CLINICO

Violeta, 15 anos




SITUACION CLINICA A

« En el CESFAM se detecta que un nino de 3 anos asiste a controles acompanado por su hermana
Violeta, quien cumple el rol principal de cuidado.

o La madre esta inscrita en el mismo centro de salud, pero no asiste hace tiempo a sus controles de
Hipertension Arterial y Diabetes Mellitus tipo 2.

o Existen antecedentes familiares de Violencia Intrafamiliar, consumo problematico de sustancias
por parte de la madre y episodios en que no regresa al hogar durante la noche. No hay informacion
del padre.

» Violeta ha asumido responsabilidades domésticas y de crianza, encargandose de la alimentacion y
cuidado de su hermano.

e La principal red de apoyo familiar era una vecina que fallecié hace 5 anos, dejando mayor carga
sobre Violeta.

» El nino presenta desarrollo psicomotor normal y un vinculo afectivo cercano con su hermana.

e El nifio asiste a sala cuna JUN]JI, inscripcion realizada por Violeta.

» Violeta tiene buen rendimiento escolar, pero presenta ausencias frecuentes, no participa en

) actividades extracurriculares y posee escasa red social.
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Q /’ ambos ninos fisica y mentalmente

ESTILO DE VIDA

Violeta asumio el rol de
cuidado dentro del hogar, y
por consecuencia deja de
asistir al colegio

VIOLENCIA INTRAFAMILIAR

Problema principal, que afecta a

AUSENCIA DE TUTOR

Su madre consume sustancias 1ilicitas
lo cual no le permite prestarle la
atencion que necesita, y no se tiene
informacion del padre.
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SALUD MENTAL

Debido a su estilo de vida su
salud mental se ha 1ido
deteriorando con el tiempo



DIMENSIONES AFECTADAS

Social Biologica
) CUADROS
INngxé&fiION RESPIRATORIOS
AGUDOS

LIMITADA

Psicologica

SOBRECARGA
FAMILIAR'Y
ACADEMICA




PERSONAS AFECTADAS

Familia Violeta Vecinos

MADRE Y : ENTORNO
HERMANO L CERCANO




PROFESIONAL ELEGIDO
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[rabajador social

Representa un rol fundamental en el caso ya que aborda
\ el problema mas alla de lo médico, porque interviene en
la dinamica familiar y social, activando redes de apoyo y

| proteccion.



ENTREVISTA PROTECCION

Entrevista personal a Violeta y su
madre, incluyendo visitas
domiciliarias

Activacion de red de proteccion,
derivacion a OPD (Oficina de
Proteccion de Derechos)

APOYO A VIOLETA

Apoyo a Violeta, contencion emocional, busqueda de un apoyo familiar
tercero con estabilidad (Social, Econémica y Emocional), evitar sobrecarga
del rol de madre, coordinacion con la red de apoyo de su establecimiento

INTERVENCIONES CONCRETAS

HOSPITAL

Intervencion con la madre,
derivacion a tratamiento por
consumo de sustancias y
reenganche a controles de salud

ADAPTACION AL
PACIENTE

Usar un lenguaje simple con
Violeta, no juzgar, que la
intervencion sea progresivay
priorizar el bienestar de los ninos
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REFLEXION ETICA Y SOCIAL /7\

Este caso muestra una vulneracion de derechos, ya que el nino esta
en riesgo por negligencia materna y el cuidado recae en su hermana
de 15 anos, quien asume un rol adulto que no le corresponde. Esto
afecta tanto el desarrollo del nino como el bienestar de Violeta,
evidenciando sobrecarga, ausentismo escolar y aislamiento.

El equipo de salud tiene la responsabilidad de intervenir
oportunamente, activando redes de proteccion y abordando la
situacion de forma imtegral. Es clave actuar con empatia, pero
\ priorizando la seguridad de los menores y la restitucion de sus

derechos.
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PROBLEMAS DEL SISTEMA ‘““/,)
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FALTA DE SEGUIMIENTO . ESCASA COORDINACION
\ ACTIVO AR, ENTRE INSTITUCIONES
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INNOVACIGN 0 MEJORAS DEL SISTEMA“/D
\

CREACION DE SISTEMADE  ASISTENCIA A CONTROLES ~ VIF Y CONSUMO DE
S\ ALERTAEN CESFAM MEDICOS SUSTANCIAS
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