguntas presen-
t6 una fiabilidad 6ptima (o = .83). Un ejemplo de item de esta escala
es el siguiente: “Indica qué tan importante es para los resultados del
programa el intercambio de experiencias entre los equipos de trabajo”
(véase el Anexo I en el que estd disponible el instrumento completo).

Para evaluar el empoderamiento psicoldgico en relacion con las acti-
vidades del programa, empleamos la escala desarrollada por Spreitzer
(1995). Ha sido empleada con poblacion espaniola en estudios previos
(Ramos-Vidal & Maya-Jariego, 2014), gozando de propiedades psi-
cométricas satisfactorias. La escala estd compuesta por doce items que
los profesionales han de evaluar en una escala tipo Likert de 1 a 4 en
funcioén del grado de acuerdo (Donde 1 = nada de acuerdo y 4 = com-
pletamente de acuerdo). Todos los items de la escala estan formulados
en positivo, de modo que los valores proximos a 1 indican bajos niveles
de empoderamiento y las puntuaciones proximas a 4 senalan niveles
elevados de empoderamiento.

Las cuatro dimensiones en las que se estructura el modelo propuesto
por Spreitzer (1995) son:

a.  Significado: esta dimensioén indica el nivel de centralidad que los
profesionales conceden a las actividades que realizan en el marco
del programa de intervencién psicosocial.

b.  Competencia: este factor evalda la capacidad que los profesionales
perciben para ejecutar de manera efectiva las tareas inherentes a
su puesto de trabajo.

c.  Autodeterminacion: se refiere al grado en que los implementadores
pueden decidir la manera de llevar a cabo su trabajo.

d.  Impacto: a través de esta dimension se examina si los profesionales
perciben que mediante su trabajo consiguen generar un efecto
significativo en los beneficiarios del PAPSIVI.

La fiabilidad de la escala original presentd un valor satisfactorio de
a = .72 (Spreitzer, 1995, p. 1453). En nuestra investigacion la escala
completa mostrd una fiabilidad 6ptima (a = .80).

Para evaluar el sentido de pertenencia relativo a las metas y objetivos
del PAPSIVI empleamos el instrumento conocido como SCI-II (Sen-
se of Community Index-1I). La escala fue originalmente propuesta por
Chavis, Lee y Acosta (2008), incluye 24 items que los profesionales
debian puntuar en una escala Likert de 1 a 4 en funcidn del grado de
acuerdo que manifestaban ante diferentes afirmaciones (p. ¢j., “Ser
miembro del equipo que implementa PAPSIVI es una parte de mi
identidad” o “Tengo influencia sobre el equipo de profesionales que
integran PAPSIVI”). La escala original cuenta con un nivel de fiabi-
lidad adecuado para evaluar los cuatro factores del modelo propuesto
McMillan y Chavis (1986). En nuestro estudio hemos reportado una
fiabilidad satisfactoria de la escala completa (a = .82).

Las dimensiones del clima organizacional evaluadas son (a) la Inclusion
en los equipos que profesionales que implementan el PAPSIVI, (b) el
Compromiso con la finalidad del programay (c) el nivel de Satisfaccion
en relacion con el trabajo desempenado en el PAPSIVI. Estas dimen-
siones forman parte de una escala mds amplia diseniada para evaluar el
clima organizacional. El instrumento del que han sido extraidas estas
dimensiones se denomina cuestionario psicosocial de Copenhague
(COPSOQ) y fue desarrollado por Kristensen, Hannerz, Hogh y Borg
(2005), si bien con posterioridad fue validado y traducido al castellano
por Moncada, Llorens, Navarro y Kristensen (2005). Los autores de
la version espanola del cuestionario reportaron indices de fiabilidad
que oscilaron entre el moderado a = .65 hasta el éptimo a = .92. En
nuestra investigacion reportamos para la escala completa (que incluye
las tres dimensiones) una fiabilidad optima (a0 = .83). Si analizamos
las dimensiones de forma independiente vemos que las dimensiones
Inclusion y Compromiso presentan una fiabilidad moderada (a = .61 y
a = .66, respectivamente), pero en ambos casos se situan dentro de los
umbrales de aceptabilidad minimos establecidos por DeVellis (2016),
mientras que la dimension satisfaccion presenta adecuadas propiedades
psicométricas (a = .87). Para evaluar cada item empleamos una escala
tipo Likert de cuatro puntos, donde 1 significa nada de acuerdo y 4
significa que el entrevistado estd muy de acuerdo con cada afirmacién
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contenida en los items. Puntuaciones proximas a 4 reflejan un clima de
trabajo altamente positivo entre los implementadores del programa. A
continuacién describimos las caracteristicas del disefio de investigacion
propuesto en el cuestionario de evaluacién estructural.

Instrumento de evaluacidn estructural

El instrumento para obtener los datos relacionales consta de seis pre-
guntas que sondean diferentes tipos de relaciones de intercambio que
pueden darse entre los profesionales que forman parte de los equipos
de atencién. El disefio de la evaluacion estructural siguid la secuencia
clasica establecida en este tipo de investigaciones. En la figura 7 se
muestra el esquema del disefio de investigacidn estructural que desa-

rrollamos en el proyecto.

Figura 7. Secuencia del disefio de una investigacion estructural sistematica
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Fuente: elaboracién propia.

Se trata de un instrumento de evaluacién socio-céntrica en el que
los profesionales debian senalar con qué profesionales (inscritos en un
listado cerrado de participantes en el programa PAPSIVI en Coérdoba)
mantienen cada una de las relaciones por las que se les pregunta. Un
ejemplo de pregunta para evaluar el contexto relacional es la siguiente:
“Marca con una X a los compaiieros de trabajo a los que hayas derivado
algin usuario del programa PAPSIVI para que reciba atenciéon por
parte de otro profesional o equipo de trabajo”. En el siguiente apartado
describimos los pasos seguidos para desarrollar la investigacién y las
técnicas de analisis de datos empleadas.

Procedimiento y analisis de datos

Como se mencioné en el apartado anterior, el acceso a la poblacion se
realiz6 mediante el contacto previo con los responsables del equipo de
coordinacion del programa en Cordoba. A partir de este contacto inicial
se convino realizar las entrevistas con los profesionales en los encuentros
de coordinacién periddicos. Al mismo tiempo, los responsables del
equipo de coordinacion se comprometieron a hacer entrega del infor-
me a los coordinadores del programa en Cérdoba y a organizar en la
sede de la Universidad Pontificia Bolivariana (Monteria) unas jornadas
para socializar la investigacién con los profesionales que participaron
en la investigacion. La sesion de socializacion con los profesionales del
programa PAPSIVI tuvo lugar el 24 de mayo de 2017 en la sede de la
Universidad Pontificia Bolivariana (UPB) en la ciudad de Monteria.

En el transcurso de dicha actividad, aproximadamente 25 implemen-
tadores del programa PAPSIVI en el departamento de Cordoba fueron
informados de los resultados preliminares del programa y se realizé un
contraste de la informacion a través de 4 grupos de discusion. De los 25
participantes en la sesion, 18 participaron en los grupos de discusion.
Los grupos se conformaron atendiendo al puesto desempenado en el
programa, tratando de que existiera la mayor diversidad posible en la

14 Recomendamos revisar algunos estudios previos en los que se explican de-
talladamente las caracteristicas del instrumento de evaluacion socio-cén-
trica empleado en estainvestigacion (Ramos-Vidal, 2015¢c; Ramos-Vidal &
Ricaurte, 2015).
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composicion, es decir, pretendimos que dentro de cada grupo hubiera
psicologos, trabajadores sociales y al menos un promotor comunitario
(Krueger, 2014).

Asi mismo, los profesionales entrevistados firmaron un consentimiento
informado (disponible en el Anexo II de este trabajo) en que se les
presentaron los objetivos de la investigacion, el alcance del estudio y se
explicitd que se preservaria su anonimato en todo momento haciendo
un uso agregado de los datos recopilados.

En cuanto al anilisis de datos, el procesamiento de los datos socio-de-
mograficos y la informacién contenida en las escalas estandarizadas fue
procesada con el paquete estadistico SPSS®, mientras que los datos
relacionales contenidos en las matrices de adyacencia fueron analiza-
dos con el programa Ucinet v. 6.3.8 (Borgatti, Everett, & Freeman,
2002). La visualizacion de grafos tanto de los datos de los equipos de
profesionales, como de las figuras ilustrativas 3, 4 y 5 se realizaron
con la aplicaciéon Netdraw que esta disponible dentro de Ucinet. Una
vez calculados los diferentes parimetros de centralidad y de cohesion,
procedimos a trasladar estos datos a SPSS® para realizar analisis ex-
ploratorios y establecer asociaciones descriptivas entre las variables
del estudio. En el siguiente apartado se presentan los resultados de la
nvestigacion.

Resultados

Procesos psicosociales
en los equipos técnicos

Analisis de los factores que repercuten
en la efectividad del PAPSIVI

En esta seccion presentaremos los principales resultados relativos a los
procesos comunitarios evaluados en los 51 profesionales que completaron
el instrumento. No obstante, la parte referida a la evaluacién estructural
de los equipos fue cumplimentada por 49 profesionales quienes forman
la red de los equipos de intervencién. En primer lugar, se presentan los
resultados descriptivos correspondientes a las preguntas disenadas para
conocer la importancia que los profesionales otorgan a diversos factores
que la literatura sefiala como relevantes desde el punto de vista de la
efectividad de los programas de intervencion. En la tabla 7 se presentan
las estadisticas descriptivas relativas a los factores que inciden en los re-
sultados del programa desde la perspectiva de los profesionales.

En lineas generales, observamos que los profesionales conceden una im-
portancia notable a los factores que tienen que ver con la coordinacion
(interna y externa) de los equipos de atencion, con las orientaciones
técnicas de los profesionales, con el intercambio de experiencias entre
los aplicadores del programa y con la predisposicion de la comunidad a
recibir la intervencion (i.e., preparaciéon comunitaria). Estos resultados
reflejan un alto grado de interés y preocupacion de los profesionales en
lo relativo a la coordinaciéon de los equipos. Los factores que parecen
ser comparativamente menos relevantes para los profesionales en rela-
c16n con el cumplimiento de objetivos del programa, son la pérdida de
autonomia que se asocia con la inmersion en equipos de atencion (M=
6,76) y la falta de recursos materiales para llevar a cabo las actividades
del programa (M= 7,43). Adicionalmente, llevamos a cabo un anilisis
factorial al objeto de conocer si las diez preguntas pueden conformar
diferentes dimensiones. En la tabla 8 presentamos la matriz de com-
ponentes rotados.
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Tabla 7. Estadisticas de las preguntas que evaluan los factores
que repercuten en la efectividad del PAPSIVI

N2 Enunciado del item M DT

1 Lacoordinacién dentro de un mismo equipo de trabajo (TS, promotor 866 1,97
y psicélogo, médico...)

2 Lacoordinacién entre distintos equipos de trabajo 788 2723

3 Ladispersion geogréfica (distancia) que separa a los municipios que 7,86 2,73
atiende cada equipo

4 La pérdida de autonomia derivada de colaborar con otros equipos 6,76 2,58
de trabajo

5 Lafaltaderecursos materiales paralaimplementaciéndel programa 7,43 2,84

6 Lafaltade recursos humanos necesarios para el correcto desarrollo 8,24 2,36
del programa

7  Las diferentes orientaciones técnicas entre los miembros del equipo 8,57 1,59
(trabajador social, psicélogo, promotor...)

8 Lapredisposicidn de lacomunidad para recibir la atencién psicosocial 8,88 1,56
(a nivel individual, familiar y comunitario)

9 La falta de informacién disponible sobre buenas practicas de 871 1,47
intervencidn psicosocial

10 Elintercambio de experiencias entre los equipos de trabajo 882 192

Total (Sumatorio/n? de items) 822 139

Fuente: elaboracién propia.

Tabla 8. Matriz de componentes rotados de la escala de factores
gue determinan los resultados del PAPSIVI

N2 Enunciado del item Factor1  Factor 2

1 La coordinacién dentro de un mismo equipo de trabajo 0,627 0,014
(trabajador social, promotor y psicélogo, médico...)

2 Lacoordinacion entre distintos equipos de trabajo 0,808 0,262
La dispersidn geografica (distancia) que separa a los 0,584 0,481
municipios que atiende cada equipo

4 La pérdida de autonomia derivada de colaborar con otros 0,610 0,255
equipos de trabajo

5  La falta de recursos materiales para la implementacién del 0,154 0,835
programa

6 La falta de recursos humanos necesarios para el correcto 0,043 0,878
desarrollo del programa

7  Lasdiferentes orientaciones técnicas entre los miembros del 0,453 0,571
equipo (trabajador social, psicélogo, promotor...)

8  La predisposicion de la comunidad para recibir la atencion 0,310 0,693
psicosocial (a nivel individual, familiar y comunitario)

9  Lafalta de informacidn disponible sobre buenas précticasde 0,515 0,242

intervencion psicosocial

10 Elintercambio de experiencias entre los equipos de trabajo 0,718 0,103

Fuente: elaboracién propia.

Nota: Método de extraccion a través del andlisis de componentes principales. Método de rotacion:
Normalizacién Varimax con Kaiser. El procedimiento ha convergido en tres iteraciones.

El analisis factorial muestra la existencia de dos factores nitidamente
diferenciados. El primer factor consta de seis items que analizan el
impacto de la coordinacién tanto interna como externa, asi como la
pérdida de autonomia, las consecuencias de la dispersion geografica'y
la importancia del intercambio de informacién. En el segundo factor
saturan cuatro items que analizan la importancia de los recursos (tanto
materiales como humanos), asi como el papel que juegan las diferentes
orientaciones técnicas de los profesionales y la preparacion de la co-
munidad para recibir la intervencion.

Este andlisis muestra que los factores que los profesionales consideran
como importantes para garantizar la efectividad del programa pueden
agruparse en dos dimensiones: una dimension enfatiza el papel que juega
la coordinacion y el intercambio de informacion y experiencias, mientras
que la otra dimension destaca la importancia de los recursos implicados
en laimplementacion del programa, el perfil de los técnicos y la predispo-
sici6n de la comunidad para recibir la intervencion. La identificacion de
sendos factores orientd el disefio de las estrategias para conseguir la mejora
continua del programa. En el siguiente apartado examinamos el nivel
de empoderamiento psicologico de los implementadores del PAPSIVIL

Empoderamiento psicologico
de los profesionales en relacion con
la implicacion en el PAPSIVI

En este subapartado se presentan los resultados de la evaluacion del
empoderamiento psicologico que los profesionales manifiestan en
relacidn con las actividades que desempenan dentro del PAPSIVI. La
evaluacion de este proceso es relevante dado que nos ofrece una apro-
ximacién al nivel de autonomia, competencia, impacto y centralidad
de la tarea que los profesionales perciben en relaciéon con su funciéon
dentro del programa.

La literatura demuestra que existe una conexion entre el empodera-
miento psicoldgico en el puesto de trabajo y el grado de satistaccion,
calidad del liderazgo, efectividad y conductas colaborativas en equipos
profesionales (Lee & Wey, 2011; Leggat, Bartram, Casimir, & Stanton,
2010; Spreitzer, De Janasz, & Quinn, 1999). En la tabla 9 mostramos
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las estadisticas descriptivas de la escala de empoderamiento psicologico
en relacion al puesto de trabajo.

Tabla 9. Estadisticas de la escala de empoderamiento psicoldgico
relativo a la implicacién en el PAPSIVI

N¢ Enunciado del item/Dimensién M DT
Significado
1 Eltrabajo que realizo en PAPSIVI es muy importante parami 3,80 0,44
2 Las actividades de mi trabajo tienen sentido para mi 384 0,41
3 El trabajo que hago en el programa PAPSIVI es significativo 3,84 0,37
para mi
Media de la dimensidn Significado 3,82 0,35

Competencia

4 Tengo confianza en mi capacidad para hacer mi trabajo 382 0,38

5 Estoy seguro de mi mismo sobre mi capacidad para hacer 3,86 0,34
mi trabajo

6 Domino las habilidades necesarias para hacer bien mi trabajo 3,56 0,50

Media de la dimension Competencia 3,75 0,31

Autodeterminacion

7 Tengo una autonomia significativa determinando cémo voy 3,37 0,59
a hacer mi trabajo

8  Puedo decidir por mi mismo cémo actuar para llevar a cabo 3,49 0,54
mi trabajo

9 Tengo oportunidades de independenciay libertad sobrecémo 3,43 0,57
hacer mi trabajo

Media de la dimension Autodeterminacion 3,43 0,46

Impacto

10 Me afecta mucho todo lo que pasa en mi equipo de trabajo 266 0,88

11 Tengo un alto grado de control sobre lo que sucede en mi 3,01 0,73
equipo de trabajo

12 Tengo una influencia importante sobre lo que sucede en mi 2,78 0,75
equipo de trabajo

Media de la dimensién Impacto 2,82 0,60

Media de la escala de empoderamiento completa 3,45 0,31

Fuente: Elaboracidn propia.

Los datos registrados en la tabla 9 muestran que los profesionales dotan
de una elevada centralidad a las actividades que realizan en el programa
(M = 11,48) y, al mismo tiempo, sienten que cuentan con un alto gra-
do de competencias necesarias para llevar a la prictica las actividades
profesionales de forma satisfactoria (M = 11,25). Estas dimensiones son
las mejor valoradas por los profesionales lo que sugiere que el trabajo
que realizan adquiere una relevancia notable para los trabajadores vy,
de igual modo, consideran que estin altamente capacitados para eje-
cutar las tareas de forma satisfactoria. Podemos concluir en relacion a
la autoevaluacion de sendas dimensiones, que se trata de profesionales
con un alto nivel de empoderamiento psicologico.

Sin embargo, la evaluacion de las dimensiones autodeterminacion
(M =10,29) y, particularmente, de la dimensién impacto (M = 8,47),
muestran un panorama diferencial. La dimensién autodetermina-
ci6n, en el desarrollo de tareas inherentes al puesto, quizas sea la
mis destacada desde el plano tedrico. Este factor examina el grado
en que los profesionales tienen capacidad para determinar la mejor
forma de realizar su trabajo. Es una dimension crucial en la medida
en que se relaciona tanto con la satisfaccion en el puesto, como con
la efectividad profesional (Spreitzer, Kizilos, & Nason, 1997). Los
profesionales que presentan puntuaciones elevadas en este factor sue-
len ajustar de forma eficiente los procedimientos a las caracteristicas
concretas de la demanda lo que, con frecuencia, se asocia con un
mejor desempeno. Este resultado puede ser el reflejo de protocolos
de atencidn al usuario poco flexibles y de modelos de intervenciéon
que no contemplan adaptaciones contextuales y/o situacionales. Es-
tos aspectos se discuten en apartados posteriores. Para conocer si la
escala se ajusta al modelo tedrico de cuatro dimensiones propuesto
por Spreitzer (1995) llevamos a cabo un andlisis factorial. En la tabla
10 se presentan los resultados.

Resultados
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Tabla 10. Matriz de componentes rotados de la escala
de empoderamiento psicoldgico

N2 Enunciado del item/Dimension Factor 1 Factor 2 Factor 3 Factor 4

1 El trabajo que realizo en PAPSIVI es muy 0,764 0,009 0,058 0,319
importante para mi

2 Lasactividades de mitrabajo tienen sentido 0,866 0,113 -0,007 0,056
para mi

3 Eltrabajoque hagoen el programa PAPSIVI 0,838 0,164 0,059 -0,050
es significativo para mf

4 Tengo confianza en micapacidad parahacer 0,015 0,246 0,841 0,164
mi trabajo

5 Estoy seguro de mi mismo sobre mi 0,123 0,043 0,824 0,049
capacidad para hacer mi trabajo

6 Domino las habilidades necesarias para -0,087 0,546 0,401 0,217
hacer bien mi trabajo

7 Tengo una autonomia significativa deter- 0124 0,870 0,219 0,074
minando cémo voy a hacer mi trabajo

8  Puedo decidir por mi mismo cémo actuar 0,260 0,819 -0,060 0144
para llevar a cabo mi trabajo

9 Tengo oportunidades de independenciay 0,493 0,450 0,309 0,205
libertad sobre cémo hacer mi trabajo

10 Me afecta mucho todo lo que pasa en mi 0,148 0,218 0,239 0,577
equipo de trabajo

11 Tengounaltogradode control sobreloque 0,110 0,074 -0,147 0,823
sucede en mi equipo de trabajo

12 Tengo una influencia importante sobre lo 0,040 0114 0,309 0,763
gue sucede en mi equipo de trabajo

Fuente: elaboracién propia.

Nota: Método de extraccion a través del andlisis de componentes principales. Método de rotacion:
Normalizacién Varimax con Kaiser. EL procedimiento ha convergido en cinco iteraciones.

Los resultados del andlisis factorial muestran la existencia de cuatro
factores que se acoplan fielmente a la expectativa tedrica. A excepcion
del item 6 (Domino las habilidades necesarias para hacer bien mi trabajo) que
satura en dos dimensiones, el resto de items se incluyen en el factor
correspondiente. Si volvemos de nuevo a los resultados de la tabla 10,
apreciamos que la dimension que ha presentado puntuaciones mads
bajas es el impacto. Este factor analiza el grado en que los profesio-
nales consideran que su actividad tiene una capacidad real de generar
cambios en las condiciones de vida de la poblacion a la que se dirige el
contenido del programa. Si observamos el enunciado de los items que
evaltan esta dimension, lo que se aprecia es que pretenden analizar el
efecto percibido de las actividades llevadas a cabo por los profesionales.

Puntuaciones moderadas en esta dimension pueden estar relacionadas
con problemas en el disefio de la evaluacién del programa, que difi-
cultan que los profesionales adquieran consciencia del impacto de sus
actividades en la mejora de la calidad de vida de la poblacion diana.
Es probable que el escaso feedback que reciben los profesionales sobre
los resultados de la evaluacion explique parcialmente los niveles mo-
derados que se observa en esta dimension. También es posible que la
evaluacion de este factor est¢ mediada por los niveles de la dimension
autodeterminacion. El andlisis de las correlaciones simples entre ambas
dimensiones nos da muestras del alto grado de conexién que existe
entre ambos factores (r=.394; p<.004). A continuacién examinamos el
sentido psicologico de comunidad y el clima laboral que experimentan
los implementadores del PAPSIVI.

Sentido de comunidad y clima laboral entre
los profesionales que implementan el PAPSIVI

Como se ha puesto de relieve en la introduccion tedrica, el sentido de
comunidad es clave para comprender la interaccion entre los indivi-
duos y el contexto grupal, organizacional y comunitario en el que se
desenvuelven (Alfaro, Guzman, Sirlopud, Oyarzin, Reyes, Benavente
et al., 2017). La evaluacién del sentido de comunidad requiere defi-
nir claramente una unidad de andlisis que identifica a la comunidad
respecto a la que se evalda el constructo. Esto implica definir si el
sentido de comunidad serd evaluado por ejemplo respecto a un grupo
natural (p. ¢j., los miembros de una asociacién vecinal), o respecto a
una demarcacion geografica (p. €j., una poblacion rural). El sentido
de comunidad puede ser evaluado, tanto con respecto a comunidades
locales con limites geograficamente acotados (p. ¢j., vecindario, distrito,
ciudad etc.) como con respecto a comunidades relacionales (p. ¢j., una
asociacion profesional, miembros de un mismo partido politico, etc.)
en las que lo substantivo son las interacciones que tienen lugar entre
los miembros con independencia del lugar donde tengan lugar estas
interacciones (Plas & Lewis, 1996; Talen, 1999).

En esta investigacion evaluamos el sentido de comunidad con respec-
to a una comunidad de caracter relacional, dado que mediante este
ejercicio es posible enlazar diferentes niveles de andlisis que son de
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vital importancia para comprender los procesos de integracion de los
trabajadores del programa PAPSIVI en los equipos de intervencion que
implementan el programa (Neal, & Christens, 2014). De otro lado,
conocer el sentido de pertenencia que los trabajadores experimentan
respecto a las metas y objetivos del programa, se erige en una potente
variable para predecir: (a) el grado de implicacion de los trabajadores en
las actividades que dan forma al programa, (b) el nivel de satisfaccion
con la experiencia de formar parte del equipo de profesionales que im-
plementa el PAPSIVI, y (c) la autonomia que perciben en relacién con
las actividades que realizan durante la implementacion de las iniciativas
(Chavis & Wandersman, 1990; Hughey et al., 2008; Ramos-Vidal &
Maya-Jariego, 2014; Tald, Mannarini, & Rochira, 2014).

En primer lugar, en la tabla 11 se presentan las estadisticas descriptivas
de la escala, incluyendo el enunciado de cada item y diferenciando los
valores obtenidos en cada una de las dimensiones tedricas que com-
ponen el constructo.

Los resultados presentados en la tabla 11 indican que los profesionales
del programa PAPSIVI muestran un alto grado de identificacién hacia
los objetivos y metas del programa, y hacia el conjunto de profesio-
nales que trabajan en su implementacion. Los participantes muestran
una elevada satisfaccién con el hecho de formar parte en el equipo de
profesionales que desarrollan las actividades del programa (M = 3,28;
DT =0,39). Esto supone que los profesionales consideran que a través
de su labor como implementadores del programa logran satisfacer
diferentes tipos de necesidades (tanto emocionales y afectivas, como
materiales e informativas), al mismo tiempo que contribuyen a satisfacer
las necesidades tanto de las comunidades en las que prestan servicios
como del resto de profesionales que integran los equipos de atencion.

Sinos detenemos en analizar los resultados de la dimension pertenencia,
se aprecia que los profesionales experimentan que forman parte de una
estructura social —el equipo de atencién—de orden superior a través de
la cual consiguen incidir en el entorno y modificar las condiciones de
vida de la poblacion destinataria de las acciones. Las elevadas puntua-
ciones obtenidas en esta dimension (M = 3,29; DT = 0,33) estarian
reflejando la existencia de un alto grado de cohesion social entre los
aplicadores del programa, lo que, segiin diversos estudios, resulta un

Tabla 11. Estadisticas descriptivas del SCI-Il para evaluar el sentido de

comunidad de los profesionales hacia el PAPSIVI

N¢ Enunciado del item/Dimension M DT
Satisfaccion de necesidades
1 Consigo satisfacer mis necesidades porque soy parte de este equipo 333 084
de profesionales
2 Los miembros de mi equipo de trabajo y yo valoramos las mismas cosas 3 0,74
3 Esta comunidad ha sido exitosa en satisfacer las necesidades de sus 33 054
miembros
4 Ser miembro de este equipo me hace sentir bien 372 045
5 Cuando tengo un problema, puedo comentarlo con los miembros de mi 323 0,73
equipo
6 Las personas de este equipo de trabajo tienen necesidades, prioridades 313 0,69
y metas similares
Media de la dimensidn Satisfaccién de necesidades 328 0,39
Pertenencia
7 Puedo confiar en las personas del equipo 311 0,68
8 Reconozco a la mayoria de los miembros que participan en la implementacion 3,09 0,75
del PAPSIVI
9 Lamayoria de miembros que participan en PAPSIVI me conocen 294 0,78
10 Este equipo de profesionales tiene simbolos y expresiones de pertenencia 38 044
(p. €j., uniforme de trabajo) que la gente puede reconocer
11 Invierto mucho tiempo y esfuerzo en la implementacion del programa 3,72 049
PAPSIVI
12 Ser miembro del equipo que implementa PAPSIVI es una parte de mi 309 0,75
identidad
Media de la dimensién Pertenencia 3,29 0,32
Influencia
13 Sentir que pertenezco a este equipo de profesionales es importante para mi 362 0,552
14 Este equipo de profesionales puede influenciar a otras comunidades 317 0,68
15 Me importa lo que otros miembros del equipo de PAPSIVI piensen de mi 249 0,83
16 Tengo influencia sobre el equipo de profesionales que integran PAPSIVI 2,34 0,87
17 Sisurgen problemas en las actividades del programa los miembros los 317 062
pueden resolver
18 El programa PAPSIVI tiene buenos lideres 349 0,70
Media de la dimensidn Influencia 3,05 0,44
Conexién emocional compartida
19 Es muy importante formar parte del equipo de profesionales que implementa 3,6 0,56
PAPSIVI
20 Paso mucho tiempo con otros miembros del equipo y disfruto estando con 303 0,79
ellos
21 Espero formar parte de este equipo de trabajo por mucho tiempo 356 0,67
22 Los miembros de este equipo de profesionales han compartido eventos 268 0,88
importantes juntos, tales como dias de fiesta, celebraciones o desastres
23 Soy optimista sobre el futuro del equipo de profesionales que forman parte 343 057
de PAPSIVI
24 Quienes participan en la implementacion PAPSIVI se preocupan los unos por 3,04 0,75
los otros
Media de la dimensién Conexién emocional compartida 321 0,42
Sumatorio del SCI-II 319 31

Fuente: elaboracidn propia.
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aspecto central para que los programas de intervencién social alcancen
resultados satisfactorios (Altman, 1995).

La siguiente dimension es la influencia. Este factor examina el grado en
que los participantes perciben que pueden influir en el resto de profe-
sionales que participan en el PAPSIVI y, al mismo tiempo, son cons-
cientes de que el resto de profesionales puede influir en su conducta.
La valoracion de esta dimension presenta una puntuacion ligeramente
inferior a las dos anteriores (M = 3,05; DT = 0,44), convirtiéndose,
de hecho, en la dimensidn que presenta puntuaciones mas moderadas.
El comportamiento de esta dimension se debe a la valoracion de dos
items concretos de la escala en los que se pregunta por la importancia
que los profesionales atribuyen a lo que otros profesionales piensen
de ellos (item 15) y al grado de influencia que consideran que pueden
ejercer sobre el resto de miembros de los equipos de atencion (item 16).

Finalmente, la dimensién conexion emocional compartida, que refleja
la existencia de una simbologia y un c6digo de valores compartidos
por los profesionales del programa presenta una valoracidén 6ptima
(M =3,21; DT = 0,42). Este hecho deja entrever que se dan una serie
de elementos que permiten identificar a los profesionales que imple-
mentan el PAPSIVI y que, a su vez, favorecen el fortalecimiento de
la cohesion grupal. Las cuestiones especificas que contribuyen de una
manera notoria en la valoracién de esta dimension hacen referencia a
la importancia que los profesionales otorgan a formar parte del pro-
grama (items 19 y 21) y a las expectativas positivas que tienen sobre la
continuidad como implementadores del programa y con su voluntad
de permanecer ligados a este (item 23).

Estos resultados reflejan que los profesionales se sienten altamente
identificados con la finalidad del programa y con los equipos de pro-
tesionales que hacen posible la implementacion de las iniciativas. Los
valores de la escala completa constituyen una evidencia de esta afir-
macién (M =3,19; DT = 0,31). Este resultado es un antecedente para
comprender, tanto el grado de implicacién en las iniciativas, como
los procesos de fortalecimiento y de interaccién que se dan entre los
profesionales que e¢jecutan las actividades del programa. De forma
complementaria, desarrollamos un anilisis de correlaciones bivariadas
para identificar asociaciones entre las cuatro dimensiones del sentido

psicolégico de comunidad. Los resultados, como cabe esperar, mues-
tran una intensa conexion entre las dimensiones. De este modo, la
dimension pertenencia, considerada la mas robusta y explicativa desde
el punto de vista tedrico (i.e., Sarason, 1974) correlaciona positivamente
al maximo nivel de significacion con la satisfacciéon de necesidades
(r=.497; p<.001), con lainfluencia (r= .526; p<.001) y con la conexion
emocional compartida (r=.441; p<.002). Igual tendencia de asociaciéon
se observa entre el resto de dimensiones del sentido psicologico de
comunidad, mostrando correlaciones por encima en todos los casos de
r =481y al maximo nivel de significacion (p<.001). Estos resultados
evidencian la coherencia interna del constructo y la intensa conexién
que existe entre sus dimensiones constitutivas.

En la tabla 12 presentamos el anilisis factorial para examinar si se
cumple la expectativa teorica relativa a la existencia de un modelo de
cuatro dimensiones que da forma al sentido de pertenencia hacia los
equipos de profesionales que implementan el PAPSIVI en Cérdoba.

Los resultados descritos en la matriz de componentes rotados corres-
pondiente a la escala SCI-II, reflejan la existencia de ocho factores,
que si bien no se corresponden plenamente con las cuatro dimensiones
presentadas en el modelo tedrico original propuesto por McMillan y
Chavis (1986), al observar en qué dimensiones saturan los items, apre-
clamos que existe concordancia en funciéon de la similitud del valor
de saturacién. Esto implica que los resultados de la rotacién Varimax
con Kaiser, una vez reducida la carga de saturacidon de los items, se
asemejan bastante al modelo de cuatro factores evaluados a través de la
escala SCI-II (Chavis, Lee, & Acosta, 2008). Este hallazgo nos permite
afirmar que el instrumento de evaluacidn es capaz de identificar las
dimensiones descritas en el modelo tedrico.

A continuacion examinaremos el clima laboral percibido por los imple-
mentadores del PAPSIVI. La unidad de anilisis —nivel— seleccionado
para evaluar el clima lo constituye el equipo de implementadores del
programa, estando las preguntas referidas al clima de trabajo que existe
entre los profesionales que llevan a cabo las actividades del programa. En
la tabla 13 se muestran los estadisticos descriptivos del instrumento para
evaluar el clima de trabajo en los equipos que implementan el PAPSIVI.
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Fuente: elaboracidn propia.

trabajo en los equipos que implementan el PAPSIVI
Enunciado del item/Dimension

en el desarrollo de las actividades que comprende el

Tabla 13. Estadisticas descriptivas del instrumento para evaluar el clima de
Media de la escala completa de clima de trabajo

1 Entre las personas que implementamos PAPSIVI hay espiritu
2 Todo el mundo se implica en discusiones relacionadas con la

3 Todo el mundo participa en la toma de decisiones sobre
8 Me siento muy comprometido con este programa de atencién 3,84 0,41

4 Se es tolerante con las diferencias y desacuerdos surgidos

5 Se emplean las habilidades de todas las personas que

6 Meinteresa el futuro del equipo de trabajadores que

7 Estoy orgulloso de decir a otras personas que estoy

9 Me siento orgulloso de los logros conseguidos a través de la
10 Me encuentro satisfecho con el proceso de planificacion del
11 Estoy satisfecho con sus estatutos y con su normativa

12 Estoy satisfecho con las acciones desarrolladas para

13 Estoy satisfecho con el grado de implicacién de las personas
14 En general estoy satisfecho con el funcionamiento del
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El analisis de los estadisticos descriptivos de la escala completa de clima
de trabajo (que incluye las tres dimensiones evaluadas Inclusion, Com-
promiso y Satisfaccion) indica que los profesionales valoran de forma
positiva el clima de trabajo (M = 3,24). Esta puntuacién y el moderado
valor de la desviacion tipo (DT = 0,36) sugieren que existe consenso
por parte de los profesionales a la hora de valorar positivamente el clima
laboral, por lo que podemos asumir que el clima laboral descrito cons-
tituye una propiedad configuracional del equipo de implementadores
del PAPSIVI (Chan, 1998; Gonzilez-Roma, 2008).

Al analizar de forma independiente las tres dimensiones vemos que
existe una diferencia considerable en la valoracion de estas. La dimen-
sidbn que presenta puntuaciones mas modestas es la Inclusion. Esta
dimensién analiza la medida en que los implementadores del programa
se sienten integrados dentro de la estructura organizativa y son tenidos
en consideracion por parte de sus miembros en los procesos de toma de
decisiones (Ashforth, 1985). Esta dimension presenta una valoracion
moderada (M = 2,88; DT= 0,46) en comparacion con la dimension
Compromiso (M = 3,72; DT= 0,33) y con la dimension Satisfaccion
(M =3,21; DT = 0,54), ambas proximas al valor maximo posible.

Estos resultados indican que los profesionales se encuentran altamente
comprometidos con la finalidad del programay que, ademads, presentan
un nivel optimo de satisfaccion con la planificacion y el funciona-
miento del programa PAPSIVI. A pesar de vislumbrarse un elevado
compromiso y una alta satisfaccion de los profesionales, es probable que
determinados aspectos asociados a la gestion institucional del PAPSIVI,
como por ejemplo, la modalidad de contrataciéon y la elevada rotacion
del personal (factores que examinaremos en profundidad mis adelan-
te), puedan explicar, al menos parcialmente, la valoracién diferencial
de la dimension Inclusion. Tampoco se debe obviar que exista cierta
deseabilidad social a la hora de responder sobre cuestiones asociadas a
la conducta en el contexto de trabajo (Jidin & Monroe, 2017).

De forma complementaria llevamos a cabo un analisis de correlacio-
nes bivariadas para conocer las asociaciones que existen entre las tres
dimensiones del clima evaluadas. Los resultados sugieren que existe
una intensa asociacion entre los tres factores, si bien las dimensiones
que presentan una conexiéon mads potente son la Inclusion y la Satis-

faccion (r = .509; p<.001). De otro lado, la dimension Compromiso
correlaciona positivamente con la Satisfaccion (r = .336; p<.017) y
con la Inclusion (r = .331; p<.019), por lo que podemos afirmar que
los factores con mayor conexion al interior de la variable clima son la
Satisfaccion y la Inclusion. Aunque dada la naturaleza transversal del
estudio no es posible establecer relaciones de causalidad, a nivel tedrico
tiene sentido considerar que la Inclusion es un antecedente necesario
para sentirse satisfecho con los procesos de trabajo en la organizacion.
A continuacion describimos brevemente los resultados de los andlisis
factoriales, efectuados para conocer la estructura del clima laboral.

Tabla 14. Matriz de componentes rotados de la escala para evaluar el clima
laboral en los profesionales que implementan el PAPSIVI

N¢ Enunciado del item/Dimension Factor 1 Factor 2 Factor 3 Factor 4

1 Entre las personas que implementamos PAPSIVI 0,266 0,397 0,492 0,141
hay espiritu de equipo

2 Todo el mundo se implica en discusiones 0,110 -0112 0,849 0177
relacionadas con la implementacién de PAPSIVI

3 Todo el mundo participa en la toma de decisiones 0,173 0,103 0,692 -0,036
sobre acciones a seguir

4 Sees tolerante con las diferencias y desacuerdos 0,122 0241 -0105 0,818
surgidos durante la implementacion

5 Se emplean las habilidades de todas las personas 0,187  -0,553 0,313 0,734
que participan en PAPSIVI

6 Meinteresa el futuro del equipo de trabajadores 0,029 0,482 0,113 0,650
que implementa PAPSIVI

7  Estoy orgulloso de decir a otras personas que 0,381 0,609 -0066 0,173
estoy participando en PAPSIVI

8  Me siento muy comprometido con este programa 0,263 0,737 -0062 0,237
de atencion psicosocial

9 Me siento orgulloso de los logros conseguidos a -0,102 0,709 0107  -0,075
través de la implementacién del programa

10 Me encuentro satisfecho con el proceso de 0,877 0,111 -0,034 0,217
planificacion del programa PAPSIVI
11 Estoy satisfecho con sus estatutos y con su 0,829 -0,074 0228 0,140

normativa interna

12 Estoy satisfecho con las acciones desarrolladas 0,773 0,280 0,236 0,037
para conseguir los objetivos marcados

13 Estoy satisfecho con el grado de implicacién de 0,667 -0065 0523 -0,096
las personas en el desarrollo de las actividades
gue comprende el programa PAPSIVI

14 Engeneral estoy satisfecho con el funcionamiento 0,624 0,350 0205 0,098
del programa PAPSIVI

Fuente: elaboracidn propia.

Nota: Método de extraccion a través del anélisis de componentes principales. Método de rotacion:
Normalizacién Varimax con Kaiser. El procedimiento ha convergido en seis iteraciones.
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Los resultados de la tabla 14 muestran la existencia de cuatro dimen-
siones en lugar de las tres propone el modelo teérico original. Dentro
de la dimensidn satisfaccidn saturan todos los items adscritos a ella,
por lo que podemos considerarla un factor cerrado y que evalda de
forma precisa aquello para lo que fue disenado. Sin embargo, el analisis
factorial muestra la existencia de un cuarto factor conformado por tres
items, dos de ellos extraidos de la dimension Inclusion®, y otro mads
extraido de la dimension Compromiso. Este resultado en modo algu-
no invalida la aplicacién de la escala clima en su conjunto, que como
vimos, presentaba propiedades psicométricas aceptables; sin embargo,
es recomendable perfilar mejor algunas de las afirmaciones contenidas
en los items, al objeto de garantizar que las dimensiones evalian con
nitidez los procesos que se tratan de capturar.

Una vez descritos los resultados de la evaluacion de procesos comuni-
tarios y psicosociales, a continuacion nos metemos de lleno a examinar,
a través del ARS, la estructura conformada por los profesionales que
implementan el PAPSIVI en el departamento de Cordoba.

Evaluacion estructural
de los equipos de intervencion

En la presente seccion se muestran los resultados del andlisis relacional
desarrollado a través de ARS, de los profesionales que implementan el
programa PAPSIVI en el departamento de Cérdoba en el afio 2016.
La presentacién de resultados seguird la siguiente pauta: en primer
lugar, realizaremos un andlisis descriptivo de las redes de los profesio-
nales mediante la visualizaciéon de grafos y el andlisis de medidas de
cohesion. Seguiremos una secuencia comprehensiva en la que primero
evaluaremos la red integral correspondiente a cada tipo de interacciéon

15 Los dos items de la dimensidn Inclusion que han saturado fuera de esta
son: "Se es tolerante con las diferencias y desacuerdos surgidos durante la
implementacion”y “Se emplean las habilidades de todas las personas que
participan en PAPSIVI". El item que satura fuera de la dimensién Compro-
miso es “Me interesa el futuro del equipo de trabajadores que implementa
PAPSIVI",

(i.e., derivacidn de usuarios). Cuando hacemos alusion a la red integral
o completa, nos referimos a la red en la que aparecen conjuntamente
las interacciones entre los tres perfiles profesionales que conforman
los equipos de atencién del programa (psicélogos, trabajadores socia-
les y promotores comunitarios). En segundo lugar, se mostraran las
redes en funcion del puesto, que consisten en aislar las relaciones que
mantienen entre si los profesionales del mismo perfil, excluyendo las
relaciones interprofesionales. Con este ejercicio lo que se pretende es
mostrar las relaciones agregadas entre todos los implementadores (en
el primer caso) y las relaciones homofilicas dentro del mismo grupo
profesional, al objeto de identificar patrones relacionales diferenciales
entre los miembros de cada perfil profesional (en el segundo caso).

Presentaremos las redes en funcién del grado de intensidad que denota
el vinculo, iniciando con la red de reconocimiento de profesionales y
finalizando con las redes que representan vinculos de mayor intensidad
como la derivacién de usuarios (Barringer & Harrison, 2000). Una vez
mostrada la red integral en la que aparecen representadas las interac-
ciones entre todos los profesionales (psicdlogos, trabajadores sociales
y promotores comunitarios), a continuacién visualizaremos las redes
conformadas por los implementadores de cada perfil profesional. Estas
redes se denominan redes aisladas, y seguiremos la secuencia descrita
en las cuatro redes evaluadas en esta investigacion.

De forma especifica, nos centraremos en las redes de: (A) reconoci-
miento entre profesionales; (B) preferencia para trabajar; (C) inter-

16 Tas medidas

cambio de informacidn; y (D) derivacién de usuarios
de cohesién que examinaremos han sido han sido descritas en apar-
tados anteriores. Para la interpretacion visual de los graficos debemos
considerar que el tamafio del nodo refleja la antigiiedad que los profe-
sionales llevan trabajando en el programa, siendo los nodos de mayor
tamano los que cuentan con una trayectoria mas dilatada. El color del
nodo representa el perfil profesional de los implementadores, siendo
los nodos de color negro los psicélogos, los nodos de color azul los
promotores comunitarios y los nodos de color rojo representan a los

trabajadores sociales.

16 Ademas de estas relaciones, han sido analizadas otro tipo de interacciones
entre los profesionales que no son reportadas en esta obra.
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a. Red de reconocimiento

En primer lugar examinaremos la red de reconocimiento. Esta red se ha
construido indicando a los profesionales que deben nominar a aquellos
profesionales a los que reconozcan por su nombre. Se trata de la relacion
mas débil posible en la medida en la que el vinculo no implica tipo al-
guno de intercambio, sin embargo, aporta informaciéon de interés para
comprender el nivel de reconocimiento mutuo que existe entre los imple-
mentadoresy el grado de integracion de los equipos interprofesionales'”.

El grafico 1 muestra la red completa de reconocimiento entre profesio-
nales representando todas las interacciones, y en el grafico 2 las diferen-
tes subredes conformadas por cada categoria profesional (psicologos,
trabajadores sociales y promotores comunitarios) de forma aislada.

Grafico 1. Red global de reconocimiento entre profesionales
representando todas las interacciones

Fuente: elaboracién propia.

17 Segun los datos proporcionados por los coordinadores del programa en el
Departamento de Cérdoba, en total hay 62 profesionales (entre los tres per-
files profesionales) implementando el programa. En este estudio recabamos
informacion de 51 profesionales (82,25 %), si bien para efectuar los analisis
estructurales descritos en esta seccién han sido evaluados 49 (79,03 %).

Esta red representa los lazos mds débiles que existen entre los implemen-
tadores del programa (Granovetter, 1973). A través de esta red podemos
identificar la estructura mds fragil, en términos de la intensidad y el
contenido funcional de la relacién. En si, este tipo de relacion no implica
ningun tipo de intercambio entre los implementadores. No obstante, a
través de su andlisis podemos identificar patrones de asociacion en rela-
ci6n al grado de integracion de los participantes en el programa.

El grifico 1 nos muestra una red cohesiva, este tipo de redes suelen
presentar una estructura circular donde los actores que presentan un
mayor numero de conexiones se sitian en el centro de la red, mien-
tras que los actores con menor nimero de contactos se ubican en la
periferia de la red. Una primera observacion cualitativa indica que los
promotores comunitarios (nodos azules) tienden a ocupar el centro de
la estructura, reflejando que son los profesionales mas reconocidos y
a los que mas profesionales reconocen. Mientras que los trabajadores
sociales (nodos rojos) y en menor medida los psicdlogos (nodos negros)
ocupan la periferia—los extremos—de la red. De los trece nodos situados
en la periferia, ocho son trabajadores sociales, cuatro son psicologos y
uno promotor comunitario. El hecho de que los promotores sean los
profesionales que reconocen a mis profesionales y los mds reconocidos
se debe a que son los que mas tiempo llevan trabajando en el programa
(dos anos en promedio), si los comparamos con el tiempo que llevan
empleados en el programa los psicologos (seis meses) y los cerca de ocho
meses que lleva contratado el grupo de trabajadores sociales. Pero dado
este resultado, cabria esperar que al llevar menos tiempo trabajando en
el programa, fueran el grupo de psicdlogos el mis representado en la
periferia de la red, sin embargo, es el grupo de los trabajadores sociales
el mds numeroso en la zona externa de la red. Esto puede deberse,
como comprobaremos a través del andlisis del resto de relaciones, al
hecho de que los psicologos son, en muchos casos, los profesionales de
referencia dentro de los equipos de intervencion. Muestra de ello es que
son los profesionales que en promedio, presentan mayor grado nodal
en las redes de intercambio de informacién profesional y de derivacion
de usuarios (Gainforth, Latimer-Cheung, Athanasopoulos, Moore, &
Ginis, 2014). A continuacién examinaremos las redes aisladas de los
tres perfiles profesionales.

o———— Resultados
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Grafico 2. Redes de reconocimiento entre profesionales aislando las relaciones

mantenidas entre cada categoria profesional

Red de Red de Red de
reconocimiento reconocimiento reconocimiento
entre psicélogos entre trabajadores entre promotores

sociales comunitarios

Fuente: elaboracién propia.

El grifico 2 muestra un contexto relacional distinto al anteriormente
descrito. Al aislar las relaciones podemos observar con nitidez las
relaciones homofilicas (McPherson, Smith-Lovin, & Cook, 2001),
es decir, aquellas establecidas entre sujetos que cuentan con carac-
teristicas en comun (en este caso el atributo de referencia es el perfil
profesional). Al mismo tiempo, esta informacion posibilita comprender
como interactdan los profesionales dentro de la misma categoria, algo
que resulta de vital importancia para gestionar y coordinar equipos de
intervencidon de manera efectiva (Meltzer, Chung, Khalili, Marlow,
Arora, Schumock et al., 2010).

Las tres redes, como se puede apreciar en el grafico 2, presentan un nivel
de cohesion moderadamente elevado. Todas exhiben una estructura
en forma circular. En el caso de las redes de psiclogos y trabajadores
sociales, la densidad se sitda en torno al 50 %, mientras que en el
caso de los promotores, la densidad se encuentra cerca del 90 %. Esto
implica que entre los promotores existe un alto grado de conectividad
que también queda reflejado en el valor de la reciprocidad, que se en-
cuentra en el 75,56 %, lo que senala que la mayor parte de los vinculos
son bidireccionales. Mientras que en las subredes de psicologos y de
trabajadores sociales el valor de la reciprocidad se sitta en torno al 50

%, valor que indica que la mitad de los vinculos son correspondidos.
Posiblemente, el hecho de que los promotores sean el perfil profesio-
nal menos numeroso, y que ademads sean los profesionales que llevan
mas tiempo trabajando en el programa, facilita que hayan tenido mas
oportunidades para interactuar y conocerse mejor. Al mismo tiempo,
los promotores suelen estar asignados a varios municipios, factor que
constituye un detonante para establecer un mayor niimero de interac-
ciones durante el proceso de implementacion del PAPSIVI.

En la tabla 15 se muestran los indicadores de cohesion de la red completa
de reconocimiento y de las redes aisladas en funcion del perfil profesional.

Tabla 15. Indicadores de cohesion de la red completa de reconocimiento
y para las redes aisladas en funcién del puesto

Red Red
Indicadior s e sedales | comunitaros

(n=21) (n=10)
Densidad (%) 51,17 55,88 49,29 87,78
Numero de lazos 1203 171 207 79
Reciprocidad (%) 50 55,45 5221 75,56
Grado (M, DT) 24,5112 95381 9,85; 4,5 7923
Centralizacién grado (Salida) (%) 49,87 28,02 37,5 13,58
Centralizacion grado (Entrada) (%) 28,6 28,02 27 13,58
Intermediacion (M, DT) 24,7,18,5 6,66; 5,57 10,57,9,03 11,235
Indice de centralizacion basada
en la intermediacion (%) 214 4,91 63 1087
Cercania media (M, DT)" 77,77 39,7, 4,3 30,57, 3,84 10,1, 0,53
Centralizacion de cercania (Entrada)? (%) 33,18 - 29,23 2511
Centralizacion de cercania (Salida) (%) 65,28 - 42,45 17,77
N® triadas completas 1465 82 116 64
N2 cligues (n=3) 257 25 18 4
S;Js;\eczztoende compactacién global 0585 0625 0,579 0878
N2 de conglomerados 7 4 7 2
indice de ajuste 0556 0,581 0495 0,508
R? (Ajuste del modelo relativo al 0197 0176 0255 0242

numero de clUsteres detectados)

Fuente: elaboracién propia.

* Véase Valente y Foreman (1998) para una revisién conceptual y metodoldgica de los
indicadores de cercania y de capacidad de alcance en andlisis estructural.

** La cercania es un indicador que examina la distancia geodésica media que existe entre
todos los nodos que forman parte de una red. Cuando en una red hay algiin nodo aislado,
técnicamente, la distancia entre un nodo y el resto es infinita, de manera que no puede
ser calculado el indice de centralizacién de la cercania, ni de entrada, ni de salida.
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A pesar de la relativa fragilidad que caracteriza este tipo de redes en las
que el contenido de la relacion es el mero reconocimiento de los inte-
grantes de la red, desde un punto de vista teérico debemos considerar
que los lazos débiles son importantes dado que este tipo de interaccion
suele ser el antecedente de relaciones de mayor peso, como por ejemplo
la coordinacién y la puesta en marcha de programas de intervencion 'y
politicas publicas (Granovetter, 1973; Baker, 2014). Considerando las
caracteristicas de los profesionales y el nimero de participantes involu-
crados en la implementacion del programa, los indicadores de cohesion
pueden ofrecer indicios sobre aspectos organizacionales destacados
como la rotacion de personal, el grado de organizacidn o la asistencia
de los implementadores a las reuniones periddicas de coordinacion.

La red de reconocimiento presenta un nivel moderadamente elevado
de cohesion (densidad= 51,2 %), se han identificado un total de 1
203 vinculos, y muestra un nivel elevado de reciprocidad (50 %). En
el anilisis de redes es habitual que los vinculos que requieren poco
compromiso muestren elevado niveles de cohesion debido a la escasa
importancia relativa de este tipo de interaccién en comparaciéon con
otro tipo de interacciones que exigen de cierto grado de consenso y
reciprocidad (Larson, 1992). En promedio, cada profesional reconoce
a 24 compaiieros, lo que supone que, aproximadamente, cada técnico
logra identificar por su nombre a la mitad de integrantes del progra-
ma. Este indicador podria estar constatando el alto grado de rotacion
de personal que ha primado en la gestion del programa, al menos en
la dltima edicién (2016) en comparacidn con el ano anterior (2015).

Si prestamos atencion a los pardmetros de cohesion de la red completay
de las tres subredes, se aprecia un contexto relacional diferencial en va-
rios de los parametros evaluados. Al analizar el indicador centralizacion
de grados de salida, se aprecia que la red global cuenta con un 49,87 %,
mientras que las redes de psic6logos y trabajadores se encuentran por
debajo de este valor. Pero si observamos el valor de la centralizacion de
grados de salida de la red de promotores, vemos que el valor se sittia por
debajo de los valores del resto de redes. Este dato sugiere que la mayor
parte de los promotores reconocen al resto de miembros de su red,
algo que, como hemos mencionado, posiblemente esté influenciado
por el tamano del grupo y por la trayectoria diferencial en el programa.
Sin embargo, en el caso de psicdlogos y trabajadores sociales se aprecia

que una proporcion considerable de los integrantes de cada subred,
aproximadamente un tercio, no reconoce al resto de miembros. Este
dato aconseja poner en marcha estrategias orientadas a incrementar
el reconocimiento entre todos los profesionales que implementan el
PAPSIVI en general, asi como estrategias concretas para aumentar la
interaccidn entre los integrantes de cada perfil.

El andlisis de la intermediacién muestra un fenémeno similar al
anteriormente descrito aunque este indicador requiere una especial
atencidn. Los actores que presentan un alto valor en este parametro
son actores que tienen una elevada capacidad para conectar grupos
(Freeman, 1979), por lo tanto este indicar no mide —a diferencia de la
centralidad de grado- la cuantia de contactos, sino la medida en que
los contactos dan acceso a diferentes actores o grupos de actores que no
estan conectados entre si. Por tanto, los intermediarios son considerados
actores poderosos en términos relacionales, porque pueden acceder a
multiples fuentes de informacién y, al mismo tiempo, pueden influir
en diferentes contextos sociales de manera simultinea (Burt, 1992;

Burt, Kilduff, & Tasselli, 2013).

La red completa presenta una intermediaciéon media de 24,7, mien-
tras que este valor en las redes de psicologos, trabajadores sociales y
promotores comunitarios presentan valores muy inferiores. La varia-
ci6n substantiva entre la red completa y las diferentes subredes refleja
la interdisciplinariedad que caracteriza a los equipos. La diversidad
disciplinar de los equipos favorece el reconocimiento de otros imple-
mentadores del programa, seria previsible esperar que, si los equipos
fueran homogéneos los valores de la intermediacion y del indice de
centralizacién basada en la intermediacidn fueran inversos, es decir,
el valor seria inferior en la red completa y superiores en las subredes.

El anilisis de los parametros de agrupamiento indica que existen dife-
rentes modalidades de agrupacidn tanto en la red completa, como en
las subredes en funcién de la profesion. El nimero de triadas completas,
es decir los conjuntos de tres actores maximamente conectados entre si
(Moody, 1998; Wasserman & Faust, 1994), presenta una amplia varia-
ci6én en la red completa, en comparacion con los valores de las subredes.
En la red completa se identifican 1 465 triadas completas, mientras
que este namero decae notablemente en las subredes. Este fenomeno
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nuevamente se explica en la diversidad compositiva de los equipos,
motivo por el cual, cuando se analiza el nimero de configuraciones
triddicas, dentro de cada categoria se observa un amplio descenso. Esto
se produce debido a que en la red completa, la mayor parte de las triadas
detectadas estan formadas por profesionales de distintos perfiles que
colaboran dentro de un mismo equipo de intervencion. Sin embargo,
en las redes aisladas, en particular en la subred de psicdlogos, se aprecia
una baja proporcion de triadas teniendo en cuenta la representacion
de este perfil profesional (36,63 %) en la red completa evaluada. Este
dato refleja la naturaleza interdisciplinar que caracteriza a los equipos
que implementan PAPSIVI.

Finalmente, el anilisis del Coeficiente de compactacion global ponde-
rado y de los subconjuntos cohesivos identificados mediante el analisis
de cluster arroja datos interesantes para comprender la dindmica de
interaccion entre los profesionales. El Coeficiente de compactacion
global ponderado oscila entre 0,579 de la red de trabajadores sociales
y 0,868 de la red de promotores. Este indice evalta los coeficientes
de compactaciéon de todos los actores de la red, y resulta de utilidad
porque mide la densidad de los conocidos, es decir, de los nodos a los
que un actor estd conectado. En este caso, los promotores vuelven a ser
el subgrupo con mas contactos y por tanto con mayor densidad en las
redes de cada actor —ego— que forma parte de la subred. Por tltimo, si
examinamos el nimero de conglomerados detectados, se observa que
en la red global se detectan siete subgrupos, idéntico nimero de sub-
grupos detectados en la red de trabajadores sociales. Esto refleja el alto
grado de desagregacion que existe dentro del colectivo de trabajadores
sociales. Aunque, posiblemente, esto se deba, en parte, a que se trata
del grupo de profesionales mas numeroso, este resultado parece indicar
un bajo nivel de reconocimiento entre los miembros de este perfil. En
comparacion con el grupo de psicologos en el que se identifican cuatro
agrupaciones, y en el de promotores en el que se observan solo dos
agrupaciones (posiblemente debido al numero de trabajadores de este
perfil), es posible que la dindmica interna del grupo de trabajadores
sociales sea distinta. Como veremos mas adelante cuando analicemos
las propiedades estructurales de redes que denotan interacciones como
el intercambio de informacién que son mas substantivas para la im-
plementacion de programas, la deteccion de subgrupos es crucial para
organizary coordinar los equipos de intervencion debido a los efectos

que dicha estructuracion produce en los resultados de las intervenciones
(Gest et al., 2011; Ramos-Vidal, 2015a, 2015b, 2015c¢).

A continuaciéon describiremos en profundidad la red de preferencia
para trabajar, considerada una red cuyo analisis debe ser tenido en con-
sideracion para definir la composicion y la estructura de los equipos de
intervencion.

b. Red de preferencia para trabajar

Esta red identifica relaciones intencionales, que si bien no representan
intercambios actuales, es probable que se materialicen como relaciones
formales en un futuro cercano. En el grafico 3 se muestra la estructura
completa de la red de preferencia para trabajar.

Grafico 3. Red de preferencia para trabajar representando
todas las interacciones

Fuente: elaboracién propia.

Lared completa de preferencia para trabajar presenta un patrén estruc-
tural caracterizado por bajos niveles de densidad, lo que se refleja en la
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morfologia de la red en la que resulta dificil vislumbrar con claridad el
centroy la periferia. Los indicadores estructurales sehalan que se trata de
un sistema con un nivel de cohesiéon moderado (densidad= 7,3 %), en
total se reportan 172 vinculos, y se observa que el nivel de reciprocidad
(12,42 %) es moderadamente elevado teniendo en cuenta la densidad.
Estas medidas muestran que, en promedio, cada profesional manifiesta
que le gustaria trabajar con 3,7 compaieros.

Grafico 4. Red de preferencia para trabajar aislando las relaciones
mantenidas entre cada categoria profesional

Red de preferencia Red de preferencia Red de preferencia
para trabajar entre para trabajar entre | para trabajar entre

psicdologos trabajadores promotores
saciales comunitarios
L]
b ' : K &
]
i ' i
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Fuente: elaboracién propia.

Como se puede apreciar en el grifico 4 aparecen representados los vin-
culos que denotan interés o intencidn potencial por entablar relaciones
con compaieros del mismo perfil profesional. El anilisis de este tipo
de relacion puede ser de suma utilidad para organizar los equipos de
atencion y optimizar la estructura de relaciones. Al mismo tiempo, este
vinculo suele asociarse a otro tipo de relaciones como el intercambio
de informacién y la colaboracion para poner en funcionamiento las
actividades que dan forma a los programas de intervencioén. A efectos
practicos, el interés por colaborar con otros companeros puede ser el
efecto de diferentes factores, como por ¢jemplo, que el profesional (a)
sea alguien reconocido por el resto de companeros, (b) goce de una bue-

na reputacién profesional o, (¢) incluso, es posible que los compaiieros
deseen colaborar con algtin profesional en particular debido al adecuado
funcionamiento del equipo en el que este trabaja (Baker, 2014). Para
comprender si algunas de las relaciones exploradas constituyen antece-
dentes de la preferencia para trabajar, de forma complementaria lleva-
mos a cabo tres andlisis de regresion lineal simple en los que la variable
dependiente es el nimero de nominaciones recibidas —centralidad de
grados de entrada— por los profesionales en la red de preferencia para
trabajar, y como variables independientes, las nominaciones emitidas
—centralidad de grados de salida— en las redes de reconocimiento, de
intercambio de informacién y de derivacion de usuarios.

Los resultados de los analisis de regresion constatan que las nomi-
naciones emitidas en la red de reconocimiento y de intercambio de
informacién explican, aproximadamente un 6 % de la varianza de la
dependiente. Ademads, ambos modelos de regresion presentan valores
estadisticamente significativos, si bien el valor de los coeficientes de
regresion es moderado en ambos casos'®. Sin embargo, el nimero de
nominaciones emitidas en la red de derivaciéon de usuarios no incide
en la red de preferencia para trabajar. Los resultados de estos analisis
ad hoc evidencian que, tanto el reconocimiento de los profesionales,
como el haber intercambiado previamente informacién con los cole-
gas nominados, constituyen sendos antecedentes que influyen en la
decision de colaborar con otros implementadores del programa. Este
resultado es de interés porque muestra como la decision de colaborar
con otros miembros del equipo no es aleatoria sino que se explica por
la existencia de un conocimiento previo sobre el profesional con el
que se tiene intencion de cooperar y por darse algun tipo de inter-
cambio previo entre ellos. Este tipo de patrén ha sido identificado con
frecuencia como uno de los antecedentes que definen la formacion

18 EL primer modelo de regresién en el que la variable independiente es el
numero de nominaciones emitidas en la red de reconocimiento presenta
los siguientes valores: [R?=.061; B =.284; t = 2.027; p<.049]; el segundo
modelo de regresidn en el que la variable independiente es el nimero de
nominaciones emitidas en la red de intercambio de informacion arroja los
siguientes valores: [R?=.060; B = .283; t = 2.020; p<.049]; finalmente, el
tercer modelo de regresién en el que la variable independiente es el nimero
de nominaciones emitidas en la red de derivacion de usuarios muestra los
siguientes valores: [R?=-.021; B = -.024,; t = - 164; p<.870]
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de alianzas y redes inter-organizativas (i.e., Gulati & Gargiulo, 1999;
Uzzi, 1997). La comprension de este tipo de fendmenos resulta clave
para explicar qué factores desencadenan la decision de cooperar entre
los profesionales que implementan programas de intervencion y, en
consecuencia, debe ser empleada para configurar los equipos con base
en la estructura de contactos que se dan entre los profesionales. En la
tabla 16 se muestran los parametros de cohesion y agrupamiento de la
red completa de preferencia para trabajar, y de las tres subredes aisladas.

Tabla 16. Indicadores de cohesién de la red completa de preferencia
para trabajar y para las redes aisladas en funcion del puesto

Red Red Red
. Red Integral Ly trabajadores promotores
Indicador _ psicdlogos . -
(n=49) (n=18) sociales  comunitarios
— (n=21) (n=10)
Densidad (%) 7,31 7,84 10,95 222
Ndmero de lazos 172 24 46 2
Reciprocidad (%) 12,42 14,29 21,05 0
Grado (M, DT) 351;333 133,149 219,199 02,04
Centralizacion grado (Salida) (%) 24,43 22,83 25,25 9,87
Centralizacién grado (Entrada) (%) 18,05 22,83 20 9,87
Intermediacién (M, DT) 48,3;86,8  3,38,6,96 1561, 25,79 0
Ino?ioe de celntfealizicién basada en 22,82 8,41 2811 0
la intermediacién (%)
Cercania media (M, DT)" 1 059,24, 248,94, 219,42, 88736
523,68 51,26 97,94 o
Centralizacion de cercania
(Entrada)” (%) — — — —
Centralizacién de cercania (Salida) (%) o o o o
N? triadas completas 1 0 0 0
N@ cligues (n=3) 1 0 0 0
Coeficiente de compactacion 0154 0198 0211 0
global ponderado
N@ de conglomerados 13 3 7 5
indice de ajuste 0,621 0,647 0,543 0,574
P .
R? (Ajuste del modelo relativo al 0144 0125 0209 0182

numero de clusteres detectados)

Fuente: elaboracién propia.

Véase Valente y Foreman (1998) para una revisién conceptual y metodoldgica de los
indicadores de cercania y alcance en analisis estructural.

La cercania es un indicador que examina la distancia geodésica media que existe entre
todos los nodos que forman parte de una red. Cuando en una red hay algun nodo aislado,
técnicamente, la distancia entre un nodo y el resto es infinita, de manera que no puede
ser calculado el indice de centralizacion de la cercania, ni de entrada, ni de salida.

Una de las principales conclusiones que se pueden extraer tanto de
los diferentes indicadores de centralidad como de centralizacién (de
grado, de intermediacion y cercania), es que la preferencia de traba-
jar con otros colegas se centra en relaciones potenciales con colegas
de otro perfil profesional. Esto refleja que los profesionales optarian
por extender su red de contactos profesionales con profesionales que
cuentan con un background diferencial. En esta linea, diferentes estudios
demuestran que la multidisciplinariedad y la existencia de un clima de
trabajo positivo en los equipos que proporcionan atencién psicosocial
a victimas son un aspecto crucial para la implementacion efectiva de
programas (Hartgerink et al., 2014).

Si observamos los diferentes parametros vinculados a las modalidades de
centralidad y centralizacién, se aprecia que los valores de la red completa
son muy superiores a los de las subredes aisladas, lo que muestra que la
intencidn de trabajar de forma conjunta acontece entre los diferentes
grupos profesionales, en lugar de ser dentro de la misma categoria. En
clave sociologica podemos afirmar que los implementadores del PAP-
SIVIbuscan establecer relaciones con profesionales con conocimientos
y habilidades distintas, lo que implica un grado latente de heterofilia
relacional (McPherson, Smith-Lovin, & Cook, 2001). Esto, a su vez,
incide en la heterogeneidad de los subgrupos informales que se for-
man, ya que la estructura formal de los equipos viene establecida por
los coordinadores del programa. Por lo tanto, aunque la composicion
actual de los equipos, es decir, la estructura formal, cuenta con un alto
componente de diversidad en la medida en que participan profesionales
de diferentes perfiles, los patrones tentativos de relaciones, es decir,
la estructura informal, siguen la misma tendencia dando preferencia
a las relaciones con actores que cuentan con caracteristicas diferen-
ciales. Segun diversos estudios, las configuraciones que propician las
relaciones débiles con grupos diversos conocidas como lazos de tipo
bridging, permiten aprovechar el conocimiento de los diferentes perfiles
profesionales aumentando la calidad de las acciones implementadas a

través del programa (Burt, 2000; Ramos-Vidal, 2015a).

Si atendemos a las propiedades micro locales (triadas completas y
cliques) vemos que la proporcion de estas modalidades de micro agru-
pamiento es exigua. En la estructura completa, inicamente se observa
una triada y un clique, que ademads estd conformada por trabajadores
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de diferente perfil, mientras que dentro de cada subred no se detecta
ninguna de estas propiedades. Muestra de este fendmeno es el mode-
rado grado de reciprocidad que presentan todas las redes, que oscila
entre el 0 % de la subred de promotores comunitarios, hasta el 21,05
% de la subred de trabajadores sociales. El mismo fendmeno quedaria
reflejado con el Coeficiente de compactacion global ponderado, que
muestra valor O en la subred de promotores y valores ligeramente su-
periores, que van desde el 0,154 de la red completa hasta el 0,211 de la
subred de trabajadores sociales. Este indicador muestra la baja densidad
de las redes egocéntricas de los alter con los que los miembros de cada
perfil desean entablar contactos. Al tratarse de una red de contactos
prospectivos o intencionales, es de esperar que se dé una estructura
con un nivel moderado de cohesion. No obstante, como muestran los
andlisis de regresion lineal expuestos en paginas previas, la intencion
de entablar contactos con otros colegas se explica parcialmente en el
establecimiento de contactos previos (p. €j., intercambiando informa-
ci6n), de modo que con el paso del tiempo es previsible que la cohesion
de la red completa se incremente de manera progresiva dando paso a
una estructura mas densa en la que las relaciones potenciales se vayan
materializando, algo que quedaria constatado si aumentase la transi-
tividad de la red y el Coeficiente de compactacion global ponderado.

Por dltimo, examinaremos el patrén de agrupamiento en la red com-
pleta y en las tres subredes. El anilisis de claster identifica un nimero
variable de agrupaciones que oscila entre los cinco subgrupos de la
red de promotores comunitarios y los 13 clasteres detectados en la red
completa. Este resultado evidencia una elevada disgregacion, tanto en
la red completa como en las diferentes subredes. Por ejemplo, resulta
inusual que en una red como la de los promotores formada por diez
actores, el algoritmo de optimizacion detecte hasta cinco agrupaciones,
que, en este caso, son diadas. Algo similar a lo que muestra el nimero
de agrupaciones identificadas en la red completa. Sin embargo, de-
bemos ser tener cautela a la hora de interpretar este indicador debido,
por un lado, a la baja cohesion global de la red completa (7,31 %), y
por otro, a los modestos valores de R* que indican el ajuste global del
modelo (Glover, 1990). Este patron de agrupamiento se produce, en
parte, debido al procedimiento de deteccion seleccionado (criterio de
correlacion) que tiende a agrupar conjuntamente a los grupos de actores
que mantienen relaciones cohesivas al interior del grupo. Posiblemente,

el empleo de otro tipo de criterios como el de pseudocorrelacion sea
mas efectivo en este caso al tratarse de una red con una baja cohesion.
En cualquier caso, tanto el andlisis de estructuras micro locales como
de las modalidades de agrupamiento, indican que se trata de una red
altamente fragmentada. No obstante, es positivo que los coordinadores
de los equipos de intervencidén monitoricen la evoluciéon de esta red
al objeto de verificar en qué medida el amplio niimero de subgrupos
detectados va integrandose en la estructura global de la red formando
un sistema mas solido y compacto. Estableciendo una analogia con
los cambios que suele experimentar la estructura de las coaliciones
comunitarias, la reduccion del niimero de subgrupos y el incremento
de la densidad suele ser el sintoma del aumento de la implicacion de
los actores en las actividades que dan forma al programa (Valente et
al., 2008). Estos aumentos suelen reflejar una mayor descentralizacion
en la estructura, lo que implica que actores que inicialmente ocupaban
posiciones periféricas van adquiriendo un rol mds activo en las acti-
vidades del programa. En el siguiente apartado examinamos la red de
intercambio de informacion entre profesionales.

c. Red de intercambio de informacidon

A diferencia de las dos redes anteriores en las que no existe una interac-
c16n substantiva, es decir, un intercambio fictico entre los miembros
de la red, mds alld de reconocer por su nombre a los profesionales o
manifestar interés por colaborar en el futuro con los profesionales no-
minados, la red de intercambio de informacidn denota la existencia de
interacciones reales que ya se han materializado. Este tipo de relacion
es clave para comprender los resultados de los programas de interven-
cién. Se ha documentado que los equipos de intervencion en los que
los profesionales intercambian de manera frecuente informacion rela-
cionada con la prictica clinica obtienen mejores resultados (Chilenski
etal., 2016). De hecho, diferentes estudios identifican que los equipos
de profesionales socio-sanitarios en los que existen canales especifi-
cos para intercambiar informacion clinica de los pacientes presentan
mejores indicadores de efectividad en el proceso de implementacion
(Fontaine, Ross, Zink, & Schilling, 2010). Como se ha mencionado en
apartados previos, el intercambio de informacion es un factor esencial
para garantizar una adecuada prestacion de servicios. Al intercambiar
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informacion de manera frecuente es posible efectuar un diagndstico mas
preciso sobre un caso especifico, acelerando el proceso de intervencion
o corrigiendo posibles errores derivados de un conocimiento parcial
del historial clinico del paciente. Ademis, a través del intercambio de
informacioén se puede aprovechar la experiencia de otros profesionales
que han atendido casos similares incrementando la eficiencia en la toma
de decisiones relativas al diagnoéstico y al tratamiento de los usuarios
(Fattore et al., 2009). En el grifico 5 se muestra la red de intercambio
de informacion representando todas las interacciones.

Grafico 5. Red de intercambio de informacidn
representando todas las interacciones

Fuente: elaboracién propia.

Enlared de intercambio de informacion se aprecia un nivel de densidad
moderado (8,5 %), en total se reportan 200 vinculos. Sin embargo,
comparativamente, apreciamos una reciprocidad moderadamente ele-
vada, que ronda el 25 %. Un dato de interés es que cada profesional,
en promedio, solicita informacion a cuatro companieros. A pesar del
elemento positivo que denota este parametro, tanto la densidad total,
como el niimero de vinculos, muestran que es necesario optimizar este
indicador mediante estrategias que hagan posible incrementar la cohe-
s16n global de la red de intercambio de informacion y la reciprocidad

asociada a los intercambios. En la tabla 17 se exponen los indicadores
de cohesion de la red completa de intercambio de informacién y de
las subredes aisladas en funcion del puesto.

Tabla 17. Indicadores de cohesion de la red completa de intercambio de
informacion y para las redes aisladas en funcion del puesto

Red Red
Red Red .
. L. trabajadores promotores
Indicador Integral  psicdlogos ) s
(n=49) (n=18) sociales comunitarios
(n=21) (n=10)
Densidad (%) 8,5 16,67 11,43 1111
Numero de lazos 200 51 48 10
Reciprocidad (%) 25 30,77 26,32 0
Grado (M, DT) 4,08;301 283,153 2,28, 2,05 1,118
Centralizacion grado (Salida) (%) 23,22 19,72 30 37,03
Centralizacion grado
(Entrada) (%) 23,22 50,86 24,75 12,34
Intermediacion (M, DT) 75,91, 1577, 13,47, 2.303
98,37 25,81 25,01 T
Ind|cg de centrgh;gcmﬂn basada 1821 3022 26,63 108
en la intermediacion (%)
Cercania media (M, DT)" 531,42; 110,22, 229,66; 70,44,
377,16 104,85 130,81 13,77
Centralizacion de cercania
(Entrada)” (%) - - - -
Centralizacién de cercania
(Salida) (%) — — — _
N@ triadas completas 7 2 0 0
N2 cliques (n=3) 2
Coeficiente de compactacion 0,159 0291 0,156 0158
global ponderado
N2 de conglomerados 16 2 6 3
indice de ajuste 0,553 0,736 0,579 0,601
2 h .
R? (Ajuste del modelo relativo al 0199 0069 0177 0159

numero de clisteres detectados)

Fuente: elaboracién propia.

Véase Valente y Foreman (1998) para una revision conceptual y metodoldgica de los
indicadores de cercania y capacidad de alcance en andlisis estructural.

La cercania es un indicador que examina la distancia geodésica media que existe entre
todos los nodos que forman parte de una red. Cuando en una red hay algin nodo aislado,
técnicamente, la distancia entre un nodo y el resto es infinita, de manera que no puede
ser calculado el indice de centralizacion de la cercania, ni de entrada, ni de salida.
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La red de intercambio de informacién presenta una densidad variable
que oscila entre el 8,5 % de la red completa y el 16,67 % de la subred
de psicologos, por lo que, en lineas generales, se trata de redes poco
cohesivas. También es interesante observar el valor de la reciprocidad
que varia entre el 0 % en la subred de promotores y el 30,77 % de la
subred de psicologos. Este dato parece sefialar que los profesionales mds
activos intercambiando informacién son los psicologos y, en menor
medida, los trabajadores sociales. La amplia diferencia existente entre
la cohesion de la red completa y de las diferentes subredes, nos indica
que existe cierta tendencia homofilica en la decision de intercambiar
informacion que tiende a darse entre los profesionales del mismo perfil.

Este resultado es coherente si tenemos en cuenta que los profesionales
tienden a recabar informacion clinica de otros profesionales del mismo
perfil. Esta tendencia, sin embargo, no se observa en el subgrupo de
promotores, debido a que este grupo no presta atencion psicosocial en
sentido estricto, sino que su rol se centra en ejercer de nexo entre el
equipo de intervencidn y el colectivo de usuarios, motivo que, unido
ala dispersion geogrifica existente entre los equipos, de alguna forma,
inhibe el intercambio de informacién dentro de este subgrupo. En
sentido inverso, la mayor proporcién de intercambios de informaciéon
tiene lugar entre el subgrupo de psicologos y de trabajadores sociales,
algo 16gico teniendo en cuenta que son los profesionales que prestan
atencién clinica y comunitaria respectivamente.

Con el objeto de verificar qué perfil profesional tiende a ocupar el
centro de la red, calculamos la estructura centro-periferia siguiendo el
modelo categérico propuesto por Borgatti y Everett (2000). El analisis
ha convergido en 50 iteraciones mostrando un indice de ajuste final
de 0,307. El analisis de la red completa de intercambio de informaciéon
detecta dos estructuras: (I) una central conformada por 15 profesionales
(30,6 %); (II) y una regién periférica integrada por los 34 profesionales
restantes (69,4 %). El centro de la red de intercambio de informacion
esta integrado por ocho psicologos y por siete trabajadores sociales, no
habiendo, por tanto, ningiin promotor comunitario, quienes quedan
relegados a la periferia de la red. Este anilisis hace posible evaluar em-
piricamente la posicién ocupada por cada perfil profesional dentro de
la red de intercambio de informacion.

Por lo tanto, los resultados evidencian que los profesionales mas activos
e implicados en la actividad de intercambiar informacion son psicologos
y trabajadores sociales. Este dato debe ser tenido en consideracion a la
hora facilitar el intercambio de informacién entre los implementado-
res del PAPSIVI. También es preciso disenar canales especificos para
aprovechar la experiencia de los promotores comunitarios y facilitar
el intercambio dentro del grupo de promotores comunitarios, y entre
este grupo y el resto de profesionales.

Uno de los indicadores a los que debemos prestar mas atencion es,
nuevamente, la centralizacion de grados de entrada y de salida. Si bien
el valor es idéntico en la red completa, ambos indicadores presentan
una variacién considerable en el resto de subredes, lo que muestra que
existe una dindmica diferencial entre quienes solicitan informacién a
otros y quienes reciben peticiones de informacion por parte de otros
colegas del mismo perfil. En la red completa el valor de la centralizacion
de grados de salida es igual a la centralizacion de grados de entrada.
Esto significa que, exactamente la misma proporcidn de actores que
realizan peticiones de informacion, son también quienes reciben dichas
solicitudes, dandose, por tanto, un equilibrio pleno entre la solicitud
de informacion y la recepcion de solicitudes. Algo parecido se observa
en la subred de trabajadores sociales. Pero si observamos los valores
de la centralizacién de grados de salida de la subred de psicologos y de
promotores, vemos que existe una diferencia considerable entre ambos
parametros, en especial, en la subred de psicdlogos que presenta un
19,72 % centralizacién de grados de salida y un 50,86 % en la cen-
tralizacion de grados de entrada. Fenémeno similar pero en sentido
inverso es el que se observa en la red de promotores comunitarios que
muestra un 37,03 % de centralizaciéon de grados de salida y tan solo
un 12,32 % de centralizacion de grados de entrada.

En el caso de los psicdlogos, el hecho de que la centralizacion de grados
de entrada esté muy por debajo de la centralizacion de grados de salida
implica que existen muchos psicélogos (aproximadamente el 80 % de
los miembros de esta categoria) que solicitan informacién a otros cole-
gas del mismo perfil; sin embargo, estas peticiones son receptadas por
la mitad de psicélogos. Esto puede reflejar la existencia de un nucleo
variable de, aproximadamente ocho a diez psicélogos que son consi-
derados profesionales expertos o informantes clave por parte del resto
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del equipo de implementadores. Muestra de ello es que concentran la
mitad de peticiones de informacién formuladas por otros psicologos,
sin considerar las peticiones de informacion emitidas por otros profe-
sionales. Sin embargo, en el caso de la subred de trabajadores sociales
el fenémeno descrito es distinto. En esta red existe cierto equilibrio
en la promociéon de profesionales que emiten y procesan peticiones
de informacion. La similitud en el valor de ambos indicadores senala
que, en torno al 70 % de los profesionales dentro de esta categoria
intercambia informaciéon con otros colegas del mismo perfil, bien sea
pidiendo informacion o recibiendo peticiones de informacion. E130 %
restante mantendria una actitud pasiva en este tipo de interaccién. No
obstante, se aprecia un bajo nivel de actividad por parte de los trabaja-
dores sociales intercambiando informacion, hecho que se constata al
observar el valor del grado medio (M = 2,28; DT = 2,05) y el nimero
total de lazos reportados (48 en total). A continuacion en el grafico 6
se exponen las redes aisladas de intercambio de informacion.

Grafico 6. Red de intercambio de informacién aislando
las relaciones mantenidas entre cada categoria profesional!®

Red de intercambio Red de intercambio Red de intercambio
de informacioén entre | de informacién entre | de informacién entre
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Fuente: elaboracién propia.

drante superior izquierdo de cada subgrafo.

19 Los nodos aislados, es decir, aguellos que no mantienen ningun contacto
activo con otros miembros de la red, aparecen representados en el cua-

Las tres subredes aisladas en funcién del puesto muestran un contexto
relacional diferente como nos indican los parimetros descritos en la
tabla 17. Desde lo visual, la estructura de la subred de psicologos es mds
cohesiva porque presenta una forma circular propiciada por el nivel de
densidad de la red. En ella identificamos un nodo pendiente, es decir,
conectado al resto de la estructura por un tnico lazo, y un nodo aislado
que no mantiene ningun vinculo con el resto de companeros. De otro
lado, la subred de trabajadores sociales presenta una forma eliptica en
la que se aprecia una periferia claramente definida y un ntcleo central
difuso. En esta red observamos dos nodos pendientes y dos nodos
aislados, factores que inciden negativamente en la cohesion de la red
y que impiden el cilculo de los indicadores de cercania. Finalmente, la
subred de promotores estd compuesta por dos subgrafos: una diada y
un subgrupo débilmente conectado compuesto por ocho promotores.
Dentro de este subgrupo de cuatro actores apreciamos dos nodos de
mayor tamano, que representan a los profesionales que mds tiempo
llevan implementando el programa y que son los que articulan la red
de intercambio de informacién. En este caso, parece que la antigliedad
en el programa es uno de los factores clave que explica el intercambio
de informacidn profesional. Posiblemente, los trabajadores que llevan
mds tiempo trabajando conocen mejor la dinimica y el funcionamiento
interno del PAPSIVIy esto hace que sean observados por sus compa-
fneros, en particular, por aquellos que llevan menos tiempo, como una
fuente de informacion practica y fiable.

A continuacién examinaremos la estructura micro local y el patrén de
agrupamiento en la red de intercambio de informacién. El numero
de diadas y de triadas completas identificadas muestra que se trata de
estructuras con un bajo nivel de cohesiéon micro social. Se observan
siete triadas y dos cliques en la red completa, dos triadas y dos cliques
en la red de psicdlogos, y ninguno de estos elementos en las subredes de
trabajadores sociales y de promotores comunitarios. La interpretacion
de ambos indicadores —diadas y triadas— sugiere que cinco de las triadas
identificadas en la red completa de intercambio de informacién estan
formadas por profesionales de diferente perfil, es decir, se trata de mi-
cro agrupaciones interdisciplinares. Este dato puede ser indicativo de la
colaboracidn entre los diferentes perfiles profesionales que implementan
el PAPSIVI, algo que diversos estudios sefialan como un antecedente
positivo para prestar atencion psicosocial de calidad (Korner etal., 2016).
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Finalmente, se examina el nimero de agrupaciones detectadas me-
diante el andlisis de claster. El algoritmo de optimizaciéon detecta 16
conglomerados en la red completa, cinco en la red de psicologos, seis
en la red de trabajadores sociales y tres en la de promotores comunita-
rios. En las cuatro redes se aprecia un ajuste adecuado de los modelos
que comparan la estructura identificada con la estructura ideal con la
que se contrapone (Glover, 1989). El identificar 16 clasteres en una
estructura conformada por 19 actores indica que se trata de subgrupos
de pequeno tamafio con un alto grado de diversidad interna, algo que,
como hemos senialado, puede resultar positivo para la calidad del servi-
cio, maxime, considerando que se trata de una red de intercambio de
informacién. Por tanto, este dato parece sugerir que los profesionales
buscan informacion en colegas de diferente perfil, ademds de solicitary
recibir solicitudes de informacioén de companeros del mismo perfil. Un
patron similar, pero, en este caso, describiendo relaciones homofilicas,
es el que denota el nimero de subconjuntos cohesivos identificados en
las tres subredes de cada perfil profesional.

En relacion con los indicadores de agrupamiento en la red comple-
ta, podemos concluir que entre los profesionales que implementan
PAPSIVI se da una tendencia a la formacion de pequenos subgrupos
(de entre dos y cinco miembros) caracterizados por un alto grado de
heterogeneidad en funcidn del perfil profesional. Mientras que en las
subredes se da un patrén similar, es decir, la existencia de varias micro
agrupaciones de pequeno tamano, pero, en este caso, basadas en in-
tercambios homofilicos (McPherson, Smith-Lovin, & Cook, 2001).
Por lo tanto, el intercambio de informacién entre los implementadores
del PAPSIVI genera un patrén de asociacion hibrido que permite la
génesis de subconjuntos cohesivos basados, tanto en la heterofilia (en la
red completa) como en la homofilia (en las tres subredes). Este hecho
puede ser un factor clave en la atencidn proporcionada en la medida en
la que los profesionales aprovechan, tanto la informacién de los cole-
gas del mismo perfil profesional, como la informacién de colegas que
ocupan diferentes puestos de trabajo. A continuaciéon examinamos la
red de derivacidn de usuarios entre los implementadores del PAPSIVI.

d. Red de derivacidon de usuarios

De un modo similar al descrito en la red de intercambio de informa-
cidn, la derivacién de usuarios resulta crucial para garantizar que los
beneficiarios de programas de intervencion reciban la atencion ade-
cuada. Por ¢jemplo, se ha documentado que, de forma similaralo que
sucede con el intercambio de informacidn, la derivacién de usuarios
facilita que los usuarios sean atendidos por los profesionales que cuentan
con las competencias especificas para brindar una atencién de mayor
calidad (Ramos-Vidal, Palacio, Villamil, & Uribe, 2019; Ramos-Vidal,
Villamil, Uribe, Palacio, Holgado, & Maya-Jariego, 2017). A su vez,
este hecho incrementa la efectividad de la practica clinica, la calidad del
diagnostico y la satisfaccion de los pacientes con la atencidn recibida
(Zwarenstein, Goldman, & Reeves, 2009).

La derivacidn de usuarios suele estar regida por protocolos especificos
que establecen cémo debe desarrollarse esta practica. Por tanto, si
bien en los programas de intervencién interdisciplinar puede ser poco
frecuente encontrar este tipo de protocolos, su inclusion puede incidir
positivamente en la salud de los beneficiarios en la medida en que pue-
den ser derivados a profesionales que sean especialistas en la demanda
concreta del usuario. El incremento en el grado de adecuacion entre el
nivel de especializacion de los profesionales y las caracteristicas de los
problemas que deben atender determina en gran medida el éxito del
tratamiento proporcionado (Harris et al., 2011). Esta evidencia se ha
constado tanto en las fases de diagnostico como de tratamiento de los
pacientes. En el grifico 7 se presenta la red de derivacién de usuarios
del programa PAPSIVI representando todas las interacciones.

Como se observa en el grifico 7, en la red de derivacion de usuarios
hay un total de 14 nodos aislados, lo que supone que el 28,57 % de los
implementadores no ha derivado a ningtin usuario a otro profesional.
Este bajo indice de cohesion también queda visualmente reflejado en la
morfologia de la red. Sin considerar a los nodos aislados que aparecen
representados en el cuadrante superior izquierdo del grafico 7, en la red
se observan tres agrupaciones: una triada en forma de estrella exterior
(Moody, 1998); una agrupacién de cuatro nodos; y una faccién de
amplio tamano (28 nodos). Nos detendremos a explicar brevemente
las caracteristicas de las tres subestructuras. La trfada incompleta se
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encuentra aislada del resto de componentes y estd formada por dos
psicologos y un trabajador social. En este caso, uno de los psicdlogos
manifiesta haber derivado usuarios a otro psicdlogo y a la trabajadora
social. El subgrupo de cuatro actores estd formado por una estructura
similar a la triada en forma de estrella exterior, pero adicionalmente,
incluye a otro psicélogo de tal forma que se trata de un subgrafo com-
puesto mayoritariamente por psicologos.

Grafico 7. Red de derivacion de usuarios del programa PAPSIVI representando
todas las interacciones?®
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»

Fuente: elaboracién propia.

Finalmente, la faccién de mayor tamano esta integrada por 28 nodos,
de los cuales doce son psicologos, diez trabajadores sociales y cuatro
promotores comunitarios. Este dato, junto con la densidad y el numero
de lazos, refleja que los profesionales mas activos derivando usuarios
son los psicologos. Si observamos el niimero total de lazos reportados
(41) y el resto de lazos reportados entre los profesionales de cada perfil
(17), podemos afirmar que 24 (54,83 %) de las derivaciones reportadas

20 Los nodos aislados, es decir, aguellos que no mantienen ningun contacto
activo con otros miembros de la red, aparecen representados en el cua-
drante superior izquierdo del gréfico.

se han producido entre profesionales de diferente perfil. Este resultado
sugiere que en los equipos que implementan el PAPSIVI existe un alto
grado de heterofilia en las relaciones basadas en la derivacion de usua-
rios. En la red de derivacion de usuarios destacan varios profesionales.
Podemos observar a una psicéloga que es la que mds usuarios deriva a
otros colegas (diez en total); en segundo lugar encontramos a una pro-
motora comunitaria que realiza un total de cinco derivaciones a otros
colegas. En ambos casos, las derivaciones se producen a profesionales
de otros perfiles, algo que pone el acento en la interdisciplinariedad
que caracteriza a los equipos de implementadores y que constituye
una sena de identidad del PAPSIVI como muestra el articulo 163 del
Decreto reglamentario 4800 de 2011 (Congreso de la Republica de
Colombia, 2011).

Enla red de derivacion de usuarios entre los profesionales observamos
que se trata de una estructura con un nivel de densidad muy bajo (1,7
%), en la que solo se reportan 43 vinculos. Al mismo tiempo, los in-
dicadores muestran que se trata de una red con una baja reciprocidad
(0,5 %). Cada profesional apenas reporta haber derivado un usuario a
otro colega (0,8) y se identifican un total de 14 nodos aislados que no
participan, en ninguna relacioén de derivacién de beneficiarios entre
los implementadores del programa. A tenor de los indicadores mos-
trados podemos afirmar que en el contexto del programa PAPSIVI la
derivacion de usuarios es una prictica interdisciplinar, pero con una
incidencia limitada dada la baja participacion de profesionales en este
tipo de intercambio. A continuacién, en la tabla 18 mostramos los
parametros de cohesion de la red completa de derivacion de usuarios
y los indicadores correspondiente a las redes aisladas en funcién del
perfil profesional.
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Tabla 18. Indicadores de cohesidon de la red completa de derivacién de usuarios y
para las redes aisladas en funcién del puesto

Red Red Red
. Red Integral - trabajadores promotores
Indicador _ psicologos . -
(n=49) (n=18) sociales  comunitarios
i (n=21) (n=10)
Densidad (%) 174 3,27 119 2,22
Numero de lazos 41 10 5 2
Reciprocidad (%) 513 0 0 0
0,837; 0,556; 0,238; .
Grado (M, DT) 1754 1165 0610 02,06
Centralizacion grado
(Salida) (%) 19,48 27,68 9,25 22,22
Centralizacion grado 6.72 8.99 4 9.87

(Entrada) (%)

Intermediacion (M, DT) 1,24, 3,39 0,05;0,22 0,04,0,21 0

indice de centralizacion basada

en la intermediacion (%) Q.67 Q.37 026 0

. . . 2 269; 295,66; 414,33, .
Cercania media (M, DT) 106,57 1141 10.79 88,2; 3,6
Centralizacion de cercania
(Entrada)™ (%) - - — -
Centralizacién de cercania
(Salida) (%) - — — -
N® triadas completas
N2 cliques (n=3)
Coeficiente de compactacion 0027 0115 0 0
global ponderado
N2 de conglomerados 11 6 9 4
indice de ajuste 0678 0574 0618 0676
R? (Ajuste del modelo relativo
al nimero de clusteres 0,104 0,182 0,146 0,105
detectados)

Fuente: elaboracién propia.

Véase Valente y Foreman (1998) para una revisién conceptual y metodoldgica de los
indicadores de cercania y capacidad de alcance en analisis estructural.

La cercania es un indicador que examina la distancia geodésica media que existe entre
todos los nodos que forman parte de una red. Cuando en una red hay algun nodo aislado,
técnicamente, la distancia entre un nodo y el resto es infinita, de manera que no puede
ser calculado el indice de centralizacion de la cercania, ni de entrada, ni de salida.

Si observamos el valor de la reciprocidad, vemos que esta presenta un
valor moderado que apenas ronda el 5 % en la red completa, y que
presenta valor cero en el resto de subredes. Posiblemente, los incre-
mentos en el valor de este indicador reflejarfan l6gicas de intercambio
dindmico, sin embargo, no podemos afirmar este extremo en este caso
concreto. La diferencia en el porcentaje de centralizacién de entrada y
de salida, siendo superior en todas las redes la centralizacion de salida
ala de entrada, muestra que existe un numero relativamente reducido
de profesionales que son quienes derivan usuarios a otros colegas,
mientras que las derivaciones recibidas se distribuyen de forma equi-
librada entre los implementadores. Se aprecia que en la red hay quince
profesionales que han derivado usuarios a otros colegas, mientras que
las nominaciones han sido recibidas por 28 profesionales. Los profe-
sionales que mas derivaciones han atendido son una psicéloga que ha
recibido cuatro usuarios y una trabajadora social que atendid a tres
usuarios derivados. Sin embargo, es necesario interpretar estos resul-
tados con cautela debido al pequeno tamano de la muestra, al tamano
diferencial de los subgrupos de cada perfil profesional, y al reducido
numero de interacciones reportadas en esta red. Llevamos a cabo diver-
sas pruebas no paramétricas, en concreto la prueba de Kruskall-Wallis,
no mostrando diferencias estadisticamente significativas entre los tres
subgrupos profesionales en los valores individuales de la centralidad de
salida (x? = 3.759; GL = 2; p<.153) y de entrada (x* = 1.850; GL = 2;
p<.397). Por tanto, los comentarios efectuados estin fundamentados
en la interpretacion cualitativa de la red, y en la comparacién de los
parametros de cohesion de la red completa y de las diferentes subredes,
pero no en el andlisis de las medidas de centralidad individual de cada
perfil profesional. En el grafico 8 mostramos la misma red aislando las
relaciones establecidas dentro de cada categoria profesional.

Si analizamos el valor de la intermediacion y del indice porcentual de
intermediacion de la red completa y de las tres subredes, se observa que las
funciones de intermediacion se concentran de forma similar entre los tres
perfiles profesionales. Incluso, el analisis de los parimetros de centralidad
individual muestra que los actores con mayor intermediacion son dos
psicologos, dos trabajadores sociales y un promotor comunitario. De otro
lado, el indice de centralizacién basada en la intermediacion equivale a
un 67 % en la red completa, valores superiores a los presentados en las
subredes de psicologos (37 %) y de trabajadores sociales (26 %). Este
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indicador muestra, por tanto, que el rol de intermediacién se produce
mayoritariamente entre profesionales de distinto perfil lo que evidencia
nuevamente la interdisciplinariedad que caracteriza el trabajo dentro de
los equipos de implementadores del PAPSIVI. Fenémeno idéntico se
aprecia a través del analisis de los indicadores de cercania.

Finalmente, examinaremos la estructura micro local y el patron de
agrupamiento de la red completa y en las tres subredes profesionales.
En cuanto a las estructuras micro locales, el algoritmo de deteccidon
no identifica ninguna triada ni ningan clique. Esto suele suceder en
redes como la analizada que cuentan con un bajo nivel de cohesion
interna. El coeficiente de compactacion global ponderado presenta un
valor reducido en la red completa (0,027), un valor moderadamente
elevado en la subred de psicologos (0,115) dado el tamano y el niimero
de lazos reportados, y valor cero en las subredes de trabajadores socia-
les y promotores comunitarios. Este resultado es consonante con los
anteriormente expuestos ya que sugiere nuevamente que el subgrupo
de psicodlogos es el mis activo intercambiando informacién. Al mismo
tiempo, el valor de este indicador junto con el de la densidad (3,27 %)
y el nimero de lazos reportados (diez) entre el subgrupo de psicologos,
muestra que al menos cierta proporcion de estos profesionales mantie-
nen un rol activo derivando usuarios tanto a otros psicologos como a
otros profesionales. Este resultado puede ser tenido en consideracion
por parte de los gestores del PAPSIVI a la hora de disefiar protocolos
para derivar usuarios, considerando, de un lado, que los psicélogos son
los profesionales con mds experiencia en esta actividad, y de otro, que
es probable que también sean los profesionales que mejor conocen las
funciones que desarrollan otros profesionales en el marco del programa.

Por ultimo, el andlisis de cluster identifica once conglomerados en la
red completa, seis en la red de psicologos, nueve en la de trabajadores
sociales y cuatro en la de promotores. Cuando la red presenta una baja
cohesion y pocas interacciones el algoritmo de optimizacién tiende a
identificar multiples subgrupos. En este caso el modelo mis eficiente
es el de la red de psicdlogos al presentar el indice de ajuste mas bajo
(0,574) y el valor de R* mis elevado (0,182). El ndimero de agrupa-
ciones detectadas, tanto en la red completa como en las tres subredes
constituye informacion relevante para los gestores del programa en la
medida en que puede servir para organizar el servicio de derivacion

entre todos los implementadores y entre los profesionales del mismo
perfil. La configuracion de un equipo disenado para coordinar la de-
rivacién intraprofesional e interprofesional de usuarios debe tener en
consideracion la estructura real de intercambio al objeto de aprovechar
la experiencia acumulada por los profesionales en este tipo de actividad.
En el grifico 8 se presenta la red de derivacion de usuarios aislada en
funciodn del perfil profesional de los implementadores.

Grafico 8. Red de derivacién de usuarios del programa PAPSIVI aislando las
relaciones mantenidas entre cada categoria profesional
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Fuente: elaboracién propia.

La subred de psicOlogos a pesar de ser la mds cohesiva presenta una es-
tructura fragmentada en la que hay cinco nodos aislados y se observan
cuatro componentes: dos diadas asimétricas (no reciprocas), una triada
que describe una linea dirigida y una agrupacion débilmente conectada
formada por seis nodos. En la subred de trabajadores sociales hay trece
nodos aislados y dos subgrafos: una triada en forma de estrella exterior
y un conjunto de cuatro actores débilmente conexos. En tltima instan
cia, en la red de promotores hay siete nodos que no mantienen ningin

21 Los nodos aislados, es decir, aguellos que no mantienen ningun contacto
activo con otros miembros de la red, aparecen representados en el cua-
drante superior izquierdo de cada subgrafo.
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contacto y una triada en forma de estrella exterior. Aunque con menor
incidencia en la red de psicologos, en el resto de subredes podemos con-
cluir afirmando que se trata de estructuras altamente fragmentadas en las
que no se aprecia un patron estructural claramente definido y articulado.

En la siguiente seccidén presentamos una sintesis de la informacion
cuantitativa contrastada a través de las valoraciones de una muestra
intencional de los implementadores del programa que participaron en
una sesion de socializacion de los resultados del estudio.

Contraste cualitativo: resumen
de la informacion derivada de los grupos
de discusidon

En esta secci6n mostraremos la informacién obtenida de los grupos
de discusién que se desarrollaron en el marco de una sesion de trabajo
para socializar con los implementadores los resultados preliminares
de la investigacién. El anilisis de la informacién cualitativa derivada
de los grupos de investigacion sirvid para interpretar y contrastar la
informacién recabada a los implementadores del programa mediante
técnicas de analisis cuantitativos.

La informacién extraida de los grupos de discusion se organiza en torno
a tres bloques temadticos que fueron categorizados por los miembros
del equipo de investigacién y que se destinan a profundizar en aspectos
relacionados con (I) aspectos organizativos y logisticos del programa
PAPSIVI; (IT) factores que tienen que ver con las competencias de
los profesionales y con las habilidades necesarias para la ¢jecucion de
actividades; y finalmente (III) preguntas sobre la coordinacion y las
relaciones entre los miembros de los equipos.

BLOQUE I: Preguntas sobre aspectos organizativos
y logisticos del programa PAPSIVI

1. ¢ Qué aspectos consideran que han sido mds relevantes para que el programa
obtenga buenos resultados?

Los profesionales destacan el elevado sentido de pertenencia y el alto
grado de compromiso de parte de quienes implementan el programa.
Al mismo tiempo, destacan el apoyo recibido por parte del equipo
de coordinacién. Otro de los elementos que destacan es que el pro-
grama PAPSIVI es una de las principales apuestas que actualmente
desarrolla el Ministerio de Salud y Proteccién Social del Gobierno
colombiano. Esto hace que aunque el programa esta descentralizado
en algunos departamentos como el de Coérdoba, en la prictica, este
Ministerio ejerce funciones de control y seguimiento que, desde el
punto de vista institucional, constituyen una garantia de la continui-

dad y efectividad del programa.

2. ¢ Qué elementos del protocolo de intervencion, consideras que constituyen los

puntos fuertes del PAPSIVI?

Los profesionales destacan la constante capacitaciéon que reciben y la
adecuada orientacion por parte de los directivos. Los implementadores
del programa reciben actualizaciones profesionales antes, durante y al
finalizar cada ano. Estas sesiones de capacitacion tienen lugar con cardcter
bimensual y se centran (a) en explicar nuevos protocolos de interven-
cion, (b) en identificar buenas practicas en la prestacion de servicios y
(c) en incluir de forma complementaria, en algunas de estas sesiones, un
componente ludico y recreativo que permite a los profesionales aliviar
la tension asociada a la practica profesional. Un segundo punto fuerte
del programa es la actualizacion continua de las guias orientadoras. Esta
actualizacion permanente se asemeja a una evaluacion formativa, en la
medida en que permite corregir diferentes elementos operativos de la
prestacion de servicios durante el proceso de implementacion (Stetler,
Legro, Wallace, Bowman, Guihan, Hagedorn et al., 20006).

3. ¢Crees que es necesario introducir cambios en el modelo de implementacion
del programa?

Los profesionales manifiestan la necesidad de promover una red de
apoyo e¢ intercambio de informacién entre ellos. Adicionalmente,
senalan que quienes llevan mas tiempo trabajando en el programa
deberian desempenar un papel crucial dentro de dicha estructura
grupal, en la medida en que disponen de un mayor conocimiento de
la 16gica de funcionamiento del programa, de las caracteristicas de los
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beneficiarios de las acciones y de las peculiaridades de las comunidades
en las que se proporciona atenciéon. Un elemento relevante es que los
participantes en los grupos de discusion sugieren que se podria mejorar
la atencion si los profesionales de mayor antigliedad, fueran los encar-
gados de introducir a los nuevos profesionales que se incorporan en
los equipos de intervencion. A este respecto sefialan que seria positivo
que existiera la figura del “mentor” que asumiese labores de acompa-
namiento a los profesionales que llevan menos tiempo trabajando. En
esta linea algunos estudios recientes como el desarrollado por Gandhi
y colaboradores (2018) demuestran la efectividad de los programas de
formacién en cascada que se basan en que profesionales que, de forma
informal, actian como mentores de otros profesionales sistematicen su
experiencia y entrenen a otros profesionales para que se desempenen
como mentores de otros profesionales que se incorporan al programa.

En el plano operativo, los integrantes mencionaron la necesidad de
adaptar el nimero de sesiones de atencién que recibe cada usuario a sus
necesidades especificas. Esta valoracion en cierto modo pone de relieve
que los profesionales perciben que el programa podria mejorar su nivel
de ajuste para garantizar que se cubren las demandas de los usuarios.
Finalmente, mencionan la necesidad de reducir sensiblemente el nimero
de usuarios que los profesionales deben atender en cada jornada laboral y
sefialan que todos los equipos han de ser interdisciplinarios, es decir, que
estén conformados por, al menos, un psiclogo, un trabajador social y un
promotor comunitario. Aunque la interdisciplinariedad de los equipos
es una realidad en la mayor parte de municipios, debido a cuestiones
logisticas, en ocasiones no es posible atender a tal requerimiento en
algunos municipios. Este tipo de constriccion debido a la carencia de
recursos puede limitar la efectividad de la intervencion.

4. ¢Piensas que es efectiva la asignacion de equipos a los municipios? ; Qué
alternativas propondrias para que los equipos pudieran prestar servicio en mds
municipios de una manera mds eficiente?

En términos generales, la conclusion que se extrae de los grupos de dis-
cusion referida a esta cuestion es que la atencion del programa es efectiva,
pero se debe mejorar la distribucion geografica de los promotores, pues
estos son un elemento fundamental para garantizar la efectividad del
programa. Como se ha mencionado a lo largo del texto, los promotores

comunitarios actiian como un hilo conductor entre los profesionales del
programa y las comunidades con las que se interviene. Considerando
el nimero de promotores comunitarios en relacién con el resto de pro-
fesionales y en atencion al elevado nimero de municipios que hay que
atender (30), resulta evidente que, en la prictica, los promotores deben
atender varios municipios de forma simultanea, algo que reduce la pre-
sencia de este perfil profesional durante el proceso de atencion en varios
municipios. Este hecho propicia que trabajadores sociales y psic6logos
lleguen a las comunidades sin el soporte necesarioy, en ocasiones, tengan
problemas para acceder a la poblacién. También se ha constatado que
en algunos municipios los equipos que proporcionan atencion incluyen
psicologos y promotores, pero carecen de trabajadores sociales.

5. ¢ Cuadles han sido las principales barreras que han encontrado los profesionales
para que el programa alcance mejores resultados?

Uno de los principales problemas identificados por los profesionales
es la falta de disposicion que exhiben los beneficiarios para realizar
las actividades y dindmicas grupales contempladas en el protocolo de
intervencién. Es decir, hay una visién compartida por parte de los
profesionales en torno a la falta de participacion de los usuarios del
programa. Esto puede deberse, en cierta medida, a la sobreexposicion
que experimentan estas comunidades a programas de intervencion. Los
grupos de discusion atribuyen la falta de implicacion al reducido na-
mero de profesionales que atiende cada municipio, aspecto que reduce
las posibilidades de mantener un contacto mas directo y continuado
con los beneficiarios y que puede traducirse en un menor interés por
participar de manera activa en las actividades del programa.

Otros de los problemas mencionados que condicionan la efectividad del
programa son los problemas de logistica asociados al transporte de los pro-
fesionales a los municipios. Aunque no es una cuestion que dependa de la
institucion responsable del programa, los profesionales destacan que no se
puede acceder a determinadas comunidades rurales geograficamente dis-
persas debido al estado de las carreteras. Este hecho se hace especialmente
determinante durante épocas de lluvias, lo que constituye un elemento no
controlable que incide en el acceso a las comunidades, y en consecuencia,
a la calidad de la prestacion del servicio que reciben los usuarios.
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Una de las principales barreras del programa es el inicio tardio de las
actividades y de la contratacidn de los profesionales. Este fendmeno
hace que se retarden las actividades y genera incomodidad tanto a los
profesionales como a las comunidades receptoras de las acciones. Los
profesionales aluden también como principales problemas del progra-
ma, la elevada rotacién de personal y los cambios en la estructura de
coordinacién del programa?®.

Finalmente, los implementadores destacan que los entes territoriales,
es decir, las instituciones responsables de los municipios donde se
presta el servicio no siempre ofrecen el apoyo necesario a los equipos
de atencién. Este apoyo se materializa, por ejemplo, dando acceso a la
comunidad, acompanando y anunciando la llegada de los equipos a los
lideres comunitarios, y en algunas comunidades donde existe un alto
grado de inseguridad, ofreciendo servicios de acompafiamiento por
parte de los cuerpos de seguridad del Estado (p. ¢j., policia).

BLOQUE II: Preguntas sobre aspectos que tienen
que ver con las competencias de los profesionales

6. ;Se te ocurre alouna competencia especifica en la que serta necesario recibir
¢
formacion continua?

Los participantes en la dindmica grupal sefalan diferentes dreas de
intervencion sobre las que manifiestan que existe la necesidad de re-
cibir mayor formacion teérica y aplicada. Esta demanda se deriva de la
diversidad de perfiles que presentan las victimas. Como hemos visto en
un capitulo previo, entre un 10 % y un 15 % de los beneficiarios del
programa presentan polivictimizacion. Esta situacion hace mas dificil
prestar una atencion integral y efectiva, dado que la mayor parte del
protocolo contempla procedimientos para atender a personas que han
sido objeto de un unico hecho victimizante.

Entre las dreas que los profesionales consideran que deberian recibir
formacién se encuentran (a) la violencia sexual (violencia y abuso

22 Estos aspectos seran abordados en detalle en la seccidn final donde se
proponen estrategias para incrementar la efectividad del programa.

sexual), (b) la elaboracién del duelo, (¢) el maltrato intrafamiliar, (e)
profundizar en los efectos asociados a la desaparicion forzosa, (f) adaptar
la guia metodolodgica para atender a ninos y adolescentes, y por altimo,
(g) promover patrones de comunicacidn eficientes entre los profesiona-
les y los receptores del programa. De igual modo los implementadores
manifiestan que el protocolo que siguen los profesionales para desa-
rrollar su labor (guia de intervencion del PAPSIVI) debe contemplar
rutas concretas de atencién y derivacion eventual a otros servicios de
atencidn en los casos mencionados.

7. ¢ Cémo mejorarias las jornadas de capacitacién y auto cuidado que proporcionan
los responsables del PAPSIVT?

Los profesionales del programa participan periddicamente en jornadas
de capacitacion y de coordinacion. Estas jornadas cumplen la funcién de
facilitar el intercambio de buenas practicas de intervencion y, al mismo
tiempo, sirven para reducir la tension y el estrés que conlleva la atencion
psicosocial a victimas. Por tanto, aunque los profesionales destacan la
importancia de estas jornadas, también manifiestan algunos elementos
que seria necesario mejorar para que cumplan adecuadamente su mision.
En este sentido, los participantes en los grupos de discusion manifiestan
la necesidad de que los encuentros sean mads practicos y menos teoricos,
es decir, que en las actividades primen las dindmicas de grupo (como por
ejemplo, el role-play, la dramatizacidn, etc.), en detrimento de las clases
magistrales y las exposiciones tedricas. Adicionalmente, ponen de relieve
la necesidad de que los responsables del programa ofrezcan mayor capa-
citacion para abordar cuestiones relacionadas con la educaciéon sexual y
con la atencion a sub-poblaciones dentro del conjunto de beneficiarios
como por ¢jemplo menores, personas con discapacidad y personas de la
tercera edad. Este aspecto es de suma relevancia porque indica que los
profesionales perciben que el programa no estd adecuadamente adaptado
a los distintos perfiles de usuarios, factor que limita que la intervencion
obtenga mejores resultados.

Finalmente, desde el punto de vista logistico, los profesionales indican
que en ocasiones no se cumple el cronograma de actividades y que
existen modificaciones constantes en las fechas y horarios de celebra-
ci6n de las actividades de coordinacion, lo que se percibe como algo
problematico en la medida en que dificulta la participacién masiva de
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los profesionales que implementan el PAPSIVI en el departamento de
Cordoba. Estos datos, ademas, estan avalados por el numero medio
de asistentes a las sesiones de coordinacién y por la informaciéon ob-
tenida mediante la evaluacion estructural de los equipos de atencion.
Los indicadores de cohesion muestran que la densidad de la red de
reconocimiento entre los profesionales presenta un valor de 51,17 %
mientras que la reciprocidad arroja un valor del 50 %.

Por otro lado, el valor del Grado Medio normalizado se aproxima a 25
(GM ,, =24,55). Esto implica que cada profesional reconoce, en pro-
medio, a cerca de la mitad de profesionales que trabajan en el programa,
y que la mitad de las menciones de reconocimiento son correspondidas.
Teniendo en cuenta el numero de profesionales que implementan el
programa y que la relacion explorada es el mero reconocimiento de
los profesionales, parece un valor moderado.

Posiblemente, la asistencia generalizada a las reuniones de coordinacion
pueda incrementar considerablemente el nimero de profesionales que
cada implementador reconoce por su nombre. Al mismo tiempo, es
necesario sefialar que el reconocimiento, al igual que el establecimiento
de contactos informales, suelen ser la antesala para que se produzcan
relaciones que requieren de un mayor grado de confianza como el in-
tercambio de informacién o la derivacién de usuarios (Ramos-Vidal &
Maya-Jariego, 2013). Por lo tanto la participacion en estos encuentros
es relevante tanto para afianzar relaciones pre-existentes entre los profe-
sionales, como para facilitar el conocimiento mutuo y activar relaciones
de mayor intensidad relacionadas con el proceso de intervencion.

8. ¢ Qué competencias especificas crees que deberian exigirse a los profesionales
que implementan el PAPSIVI?

Uno de los aspectos por los que se les pregunt6 a los profesionales,
tiene que ver con qué competencias perciben como cruciales para
poder desarrollar de forma eficaz las actividades del programa. Entre
las competencias que surgieron con mayor frecuencia en la dinamica
grupal destacan (a) el compromiso, (b) la escucha activa, (c) la capa-
cidad de liderazgo, (d) el trabajo en equipo, (e) la sensibilidad social,
(f) la ética profesional y (g) conocer detalladamente la Ley 1448 de
2011 y otras disposiciones legislativas que componen el ordenamiento

juridico en materia de atencidn y reparacion del dafio sufrido por las
victimas del conflicto.

9. ¢ Crees que los profesionales deberian tener mds autonomia para decidir como
llevar a cabo las actividades del programa?

Laautonomiay la autodeterminacién, como hemos visto, se encuentran
entre las dimensiones que presentaron una valoracion mas moderada
dentro de la variable empoderamiento psicologico en relaciéon con el
puesto de trabajo. Este resultado es consonante con la afirmacion de
los profesionales que indican la necesidad de tener mayor autonomia
y capacidad de decidir como aplicar el programa en funcion de las
caracteristicas concretas de la demanda. Esta cuestion evidencia la ne-
cesidad de disenar protocolos de intervencion que se adapten al perfil
de los usuarios, algo que en paralelo posibilitaria responder de manera
optima a las necesidades de los beneficiarios del programa. Al mismo
tiempo, esto supone adaptar los tiempos de la intervencion en funcion
de la valoracion que efectte el profesional, es decir, dotar de mayor
autonomia a los profesionales para que de forma sistematica adapten el
contenido de la intervencidn a las caracteristicas de los usuarios, puede
ser una estrategia comprehensiva para responder a las necesidades de
los usuarios.

BLOQUE III: Preguntas sobre la coordinacion
y las relaciones entre los miembros de los equipos

10. ; Cémo mejorarias la organizacion de los equipos de profesionales que im-
plementan el PAPSIVI?

Los profesionales manifestaron de forma reiterada la necesidad de pro-
poner una reasignacion de los profesionales a los equipos de atencidon
destinados a cada municipio, atendiendo, principalmente, al criterio de
proximidad geografica entre el lugar de residencia del profesional y el
municipio en el que debe prestar servicios. En ocasiones, aspectos que
tienen que ver mas con la logistica que con el contenido del programa,
producen un efecto notorio en los resultados de la intervencion (Durlak
& DuPre, 2008). El departamento de Cordoba cuenta con 30 muni-
cipios y cubre una extensién de 23 980 km?, por lo que optimizar los
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procesos logisticos es esencial para mejorar las condiciones en las que
los profesionales prestan servicio (por ejemplo reduciendo el tiempo
de desplazamiento entre municipios y asignando a los profesionales a
municipios situados en localidades proximas a la residencia de estos).

En este sentido, los equipos de atencidn estin asignados a multiples
municipios. Como vimos en apartados anteriores, el 39,8 % de los
profesionales entrevistados prestan atenciéon en mas de un municipio.
De forma concurrente, muchos de estos municipios estan distantes en-
tre si'y son de dificil acceso. Ambos aspectos condicionan la cobertura
del programa y las posibilidades de acceso de los implementadores a la
poblacién diana. Adicionalmente, estos factores suponen un enorme
desgaste para los profesionales, que deben movilizarse con frecuencia en
transporte publico y que cuentan con escasas medidas de seguridad incre-
mentando la exposicion riesgos laborales como los accidentes de trabajo
in itinere (Carrillo, 2010). Muchos equipos de atencion deben desplazarse
y pernoctar los dias laborales (de lunes a viernes) en los municipios en
los que prestan servicio. Esta decision se toma debido a la distancia que
separa los municipios y a los costes asociados al desplazamiento diario.
Sin embargo, esta situacion acaba produciendo un agravio comparativo
entre los equipos de profesionales en funcién de si tienen asignado uno
0 varios municipios, y en funcion de la distancia que exista entre estos.
De hecho este factor es uno de los que genera un mayor grado de desa-
feccion de los profesionales hacia la gestion del programa.

. P , ,
11. ; Crees que seria positivo que hubiera una persona dentro de cada equipo que

fuera responsable de su organizacion y de ponerse de acuerdo con los coordinadores
de otros equipos?

En respuesta a la pregunta 11 de este bloque, debemos sefialar que en
esta cuestion no se pudo alcanzar el consenso entre los profesionales
del programa que participaron en los diferentes grupos de discusion.
A pesar de lo anterior, describiremos las dos posturas que surgieron al
formular esta cuestion.

Un grupo de profesionales se mostraron reacios a que exista la figura
de un lider formal dentro de cada equipo de intervencion, aludiendo
a que dicha figura podria derivar en conflictos asociados a tensiones de
poder entre el lider y los integrantes del grupo. Los profesionales que

defienden esta postura senalan que, actualmente, los equipos cuentan
con un tamano que permite que la coordinacién y el intercambio de
informacion se produzcan de manera efectiva sin necesidad de contar
con la figura formal del coordinador intragrupal.

En sentido contrario, un segundo grupo de profesionales manifiesta
que es necesario que exista la figura de un coordinador o responsable
de cada equipo de intervencién. Sus razones se fundamentan en la
necesidad de canalizar en una persona las labores de gestion y logistica
que atafien a cada equipo de profesionales. Al mismo tiempo, indican
que el coordinador podria actuar como interlocutor entre la coor-
dinacién del programa y los integrantes del equipo de intervencion.
Adicionalmente, senalan que esta figura podria evitar duplicidades en
los flujos de comunicacion entre los profesionales y los coordinadores
del programa. Asi mismo, la existencia de un responsable de cada equi-
po podria facilitar el intercambio de informacion entre los diferentes
equipos y, la deteccion y posterior divulgacion de buenas pricticas de
intervencion.

12. ;Consideras que el intercambio de informacion entre los profesionales es
suficiente?

En esta pregunta existe un consenso explicito entre los integrantes de
los diferentes grupos de discusion, quienes manifiestan que el inter-
cambio de informacién entre los profesionales de un mismo equipo
de intervencidn y entre los diferentes equipos es deficiente. Los par-
ticipantes en la sesion sefialan que la falta de tiempo y los problemas
de coordinacién explican las carencias asociadas al intercambio de
informacioén entre los implementadores del programa.

Al igual que sucediera en una pregunta anterior (7), la evaluacion es-
tructural de los equipos de atencion refleja cuantitativamente el mismo
fendmeno mencionado por los profesionales. Esto es, existen problemas
evidentes en relacion con el intercambio de informacién que tiene lugar
entre profesionales y equipos de atencion. La red de intercambio de
informacién muestra una densidad baja (8,5 %) y un nivel de centra-
lizacién (tanto de entrada como de salida) comparativamente elevado
(23,2 %), lo que sugiere que, ademds de darse relativamente pocas co-
nexiones, estos vinculos estan mayoritariamente concentrados en pocos
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actores. Si prestamos atencion al valor del grado medio normalizado,
se observa que cada actor mantiene cerca de cuatro conexiones en pro-
medio con otros componentes de la red (GM , = 4,08). Es probable
que buena parte de los contactos reportados se produzcan de forma
preferente con los componentes del mismo equipo de intervencion
por lo que el intercambio de informacién es de caricter intragrupal,
limitando la posibilidad de aumentar la densidad relacional en la red
global de implementadores.

No obstante, los valores de la densidad son similares a los identificados
en otros estudios realizados en contextos similares (i.e., Gainforth, La-
timer-Cheung, Athanasopoulos, Moore, & Ginis, 2014). Esto parece
sugerir que, si bien los profesionales senalan que es necesario optimizar
el intercambio de informacién relacionada con la implementacién
del programa, en la prictica es frecuente que este tipo de estructuras
presenten niveles de cohesion moderados, posiblemente, debido a (a)
la distribucion de tareas, (b) a las oportunidades de interaccion, (c) a
aspectos relacionadas con la logistica y (d) a los canales de informaciéon
operativos que facilitan la conexidn entre los profesionales.

13. ;Existe algiin mecanismo para que los miembros de los equipos se comuni-
quen entre si?'Y, jexisten mecanismos para que los implementadores mantengan
contacto con los coordinadores del programa?

Los componentes del grupo de discusion afirman que disponen de un
grupo de WhatsApp de caricter general que incluye a todos los imple-
mentadores del PAPSIVI en el departamento de Cordoba (que también
incluye a los coordinadores y administrativos del programa). También
manifiestan que existe otro grupo en la misma red social, especifico para
los profesionales asignados a cada municipio en el que se presta atencion.
El contenido de la informacion que los miembros intercambian en estos
espacios virtuales se restringe a datos directamente relacionados con el
protocolo de intervencion, con lalogistica del programa y con actividades
que requieran la coordinacién entre los miembros.

Conviene destacar la validez y la efectividad de este tipo de meca-
nismos de comunicacidn, que, practicamente sin costo, permiten la
interaccion en tiempo real entre los miembros incluidos en el grupo.
Aunque plataformas como WhatsApp llevan operando cerca de una

década, la utilizacidén masiva de este tipo de herramientas como sistema
de comunicacién funcional es mucho mais reciente. Algunos estudios
documentan la capacidad de esta herramienta para facilitar la comu-
nicacién y el intercambio de informacién entre médicos especialistas
(Martyn-Hemphill, Sarkar, Withington, Roy, Chisholm, Newton
et al., 2015), voluntarios que prestan servicios socio-comunitarios en
zonas remotas (Farmer, Liu, & Dotson, 2016) y entre profesionales que
coordinan la implementacién de programas de promocion de la salud
en paises en vias de desarrollo (Thakur, Jaswal, Grover, Kaur, Jeet, &

BhartiKaur et al., 2016).

14. ;Seria positivo establecer algiin medio de comunicacién formal para agilizar
el intercambio de informacion y la coordinacién entre los profesionales?

Aunque los integrantes de los grupos de discusion manifiestan que ya
disponen de medios de comunicacidén como los antes citados grupos
de WhatsApp y de correo electrénico, senalan que es necesario mejorar
el uso y la apropiacion de estos sistemas por parte de los profesionales y
del equipo de coordinacion del programa. Una sugerencia formulada
por los participantes consiste en crear “grupos de estudio de casos”
cuyos integrantes sean los profesionales que presentan un mayor grado
de experiencia y de capacitacidon en el tratamiento de determinadas
necesidades que puedan presentar los beneficiarios del programa. Estos
grupos de especializacion podrian convertirse en una herramienta util
tanto para intercambiar informacién precisa relativa a un caso pun-
tual que requiera una atencion especifica, y al mismo tiempo, esta via
de comunicacion puede servir de plataforma para guiar otro tipo de
procesos que resultan claves para la intervenciéon como la deteccion y
sistematizacion de buenas pricticas de intervencion, la derivacién de
usuarios entre los implementadores del programa y la identificacion de
actores clave entre los profesionales que implementan el PAPSIVI en

Cordoba (Ramos-Vidal, 2017b; Valente et al., 2015).
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Conclusiones

Esta obra se dedica a exponer las contribuciones de varios paradigmas
teoricos y metodologicos para evaluar la implementacion de programas
de intervencién psicosocial. Para ello en primer lugar se realiza una
semblanza de las principales caracteristicas del contexto socio-historico
en la region donde se ha desarrollado la investigacion. A continuacion
se ha examinado el impacto psicosocial que el conflicto armado produjo
en la poblacién, centrando el foco de atencion en el perfil de los usuarios
que son atendidos a través del programa PAPSIVI en el departamento
de Cordoba. Al objeto de comprender el proceso de intervencion se
ha ofrecido una descripcién precisa de las propiedades del programa,
prestando atencion al proceso de implementacion del mismo.

En atencion a la evolucidn del programa se han senalado algunos datos
que es preciso destacar para comprender el alcance de esta investiga-
ci6n. La literatura muestra que los modelos de evaluacidn tradicionales
suelen centrarse en examinar los efectos directos e indirectos atribui-
bles a la intervencién, los costes en los que se incurre en el desarrollo
del programa y la variacién que experimentan diferentes indicadores
de bienestar psicosocial en la poblaciéon beneficiaria de las iniciativas
(Vedung, 2017). Sin negar la validez de estos modelos debemos aludir a
la emergencia de nuevos enfoques y herramientas técnicas que pueden
convertirse en destacados aliados de los agentes que participan en las
distintas fases de los procesos de intervencion.

Para validar nuestro enfoque realizamos una investigacioén exploratoria
tomando como estudio de caso el programa PAPSIVI, que, hasta la
techa, constituye la iniciativa de mayor envergadura puesta en marcha
por el Gobierno de la Republica de Colombia para reparar el dafio
sufrido por las victimas de la guerra. Para el equipo de investigadores
que han participado en este proceso ha resultado vital poder conocer
y trabajar de manera directa con los profesionales que implementan
el PAPSIVI en el departamento de Cérdoba. No obstante, se trata
de una oportunidad que nos compromete como cientificos sociales,
en la medida en que hemos adquirido conciencia de la necesidad de
aplicar enfoques alternativos que hagan posible comprender la dina-
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mica social que regula el desempeiio de los equipos profesionales y los
antecedentes que explican su efectividad. Para ellos ha sido necesario
describir las caracteristicas del contexto y de los usuarios para asimilar
las peculiaridades del proceso de intervencion. En este sentido, una de
las aportaciones destacables de este trabajo la encontramos en el aparta-
do en el que haciendo uso de datos procedentes de registros oficiales se
establece un perfil, un perfil preciso de los usuarios del PAPSIVI en el
departamento de Cdrdoba en funcioén de los hechos victimizantes que
han padecido. Este analisis muestra que, aproximadamente un 12 % de
los beneficiarios del programa padecieron mas de un hecho victimizante.
En la mayoria de los casos el hecho victimizante principal es el despla-
zamiento forzado que, en ocasiones, aparece acompanado de amenazas,
secuestro o violaciones. Esto dato nos da una muestra de la complejidad
que caracteriza el proceso de intervencion en este tipo de poblacion, al
tiempo que invita a redisenar las acciones contenidas en el programa para
que se ajusten mejor a las caracteristicas de las demandas y a la diversidad
de perfiles de usuarios que son atendidos a través del PAPSIVI.

De igual modo, la evidencia empirica ha mostrado de forma recurrente
la necesidad de adquirir un conocimiento certero del entorno social,
de la poblacién diana a la que va dirigida el programa y del grado de
predisposicion de la comunidad para participar en la intervencion (i.e.,
Edwards et al., 2000; Kloos et al., 2011). Asi mismo, la experiencia
acumulada en materia de evaluacion e implementacion de programas
apunta al imperativo de conocer otras dimensiones de caracter psico-
social y relacional que ejercen un efecto capital en la efectividad de
las iniciativas. En esta linea, algunos trabajos como la propuesta de
Hawe (1994), ya apuntaban al potencial que despliegan determinados
conceptos procedentes de la psicologia social y comunitaria para com-
prender los factores que condicionan los resultados de los programas
de acci6n social. Constructos como el empoderamiento, el sentido de
comunidad y la participacion social se han conceptualizado bien como
antecedentes, bien como consecuencias deseables de los programas de
intervencion. Por ¢jemplo, se ha documentado que en las comunidades
en las que los miembros experimentan un alto sentido de pertenencia,
suele darse un elevado nivel de participacion en las iniciativas, algo
que demuestra que el sentido de comunidad actiia como un cataliza-
dor del activismo comunitario (Chavis & Wandersman, 1990; Talo,
Mannarini, & Rochira, 2014). También ha quedado demostrado

que los individuos que participan de forma activa en iniciativas de
desarrollo comunitario incrementan paulatinamente la percepcion de
control sobre sus vidas y sobre las condiciones del medio social que
habitan, algo que muestra la sinergia entre la implicacién en actividades
prosociales y el nivel de empoderamiento psicologico percibido por
quienes participan (Christens, Peterson, & Speer, 2011; Ramos-Vidal
& Maya-Jariego, 2014).

Por tanto, existen muestras suficientes que constatan la importancia
de analizar variables psicosociales que examinan: (a) la relacién que
los sujetos mantienen con su comunidad (i.e., sentido de comunidad);
(b) el grado de implicacion y colaboracion que se puede esperar de la
poblacién beneficiaria y del resto de la comunidad en el desarrollo
de las acciones (i.e., participaciéon comunitaria); (c) el nivel de em-
poderamiento que los usuarios experimentan a consecuencia de su
participacion en el programa (i.e., empoderamiento psicolégico); y
(d) el grado de conocimiento acerca de los problemas que afectan a
la comunidad y la predisposicion de esta a colaborar en las iniciativas
(i.e., preparacion comunitaria).

Sin embargo, los constructos mencionados han sido usualmente ana-
b
lizados en los destinatarios de las acciones, es decir, en la poblacion
que recibe la intervencion. Pero no es frecuente que los procesos
psicosociales mencionados sean evaluados en los actores implica-
dos en el proceso de intervencidn, desde el punto de vista de quien
proporciona el servicio, no de quien lo demanda. Por tanto, una de
las aportaciones fundamentales de este trabajo es evaluar diferentes
procesos comunitarios tradicionalmente examinados en la poblacion
diana, para comprender la dindmica de funcionamiento interno des-
de la perspectiva de los equipos interprofesionales que implementan
programas de intervencién. Esta contribucion se deriva, en parte, de
la necesidad de conocer cémo influye el grado de identificaciéon que
los profesionales experimentan respecto a las metas y objetivos del
programa, en el funcionamiento de los equipos encargados de ejecutar
la intervencion. Este analisis ha demostrado que los profesionales que
implementan el PAPSIVI se sienten altamente identificados respecto
a los objetivos del programa y respecto al equipo humano encargado
de llevarlo a la practica. Este resultado invita a seguir analizando la
evolucidn de este indicador entre los implementadores del PAPSIVI,
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ya que es probable que las variaciones en los resultados de los equipos
de intervencion puedan estar mediadas por esta variable.

También hemos centrado los esfuerzos en tratar de comprender como
se sienten los implementadores cuando desarrollan las actividades pro-
pias del proceso de intervenciéon. Hemos empleado el marco tedrico
del empoderamiento psicolégico que ha sido ampliamente estudiado
desde la psicologia comunitaria (Rappaport, 1981; Zimmerman, 1995)
y cuya medicién se ha producido de manera prioritaria desde la psi-
cologia del trabajo y las organizaciones (Spreitzer, 1995; Spreitzer, De
Janasz, & Quinn, 1999). El estudio de este proceso muestra que nos
encontramos con profesionales altamente empoderados en la ejecucion
de tareas, esto se traduce en que a los profesionales en lineas generales
les gusta su trabajo, le otorgan un valor elevado a su funcién como
implementadores del PAPSIVI y perciben tener cierta capacidad para
decidir la manera de desarrollar sus actividades.

También hemos constatado la sinergia que existe entre el nivel de
empoderamiento psicologico y el grado de identificacidon con las metas
y con el equipo de aplicadores del programa. El hecho de que ambos
procesos se asocien de igual manera en los beneficiarios del programay
en quienes reciben las acciones nos da muestras de la solidez tedrica de
los constructos evaluados. Sin embargo, el analisis del empoderamiento
psicolégico también muestra que los profesionales perciben que sus
acciones tienen un impacto limitado en los destinatarios del programa.
Posiblemente, esto se deba, en cierta medida, a la sobrecarga de trabajo,
ala falta de medios para ejecutar sus funciones y a la amplia magnitud
de la demanda que los profesionales deben atender.

Sin embargo, existen estrategias que pueden incrementar el impacto
percibido en la ejecucion de tareas. Estas estrategias deben orientarse a
visibilizar el trabajo efectuado por los profesionales, facilitar las labores
de seguimiento de los usuarios atendidos en ediciones anteriores y esta-
blecer canales de comunicacion entre los beneficiarios del programay
los profesionales que los atendieron. Estos simples pasos pueden facilitar
que los profesionales doten de valor adicional a su trabajo, consigan
observar los cambios producto de la intervencion y logren apreciar la
mejoria que experimentan las personas atendidas en el programa. Sin
embargo, como mencionaremos en el apartado de recomendaciones,

uno de los factores en los que es necesario intervenir de forma prio-
ritaria es en tratar de reducir la rotacion del personal, garantizando la
estabilidad en la contratacion y aprovechando la experiencia acumulada
a través del proceso de intervencion.

Al mismo tiempo conviene retomar como influyen las caracteristicas
del puesto de trabajo, la configuracion de los equipos de intervencion
y la modalidad de contratacién en el clima de trabajo. Como hemos
visto, los profesionales que implementan el PAPSIVI perciben un clima
de trabajo relativamente positivo en todas las dimensiones que evalian
este constructo, a excepcion de la dimensién inclusion en el equipo
de trabajo. Es probable que esta valoracion positiva esté mediada, en
parte, por la elevada centralidad que los profesionales conceden a su
trabajo como interventores comunitarios. Este fenémeno demuestra
en la practica que, a pesar del amplio volumen de trabajo, de la pre-
cariedad en la contratacidon y de no disponer de los medios técnicos y
logisticos necesarios para hacer bien su trabajo, los profesionales valoran
por encima de estos aspectos la tarea que realizan y la funcidn social
de dicha actividad. De modo complementario a los analisis ya repor-
tamos, se decidid incluir en este punto a modo de sintesis, el analisis
de correlaciones al objeto de mostrar la intensa conexién que existe
entre Clima laboral, Sentido de Comunidad y Empoderamiento. En
la figura 8 se muestran los resultados.

Como se puede apreciar, existe una potente asociaciéon entre los tres
constructos evaluados, resultados que demuestran la pertinencia
de evaluar de manera conjunta estos procesos y la vinculacidon que
existe entre la percepcion relativa a la calidad de las relaciones inter-
personales, el grado de identificacidn hacia las metas del programa'y
el grado de fortalecimiento que los profesionales desarrollan a través
de la ejecucion de las funciones que les son propias. Una tendencia
similar se observa cuando examinamos las relaciones de covarianza
entre los once factores que dan forma a los tres constructos evaluados.
En total, de las 55 combinaciones de correlacidn posibles entre estos
once factores, se observan 36 correlaciones positivas estadisticamente
significativas. Esta evidencia apunta a la inter-conexién que existe
entre los constructos evaluados al tiempo que plantea varias reflexiones
que ameritan ser expuestas.
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Figura 8. Asociacion empirica entre sentido de comunidad, empoderamiento
psicoldgico y clima laboral en los implementadores del PAPSIVI
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Nota: ** equivale al nivel de significacion p<.001

En primer lugar, los gestores del programa deben prestar atencioén a la
dimension relacional a la hora de definir los equipos de intervencion.
Esto implica tener en cuenta la valoracion suficiente de los profesiona-
les que implementan el PAPSIVI, mostrando las contribuciones que
estos realizan al bienestar de la poblacidn a través de sus actividades
profesionales. Considerar esta dimension relacional también implica
cuidar las relaciones interpersonales, tanto las que se producen entre
los propios implementadores (relaciones horizontales), como las que
mantienen con los responsables del programa (relaciones verticales). Si
bien las reuniones peridédicas de coordinacion pueden ser un contexto
adecuado para favorecer que los profesionales adquieran una visién
compartida sobre la finalidad dltima del PAPSIVI y sobre la labor
social que realizan, también es necesario que estas reuniones contri-
buyan a resolver conflictos, fortalecer la cohesion grupal, intercambiar
experiencias y buenas practicas y crear sentido de pertenencia hacia el
equipo y hacia las metas y objetivos del programa.

Una de las claves para comprender los factores que inciden en la efec-
tividad del programa se encuentra en la percepcion de los profesionales
acerca de las potenciales barreras que pueden condicionar los resultados

de la intervencion. Algunos de los factores que pueden reducir la efec-
tividad de las acciones y las posibilidades de diseminar buenas practicas
de intervencion se relacionan con la propia configuracion del servicio
(p- €J., duracién del tratamiento segun el protocolo de intervencion) y
con la modalidad bajo la que se presta (p. ¢j., atencion domiciliaria versus
atencidn en consulta). En estos casos es probable que los profesionales
dispongan de poco margen de maniobra para modificar estos aspectos,
considerando que los equipos de intervencidn prestan atencién en
zonas rurales de dificil acceso y que los recursos socio-comunitarios
de los que disponen suelen ser escasos. Estos factores han demostrado
ser un factor que limita la efectividad de los programas de intervencion
psicosocial (i.e., Schoenwald & Hoagwood, 2001).

Sin embargo, existen otro tipo de factores en los que es posible intervenir
aun bajo coste y que podrian incrementar la efectividad de las acciones.
Como vimos en la primera parte del texto, un porcentaje considerable
de los usuarios del PAPSIVI que son atendidos en el departamento de
Cordoba han padecido mds de un hecho victimizante. Con frecuencia,
el hecho delictivo principal que han padecido los usuarios es el desplaza-
miento, junto con amenazas, pérdida de bienes inmuebles o el homicidio
de algtin familiar. Como resulta 16gico, las consecuencias psicologicas
que se derivan del hecho de haber sido victima de uno u otro delito,
son igualmente diferenciales. Para garantizar que los usuarios reciben
una atencion que se adectie a sus necesidades psicosociales es necesario
segmentar a los usuarios en funcion de su diagnostico y de sus demandas
concretas. En la practica, el proceso que sigue el PAPSIVI es distinto; en
primer lugar, se asigna a los usuarios a un tipo de atencion, y es el profe-
sional quien establece el diagndstico. A este respecto es necesario incluir
algiin mecanismo que permita segmentar a los usuarios en funcioén de la
gravedad de su situacion o de algtn otro criterio sistematico como por
¢jemplo en numero de hechos victimizantes que han sufrido, la situacion
socio-econoémica, el nimero de personas en situaciéon de dependencia
que el usuario tiene bajo su responsabilidad etc.

Otro de los factores que pueden incrementar la calidad de la atenciéon
proporcionada, es establecer una prelacion de atencion a los usuarios
en funcién de la gravedad de cada caso. Si consideramos el amplio
volumen de la demanda, por ejemplo, cada psicologo atiende de
media a cerca de cuarenta pacientes al mes, es necesario priorizar los
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casos que requieren una intervencion inmediata. Al mismo tiempo,
se han registrado atenciones duplicadas, es decir, casos en los que la
misma persona ha recibido la atencién de profesionales en diferentes
momentos. Este tipo de incidencias genera efectos negativos en los
beneficiarios del programa, evidencian problemas de coordinacion y
duplican los esfuerzos invertidos en el desarrollo de la intervencion.
A su vez, estos aspectos producen una consecuencia de enorme gra-
vedad que es hacer que las victimas tengan que contar nuevamente
su historia produciendo, en estos casos, una re-victimizacion de los
usuarios que deben volver a rememorar los actos violentos sufridos.
Algunos estudios conducidos con veteranos de guerra demuestran que
la revictimizacion genera descrédito de los usuarios hacia los servicios
de salud al tiempo que agrava los sintomas del estrés postraumatico
derivados de la exposicion a hechos victimizantes (Vukusié, Wilson,
Gregurck, Komar, Pavié, & Gogié, 2003).

El anilisis de las barreras percibidas en la implementacion también
mostrd la necesidad de introducir mejoras substantivas en la manera
de organizar los equipos y de distribuirlos geogrificamente en las
zonas rurales donde se presta servicio. En cierta medida la dispersion
geogrifica es inevitable, dada la amplia cobertura del programa y la
orografia del departamento de Cordoba. Sin embargo, en la evaluacion
cualitativa y en las entrevistas con informantes clave se puso de relieve
la necesidad de optimizar los criterios, tanto de asignacion de profesio-
nales a equipos, como de la asignacién de equipos a municipios. Esto
se debe a que, en algunos casos, se podrian configurar los equipos con
profesionales que residen en localidades proximas a los municipios en
los que se presta servicio. Con esta decision se conseguiria reducir el
tiempo de desplazamiento, incrementando en consecuencia el tiem-
po dedicado a la prestacién de servicios; se reducirian notablemente
los costes de transporte y también se podria aminorar el desgaste de
los profesionales producido por tener que realizar largos viajes y, en
algunos casos, tener que pernoctar fuera de sus hogares cuando deben
prestar sus servicios en municipios lejanos. Implementando estas reco-
mendaciones se podria hacer un uso mds eficiente de los recursos y se
conseguiria incrementar la satisfaccion de los profesionales, resultado
que probablemente produciria otros beneficios positivos como la re-
duccién de la rotacion y el aumento de la intencién de permanencia
en la organizacion.

Otras de las conclusiones que podemos extraer de este estudio es la
validez de las técnicas de ARS para conocer la estructura y las dina-
micas de interaccion que tienen lugar entre los implementadores del
programa. El anilisis estructural nos brinda informacién destacada para
mejorar los procesos que se desarrollan en el contexto profesional de la
implementacion de programas de intervenciéon. Adquiriendo una vision
de cdmo las relaciones entre profesionales dan forma a distintos sistemas
sociales, es posible optimizar los procesos de trabajo, detectar puntos
de corte en los que se interrumpe la comunicacion entre profesionales,
identificar subgrupos que desarrollan funciones de coordinacién o
detectar actores aislados que deben mejorar sus conexiones para apro-
vechar los beneficios que aporta estar conectado a otros profesionales.

El analisis estructural realiza contribuciones significativas en la imple-
mentacidn de programas. La prestacion de servicios puede ser analizada
desde un enfoque interactivo, considerando que las relaciones que esta-
blecen los maltiples agentes involucrados en la intervencién producen
efectos substantivos en los resultados de las iniciativas (Ramos-Vidal,
2015b, 2015c). Valente y colaboradores (2015, p.2) proponen, en sin-
tesis, que el ARS puede ayudar a examinar de forma sistemadtica tres
tipos de asociaciones que producen efectos directos en la efectividad
de programas y en los resultados de politicas ptblicas: (a) los sistemas
formados por académicos, actores publicos, profesionales y miembros
de la comunidad que colaboran con las acciones que dan forma al
programa; (b) las relaciones que establecen los agentes que participan
de forma directa e indirecta en la intervencidén, como es el caso de los
profesionales, agentes de salud y entidades prestadoras de servicio que
apoyan las iniciativas; y (c) el tejido asociativo que describe el contexto
comunitario en el que se implementa el programa.

En esta investigacion hemos aplicado las técnicas de evaluacion estruc-
tural para analizar las relaciones entre los profesionales que participan de
manera directa en la implementacion, esto es, nos hemos centrado en
el segundo de los usos posibles que plantean Valente et al. (2015). Pero
es probable que el ARS haga posible tener una vision mas compleja y
dindmica de los factores que afectan el desarrollo de los programas y
que rara vez son tenidos en consideracion por los gestores de este tipo
de iniciativas. En este sentido, en relacién con el programa PAPSIVI,
seria interesante conocer como interactian los actores politicos res-
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ponsables de la iniciativa, es decir, en qué medida las relaciones que
establecen los coordinadores del programa con el Ministerio y con los
responsables de politicas pablicas regionales estan afectando al proceso
de intervencion.

Como vimos en la primera parte del texto, la gestion del programa esta
descentralizada en algunos departamentos como es el caso de Cordoba,
mientras que en otros, la gestion es responsabilidad del Ministerio de
Saludy Proteccion Social. Este hecho hace particularmente necesario en
el primer caso, que sea imprescindible entender los vinculos que mantie-
nen los actores politicos que participan en el proceso de descentralizacion
—tanto de parte del Ministerio como del lado de la Secretarias de Salud,
responsables de la gestion del programa en cada Departamento— al ob-
jeto de optimizar los canales de comunicacion que permitan coordinar
las acciones, gestionar de forma eficiente los recursos y verificar que el
programa se estd implementando con fidelidad en los departamentos en
los que la gestion del mismo se encuentra descentralizada.

Que tengamos constancia, el papel del Ministerio de Salud y Proteccion
Social en este proceso se limita a verificar que el programa ofrece una
cobertura adecuada en los departamentos y que los recursos desti-
nados son utilizados de manera eficiente. La funcién de control del
Ministerio se limita a verificar que se atiende al nimero de usuarios
que se habia estipulado, pero no existen mecanismos sistematicos
para comprobar que el programa es efectivo en términos de conse-
guir la reparacién psicosocial de las victimas. Por tanto, a la hora de
analizar los resultados y el impacto del programa, se adopta un cri-
terio de orden cuantitativo (nimero de personas atendidas por cada
profesional en cada municipio), pero no se analiza de forma empirica
la mejoria que experimentan los beneficiarios a consecuencia de la
intervencion. Este hecho constituye el principal factor que limita la
validez del programa PAPSIVI como un instrumento capaz de reparar
el dafio sufrido por las victimas atendidas. Si bien es cierto, que los
responsables de implementar el programa en los departamentos deben
rendir cuentas de manera periddica ante del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, por ejemplo, los profesionales que prestan atencion
directa —psicologos y trabajadores sociales- deben cumplimentar un
aplicativo en el que dan cuenta de los datos de las personas atendidas
en cada municipio, de la duracion de la atencion psicosocial y del

momento en el que se cierra el expediente. Entendiéndose que una vez
cerrado el expediente la persona atendida ya estd plenamente curada
y goza de una salud mental positiva. Sin embargo, dado el amplio
volumen de la demanda los profesionales, no disponen ni del tiempo,
ni de los instrumentos para verificar realmente este extremo. De he-
cho, en términos de reparacion del dafo, inmediatamente después de
proporcionada la atencién no es posible determinar si el usuario esta
plenamente rehabilitado. Este hecho hace que cuestionemos el cierre
definitivo de expedientes sin una evaluacién psicoldgica rigurosa
por parte de los profesionales cierto tiempo después de finalizado el
tratamiento. Por tanto, es necesario evaluar tanto los resultados de
la intervencion inmediatamente después de terminar el tratamiento,
como el impacto real del programa efectuando labores de seguimiento
y monitoreo de los usuarios tiempo después de recibir la intervencion.

Los profesionales se encuentran con la disyuntiva de tener que atender
a un amplio nimero de usuarios en cada municipio en un tiempo in-
suficiente para prestar una atencion de calidad. Este hecho puede estar
propiciando que se esté primando la “cantidad”, medida a través del
namero de usuarios atendidos, en lugar de valorar la “calidad” de la
atencion, que deberia medirse considerando multiples indicadores de
bienestar psicosocial que sean sensibles a los efectos de la intervencion.
Al mismo tiempo, la presion que experimentan los profesionales para
cumplir los objetivos de cobertura puede generar la emergencia de
practicas poco €éticas como reducir la duracién de la atencion o tener
una excesiva premura para cerrar los expedientes de los usuarios. Por
tanto, estos factores que son directamente atribuibles al modelo de
descentralizacion del servicio pueden estar distorsionando los resulta-
dos reales del PAPSIVI en el departamento de Coérdoba y en aquellos
departamentos en los que la gestion estd descentralizada.

En esta linea consideramos que las técnicas de analisis estructural pue-
den ayudar a comprender mejor la dindmica relacional existente entre
los responsables centrales del programa —Ministerio de Salud y Protec-
cibén Social—y los agentes encargados de implementar el programa en
los departamentos —usualmente las Secretarias de Salud Departamental
o en quién estas deleguen—. El estrechamiento de los vinculos entre
ambos tipos de actores resulta vital para coordinar de manera efectiva
las acciones, para verificar que la prestacion del servicio se produce
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de acuerdo con la guia de intervencion del PAPSIVIy, en particular,
para establecer mecanismos sistemdticos, objetivos y cuantificables
que permitan verificar que las acciones que dan forma al programa
contribuyen a mejorar la calidad de vida de los beneficiarios.

Existe un tercer tipo de aplicacion del ARS que puede incrementar no-
tablemente la efectividad en la implementacion de programas. El tercer
uso que mencionan Valente y colaboradores (2015) consiste en aplicar
las técnicas de evaluacidn estructural para comprender la dindmica so-
cial de las comunidades en las que el programa se pone en prictica. Las
comunidades entendidas desde un punto de vista geografico son entes
Vivos que cuentan con una trayectoria e historia propia que las hace
unicas (Montero, 2004). En el caso del departamento de Cérdoba, al
igual que sucede en otras regiones de Colombia que han sido especial-
mente castigadas por la violencia, encontramos municipios en los que
practicamente toda la poblacion ha experimentado las consecuencias de
la guerra. En el caso concreto de Cérdoba hay municipios proximos al
departamento de Antioquia, como San Pedro de Urabd o Valencia, en
los que los efectos del conflicto se sienten de manera notoria. También
encontramos municipios y veredas rurales que han sido victimas de
masacres, de desapariciones forzadas masivas, mientras que en otros
municipios la mayor parte de la poblacion es desplazada. Este hecho
hace que sea necesario comprender la amplia diversidad que existe en lo
referido a las caracteristicas de las comunidades donde los profesionales
prestan atencioén. Como resulta evidente, existen diferencias notables en
el proceso de implementacion del programa cuando este se desarrolla
en un contexto urbano con cierto grado de organizacién social como
es el caso de la ciudad de Monteria, si lo comparamos con el proceso
de implementacién que tiene lugar en una comunidad rural, habitada
en su mayoria por poblacion desplazada en la que, pricticamente, no
existe presencia institucional y en la que la estructura organizativa recae
en entidades comunitarias, vecinales o en la junta de acciéon comunal.

Esta diversidad en las tipologias de comunidades en las que los profe-
sionales deben intervenir debe ser estudiada y tenida en consideraciéon
por parte de los responsables del PAPSIVI. Desde esta perspectiva el
ARS proporciona instrumentos concretos para comprender la estruc-
tura y la dindmica social de las comunidades (Brown, Mohr, Gallo,
Mader, Palinkas, Wingood et al., 2013). Por ¢jemplo, en un primer

paso es posible realizar un sondeo cualitativo entre los vecinos para
conocer el nimero de organizaciones comunitarias que estin activas
en la comunidad y el nimero de lideres formales e informales. En
segundo paso se pueden plantear entrevistas con informantes clave o
personas de referencia para conocer las actividades que realizan estas
organizaciones. Y en un tercer paso se examinarian las relaciones que
mantienen entre si estas agrupaciones comunitarias®.

Un indicador de la existencia de un bajo nivel de estructuracién social,
por ejemplo, lo encontrarfamos en el caso en el que los responsables de
estas organizaciones comunitarias no se conocieran entre si o cuando
hay niveles moderados de cohesion social medida a través de la densidad
en la red de reconocimiento o de intercambio de informacién. Otro
indicador de bajo nivel de estructuracién social se identificaria cuando
hay muchos actores u organizaciones que se encuentran aislados. Este
analisis permitiria identificar a organizaciones que se encuentran bien
conectadas, es decir, que ocupan el centro de las redes y serfa positivo
contar con que ellas para que apoyen el proceso de implementacion del
programa. Esta informacion puede servir para anticipar situaciones en
las que, dado el bajo nivel de estructuracion social, es probable que los
implementadores del programa dispongan de poca ayuda para llevar a
término las acciones.

También es necesario adoptar un enfoque dindmico al aplicar estrategias
de evaluacion estructural. La evidencia empirica muestra que determi-
nados cambios en los indicadores de cohesion se relacionan con mejoras
sustantivas en el nivel de integracion de la comunidad que pueden ser
la consecuencia de incrementos en el nivel de capital social presente en
un contexto comunitario especifico (Ramos-Vidal, 2015a; Moore &
Kawachi, 2017). En el caso de las coaliciones comunitarias se ha de-
mostrado que (a) la reduccion en el nimero de actores u organizaciones

23 Este procedimiento puede ser efectivo cuando la intervencion se realiza en
municipios relativamente pequefios y se podria realizar de manera cualitati-
va empleando técnicas propias de la etnografia o diarios de campo. Cuando
se trata de examinar el contexto social en municipios de gran tamafo se
deben consultar los censos disponibles en la administracidn publica sobre
organizaciones comunitarias, y plantear estrategias de muestreo para
capturar la diversidad de organizaciones comunitarias que operan en el
municipio en cuestion.
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aisladas; (b) los aumentos en la densidad y (c) la reduccidn en el valor
de la centralizacién de grado se asocian a una mejor integracion de la
coalicién y a un aumento en su capacidad operativa. Por lo tanto, es
posible establecer asociaciones entre los cambios en la estructura de las
redesy el nivel de integracidn y el capital social presente en el contexto
comunitario (Son & Lin, 2008).

Ademais de estas aportaciones, las técnicas de evaluacidn estructural
contribuyen en distintas etapas del proceso de implementacion. Aligual
que sucede con el marco procedimental de la evaluacion de programas,
el proceso de implementacidn consta de diferentes etapas. Desde esta
perspectiva Aarons, Hurlburt y Horwitz (2011) proponen un modelo
de cuatro etapas para examinar el continuum del proceso de implemen-
tacion de programas de intervencion. Estas etapas son: (I) El diagnéstico
de necesidades: esta fase consiste en determinar cuiles son las demandas o
problemas que pueden emerger durante la aplicacion del programa. En
esta primera fase es necesario efectuar un andlisis de las caracteristicas del
contexto comunitario y de las relaciones que existen entre los agentes
—individuos y organizaciones —de la comunidad que participarin en el
proceso de implementacion; (II) La adopcion o el diseio de la intervencion:
esta segunda etapa consiste en identificar el tipo de intervencion que serd
puesta en funcionamiento y en introducir los mecanismos de adaptacion
que permitan ajustar el programa a las caracteristicas de la poblacion y del
contexto comunitario; (I1I) Implementacién de las acciones: en esta tercera
fase se trata de ejecutar las actividades de las que consta la intervencion
con la mayor fidelidad posible al plan de accidn previamente disefiado.
Esto supone verificar que se da una retroalimentacién fluida y constante
entre los disenadores y el equipo de implementadores. En el caso del
programa PAPSIVI se trata de que exista un intercambio de informacion
permanente entre los coordinadores del programa y el equipo de profe-
sionales (psicologos, trabajadores sociales y promotores comunitarios)
responsables de ejecutar las iniciativas; (IV) Sustentabilidad del programa:
la Gltima etapa describe las medidas que se ponen en marcha para que
la intervencion continte aplicandose en la comunidad. En esta fase es
necesario adoptar un enfoque dindmico que tenga en cuenta que la im-
plementacion del programa modifica las caracteristicas de la poblacion
que recibe la intervencion, al igual que el propio proceso de colaboracidon
modifica la estructura del tejido asociativo presente en la comunidad.
Por ejemplo, es de esperar que aumente el grado de colaboracion, inter-

dependencia y confianza entre las organizaciones que participan en una
coalicion para implementar un programa en la comunidad. Por lo tanto,
el escenario comunitario cambia a medida que el programa se aplica, y
estos cambios deben ser tenidos en cuenta por los disefiadores y gestores
de las iniciativas para garantizar la continuidad de las acciones y para
continuar manteniendo un conocimiento certero de las caracteristicas
del entorno comunitario.

Como senalan Valente y colaboradores (2015) el ARS puede efectuar
contribuciones destacadas en cada una de las etapas descritas. En la
Figura 9 mostramos las técnicas y medidas de ARS aplicables en cada
etapa del proceso de implementacion de programas.

Figura 9. Técnicas y medidas de ARS aplicables en cada etapa del proceso de
implementacién de programas

Etapas del Medidas y Resultados
proceso de técnicas de ARS potenciales
implentaccién aplicables
Identificacion de actores clave Analizar el contexto comu-
. ot aislados, densidad y detec- nitario y definir a los actores
Diagnéstico | Y . y getec ! ydehiny ctores
de necesidades cién de subgrupos en funciéon P y organizaciones que pueden
de atributos y patrones colaborar en el analisis de la
homofilicos demanda
Estrategias de modicacion Modificar la estructura de la
Adopcion y disefio . | estructural: induccién de red para adaptar las acciones a
de la intervencién contactos, segmentacion, alte-[ | las caracteristica del contexto
racién y cambio individual comunitario
Analizar la transitividad, la Emplear los datos de la
Implementacion de | densidad, el nivel de cohesién »| cvaluacion estructural para
las acciones y la centralidad de los grupos ajustar las acciones del progra-
que participan en el programa ma a la poblacién diana
Examinar la cohesion de Garantizar que los actores
Sustentabilidad del o | las redes egocéntricas de los influyentes siguen apoyando
programa actores clave en el programa; 7| el programa y sustentan la
analizar patrones de contagio continuidad de las acciones

Fuente: Elaboracién propia basada en el estudio de Valente et al. (2015).

En la dltima seccidn ofrecemos algunas recomendaciones para mejorar
el funcionamiento del programa que se fundamentan en los resultados
de esta investigacidn y en los aportes tedricos revisados en este trabajo.
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Guia de buenas practicas
para gestionar equipos
de intervencion

En esta seccion final pondremos de relieve diferentes aspectos identifi-
cados a través de la evaluacién de los profesionales, que consideramos,
pueden contribuir a mejorar la efectividad de las iniciativas implemen-
tadas a través del PAPSIVI. Estos aspectos describen una serie de reco-
mendaciones que desde el punto de vista tedrico y practico, consideramos
que cuentan con el potencial necesario para mejorar los procesos internos
que condicionan los resultados del programa. En primer lugar se sefialan
diferentes elementos que tienen que ver con la evaluacion de los factores
relacionados con el éxito del programa y con los procesos comunitarios
implicados en su desarrollo. En segundo lugar, nos centraremos en los
aspectos que conectan con la evaluacion estructural de las redes con-
formadas por los diferentes profesionales que integran los equipos de
atencion. Estas recomendaciones se derivan del anilisis de las encuestas
cumplimentadas por los profesionales, de las entrevistas en profundidad
realizadas a informantes clave que trabajan en el programa, y de la etapa
de contraste cualitativo desarrollada en las jornadas de socializacién en
las que participaron los profesionales que hicieron parte del estudio.

Recomendaciones basadas en el estudio
de los procesos comunitarios

El primer compendio de recomendaciones se deriva de la evaluacién
de los factores que repercuten en los resultados del programa y los
distintos procesos comunitarios evaluados.

Necesidad de incrementar el nivel autodeterminacion de los profesionales en la
ejecucién de tareas: los implementadores del PAPSIVI a menudo prestan
asistencia en municipios remotos de dificil acceso. Con frecuencia, los
componentes de los equipos se desplazan durante los dias laborales de
la semana (de lunes a viernes o hasta el sibado) y no regresan hasta el
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fin de semana. Este hecho, junto con los problemas de comunicacién,
hace que en la practica reciban poco apoyo de los coordinadores del
programa. Sia ello le sumamos la rigidez de los protocolos de atencion
del programa, nos encontramos con que los profesionales cuentan con
serias dificultades para adaptar el modelo de intervencidn a las peculia-
ridades de las problematicas que presentan la poblacién destinataria®.

Entre las medidas que pueden incrementar el empoderamiento de los
profesionales, esta tratar de que tengan cierto grado de autonomia en
el desarrollo de las actividades que les son propias. Si bien es cierto que
para que los programas sean efectivos es necesario que las actividades
se apliquen con un alto grado de fidelidad al modelo originalmente
propuesto (i.e., Fagan, Hanson, Hawkins, & Arthur, 2008), bajo de-
terminadas situaciones las peculiaridades de la poblacion, de la proble-
matica abordada y del contexto comunitario exigen que se introduzcan
ajustes en las actividades que posibiliten que la intervenciéon obtenga
buenos resultados (i.e., Durlak & DuPre, 2008).

Aumentar el grado de impacto percibido en el puesto de trabajo: probablemente
los profesionales lograran identificar el impacto real de sus actividades si
se aumenta: (a) su capacidad para decidir como adaptar las actividades
del programa a la poblacion y al contexto donde deberan ser operativas;
(b) 1a participacidn directa en los procesos de evaluacion; y (c) el acceso
a los procesos de toma de decisiones que afectan en la gestion operativa
del programa. Al mismo tiempo, seria posible incrementar el impacto
percibido si se establecen procedimientos para realizar labores de segui-
miento y monitoreo de los usuarios atendidos. Esto haria posible que
los profesionales identifiquen el efecto que las terapias individuales y
familiares, y las actividades comunitarias, producen para incrementar
el bienestar social de la poblacién.

24 En algunos de los municipios donde se presta atencion psicosocial, con-
tinda habiendo una presencia activa de los grupos paramilitares que han
cometido los hechos victimizantes a la poblacion beneficiaria del programa.
Esto hace que, por ejemplo, los protocolos de intervencién comunitaria (la
parte del programa ejecutada por los trabajadores sociales) que requieren
realizar reuniones con lideres de organizaciones comunitarias, no puedan
desarrollarse exactamente de la manera que establece la guia de inter-
vencidn del PAPSIVI para no sufrir represalias y someter a la poblacion a
una doble victimizacién.

En muchas ocasiones, los profesionales estan destinados a un municipio
en el que trabajan durante los meses que dura la contratacién, pero
una vez que se cierran los expedientes de los usuarios y son asignados
a otros municipios, pierden el contacto con los beneficiarios y rara
vez se realiza un seguimiento, de tal modo que los profesionales, en
ocasiones, no pueden identificar el impacto real de sus acciones. De
otro lado, seria positivo que los gestores del programa incluyeran me-
canismos para reconocer la labor de los profesionales. Posiblemente,
las sesiones de coordinacioén que se realizan periddicamente sean un
contexto adecuado en el cual motivar y poner en valor la actividad de
los profesionales. También seria recomendable recabar testimonios de
la poblacion atendida en los que puedan explicar como consideran que
la intervencién ha cambiado sus vidas. También seria recomendable
seleccionar aleatoriamente a participantes en el programa con el objeto
de realizar un seguimiento pormenorizado por parte de los profesio-
nales que han prestado el servicio, que cumpliria una doble funcién:
de un lado se conseguiria que los profesionales vislumbraran el efecto
real de su trabajo, y de otro lado seria posible determinar el impacto
que el programa provoca en los beneficiarios.

Mejorar el grado de inclusion de los profesionales dentro de los equipos de inter-
vencion: si bien la valoracion general del clima de trabajo es altamente
positiva, en una de las dimensiones identificamos una valoraciéon mo-
derada, aspecto sobre el que es necesario trabajar para preservar el buen
clima que parece imperar entre los profesionales que implementan el
PAPSIVI. Como hemos sefialado a lo largo del texto, es posible que
el alto grado de rotacidn de personal que afecta mayoritariamente a
psicologos y trabajadores sociales explique parcialmente la valoracion de
esta dimension. Sin embargo, también es posible introducir una serie
de actividades que pueden mejorar sensiblemente el grado de inclu-
si6n percibida de los profesionales en los equipos. Algunas actividades
que pueden mejorar esta dimension son: (a) aumentar la periodicidad
de las reuniones de coordinacién intraprofesional e interprofesional;
(b) establecer mecanismos para participar, por ejemplo, creando foros
especificos a través de medios digitales como el correo electronico o
mediante grupos de WhatsApp; o (c) proponer incentivos no monetarios
para aumentar la participacion en la toma de decisiones, por ejemplo,
mediante el reconocimiento de los profesionales mads activos aportando
ideas en las sesiones de coordinacion.

practicas para gestionar equipos de intervencidn

o———— (ufa de buenas



La evaluacion estructural de programas de intervencidn psicosocial

[Sx]
N

Recomendaciones basadas en la evaluacion
estructural de los equipos de intervencién

Los resultados obtenidos mediante las técnicas de ARS nos permiten
tener una vision compleja de la forma en que los profesionales interac-
than entre si. Podemos extraer una serie de conclusiones que se derivan
del analisis de las interacciones que no implican intercambios reales
(reconocimiento entre profesionales y preferencia para trabajar) y de los
vinculos que reflejan interacciones substantivas entre los implementadores
del programa (intercambio de informacidn y derivacion de usuarios).

En relacion con las primeras, es necesario aumentar el reconocimiento
de los profesionales como un mecanismo para fortalecer la cohesion
social, la interdependencia y para activar 16gicas de reciprocidad entre
los profesionales. Como pudimos ver en el grifico 1y en la tabla 15,
el grado de cohesion de la red de reconocimiento resulta bajo consi-
derando que describe una relacién que no implica intercambio alguno.
Al mismo tiempo, y aunque la elevada rotacion de personal explica el
alto porcentaje de nuevas incorporaciones, lo que a su vez explica el
bajo nivel de cohesion en esta red, en el departamento de Cérdoba hay
62 implementadores en total, que puede considerarse un nimero de
profesionales “manejable” a la hora de garantizar la coordinacion de
los equipos. De igual modo, en las jornadas de coordinaciéon deberia
aumentarse la interaccién individual entre los miembros y también
entre los equipos asignados de diferentes municipios. Introduciendo
dindmicas de grupos seria posible mejorar los indicadores de cohesion
de esta red en concreto.

La introduccién de determinadas innovaciones tecnoldgicas podria ser
de ayuda para que los profesionales se conozcan mejor. Sabemos que al-
gunos profesionales hacen uso de grupos de WhatsApp para comunicarse
y para recibir noticias que se refieren a las labores de coordinacién. Sin
embargo, consideramos que haciendo un uso mas sistematico de este tipo
de herramientas se podria aumentar la cohesion de los equipos. A este
respecto, creemos que el Ministerio de Salud y Proteccion Social deberia
disenar una APP con fines profesionales para aumentar la interaccion
interpersonal entre los implementadores del programa. En un estudio
reciente Lord, Moore, Ramsey, Dinauer y Johnson (2016) documentan
los efectos positivos que produce la introduccion del uso de aplicaciones

moviles para aumentar la adopcidn de practicas de intervencion basadas
en la evidencia empirica. En el caso concreto del programa PAPSIVI el
diseno de una APP puede incorporar (a) informacién de contacto de los
profesionales (incluyendo de qué perfil profesional se trata: psicologo,
trabajador social o promotor comunitario); (b) una fotografia actualizada;
(¢) los municipios a los que esta asignado; (d) los integrantes del equipo
de atencion; y (e) las dreas de experticia del profesional, es decir los temas
en los que esta especializado (p. ¢j., estrés postraumatico, intervencion
en situaciones de duelo, tratamiento en casos de violencia sexual, etc.).
Este sistema de conectividad puede facilitar 16gicas de intercambio de
informacion y derivacion de usuarios que resultan claves para mejorar
la calidad del diagnostico y de la intervencién que reciben los usuarios
(Harris et al., 2011).

Existen numerosas barreras potenciales a la implementaciéon de este
tipo de innovaciones tecnoldgicas. Muchos de estos factores estin
documentados en el trabajo de Lord et al. (2016), como por ¢jemplo el
hecho de que los profesionales deban disponer de ciertos conocimientos
en el manejo de teléfonos maviles, que tengan acceso a un dispositivo
compatible con la APP y que haya cobertura en los municipios donde
se presta el servicio. Sin embargo, se pueden establecer diversas medidas
para garantizar el uso de una APP disenada para mejorar la coordina-
ci6n entre los implementadores del PAPSIVI. Por ¢jemplo, es posible
realizar jornadas de capacitacion en el manejo de la APP y se puede
establecer la figura del “mentor tecnoldgico” para que profesionales
que ya manejan la APP ensefien a otros compaiieros las claves de su
funcionamiento. Al mismo tiempo, los responsables del programa en
la Secretaria de Salud Departamental y en el Ministerio de salud y
Proteccion Social podrian plantearse facilitar terminales compatibles
con la APP como parte del paquete de trabajo de los profesionales.

En cuanto ala red de preferencia para trabajar representada visualmente
en el grafico 2 y cuyos parimetros aparecen descritos en la tabla 16, de su
analisis podemos extraer una serie de recomendaciones. En primer lugar,
debemos senalar que esta red representa la estructura de afinidad entre
los profesionales. Esta informacion puede ser tenida en consideracion,
por ejemplo, para asignar los miembros a los equipos y para configurar
la composicidn de estos. Teniendo en cuenta esta informacion es posible
reducir la friccién social y disponer de informacion sistematica para es-
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tablecer la composicion de los equipos. Haciendo un uso responsable de
esta informacion serfa posible mejorar el clima de trabajo y optimizar el
rendimiento de los equipos (Gainforth et al., 2014). Es de esperar que la
asignacion arbitraria ofrezca peores resultados en términos de convivencia
y cohesion social, que la que puede resultar de utilizar informacion deri-
vada de la propia percepcion y de los intereses individuales manifestados
por los implementadores del programa.

Enlo referido a las redes que denotan intercambios reales (intercambio
de informacioén y derivacion de usuarios), es necesario reforzar la co-
hesion social, la interdependencia, la reciprocidad y la confianza entre
los profesionales en ambas estructuras de intercambio (Baker, 2014).
Tanto el intercambio de informacion como la derivacidén de usuarios,
producen efectos positivos en la calidad de la atencién proporcionada
y en la satisfaccidon que perciben los usuarios con el servicio recibido
(Zwarenstein, Goldman, & Reeves, 2009). Se ha documentado que
la derivacidn de usuarios y el intercambio de informacién entre los
profesionales inciden positivamente en la calidad del diagnoéstico que
recibe el usuario. Si el diagnostico realizado se ajusta fielmente a la
demanda del paciente, en consecuencia, también es posible estructurar
mejor el tratamiento y, por consiguiente, es probable que la interven-
cidn sea efectiva.

Los resultados muestran que los psicdlogos son los profesionales mas
activos intercambiando informacién y derivando a usuarios. Otro de
los hallazgos interesantes es que tanto el intercambio de informacion
como la derivacion de usuarios se producen entre profesionales de dis-
tinto perfil, y en menor medida, entre profesionales que pertenecen a
la misma categoria. Este dato propiciado, en parte por la composicion
multidisciplinar de los equipos, evidencia que existe un nivel consi-
derable de heterofilia que determina la decision de derivar usuarios e
intercambiar informaciéon (McPherson et al., 2001). Sin embargo, el
moderado nimero de contactos, particularmente en la red de deriva-
ci6n de usuarios, indica que se trata de una practica ¢jercida por una
minoria. Este hecho dificulta que los profesionales puedan aprovechar
la experiencia acumulada por otros que llevan mds tiempo trabajando
en el programay por aquellos que han desarrollado una especializacidon
notable en la prestacion de servicios.

En este sentido, es necesario que los gestores del programa disefien
vias especificas para facilitar el intercambio de informacion clinica y
protocolos de derivacidon de usuarios entre los profesionales. Después
de revisar la guia de intervencion del PAPSIVI observamos que no
existen protocolos definidos para la derivacion de usuarios. Porlo tanto,
el intercambio de informacidn y la derivacion de beneficiarios quedan
confinados en el dmbito de la informalidad, dificultando que se pueda
sacar partido del conocimiento prictico de los profesionales. El disefio
y aprovechamiento la APP junto con la creacién de una comision para
aprobar y procesar los casos que puedan beneficiarse de la derivacion de
usuarios entre profesionales pueden erigirse en vias privilegiadas para
mejorar la calidad de la atencion proporcionada a través del programa.

A través de la APP se pueden registrar y procesar solicitudes de in-
formacidn a otros profesionales con conocimientos técnicos sobre
determinados trastornos mentales o situaciones de los beneficiarios que
requieran una atencion especial. Este tipo de innovacion harfa posible
identificar a los profesionales en funcidn de su drea de experticia (por
ejemplo asociando tags o etiquetas a cada profesional). Este sistema de
etiquetado serviria de guia al resto de profesionales para identificar a
implementadores con conocimientos sobre un tema particular y tam-
bién para identificar a profesionales potenciales a quienes se puedan
derivar usuarios, si bien el proceso de derivacion debe seguir un cauce
especifico que garantice los derechos de los beneficiarios y que no incida
en la sobrecarga laboral de determinados profesionales. En este sentido
seria positivo crear una comision técnica responsable de (a) definir los
criterios que deben darse para aprobar la derivacion de usuarios entre
profesionales, (b) revisar las solicitudes de derivacion formuladas por
los profesionales y (c) realizar labores de monitoreo para garantizar
que la derivacidn repercute positivamente en la calidad de la atencién
recibida por el usuario derivado.

Para concluir, debemos mencionar que las técnicas de evaluacion es-
tructural descritas y los demas procedimientos mostrados en este trabajo
deben servir para informar los procesos de toma de decisiones relativos
a las labores de coordinacidon y mantenimiento de la estructura de los
equipos de intervencion. Esta informacion debe ser tratada conforme
a los estandares éticos, respetando en todo momento los derechos que
asisten tanto a los profesionales como a los beneficiarios del programa.
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Las actuaciones que se deriven de esta informacion deben perseguir,
como objetivo prioritario, perfeccionar las competencias de los profe-
sionales que implementan el programa, ofrecer las herramientas para que
los gestores del programa desarrollen sus funciones con garantias de éxito
y todo ello debe orientarse a mejorar la calidad de vida de la poblacion
victima de la guerra atendidas a través de programas de intervencion
psicosocial como el que se ha examinado en este trabajo. Los resultados
aqui descritos pueden ser aprovechados por gestores de politicas publicas
para informar el disefio de programas de intervencion para victimas.
Debemos agradecer la participacion desinteresada de los coordinadores
y de los profesionales que implementan el programa PAPSIVI en el de-
partamento de Cordoba, sin su apoyo esta obra no hubiera visto la luz.
Por ultimo queremos mostrar nuestro mas sincero agradecimiento a la
Universidad Pontificia Bolivariana (seccional Monteria) por apostar de
manera decidida por las actividades de investigacion y transferencia de
conocimiento que permitan mejorar la calidad de vida de la poblacion
que ha padecido en primera persona las consecuencias de la guerra, a
ellos en tltima instancia, se dedica esta obra.
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Anexos

Anexo 1

Instrumento de evaluacion

'ma /Universidad
hu Pontificia
. Bolivariana
MONTERIA

Instrumento de anélisis de equipos de atencion
del programa PAPSIVI

Nota: A través de este cuestionario tratamos de conocer dife-
rentes aspectos que se relacionan con la coordinacion de tareas
entre los profesionales que participan en el programa PAPSIVI.
Queremos informarte que (a) no se trata de un mecanismo de
evaluacion; (b) el uso de hagamos de la informacidn sera agre-
gaday (c) preservaremos tu anonimato en todo momento. Por
lo tanto, te gradecemos que respondas con total sinceridad,
puesto que la informacidn que nos proporcionas servira para
mejorar la calidad del servicio que prestais. Muchas gracias por
tu colaboracidén. Es necesario que el cuestionario sea diligenciado
de forma individual.

Informacidn para completar el cuestionario: por favor trata de
rellenar el cuestionario con letra clara, preferentemente ma-
yUscula de imprenta. Marca con una X dentro de los paréntesis
la opcidn seleccionada. Por ejemplo, si eres psicélogo marca
una X visiblemente entre paréntesis (X). Si te equivocas, por
favor tacha la opcidn equivocada e indica claramente cuél es
la opcidn correcta.

Datos generales

Sexo: Hombre () Mujer () Edad: __
Nombre(s):
Apellidos:
Indica el municipio donde vives:

Puesto: Psicologo () Trabajador Social () Promotor ( )
Administraciéon () Otro ()
¢Cuantos meses llevas trabajando en el programa PAPSIVI?:

¢Cual es tu area prioritaria de intervencioén? Individual ( )
Familiar () Comunitaria () Mixta, varios tipos ( )

Indica el nimero de municipios en los que trabajas un mes
normal:
Indica el nombre de los municipios en los que trabajas:

Indica aproximadamente a cuantos usuarios atiendes un mes

normal:

Las siguientes preguntas pretenden conocer tu experiencia de parti-
cipacién en el programa PAPSIVI: debes evaluarlas en funciéon de tu
grado de acuerdo con cada afirmacion, siendo: (1 = Nada de Acuerdo;

2 = Algo de acuerdo; 3 = De Acuerdo; 4 = Muy de Acuerdo).

El trabajo que realizo en PAPSIVI es muy importante para mi

Las actividades de mi trabajo tienen sentido para mi

El trabajo que hago en el programa PAPSIVI es significativo para mi

Tengo confianza en mi capacidad para hacer mi trabajo

Estoy seguro de mi mismo sobre mi capacidad para hacer mi trabajo

Domino las habilidades necesarias para hacer bien mi trabajo

Tengo una autonomia significativa determinando c6mo voy a hacer mi trabajo

Puedo decidir por mi mismo cémo actuar para llevar a cabo mi trabajo

Nl ol NN Ko W RO - RO I O3 I

Tengo oportunidades de independencia y libertad sobre como hacer mi trabajo

—_
[e]

Me afecta mucho todo lo que pasa en mi equipo de trabajo

—_
—_

Tengo un alto grado de control sobre lo que sucede en mi equipo de trabajo

—
\S]

Tengo una influencia importante sobre lo que sucede en mi equipo de trabajo

—_
w

Consigo satisfacer mis necesidades porque soy parte de este equipo de
profesionales

14 | Los miembros de mi equipo de trabajo y yo valoramos las mismas cosas

15 | Esta comunidad ha sido exitosa en satisfacer las necesidades de sus miembros

16 | Ser miembro de este equipo de profesionales me hace sentir bien

o———— Anexos
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17

Cuando tengo un problema, puedo comentarlo con los miembros de mi equipo

18

Las personas de este equipo de trabajo tienen necesidades, prioridades y metas
similares

19

Puedo confiar en las personas del equipo

20

Reconozco a la mayorfa de los miembros que participan en la implementacién del
PAPSIVI

21

La mayoria de los miembros que participan en PAPSIVI me conocen

22

Este equipo de profesionales tiene simbolos y expresiones de pertenencia (p. ¢j.,
uniforme de trabajo) que la gente puede reconocer

23

Invierto mucho tiempo y esfuerzo en la implementacién del programa PAPSIVI

24

Ser miembro del equipo que implementa PAPSIVI es una parte de mi identidad

25

Sentir que pertenezco a este equipo de profesionales es importante para mi

26

Este equipo de profesionales puede influenciar a otras comunidades

27

Me importa lo que otros miembros del equipo de PAPSIVI piensen de mi

28

Tengo influencia sobre el equipo de profesionales que integran PAPSIVI

29

Si surgen problemas en las actividades del programa los miembros los pueden
resolver

30

El programa PAPSIVI tiene buenos lideres

31

Es muy importante formar parte del equipo de profesionales que implementa
PAPSIVI

32

Paso mucho tiempo con otros miembros del equipo y disfruto estando con ellos

33

Espero formar parte de este equipo de trabajo por mucho tiempo

34

Los miembros de este equipo de profesionales han compartido eventos
importantes juntos, tales como dias de fiesta, celebraciones o desastres

35

Soy optimista sobre el futuro del equipo de profesionales que forman parte de
PAPSIVI

36

Quienes participan en la implementacién PAPSIVI se preocupan los unos por los
otros

37

Entre las personas que implementamos PAPSIVI hay espiritu de equipo

38

Todo el mundo se implica en discusiones relacionadas con la implementacién de
PAPSIVI

39

Todo el mundo participa en la toma de decisiones sobre acciones a seguir

40

Se es tolerante con las diferencias y desacuerdos surgidos durante la
implementacién

41

Se emplean las habilidades de todas las personas que participan en PAPSIVI

42

Me interesa el futuro del equipo de trabajadores que implementa PAPSIVI

43

Estoy orgulloso de decir a otras personas que estoy participando en PAPSIVI

44

Me siento muy comprometido con este programa de atencion psicosocial

45

Me siento orgulloso de los logros conseguidos a través de la implementacion del
programa

46

Me encuentro satisfecho con el proceso de planificacion del programa PAPSIVI

47

Estoy satisfecho con sus estatutos y con su normativa interna

48

Estoy satisfecho con las acciones desarrolladas para conseguir los objetivos
marcados

49

Estoy satisfecho con el grado de implicacién de las personas en el desarrollo de las
actividades que comprende el programa PAPSIVI

50

En general estoy satisfecho con el funcionamiento del programa PAPSIVI

A continuacion te vamos a pedir que evalues cudles son los principales
factores que repercuten en los resultados del programa PAPSIVI: por
favor puntia de 1 a 10 en funcién del nivel de importancia, donde
1= Nada importante (es decir, no produce efectos en los resultados
del programa, 5= Algo importante (puede tener algiin efecto en
los resultados del programa) y 10= Totalmente importante (cs
decir, este factor es decisivo para el correcto desarrollo del programa

PAPSIVI)

51 | La coordinacién dentro de un mismo equipo de trabajo (trabajador social,
promotor y psicélogo, médico...)

52 | La coordinacion entre distintos equipos de trabajo

53 | La dispersién geogréfica (distancia) que separa a los municipios que atiende
cada equipo

54 | La pérdida de autonomia derivada de colaborar con otros equipos de trabajo

55 | La falta de recursos materiales para la implementacién del programa

56 | La falta de recursos humanos necesarios para el correcto desarrollo del
programa

57 | Las diferentes orientaciones técnicas entre los miembros del equipo
(trabajador social, psicélogo, promotor...)

58 | La predisposicion de la comunidad para recibir la atencién psicosocial
(individual, familiar y comunitario)

59 | La falta de informacién disponible sobre buenas practicas de intervencion
psicosocial

60 | El intercambio de experiencias entre los equipos de trabajo

En esta seccion te vamos a preguntar por diferentes tipos de relaciones que
es posible que hayas mantenido en los iltimos tres meses con el resto de
companeros que trabajan en el programa PAPSIVI. Por favor haz una
marca clara y visible (X) junto a tu nombre, y ten en cuenta que la fila
correspondiente a tu nombre debe quedar vacia.

o———— Anexos
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Tipo de

Descripcion de la relacién

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

50

51

52

53

54

55

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

66

67

68

69

relacién
A Marca con una “X” en las personas que reconoces por su nombre del listado que
aparece abajo, el resto deja la casilla vacia
B Marca con una “X” en las personas a las que hayas solicitado informacién sobre
actividades relacionadas con la aplicacién del programa
C Marca con una “X” en las personas que te hayan solicitado informacion sobre actividades
relacionadas con la aplicacién del programa
D Marca con una “X” en los compaiieros de trabajo a los que hayas derivado algiin
usuario del programa PAPSIVI para que reciba una atencién por parte de otro
profesional o equipo de trabajo
E Marca con una “X” en los companeros que fe hayan derivado algiin usuario o que
hayan aportado referencias tuyas para que atiendas a un usuario
F Marca con una “X” en los compaiieros con los que te gustaria trabajar en el mismo
equipo de atencidn a victimas
G Marca con una “X” en los comparieros con los que preferirias no trabajar en el mismo
equipo de atencién a victimas
Ne Nombre y perfil profesional” A|B|(C|D|E|F|G
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25

70

*

TS= Trabajador Social; PS= Psicélogo; PM= Promotor.

71

72

73

o———— Anexos



La evaluacidn estructural de programas de intervencion psicosocial

==}
=5

74

75

76

77

78

79

80

Muchas gracias por haber respondido con sinceridad a este
cuestionario, la informacidn que nos has proporcionado servira
para mejorar la calidad del servicio que se presta desde PAPSIVI.
Una vez que acabe la recogida de informacidn, la organizacion
recibird un informe-resumen que describa los principales ha-
llazgos y que sirva para mejorar los procesos de coordinacion
internos. {GRACIAS!

Anexo I1

Consentimiento informado suscrito
por los participantes

Declaracion de consentimiento informado

A través de la presente declaraciéon yo
con numero de cédula declaro que

proporciono la informacion solicitada a través de la presente encuesta
de modo voluntario. Los investigadores de este trabajo se compro-
meten a utilizar la informacion facilitada exclusivamente con fines
de investigacion, respetando en todo momento el anonimato de los
participantes y garantizando el uso agregado en el tratamiento de los
datos y en la difusion de los resultados de investigacion y transferencia
que se deriven de esta ella. En ningan caso los datos recabados seran
facilitados a terceros, siendo responsabilidad del equipo de investigacion
la salvaguarda de la informacion recolectada.

Correo electronico del entrevistado:
Celular:
Firmado en Monteria el de de 2016

Firma del entrevistador:
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FAQ): Preguntas frecuentes
en materia

de implementacion

de programas y técnicas

de evaluacion estructural

P: ;En qué consiste la implementacion de programas?

R: El proceso de implementacion describe la puesta en prictica del
conjunto de acciones que dan forma a un programa de intervencion.
El andlisis de implementacidn se centra, pues, en el proceso, en cémo
deben aplicarse las actividades concretas para alcanzar el maximo nivel
de efectividad. Algunos modelos como el desarrollado por Aarons
y colaboradores (2011) sugieren que el proceso de implementaciéon
consta de cuatro etapas: (a) diagnostico de necesidades; (b) adopcion
o diseno de la intervencidn; (b) implementacion de las iniciativas y (d)
sustentabilidad de la intervencion.

P: ;Quiénes participan en el proceso de implementacion?

R: En el proceso de implementacion de programas participan diferentes
actores, cada uno de los cuales cumple funciones especificas en dicho
proceso. Es frecuente que en la implementacion participen personas del
ambito académico que, usualmente, son quienes conciben y disefian
el programa. Su funcién principal consiste en ofrecer asesoramiento
técnico y velar porque el programa se aplique de acuerdo con el diseno
original. Otro de los actores que colaboran en este proceso son los
gestores y los responsables administrativos, cuya funcion es coordinar
las acciones que se efectiian y monitorizar que los recursos asignados
al programa son ejecutados conforme al presupuesto establecido. La
piedra angular en el proceso de implementacion son los profesionales
y los técnicos responsables de llevar a cabo las acciones. Por ejemplo,

en el caso del PAPSIVI existen tres tipos de profesionales (psicologos,
trabajadores sociales y promotores comunitarios) cada uno de los cuales
desempena un rol especifico en el proceso de intervencioén. Los psi-
c6logos efectuian terapia individual y familiar, los trabajadores sociales
desarrollan actividad vinculadas a la intervencién comunitaria y a la
articulacién del tejido comunitario mientras que los promotores facili-
tan la relacidn entre los profesionales y los miembros de la comunidad.
Por ultimo, es deseable que en la implementacion participen agentes
de la comunidad que se involucren como voluntarios en el desarrollo
de las acciones. En estos casos se suele aumentar la participacion de la
comunidad en el desarrollo del programa facilitando la apropiacién de
las actividades del programa por parte de los usuarios.

P: ;Se pueden modificar las intervenciones?

R: Las actividades que dotan de contenido a los programas de inter-
vencion pueden y deben ser adaptadas a las caracteristicas de (a) la
demanda que motiva la accion, (b) de la poblacion beneficiariay (c) del
contexto comunitario en el que el programa debe hacerse operativo.
Pero, al mismo tiempo, es necesario que el programa se aplique de la
forma mis fiel posible, respetando el disefio original. Esta afirmacion
que puede resultar incongruente no lo es. Para adaptar el programa a
las peculiaridades del contexto y de la poblacidn es necesario justificar
y dejar constancia de los cambios introducidos durante el proceso de
implementacién y comparacion con el disefio original. Algunos trabajos
proponen mecanismos sistematicos para categorizary dejar constancia
de los ajustes que se introducen en los programas durante el proceso de
implementacion (Stirman, Miller, Toder, & Calloway, 2013).

P: ;Cuales son las contribuciones que realiza el ARS para mejorar los resultados
de los programas de intervencion?

R: Las teorias y métodos propios del ARS permiten adquirir una vi-
si6n profunda y detallada de las relaciones que mantienen los distintos
agentes, organizaciones e instituciones implicados en las diferentes
etapas de un proceso de intervencion. Los indicadores y las técnicas
de evaluacién estructural ofrecen informacién que resulta impres-
cindible para adaptar la intervencion a las caracteristicas del contexto
comunitario, permiten definir las caracteristicas de la demanda y hacen

FAQ: Preguntas frecuentes en materia de implementacidn
de programas y técnicas de evaluacidn estructural
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posible identificar, en términos relacionales, los cambios que se derivan
de la participacion en el programa. En el contexto de las coaliciones
comunitarias se ha documentado que las variaciones en la cohesion de
las redes compuestas por los agentes que participan en el programa se
relacionan con una mayor efectividad de la coalicion (Feinberg, Riggs,
& Greenberg, 2005; Gest et al., 2011; Ramos-Vidal, 2015b).

P: ; Como se define el nivel de andlisis que debe ser explorado mediante técnicas
de evaluacién estructural?

R: El nivel de analisis seleccionado dependera del tipo de fenémeno
que se desea evaluar en relacidn con el proceso de implementacién. El
empleo del analisis egocéntrico es pertinente cuando se pone el foco
en un individuo concreto y en los casos en los que se desconoce a priori
quiénes son los componentes de la red. Por tanto, este tipo de disefio es
aconsejable cuando nos interesan procesos de caracter individual, por
¢jemplo, cuando queremos identificar lideres de opinién o potenciales
actores clave. Si nos decantamos por este nivel de andlisis, es preciso
disenar las preguntas o generadores de nombres que van a permitir a la
persona entrevistada —ego—nominar a los componentes de su red personal
—denominados alter—. Un ¢jemplo de generador de nombres que podria
ser valido para analizar las actividades que realiza un implementador es:
“Indica el nombre de los profesionales con los que has intercambiado
informacion clinica sobre un usuario concreto el mes pasado”. El otro
nivel de andlisis que podemos emplear es el andlisis socio-céntrico. La
eleccion de este tipo de disenio es recomendable cuando se pretende tener
una visiéon de conjunto que permita tener una imagen de un grupo de
profesionales previamente definido. Este tipo de diseno exige conocer
con anterioridad los componentes de la red, es decir, el nombre de las
personas que forman parte de la estructura. Es positivo disponer de censos
o de registros en los que se indique el nombre de los profesionales que
participan en la implementacion del programa.

P: Teniendo en cuenta que las técnicas de evaluacion estructural implican recabar
informacién de relaciones interpersonales: ;cémo se abordan las cuestiones éticas
en este tipo de andlisis?

R: Cuando se utiliza informacién de cardcter interpersonal es ne-
cesario ser especialmente cuidadosos y respetar en todo momento el

anonimato de los participantes. De igual modo, es necesario hacer un
uso agregado de la informacion. Una forma de respetar el anonimato
es emplear pseudonimos cuando se utiliza la representacion visual.
Otra alternativa es emplear los atributos, es decir, las caracteristicas de
los actores para definir algunas de sus propiedades. Por ejemplo, en
este trabajo empleamos el color del nodo para diferenciar la categoria
profesional de los implementadores. Recomendamos al lector revisar
el trabajo de Borgatti y Molina (2005) en el que los autores presentan
una guia ética para el desarrollo de estudios de redes en contextos
organizacionales.

P: Una vez que se ha realizado la evaluacién estructural de un equipo de inter-
vencion, jes posible modificar la estructura del equipo?

R: En los tltimos anos se han propuesto varias estrategias sistematicas
para efectuar lo que se denomina intervenciones estructurales. En un
articulo publicado en la revista Science, Valente (2012) describe cua-
tro modalidades de intervencion estructural denominadas estrategias:
(a) de induccién, que consisten en crear nuevos contactos entre los
miembros de la red; (b) de alteracion, que se centran en modificar la
estructura de la red eliminando o anadiendo actores o lazos sociales;
(c) de segmentacién, que se basan en dividir la estructura de la red en
diferentes subgrupos para optimizar su funcionamiento; y (d), indi-
viduales, consistentes en introducir cambios de forma individual en
los actores, por ejemplo, facilitando que un actor determinado ocupe
posiciones de intermediaciéon o estableciendo contactos con otros
actores que le pueden integrar en el centro de la red.

FAQ: Preguntas frecuentes en materia de implementacidn
de programas y técnicas de evaluacidn estructural
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Glosario de términos

Analisis de cliister: también conocido como analisis por conglomerados.
Consiste en identificar subgrupos de actores dentro de una red social
en funcion del nivel de conectividad interna dentro de cada subcon-
junto cohesivo.

Analisis de redes sociales: conjunto de métodos, técnicasy teorias destina-
das a evaluar las interacciones que conectan a diferentes actores sociales.

Beneficiario: este término significa lo mismo que usuario y sirve para
identificar a las personas que reciben las acciones de un programa de
intervencion.

Cercania: forma parte de la familia de medidas de centralidad. Este
indicador describe el grado en que un actor estd proximo al resto de
actores que componen una red social.

Clique: subconjunto cohesivo miximamente conectado formado por
tres actores.

Diada: subgrafo formado por dos actores. Es la unidad basica de estudio
dentro de una red social.

Evaluacién de programas: conjunto de actividades, técnicas y procedi-
mientos disenados y puestos en practica para verificar la efectividad y
los resultados de una intervencion.

Heterofilia: tendencia de los actores que forman parte de un sistema
social a establecer contactos con otros actores que presentan caracte-
risticas diferenciales.

Homofilia: tendencia de los actores a mantener relaciones con otros
actores respecto a los que perciben caracteristicas en comun. Este pro-
ceso determina la seleccion y la influencia, y condiciona la estructura
y composicion de las redes sociales.

Implementacién de programas: proceso a través del cual se llevan a la prictica
las acciones que dotan de contenido a un programa de intervencion.

Implementador: profesional o técnico que ¢jecuta el programa.

Informante clave: persona que por el trabajo que desarrolla, por la infor-
macion a la que tiene acceso o por el rol social que desempena en el
contexto comunitario, puede acceder a informacion privilegiada de
suma utilidad para informar la toma de decisiones en relacion con las
acciones en el marco de programas de intervencion.

Intermediacién: indicador de posicionamiento individual que describe
en qué medida un actor estd situado en el camino mds corto —distancia
geodésica— que conecta a dos actores dentro de una red social.

Medidas de centralidad: conjunto de indicadores que sirven para analizar la
posicion que un actor individual ocupa dentro de una estructura social.

Medidas de cohesién: conjunto de parametros que describen la estructura
de una red social en su conjunto.

PAPSIVTI: se corresponde con las siglas del Programa de Atencion
Psicosocial a Victimas del conflicto armado en Colombia.

Red egocéntrica: Son aquellas estructuras en las que el objeto de estudio
son las relaciones que mantiene un actor determinado —ego— con los
actores —alter— que forman parte de su entramado de relaciones.

Red sociocéntrica: también conocidas por el término red completa. Son
estructuras sociales en las que la estructura de la red estd formalmente
delimitada por la pertenencia a un grupo determinado, por ejemplo,
los alumnos de una clase o las personas que forman parte de un equipo
de intervencion.

RUV: Registro Unico de Victimas.

Victima del conflicto: persona oficialmente reconocida ante el censo ins-
titucional de referencia por haber padecido alguno de los hechos victi-
mizantes recogidos en la Ley 1448 de 2011 del ordenamiento juridico
colombiano.

FAQ: Preguntas frecuentes en materia de implementacidn
de programas y técnicas de evaluacidn estructural
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Recursos electronicos Revistas especializadas
y enlaces de interés en evaluacion e implementacion
de programas

Recursos electronicos relativos al programa
PAPSIVIy ala atencidn a victimas del

conflicto armado en Colombia * American Journal of Community Psychology: http://onlinelibrary.
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Pigina web del Ministerio de Salud y Proteccion Social de la
Reptblica de Colombia: https://www.minsalud.gov.co/Paginas/
default.aspx

Pigina web del programa PAPSIVI: Enlace on-line a la dltima
version disponible del protocolo de intervenciéon del programa
PAPSIVI: https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/Bibliote-
caDigital RIDE/DE/PS/Documento-Marco-PAPSIVI-2017.pdf
Unidad de manejo y Analisis de Informacidon Colombia: https://
umaic.org/

Unidad de Restitucién de Tierras:https://www.restituciondetie-
ITas.gov.co/inicio

Unidad de Victimas: http://www.unidadvictimas.gov.co/

wiley.com/journal/10.1002/(ISSN)1573-2770

* American Journal of Evaluation: http://journals.sagepub.com/
home/aje

*  Community Development: http://www.tandfonline.com/toc/
rcod20/current

* Resumenes en castellano en la revista Community Development:
https://academic.oup.com/cdj/article/47/4/636/339526

* Community Mental Health Journal: https://link.springer.com/
journal/10597

* Evaluation and Program Planning: https://www.journals.elsevier.
com/evaluation-and-program-planning/

* Evaluation Review: http://journals.sagepub.com/home/erx

* Global Journal of Community Psychology Practice: http://www.
gjcpp-orgfen/

* Health Service Research: http://onlinelibrary.wiley.com/jour-
nal/10.1111/(ISSN)1475-6773

* Implementation Science: https://implementationscience.biome-
dcentral.com/

* Journal of Interprofessional Care: http://www.tandfonline.com/
loi/1jic20

* Journal of Community Psychology: http://onlinelibrary.wiley.
com/journal/10.1002/(ISSN)1520-6629

* Journal of Community and Applied Social Psychology: http://
onlinelibrary.wiley.com/journal/10.1002/(ISSN)1099-1298

*  Mental Health Service Research: https://link.springer.com/jour-
nal/11020

* Prevention Science: https://link.springer.com/journal/11121

* Psychosocial Intervention: https://www.journals.elsevier.com/
psychosocial-intervention/
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Revistas especializadas
en analisis de redes
y problemas sociales

* Applied Network Science: https://appliednetsci.springeropen.com/

* Connections: http://insna.org/connections.html

* Global Networks: https://onlinelibrary.wiley.com/jour-
nal/14710374

* Journal of Social and Personal Relationships: http://journals.sa-
gepub.com/home/spr

* Journal of Social Structure: https://www.cmu.edu/joss/

* Human Relations: https://journals.sagepub.com/home/hum

* Network Science: https://www.cambridge.org/core/journals/
network-science

*  REDES. Revista Hispana para el Anilisis de Redes Sociales: http://
revistes.uab.cat/redes

*  Small Group Research: https://journals.sagepub.com/home/sgr

* Social Networks: https://[www.journals.elsevier.com/social-ne-
tworks/

* Social Forces: https://academic.oup.com/st

* Social Problems: https://academic.oup.com/socpro
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prometer el éxito de la intervencion. Esta es la principal vocacion con la que,
desde sus inicios, se gesto el proyecto en el que se basa esta obra: por un lado
conocer los elementos que pueden facilitar la obtencion de buenos resultados
derivados de la intervencién y, por otro, anticipar los obsticulos que pueden
surgir en las distintas etapas del programa. Desarrollamos un disefio de inves-
tigacién mixto, combinando tendencias actuales en la evaluacion de progra-
mas como el andlisis estructural, con estrategias de anilisis cuantitativo y
cualitativo usualmente utilizados para analizar la implementacion de progra-
mas de intervencion. En este libro presentamos las contribuciones del Andli-
sis de Redes Sociales (ARS) y de diferentes procesos comunitarios en la
evaluacion sistemdtica de programas de intervencion psicosocial. Por lo tanto
este trabajo pretende convertirse en un valioso recurso tanto para gestores y
coordinadores de programas de intervencién psicosocial, como para los
profesionales que desarrollan las actividades que dotan de contenido a los
programas.
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