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El Componente 1 del Modelo de Reintegración de Niñas, Niños y Adolescentes Migrantes Retornados establece el marco para la atención humanitaria inmediata que se brinda a NNA y sus familias en el Centro de Atención al Migrante Retornado (CAMR) Belén. Su finalidad es garantizar que, desde el primer momento del retorno, se realice un perfilamiento completo y se cubran las necesidades más urgentes, reduciendo los riesgos de vulnerabilidad y generando las condiciones mínimas para la continuidad del proceso de reintegración.
Esta respuesta combina la atención directa en el Centro Belén con la coordinación para la referencia oportuna hacia instancias municipales y otros servicios especializados, asegurando que los casos reciban un seguimiento adecuado y coherente con su situación.
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Un modelo programático es una representación simplificada y estructurada, basada en evidencia o experiencia, que describe cómo se busca transformar un problema central o alcanzar un resultado específico en un contexto determinado. 
No es un proyecto aislado, sino una plataforma metodológica que articula acciones intersectoriales con lógica territorial.
¿Qué es un Componente?
Es un  bloque funcional del modelo que organiza las líneas de acción para lograr un propósito específico dentro de un objetivo más amplio.
Cada componente agrupa una o varias estrategias coherentes, y los modelos suelen tener entre  2 o 4 componentes, según las necesidades para abordar el problema central.
¿Qué es una Estrategia?
Es el enfoque metodológico y operativo dentro de un componente que orienta la implementación de actividades necesarias para lograr los resultados esperados. Se concreta en: Líneas de acción específicas, procedimientos estructurados y herramientas técnicas para su ejecución en territorio.
El Modelo de reintegración se organiza en dos componentes: 
1. Respuesta humanitaria inmediata.
2. Gestión de casos para la reintegración.


Cada componente se divide en estrategias con distintos enfoques y objetivos. 
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· Organizar la recepción de NNA y familias en el punto de llegada, asegurando las condiciones seguras y adecuadas. 
· Aplicar protocolo de registro, incluyendo datos sociofamiliares, condiciones de salud y antecedentes de viaje. 
· Realizar evaluación rápida de riesgos y necesidades prioritarias. 
· Coordinación con equipo médico y psicosocial para brindar atención a NNA y familias. 
· Distribuir kits de alimentación, higiene y otros insumos esenciales según las necesidades identificadas. 
· Atención psicosocial de primera respuesta. 
· Servicios de nivelación académica y reforzamiento educativo.
· Canalizar casos según corresponda a las UMAM o SENAF. 


PRODUCTO

C1.1 
RESULTADO

P.1  NNA y familias migrantes retornadas registrados, perfilados y con necesidades prioritarias identificadas al momento de su llegada.



	R.1 La niñez migrante retornada y sus familias reciben atención inmediata, segura y digna al momento de su llegada, garantizando la cobertura de sus necesidades básicas y la identificación oportuna de riesgos y necesidades específicas. 





P.2  NNA y familias migrantes retornadas reciben servicios básicos inmediatos, incluyendo atención médica, psicosocial y provisión de insumos esenciales. 
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OBJETIVO:  Garantizar la estabilización inmediata de niñas, niños, adolescentes y sus familias migrantes retornadas, a través de un perfilamiento integral y la provisión coordinada de servicios humanitarios esenciales en el Centro Belén, facilitando la conexión inicial con los mecanismos de reintegración y protección.







El Componente 1 del Modelo de Reintegración está orientado a garantizar una respuesta humanitaria inmediata y coordinada a niñas, niños y adolescentes (NNA) migrantes retornados, acompañados o no acompañados, y a sus familias, desde el momento en que ingresan al país. Esta atención se desarrolla en el Centro de Atención al Migrante Retornado (CAMR) Belén, bajo el liderazgo de la Secretaría de Niñez, Adolescencia y Familia (SENAF) y con la participación de instituciones públicas, organismos internacionales y organizaciones de la sociedad civil.
Este componente cumple una doble función esencial. En primer lugar, realiza el perfilamiento de NNA migrantes retornados, recogiendo información completa sobre su identidad, composición familiar, lugar de origen, antecedentes migratorios, estado de salud, situación educativa, condiciones de protección y necesidades prioritarias. Este perfilamiento se realiza utilizando instrumentos estandarizados y se registra en el Sistema de Información para la Atención de Migrantes Retornados (SIAMIR), asegurando que cada caso cuente con un expediente digital y que la información esté disponible para las instituciones responsables de la siguiente fase del proceso.
En segundo lugar, el componente garantiza la provisión de servicios humanitarios inmediatos para cubrir las necesidades básicas detectadas durante el perfilamiento. Esto incluye atención médica inicial y evaluación nutricional, acompañamiento psicosocial, alimentación adecuada, acceso a agua segura y saneamiento, entrega de kits de higiene y artículos esenciales, así como medidas de protección física y emocional. Los servicios son prestados directamente en el Centro Belén o mediante referencias rápidas a la red de instituciones competentes, priorizando la atención de urgencias y situaciones críticas.
El Componente 1 es unitario en su estructura operativa, pero altamente articulado en su implementación. Su éxito depende de la capacidad de coordinación interinstitucional en tiempo real, de la existencia de protocolos claros para la recepción y atención de NNA retornados, y de la eficacia de los mecanismos de referencia hacia los componentes subsiguientes del Modelo. 
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La metodología de este componente parte de la llegada de NNA y familias al CAMR Belén, donde se activa un flujo de atención que integra evaluación inicial, prestación de servicios y derivación.
En la fase de recepción y perfilamiento, el personal de SENAF y aliados registra los datos esenciales del caso en el SIAMIR, documentando información personal, composición familiar, condiciones de salud, situación educativa y posibles riesgos de protección. Esta evaluación incluye entrevistas y observación directa, buscando identificar necesidades inmediatas y priorizarlas.
Una vez completado el perfilamiento, se procede a la provisión de servicios inmediatos en un esquema de atención integral. Estos servicios abarcan salud, nutrición, higiene, apoyo psicosocial y provisión de insumos esenciales, ejecutándose en el mismo Centro Belén o mediante referencias rápidas a servicios externos cercanos.
La metodología contempla también la derivación y enlace con mecanismos municipales y nacionales, diferenciando entre casos que pueden pasar a gestión de reintegración municipal (Componente 2) y casos que requieren atención en protección especial (Componente 3). Las referencias se realizan de forma formal y documentada, asegurando la trazabilidad y continuidad del caso.
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1. Recepcion y perfilameinto 

La recepción inicia en el momento en que niñas, niños, adolescentes y sus familias ingresan al Centro de Atención al Migrante Retornado (CAMR) Belén), inmediatamente después de su llegada al país. El equipo de SENAF, junto con personal de instituciones aliadas presentes en el centro, da la bienvenida y explica de forma clara y adaptada a la edad el propósito de la atención y los servicios disponibles. Se asegura un espacio seguro y de confianza para que las familias y NNA puedan expresar sus necesidades de forma libre y sin temor a represalias o estigmatización.
Una vez recibidos, se realiza el perfilamiento inicial utilizando los instrumentos estandarizados definidos por SENAF y cargando la información directamente en el Sistema de Información para la Atención de Migrantes Retornados (SIAMIR). Este proceso tiene como finalidad contar con una caracterización completa y actualizada del NNA y su familia, que permita orientar las acciones inmediatas y planificar las intervenciones posteriores en los componentes 2 y 3.
El perfilamiento incluye:
· Datos de identificación: nombre, edad, sexo, nacionalidad, lugar de origen y documentación disponible.
· Composición y situación familiar: relaciones parentales, con quién viaja, presencia o ausencia de cuidadores, y contactos de referencia en el país.
· Antecedentes migratorios: ruta de viaje, motivos de la migración, condiciones del retorno y posibles experiencias de riesgo o violencia durante el trayecto.
· Estado de salud y nutrición: registro de signos vitales, observación de síntomas, medición de peso, talla y perímetro braquial para detección de desnutrición.
· Situación educativa: nivel educativo alcanzado, escolaridad interrumpida, documentación escolar disponible y expectativas de reinserción.
· Condiciones de protección: presencia de indicadores de riesgo como violencia física o sexual, trata de personas, trabajo infantil, abandono o negligencia.
· Necesidades prioritarias: identificación de urgencias en salud, alojamiento, alimentación, apoyo psicosocial, seguridad y otros servicios esenciales.
En los casos de NNA no acompañados o separados de su familia, se activa de inmediato el protocolo de protección especial, garantizando su seguridad y evitando que permanezcan sin un referente adulto responsable. Para NNA con lesiones, condiciones médicas graves o signos de desnutrición, se prioriza su derivación inmediata a los servicios de salud pertinentes.
Durante todo el proceso, se asegura un trato respetuoso, confidencial y adaptado a la edad y condición del NNA, evitando cualquier revictimización. El perfilamiento no solo es un registro administrativo, sino una herramienta clave para orientar la respuesta inmediata y sentar las bases para la continuidad del acompañamiento en los componentes posteriores.

2. Provisión de servicios inmediatos

Tras el perfilamiento inicial, el Centro Belén activa la provisión de servicios humanitarios inmediatos, priorizando las necesidades identificadas como urgentes y garantizando que cada NNA y su familia reciba atención integral antes de su salida del centro. Estos servicios se prestan de manera coordinada entre las instituciones presentes y los socios humanitarios, siguiendo protocolos establecidos que aseguran calidad, oportunidad y pertinencia de la respuesta. La provisión de servicios no se limita a la entrega de insumos o atenciones puntuales, sino que busca generar un primer nivel de estabilización física, emocional y social, reduciendo la exposición a riesgos y facilitando el tránsito seguro hacia la siguiente etapa del proceso de reintegración o, en su caso, hacia la atención bajo medidas de protección especial.
A. Salud y nutrición
Desde el momento de la recepción, todo NNA migrante retornado pasa por un control de salud inicial, que incluye revisión de signos vitales, tamizaje visual y de salud general, y valoración rápida de estado nutricional mediante medición de peso, talla y perímetro braquial. Los casos con fiebre, signos de enfermedad, heridas o lesiones reciben atención médica en el mismo centro o son referidos a unidades de salud cercanas para atención especializada. En materia nutricional, se detectan casos de desnutrición aguda o moderada, se registran en el SIAMIR y, si es necesario, se proveen suplementos o alimentos terapéuticos de emergencia. Este servicio se articula con la Secretaría de Salud y socios humanitarios para garantizar continuidad en el tratamiento.
B. Apoyo psicosocial
La atención psicosocial inicia con un abordaje de contención emocional en el momento de ingreso, para ayudar a manejar la ansiedad, el miedo y el estrés asociados al retorno. En casos con indicadores de trauma, depresión, ansiedad u otras afectaciones emocionales severas, se activa la referencia a servicios de salud mental especializados, garantizando la confidencialidad y el acompañamiento familiar en el proceso.

B. Alimentación
Se garantiza que toda persona atendida reciba alimentación caliente y nutritiva durante su permanencia en el Centro Belén. El menú es adaptado a diferentes edades y condiciones de salud, e incluye opciones especiales para lactantes, niñas y niños pequeños, así como para personas con condiciones médicas específicas. Cuando es necesario, se entregan raciones para llevar, especialmente en casos de familias que continúan su tránsito hacia otro lugar de residencia dentro del país.
C. Higiene y WASH
El Centro Belén cuenta con instalaciones de saneamiento seguras, abastecimiento de agua potable y protocolos de limpieza diaria. A cada NNA y su familia se les entrega un kit de higiene personal que puede incluir jabón, cepillo y pasta dental, toallas, pañales, artículos de higiene femenina y, cuando se requiere, insumos adicionales como desinfectantes o ropa limpia. El personal capacita a las familias sobre el uso de los kits y la importancia de mantener prácticas de higiene para prevenir enfermedades.
D. Protección y seguridad
Se aplican protocolos para garantizar la integridad física y emocional de las niñas, niños y adolescentes durante su estadía. El ingreso y salida de personas externas al centro está controlado, se supervisan los espacios de atención y se previene cualquier situación de violencia, abuso o explotación. Se presta especial atención a grupos con mayor riesgo, como niñas adolescentes, NNA no acompañados o con discapacidad, para asegurar condiciones seguras y adaptadas a sus necesidades.
E. Nivelación educativa
Durante su estancia en el Centro Belén, las niñas, niños y adolescentes migrantes retornados reciben servicios educativos adaptados a sus necesidades y nivel escolar, procurando no solo la continuidad de su aprendizaje, sino también la recuperación de competencias básicas que pueden haberse visto afectadas por los procesos migratorios. A través de la estrategia Puentes Educativos se brinda la oportunidad de reforzar habilidades fundamentales en lectoescritura, matemáticas y habilidades socioemocionales, mediante actividades lúdico-pedagógicas diseñadas para facilitar su reintegración al sistema educativo nacional. Este acompañamiento busca reducir el rezago, motivar el interés por el aprendizaje y fortalecer la autoestima, contribuyendo a que cada NNA retome su trayectoria escolar de manera gradual, segura y adaptada a su contexto.




3. Derivaciones y enlace 

La etapa de derivaciones y enlace se activa una vez que la atención humanitaria inmediata ha sido completada y se ha verificado que las necesidades urgentes han sido cubiertas. Este paso es clave para asegurar la continuidad del acompañamiento y evitar que niñas, niños y adolescentes migrantes retornados queden fuera de los mecanismos de reintegración o protección.
Las decisiones sobre la ruta de cada caso se basan en el perfilamiento inicial y en la evaluación de necesidades realizada durante la estadía en el Centro Belén. Existen dos rutas principales:
1. Derivación hacia la gestión de reintegración social (Componente 2):  para casos en los que no se identifican riesgos graves de protección, pero sí necesidades de mediano y largo plazo en educación, salud, nutrición, protección social, apoyo psicosocial o WASH. Estos casos son transferidos a la Unidad Municipal de Atención al Migrante (UMAM) correspondiente, que dará seguimiento y coordinará la oferta institucional local.
2. Derivación hacia la gestión de casos en protección especial (Componente 2): para NNA que presentan indicadores de riesgo o vulneración grave de derechos, como violencia, abuso sexual, trata de personas, explotación laboral, abandono o ausencia de cuidadores. Estos casos son referidos de forma inmediata a SENAF para su incorporación a la Ruta Integral de Protección.
Cada derivación se formaliza mediante la ficha de referencia y el registro completo en el SIAMIR, asegurando que la información del perfilamiento, las atenciones recibidas y las necesidades detectadas estén disponibles para la institución receptora. Cuando el caso lo amerita, el enlace incluye acompañamiento físico del personal del Centro Belén hasta la institución de destino, especialmente en situaciones de protección especial o cuando se requiere garantizar la entrega segura del NNA.
El equipo de SENAF y los socios presentes en el Centro Belén mantienen canales de comunicación activos con las instituciones receptoras para confirmar la recepción del caso, verificar que la atención continúe sin interrupciones y resolver cualquier dificultad en la transferencia de información o en la activación de servicios. Este mecanismo de enlace es fundamental para garantizar que la respuesta inicial no se pierda en el tránsito hacia las fases posteriores del modelo y que cada NNA y su familia mantenga una trayectoria de atención coherente y segura.
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SECRETRARIA DE NIÑEZ ADOLESCENCIA Y FAMILIA
SUBDIRECCIÓN DE MOVILIDAD HUMANA
FICHA SOCIAL PARA LA GESTIÓN DE CASOS DE REINTEGRACIÓN

I. INFORMACIÓN GENERAL DE LA PERSONA ENTREVISTADA:
(Durante la visita, es fundamental contar con la mayor cantidad posible de miembros de la familia presentes. Sin embargo, se tomarán los datos generales de la persona que esté a cargo en ese momento y que pueda proporcionar la información requerida.)
	A. DATOS GENERALES DE LOS PADRES O CUIDADORES

	1ª PERSONA 
	Parentesco
	

	Nombre completo: 
	

	Lugar Nacimiento:
	
	Fecha 
	

	Edad
	
	Sexo 
	

	Nº de Identidad /Pasaporte:
	
	Teléf. de contacto
	1.
2.

	Dirección Residencia actual 
	

	Estado Civil
	
	Religión
	

	Ocupación
	
	Escolaridad
	

	País de donde fue retornado:
	
	Fecha de retorno: 
	

	Grupo étnico
	
	
	



	B. DATOS GENERALES DEL NNA
 (Solo llenar en caso de NNA en condición de migrante retornado NO acompañado pero que ya fue brindada la medidad de protección y se reintegro a su nucleo familiar)


	Nombre completo: 
	

	Lugar Nacimiento:
	
	Fecha 
	

	Edad
	
	Sexo 
	

	DNI /Pasaporte:
	
	Teléf. de contacto
	1.
2.

	Dirección Residencia actual 
	

	Zona o Lugar de origen
	
	Ocupación
	

	Escolaridad
	
	
	

	País de donde fue retornado:
	
	Fecha de retorno: 
	

	NNA Reside con:
	Familia Natural: Sí   ☐
	Familia Extensa: Sí  ☐
	Familia de Hecho: Sí  ☐



Observaciones Generales________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

II. CIRCUNSTANCIAS DE LA MIGRACIÓN

· ¿Cuáles fueron las razones principales para migrar?

[  ] Buscar empleo
[  ] Reunificación familiar
[  ] Estudio
[  ] Situación de inseguridad o violencia
[  ] Otros (especifique): ___________________________________

· ¿Hacia qué país tenía planeado migrar?

· ¿Migró acompañado/a o solo/a?
[  ] Solo/a 
[  ] Acompañado/a (especifique con quién): 


· ¿Migró con el apoyo de un coyote (guía) o de manera independiente?
[  ] Con coyote
[  ] De manera independiente
[  ] Otro (especifique): ____________________________________
· ¿Toda la familia estaba de acuerdo con su decisión de migrar?
[ ] Sí
[ ] No (especifique quién no estaba de acuerdo y por qué):







· ¿Recibió algún tipo de apoyo o asistencia antes de migrar?
[  ] Sí (especifique el tipo de apoyo): ________________________
[  ] No


· ¿Recibió algún apoyo durante su ruta migratoria?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No
Comentarión u observaciones generales en esta sección: 




III. SITUACIÓN FAMILIAR ENCONTRADA
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B. DINAMICA FAMILIAR
Cobertura de necesidades básicas
· Estado General de la salud

¿Cómo describiría el estado de salud general de los miembros de su familia?
[  ] Excelente
[  ] Bueno
[  ] Regular
[  ] Malo
¿Algún miembro de la familia padece enfermedades crónicas o condiciones médicas permanentes?
[  ] Sí (especifique): _____________________________________
[  ] No
¿Alguien en la familia requiere medicación continua?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No
¿Dónde acuden generalmente en caso de enfermedad?
[  ] Centro de salud público
[  ] Clínica privada
[  ] Medicina alternativa/tradicional
[  ] No acuden a ningún servicio
¿Están los niños/as al día con sus controles de crecimiento y desarrollo?
[  ] Sí
[  ] No
¿Han recibido vacunas según el esquema nacional?
[  ] Sí
[  ] No
Si no, ¿por qué? ______________________________________
¿Han presentado alguna enfermedad recurrente en los últimos seis meses?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No
Salud Reproductiva (para adolescentes y adultos) 
¿La familia tiene acceso a información y servicios de salud reproductiva?
[  ] Sí
[  ] No
¿Las mujeres de la familia han realizado controles ginecológicos recientes?
[  ] Sí
[  ] No
¿Utilizan métodos anticonceptivos?
[  ] Sí (especifique cuál): ________________________________
[  ] No
Salud Mental y Emocional
¿Algún miembro de la familia ha presentado problemas de salud mental (ansiedad, depresión, etc.)?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No
¿Han tenido acceso a servicios de apoyo emocional o psicológico?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No
¿Han notado cambios recientes en el comportamiento o estado emocional de algún miembro de la familia?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No
· Hábitos y Estilo de Vida

¿Con qué frecuencia compran alimentos frescos como ser: huevos, legumbres, carnes…? O ¿mantienen algún régimen alimenticio en particular?



¿Proporcionan a los niños/as menores de 5 años suplementos alimenticios como, leche de fórmula, vitaminas o cereales?  



¿Los niños/as duermen la cantidad de horas recomendadas para su edad?
[  ] Sí
[  ] No
¿Hay dificultades para conciliar el sueño (insomnio, estrés, ruidos, etc.)?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No
¿Algún miembro de la familia fuma tabaco?
[ ] Sí (especifique quién y con qué frecuencia): ____________
[ ] No
¿Se consume alcohol en la familia?
[ ] Sí, de forma regular
[ ] Sí, de forma ocasional
[ ] No
¿Alguno de los miembros consume drogas (marihuana, cocaína, etc.)?
[ ] Sí (especifique): ______________________________________
[ ] No
 En caso de responder afirmativo la pregunta anterior ¿Se ha buscado apoyo o tratamiento para el consumo de sustancias?
[  ] Sí (adonde asiste o asistio)_________________________________________________
[  ] No
· Condiciones Habitacionales, de Higiene y Saneamiento
	Tipo de Vivienda
	Material predominante en el piso

	 
	Casa. 
	 
	Tierra.

	 
	Apartamento.
	 
	Madera.

	 
	Cuartería.
	 
	ladrillo de Barro.

	Otros
	



	 
	Plancha de cemento.

	
	
	 
	Ladrillo de cemento.

	
	
	
	Granito.

	


	 
	Cerámica.

	
	
	Otro.

	Material predominante en el Techo
	Tenencia de la vivienda

	
	Aluzinc.
	

	 
	Lamina de zinc.
	 
	Propia y completamente pagada

	 
	Concreto.
	 
	Propia y la está pagando.

	 
	Lamina de asbesto.
	 
	Alquilada.

	 
	Teja de Barro.
	 
	Prestada.

	 
	Paja, palma o similar.
	Material predominante en las paredes

	 
	Material de desecho.
	 
	Ladrillo.

	Servicios Básicos
	 
	Bloque.

	
	Agua Potable
	
	Piedra.

	
	Luz Eléctrica
	 
	Material prefabricado.

	
	Tren de aseo
	 
	Adobe.

	
	Alcantarillado
	 
	Madera.

	
	Transporte Público
	 
	Desechos.

	
	Cable
	 
	Bahareque, vara o caña.

	
	Internet
	
	Otros

	
	Línea Fija
	Otros



	Menaje adquirido:
	Descripción de la distribución de la vivienda:

	Estufa
	 
	

	Camas
	 
	

	Armario/Gabetero
	 
	

	Refrigerador
	 
	

	Juego de sala
	 
	

	Televisor
	 
	

	Utensilios de cocina
	
	

	Otros (mencionar el estado del menaje)




	
	

	Según lo observado, describa como se encontró higienicamente el hogar durante la visita.
	








C. CONDICIONES SOCIOECONOMICAS  

	INGRESOS
	EGRESOS
	

	Trabajo formal
	
	Alimentación
	

	Trabajo informal
	
	Servicios Públicos
	

	Ayudas sociales
	
	Educación
	

	Otras fuentes de ingreso:
	
	Salud
	

	
	
	Renta
	

	
	
	Préstamos
	

	
	
	Ayuda a Familiares
	

	
	
	Otros Gastos
	

	Suma total o aproximada
	
	Total, o aproximación de egresos
	

	Observaciones generales de la economía del hogar: 








D. IDENTIFICACIÓN DE REDES DE APOYO A NIVEL FAMILIA Y COMUNITARIO 

Apoyo Familiar
· ¿Existen familiares cercanos o lejanos en la misma comunidad?               

	Nombre
	Relación
	# de contacto

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



¿Cuenta su familia con el apoyo de familiares cercanos (abuelos, tíos, primos)?
[  ] Sí
[  ] No
· Si es así, ¿quiénes son y cómo le apoyan?


En caso de emergencia, ¿hay algún familiar en quien confíe para pedir ayuda?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No


¿Hay algún adulto de confianza, fuera del núcleo familiar, con quien los niños/as puedan hablar si tienen problemas?
[  ] Sí
[  ] No


¿Participan sus hijos en programas educativos o recreativos (escuelas, centros juveniles, deportes)?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No

 Participación comunitaria y apoyo de Vecinos y Amigos
¿Recibe algún tipo de apoyo de sus vecinos (cuidado de niños, apoyo en emergencias, etc.)?
[  ] Sí (especifique quien y solicite numero de contacto): _______________________________________________________________________
[  ] No
¿Cuenta con amigos cercanos que puedan brindar apoyo emocional o material?
[  ] Sí
[  ] No
¿Su familia participa en actividades comunitarias (reuniones vecinales, grupos religiosos, clubes)?
[  ] Sí
[  ] No
· Si sí, ¿qué tipo de actividades?_________________________
_______________________________________________________________

¿Ha recibido apoyo de alguna institución gubernamental o privada (por ejemplo, asistencia social, salud, educación)?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No

¿Sabe a dónde acudir en caso de necesitar asistencia legal, médica o psicológica?
[  ] Sí
[  ] No

¿Han accedido a algún programa de apoyo económico o alimentario (bono familiar, raciones de comida, etc.)?
[  ] Sí (especifique): ______________________________________
[  ] No
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	¿Cuáles consideran que son las áreas más urgentes en las que necesitan ayuda?
(integrar la perpectiva sobre el fortalecimiento de capacidades y destrezas)
	Respuesta: 






















IV. ENTREVISTA AL NNA
El objetivo de este formato es recopilar información clave sobre la situación de los niños, niñas y adolescentes (NNA), con el fin de identificar sus necesidades y diseñar intervenciones adecuadas para su bienestar. El formato debe ser llenado durante la visita domiciliaria realizando las preguntas directamente al NNA o, si es necesario, a los cuidadores responsables.

	Área
	Pregunta
(En caso de haber más de un NNA que según valoración de edad, puede responder a este formato, consultar de manera individual)
	Respuesta

	1. Identificación y Situación General
 
 






	¿Cuál es tu nombre completo? 
	

	
	¿Qué edad tienes?
	

	
	¿Con quién vives actualmente? (Padres, abuelos, otros familiares, amigos, etc.)
	

	
	¿Te sientes seguro/a en el lugar donde vives?
Si no, ¿por qué?
	


	
	
	

	2. Educación
 
 
 
 
 
	¿Asistes a la escuela actualmente?
Si no, ¿por qué no asistes?
	

	
	
	

	
	¿En qué grado estás?

	

	
	¿Te gusta ir a la escuela?

	

	
	¿Tienes dificultades en alguna materia?

	

	3. Salud Física y Emocional
 
 
 
 
	¿Cómo te sientes físicamente la mayoría del tiempo?
	

	
	¿Has tenido algún problema de salud recientemente?
	

	
	¿Te sientes triste, preocupado/a o asustado/a con frecuencia?
	

	
	Si sí, ¿puedes decirme por qué?
	

	
	¿Hay alguien con quien puedas hablar si te sientes triste o preocupado/a?
	

	4. Alimentación y Cuidado
 
 
  
	¿Cuántas comidas completas consumes al día?
	

	
	¿Quién se encarga de tu alimentación y cuidado en casa?
	

	
	¿Tienes acceso a agua potable y productos de higiene?
	

	5. Dinámica Familiar y Relaciones
 
 
 
 
 
	¿Cómo es tu relación con tus padres o cuidadores?
	

	
	¿Te sientes apoyado/a por tu familia?
	

	
	¿Qué actividades disfrutas hacer con tu familia?
	

	
	¿Hay discusiones o peleas en tu casa con frecuencia?
	

	
	¿Alguna vez has sentido miedo de algún miembro de tu familia? Si sí, ¿puedes contarme más sobre eso?
	

	9. Proyectos y Aspiraciones Personales
 
 

	¿Qué cosas te hacen feliz?
	

	
	¿Hay algo que desees aprender o mejorar?
	

	
	¿Cuál es tu mayor sueño?
	

	
	¿Sientes que tus opiniones son escuchadas en casa o en la escuela?
	

	
	¿Qué cosas te hacen feliz?
	

	
	¿Qué te gustaría ser cuando seas grande?
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	¿Cuáles consideran que son las áreas más urgentes en las que necesitan ayuda?
	

	
	¿Están dispuestos a colaborar en un plan de acción para mejorar su situación?
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Formulario de consentimiento informado
FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO
Fecha de llenado del formulario: ____ / ____ / ____
Identificación del caso: ____________________
Consentimiento obtenido de:
[ ] Niño, Niña o Adolescente (NNA)
[ ] Padre/Madre
[ ] Cuidador/a
[ ] Otro (especifique): _______________

Se ha explicado detalladamente el proceso de gestión de casos, incluyendo su finalidad, principios reguladores, así como las responsabilidades tanto del gestor/a de caso como del NNA. Asimismo, se ha informado sobre la recopilación y almacenamiento de información necesaria, que puede incluir datos personales como nombre, foto y datos familiares, los cuales serán almacenados de acuerdo con los protocolos de protección de datos para garantizar la confidencialidad. Se ha aclarado que la información no identificable podrá ser utilizada con fines informativos, y que los interesados siempre tendrán acceso al expediente y podrán solicitar una copia del mismo.
Además, se ha informado que cierta información podrá ser compartida con otros proveedores de servicios, según las necesidades del caso, siguiendo los protocolos de confidencialidad. Se ha ofrecido la opción de especificar qué información no desean que sea compartida y con quién. En casos donde exista riesgo de daños importantes para el NNA u otras personas, podría ser necesario compartir información sin consentimiento previo; en tal caso, se notificará a la familia.

Declaración de Consentimiento
Yo, ____________________________________, doy mi permiso para:
1. Que el NNA participe en el proceso de gestión del caso.
2. Que el/la gestor/a asignado/a recopile y almacene información personal relevante sobre el caso.
3. Que el/la gestor/a asignado/a comparta información del caso con otros proveedores de servicios, según las necesidades identificadas.

Firma del/la Persona que Otorga el Consentimiento: 

Al firmar este formulario, declaro haber comprendido la información proporcionada y otorgo mi consentimiento para los puntos indicados anteriormente.


C-2 GESTIÓN DE CASOS PARA LA RENTEGRACIÓN 


C-1 RESPUESTA HUMANITARIA INMEDIATA


MODELO DE REINTEGRACIÓN SOSTENIBLE DE LA NIÑEZ MIGRANTE RETORNADA  


C1.1 SERVICIOS DE ACOGIDA INMEDIATA 


C2.1 ARTICULACIÓN DE LA RUTA INTEGRAL DE PROTECCIÓN 


C2.2 GESTIÓN DE CASOS PARA LA REINTEGRACIÓN A NIVEL MUNICIPAL


image5.emf

image6.emf
Nombre Completo Edad Sexo DNI 

Fue parte de la 

ruta Migratoria 

Si/No
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