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0. INTRODUCCION

La Constitucidn de la Republica del Ecuador (2008} en su Art. 43, numeral 3 hace referencia
ala garantia de los derechos de [as mujeres embarazadas y en periodo de lactancia para lo
cual considera la proteccidn prioritaria y cuidado de su salud integral y de su vida durante el
embarazo, parto vy posparto.

En su Art. 44 establece que el Estado, la sociedad y la famiia promoveran el desarrollo
integral de 1as nifias, niflos v adolescentes y asegurardn el ejercicio pleno de sus derechos,
cuya gorantia sera prioritaria. En el mismo articulo, define al desarrolle integral como el
proceso de crecimiento, maduracidon y despliegue del intelecto v de las capacidades,
potencialidades y aspiraciones de los nifios, nifias y adolescentes en un entorno familiar,
escolar, social y comunitario de afectividad y seguridad; v enfatiza en que el entormno
permitira la satisfaccién de las necesidades sociales, afectivo-emocionales y culturales de Ias
ninas y ninos, con el apoyo de politicas intersectoriales nacionales y locales.

Adicionalmente, en su Art, 45, establece que las nifias, nifios y adolescentes tienen derecho
a la integridad fisica y psiquica; a su identidad, nombre y ciudadania; a la salud integral y
nutricion; a la educacion y cultura, al deporte y recreacion; a la seguridad social; a tener
una familia y disfrutar de la convivencia familiar y comunitaria; a la participacion social; al
respeto de su libertad y dignidad; a ser consultados en los asuntos que les afecten; a
educarse de manera prioritaria en su idioma y en los contextos culturales propios de sus
pueblos y nacionalidades; y a recibir infformacién acerca de sus progenitores o familiares
ausentes, salvo gue fuera perjudicial para su bienestar.

En concordancia con los articulos antes citados, el Art. 44 define que el Estado adoptard las
medidas que aseguren a las y los menores de seis afos una atencién gue garantice su
nutricién, salud, educacion y cuidado diario en un marco de proteccion integral de sus
derechos.

Por ofro lado, el Articulo 57, numeral 1 reconoce y garantiza a las comunas, comunidades,
pueblos y nacionalidades indigenas derechos colectivos como  mantener, desarrollar y
fortalecer libremente su identidad, sentido de pertenencia, tradiciones ancestrales y formas
de organizacidén social.

La Convencidn de los Derechos de los Nifios (1989), ratificada por el Ecuador en el afic 1990,
reconoce g las ninas y ninos como sujetos de derechos, de cuidado y asistencia especiales;
por tanto, para su pleno desarrollo deben crecer en el seno de la familia, en un ambiente de
felicidad, amor y comprensién gue les permita desenvolverse como seres sociales, activos y
protagonistas de su vida.

La Ley Orgdnica del Régimen de Soberania Alimentaria (2010}, en sus articulos 27 vy 30
dispone gue el Estado, a través de programas de promocidn y educacién nutricional es el
responsable de incentivar el consumo de alimentos sanos, nutritivos v de calidad, vinculados
a las dietas tradicionales de las localidades.

El Cédigo de la Nifiez y Adolescencia (2003), en el Art, ¢, establece que la ley reconoce y
protege a la familia como el espacio natural y fundamental para el desarrollo integral de |a
nina, nino y adolescente. Corresponde pricritariamente al padre v a la madre, la
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El MINISTERIO DE SALUD y el MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL, suscriben el
Acuerdo Interministerial N° 0010, de 18 de febrerc de 2016 en que se aprueba la Norma
Técnica de Articulacién Intersectorial entre el Ministerio de Salud Publica y el Ministerio de
Inclusion Econdmica y Social para la atencidén en salud y nutricidon de nifias v nifios de 0 a 3
afios atendidos a través de Centros Infantiles del Buen Vivir (CIBV) y Creciendo con Nuestros
Hijos {CNH}.

El MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL y el MINISTERIO DE EDUCACION suscriben
el Acuerdo Interministerial No. 009 de! 13 julio 2017 en el que se Expide y Aprueba el Manual
de Procesos “"Gestion del Servicios de Centros de Desarrollo Infantil”.

El MINISTERIO DE SALUD PUBLICA y el MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL
suscriben el Acuerdo Interministerial N° 001 de 4 de enero de 2018 para la atencién en salud
a nifas, nifos, adolescentes, personas con discapacidad y adultos mayores que son
usuarias/os de los servicios del Ministerio de Inclusidn Econdmica y Social de atencion
institucionalizada vy no institucionalizada.

El MINISTERIO DE SALUD PUBLICA y el MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL
suscriben el Acuerdo Interministerial N° 0272-2018 de 9 de octubre para la articulacidon de
acciones interinstitucionales con el objeto de fortalecer la atencidén de mujeres
embarazadas, nifos y nifias menores de tres afos.

EI MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL, mediante Acuerdo Ministerial N° 000080
de ? de abril de 2015, expide el Estatuto Orgdnico de Gestidén Organizacional por Procesos
del Ministeric de Inclusion Econdmica y Social. Establece la misidn del MIES que es la de
definir y ejecutar politicas, estrategias, planes, programas, proyectos y servicios de calidad vy
con calidez, para la inclusion econdmica y social, con énfasis en los grupos de atencion
priofitana y ta peblacidn que se encuentra en situacion de pobreza vy vulnerabilidad,
promoviendo el desarrollo y cuidado durante el ciclo de vida, la movilidad social
ascendente y fortaleciendo a la economia popular vy solidaria. Asimismo, define la misidon de
la Gestidn de Desarrollo Infantil Integral, a través de la Subsecretaria de Desarrolio Infantil
integral, gue es la de planificar, coordinar, gestionar, controlar y evaluar las politicas a través
de la gjecucidn de planes, progromas, estrategias, proyectos y servicios para el desarrollo
infantil integral, dirigidos a nifias y nifos hasta los tres afos de edad, con énfasis en aquella
poblacidn que se encuentra en situacion de pobreza v vulnerabilidad y, en los grupos de
atencidn prioritaria.

El MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL mediante el Acuerde Ministerial N° 006
de 22 de enerc de 2018 expide las directrices para la prevencion y atenciéon de la violencia
fisica, sicoldgica y sexual detectada en los servicios de atencidn del Ministerio de Inclusidn
Econdmica y Social en contra de nifias, nifics, adolescentes, personas con discapacidad vy
personas adultas mayores.

El MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL mediante el Acuerdo Ministerial N° 017
de 22 marzo 2018, Determina: Sustituir la denominacion de los "Centros Infantiles det Buen
Vivir" [CIBVY) por “Centrcs  de Desarrollo  Infantil” (CDI), los que, de conformidad con el
Acuerdo Interministerial Nro. 0001-16 de 11 de enero de 2016, son Servicios de Atencidn
ejecutados por el Ministerio de Inclusidn Econdmica y Social, dirigidos a nifias y nifios de 12 a
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responsabilidad compartida del respeto, proteccidn vy cuidado de las y los hijos y la
promocién, respeto y exigibilidad de sus derechos. En consecuencia, el reconocimiento de
que las nifias y nifios tienen derechos, exige que el entorno en el que crecen les provea de
las condiciones afectivas, sociales, econdmicas y culturales que les asegure su desarrollo
integral y de sus particularidades.

Asimismo, en el Art. 11, el Cddigo de la Nifiez y Adolescencia establece como principio
fundamental el interés superior del nifio e impone a todas las autoridades administrativas y
judiciales y a las instituciones publicas y privadas el deber de ajustar sus decisiones vy
acciones para su cumplimiento. En el Art. 12, estipula que la provisidn de recursos debe
asignarse con prioridad absoluta a la nifez y adolescencia. Finalmente, en el art. 55 define
gue los nifias ¥y nifios con discapacidad gozardn de los derechos necesarios para el
desarrollo integral de su personalidad hasta el maximo de sus capacidades y para el disfrute
de una vida pleng; asi como el acceso efectivo ala estimulacion temprana.,

En el Codigo Orgdnico de Organizacidn Tenitorial, Autonomia y Descentralizacion [2010), se
establece la coordinacidon multinivel. Adicionalmente, incluye en su articulo 54, las funciones
del gobiemo auténomo descentralizado municipal relacionadas con el ejercicio de los
derechos de la nifilez y adolescencia:

b} Disefiar e implementar politicas de promocidn y construccidon de equidad e
inclusion en su territoric, en el marco de sus competencias constitucionales y legales;

derechos y la gestion democratica de la accidn municipal;

i} Implementar los sistemas de proteccion integral del cantdn que aseguren el
gjercicio garantia y exigibilidad de los derechos consagrados en la Constitucion y en
los instrumentos internacionales, lo cual incluird la conformacion de los consejos
cantonales, juntas cantonales y redes de proteccidn de derechos de los grupos de
atencion pricritaria. Para la atencidn en las zonas rurales coordinard con los

d} Implementar un sistema de parficipacion ciudadana para el ejercicio de los
|
1 gobiernos auténomos parroquiales y provinciales.

El Decreto Ejecutivo 580, del 23 de agosto de 2017, Arficulo 1.- Denominese al Ministerio de
Bienestar Social como Ministeric de inclusidn Econdmica y Social,

El MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL y el MINISTERIO DE EDUCACION suscriben
el Acuerdo Inferministerial N® 0015-14 en el que se establece la nomativa para la
autorizacion de funcienamiento de la prestacién de servicios de desarrolio integral para la
primera infancia que oferta la atencién a nifas y nifos de 0 a 5 afos de edad para
entidades particulares, fiscomisionales vy pOblicas.

El MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL vy el MINISTERIO DE EDUCACION suscriben
el Acuerdo Interministerial N° 0001-16 de 11 de enero de 2016 en el gue se reforma al
Acuerdo Interministerial N® 0015-14 de 30 de julio de 2014 y se establece la normativa para la
Autorizacion, Creacion y Funcionamiento de la Prestacién de Servicios de Desarrollo Integral
para la Pimera Infancia que ofertan atencidn a nifias y nifos de 0 a 5 afos de edad para
entidades particulares, fiscomisichales y publicas.
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36 meses de edad, gue forman parte de los Centros de Desarrollo Integral para la Primera
Infancia.

Ei MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL mediante el Acuerdo Ministerial N°©
000329 de 29 de enero de 2014 expide las normas para la Suscripcién de Convenios de
Cooperacién por parte del Ministerio de Inclusion Econdmica y Social - Procedimiento
Especial para la suscripcién de Convenios de Cooperacion para la implementacion de
Servicios Sociales.

El MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL mediante el Acuerdo Ministerial N° 012
de ¢ de febrero de 2018 expide la reforma al Acuerdo Ministerial N° 000329, de 29 de enero
de 2014 referida a las prohibiciones para las servidoras y servidores publicos del MIES
respecto de la gestion de convenios de implementacién de servicios sociales, en base al
literal j} del articulo 24 de ia Ley Orgdanica de Servicio POblico, 2018.

Ei MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SQCIAL suscribe el Acuerdo Ministerial N° 013 de
26 de febrero de 2018 en torno al Codige Cero Tolerancia a la Corrupcién del Ministerio de
Inclusion Econémica vy Social.

El MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL suscribe el Acuerdo Ministerial No 018 del
26 de marzo de 2018; Articulo Unico. - Sustituir el "Protocolo de Externalizacién del Servicio de
Alimentacion para los Centros de Desarrollo Infantil.

EL MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL y la DIRECCION GENERAL DE REGISTRO
CIVIL, IDENTIFICACION Y CEDULACION suscriben un convenio con fecha 28 de marzo de
2018; con el objeto de fortalecer los mecanismos de cooperacion interinstitucional en
aspectos técnicos y operativos y apoyo en la blsqueda e intercambio de informacién,
complementacion en la prestacidn de servicios institucionales, con la finalidad de visibilizar
aquellas personas gue no cuentan con registros de nacimiento y de asegurar el derechos a
la identidad a través del registro de las personas que hacen parte de los servicios del MIES en
el marco de Misidon Temura.

El Plan Nacional de Desarrollo 2017 - 2021 establece que en el pais “...a 2016, la mortalidad
infantit registra valores de 9,07 muertes por cada 1.000 nacidos vivos. A nivel territorial, adn
subsisten alfos niveles de mortandad, sobre todo en provincias de la Siera como Bolivar,
Chimborazo y Carchi. Asimismo, para 2014 un cuarto de la pobiacion menor de 2 afios de
edad (24.8%) presentd desnutricion cronica, que afectd fundamentalmente a nifios y nifias
indigenas y a la poblacién que habita en zonas rurales {INEC, 2014). Esta realidad evidencia
un gran desafio para arficular los programas orientados a atender a las mujeres desde la
gestacion hasfa los primeros afios de vida de fos nifios y nifias, a fravés de la implementacion
y seguimiento de una poiitica intersectorial integral con enfoque territorial”.

Frente a esta realidad con Decreto Ejecutivo N°465, de 1 de agosto de 2018, dispone Ia
construccion del Plan "Toda Una Vida”, que se articulard con diversos Programas y Misiones
entre ellos Misidon Ternura.
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1. OBIJETO

El objeto de la presente norma técnica es regular y orientar la prestaciéon del servicio de
atencién infantil y familiar en la modalidad Misién Ternura Centros de Desarrolio Infantil {MT-
CDl). Se sustenta en la proteccién integral desde la gestacion hasta tos tres afios de edad
que comprende: atencidn y cuidado diario a nifias — nifios de 1 a tres afios de edad;
consejeria para familias con nifos y nifias hasta los tres afos de edad y, mujeres gestantes.

H presente instrumento técnico es de cumplimiento obligatorio para las unidades de
atencién MT - CDI del MIES - [atencién directa y convenios) en el teritorio nacional en
corresponsabilidad entre las instituciones pUblicas, el Estado, la sociedad v la familia; de
acuerdo con lo  establecido en la Constitucion de la Repdbilica, el Plan Naciongl de
Desarrollo y Normas nacionales e internacionales aplicables para el efecto.

2.1.BASE CONCEPTUAL

El Plan Nacional de Desarrollo 2017 - 2021 en el Objetivo 1 incluye la intervencidn Mision
Ternura gue plantea las siguientes politicas para el desarrollo infantil, en particular para la
primera infanciq, considerada un grupo de atencién prioritaria:

2. CAMPO DE APLICACION

1.3 Combatir la malnutricién, erradicar la desnutricion y promover hbitos y practicas
de vida saludable, generandc mecanismos de corresponsabilidad entre todos los
niveles de gobiemo, la ciudadania, el sector privado vy los actores de la economia
popular y selidaria, en el marco de la seguridad y soberania alimentaric.

1.4 Garantizar el desarrollo infantll integral para estimular las capacidades de los nifos
y nifias, considerando los contextos teritoriales, la interculturalidad, el género y las
discapacidades.

1.5 Fortalecer el sistema de inclusion y equidad social, proteccidn integral, proteccion
especial, atencidn integral y el sistema de cuidados durante el ciclo de vida de las
personas, con énfasis en los grupos de atencién prioritaria, considerando los
contextos territoricles y la diversidad socio cultural.

En el Plan Nacional de Desarrollo 2017-2021, establece en el Eje 1: Derechos para Todos

Durante Toda una Vida; Objetivo 1: Garantizar una vida digna con igualdad de
oportunidades para todas las personas. Dispone como metas para el periodo de gobierno
2017-2021:

¢ Reducir de 24,8% al 14,8% la prevalencia de desnutricidn crénica en nifios menores de 2
afics, a 2021,

e Reducir de 23,9% al 13.2% la prevalencia de desnutricion crénica en nifnos menores de 5
afios, a 2021,

« Aumentar del 44,4% al 64% la prevalencia de lactancia materna exclusiva en los primeros
seis meses de vida, a 2021.
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* Incrementar el porcentaje de nifias y nifios menores de cinco ofios que participan en
programas de primera infancia, a 2021.

El MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL, a fravés de la Subsecretaria de
Desarrolio Infantil Integral, ha emprendido un preceso de fortalecimiento de las politicas
publicas de atencidén a la Primera Infancia mediante la intervencién emblemdtica del
Gobierno Nacional, Misidn Ternura. Para desarroliar este trabgjo se sustenta en la presente
normativa vigente.

Mision Ternura se plantea como una movilizacidn nacional por el buen comienzo en la vida
de las mujeres gestantes, las nifias y nifcs mediante el cuidado con ternura, atencion en
nutricion y salud, experiencias I0dicas que estimulen el aprendizaje de nifias y nifios v ia
creacion de entornos seguros y protectores, mediante el fortalecimiento de capacidades de

las familias y otras personas cuidadoras, priorizando las atenciones en los primeros mil dias de
vida.

Mision Ternura requiere del compromiso y articulacidn del Estado, la sociedad vy la familia
que permita una atencién integral a la primera infancia:

+ Las familios responsables del cuidado y proteccion de las nifias y nifios en sus hogares
y entornos.

* Las comunidades, barrios y organizaciones locales como comesponsables del
cuidado, proteccidn, vigilancia y promocion de los derechos de la madre gestante y
la nifiez en sus temitorios.

+  Las organizacicnes de |a sociedad civil come actores locales en la prestacién de los
Servicios de Desarrclle Infantil Integral son responsables de la promocidn, vigilancia y |
garantia de |0s derechos de la mujer gestante y la nifiez.

« Las instituciones publicas de las funciones del Estado como: Bl Registro Civil, Ministerio
de Inclusion Econdmica y Social, Ministerio de Salud Publica, Ministeric de Educacion,
Secretaria Nacional del Agua, Ministerio de Desarrcllo Urbano y Vivienda, Gobiermnos
Autdnomos descentralizados a nivel provincial, cantonal y parroquial son los
responsables del disenc e implementacion de las Politicas Publicas planes,
programas y servicios, asi también de adoptar las medidas administrativas
eceondmicas, legislativas, sociales y juridicas para garantizar el ejercicio pleno de los
derechos de la ciudadania.

Bl MIES como institucidn rectora y responsable de ia atencidn a los nifias y nifos menores de
3 afocs considera indispensable innovar el servicio de la Modalidad de Atencidon Centros de
Cesarrollo Infantil "CDI", paralo cudi propone;

En lo conceptual:

*  Cambio de enfogue en la atencion, cuidado y proteccidn a las nifas v nifios desde
la educacién inicial hacia el enfoque de la Proteccion Integral, favoreciendo la
plena expresidon del desarrollo armoénico de las capacidades y potencialidades de
las nifias y ninos en sus contextos sociales, culturales vy libre expresidon a través de
actividades liodicas de aprendizaje. ambientes cdlidos en los tiempos de
adlimentacion para la adopcién de hdbitos de dlimentacion y practicas de higiene
saludables generando espacios protectores y seguros a través del reconocimiento
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de peligros que atenten contra su integridad fisica y emocional con la participaciéon
activa de familia y comunidad.

La Incorporacidon  de |la mujer gestante en ejercicic del cumplimiento de sus
derechos como usuaria de los servicios asegurando una intervencion oportuna con
acciones gue favorezcan las buenas précticas en salud, alimentacion, higiene,
estimulaciéon prenatal y otros aspectos que aporten a la proteccién integral
confribuyendo al buen comienzo en la vida v su desarrollo integral.

Se Incorpora a las familias de nifias y nifios de 0 a 1 afo de edad, con la finalidad
de promover principalmente la lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses de
edad vy su prolongacién hasta los dos afos, el fortalecimiento de las buenas
précticas de cuidade — crianza en sus entornos socio culturales y el inicio de una
alimentacion saludable.

El CDI se convierte en el espacio cdlido para el encuentro de mujeres gestantes,
nifas y niftos de 0 a 3 afos, sus familias vy comunidad local, para la promocién de
condiciones faveorables a la proteccidén integral v el ejercicio de sus derechos,
respetando las buenas practicas de crianza de las culturas diversas.

Incorporar a la politica publica de la primera infancia la estrategia de la
intersectorialidad cuyo instrumento  es la Ruta Integral de Atencidn a la mujer
gestante, nifas y nifos de 0 a 3 aios, fundomental para vigilar el cumplimiento de
las atenciones y el seguimiento nominal en salud, la nuticidon, la generacion de
ambientes protectores y seguros en el marco de los derechos.

En la gestidn del servicio:

Se incorpora al Equipo de Soporte de los Servicios de Desarrollo Infantil Integral  los
Coordinadoras/es Técnicos Territoriales que tendrdn a su cargo hasta 30 unidades
de atencion de desarrollo infantil, en consideracién  de la concentracion vy
dispersion de las unidades de atencién CDI, CNH, CCRA, con el fin de apoyar
pemanentemente la gestidon del personal responsable de la atencidn a los usuarios
de las modadlidades de atencidn.

La ficha de vulnerabilidad y el Registro Social se tornan en instrumentos
fundamentales para la focalizacién del servicio, donde las personas que registran
mayores niveles de vulnerabilidad y pobreza son priorizados para las atencicnes.

La atencidn a las y los usuarios en el CDI se la realiza nominaimente como resultado
del andtisis de las fichas de vulnerabilidad v con el acuerdo de las familias.

Ajustar la cobertura por unidad de atencién y por Educadora/or, en funcidén de la
redlidad terrtorial, vulnerabilidad de los usuarios vy las caracteristicas propias de la
edad evolutiva de las nifas vy nifos.

En lo metodolbgico:

La atencién y cuidado diario de nifas y nifos de 0 a 3 afios fortalece su desarrollo a
través de la libre expresién, incorporando actividades IUdicas y recreativas que
promuevan experiencias de aprendizgje significative vy con pertinencia socio
cultural; garantizando las atenciones descritas en la Ruta Integral de Atenciones
(RIA},

La Consejeria Familiar grupal se incorpora para el frabajo con la mujer gestante vy las
familias de nifias y nifios 0 a 1 afo de edad gue asisten quincenalmente al CDIL.
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* o Consejeria Familiar grupal se incorpora para el trabagjo con las familias de nifias y
nifios de 1 a 3 afios de edad gue asisten quincenalmente al CDI.

* La Incorporacién del seguimiento nominal en los CDI se constituye en una
herramienta clave para la alerta temprana, encontrar soluciones y tcmar decisiones
oportunas en la Mesa Técnica Cantonal Intersectorial.

* Fortalecimientc de las buenas practicas de crianza propias de las culturas diversas
en cumplimiento a los derechos de las nifigs y los nifios,

Fortalecimiento de la coordinacién y articulacion intersectorial a través de las mesas
técnicas cantonales

2.1.1.Fortalecimiento del rol de la familia para la proteccién integral

Las familias y en particular las madres, padres, personas cuidadoras a cargo de la crianza,
cuidado vy proteccidn de ias nifias v nifios, cumplen un rol central en la proteccion integral
de la primera infancia. La familia es el primer espacio en el que crece y se desarrollan las
personas, es el lugar priviegiado para establecer el vinculo afectivo, el cuidado con
ternura, las relaciones generacionales e intergeneracionales, respetando la diversidad vy
periinencia socio cultural,

El hogar es el primer espacio en el que crecen vy se desarrollan las personas, por tanto, es el
lugar privilegiado donde se origina vy fortalece el vinculo afectivo, el cuidado con ternura y
la apropiacién de la socio cultura,

Durante los primeros 2 o 3 afios de vida, las vy los cuidadores y los miembros de |a
familia inmediata sen las persenas omnipresentes y mas constantes en la vida de los
ninos. Como tales, son los proveedores primarios del cuidado carifioso y sensible, pero
parg brindar este tipo de cuidado, las familias en sus diversas formas, tanto bioldgicas
como sociales, necesitan apoyo. Ademds de la madre, la paricipacion det padre
conlleva beneficios para la propia madre, el nifio pequefo y la familia en su
conjunto. Las familias son la clave del cuidado carifioso y sensible para los nifios
pequenos (OMS y UNICEF, 2018).

Las instituciones del Estado tienen por funcidn apoyar, fortalecer y complementar el esfuerzo
central que hacen las familias, principalmente, aquellas que se encuentran en condiciones
de pobreza, pobreza extrema y/o vulnerabilidad. La proteccion integral a la primera
infancia requiere de acciones arficuladas y corresponsables entre las instituciones
sectoridles, la comunidad y la familia.

Es fundamental que las familias se sientan acompanadas y fortalecidas en su rol de
proteccién social, cuidado - crianza. Blo implica que las instituciones publicas, a través de
sus modalidades y servicios, ofrezcan @ las familias, en particular a las madres, padres ©
cuidadoras/es, herramientas v metodologias para que, a partir de sus saberes vy
experiencias, brinden a sus hijas e hijos una atencién receptiva desde la gestacion hasta los
tres afios de edad, es decir, que tengan la oportunidad de reconocer y responder a las
necesidades de sus nifias y nifos para el efectivo goce de sus derechos.

2.1.2. Hacia el enfoque de proteccién integral en la atencién a la primera infancia
La proteccidn integral a la primera infancia implica reconocer a nifias y nifos como
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titulares y sujetos de derechos. La sociedad y el Estado fienen la obligacidn de
garantizarlos. Desde esta dptica, la Subsecretaria de Desarrollo Infantil del MIES asume el
enfoque de la Doctrina de Proteccion Integral cuya esencia se recoge en la Constitucion
de la Republica y declara al Estado ecuatoriano como constitucional de derechos, v
cuyos principios marcan las lineas de accion de politica publica para la transformacion v
fortalecimiento de las modalidades de desarrcllo infantil, v la creacién de mecanismos v
estrategias pertinentes para que la familia, la comunidad y el Estado asuman
responsabilidades en el cumplimiento de los derechos de las nifias y nifios desde Ia
gestacion hasta los tres afos de edad.

En este sentido, y con el objetivo de que las nifias y nifios hasta 1os tres anos de edad de
poblaciones que se encuentran en condiciones de pobreza, pobreza extrema vy/o
vulnerabilidad, que es el grupo objetivo de atencién de las diversas modalidades de
desarrollo infantil, tengan acceso a la proteccidn integral, la Subsecretaria de Desarrollo
infantil asume una mirada que define a la infancia como una construccién histérica y
social, @s decir, no natural ni universal, y que no representa lo mismo para los diferentes
grupos humanos (Caoldngelo, 2014); este enfoque contribuye a tener una visidbn menos
homogenizante de la nifiez, y busca asegurar que las modalidades cuenten con
procesos de validacién social y académica de sus propuestas y estrategias para que
den cuenta de la diversidad socio cultural existente en nuestro pais.

Implementar la proteccién integral en la operacion de los servicios de desarrollo infantil
integral, requiere de atenciones que proporcionen todos los actores responsables del
cuidado y proteccion de las nifias y nifios con prioridad durante los 1000 primeros dias de
la vida (incluyendeo el pericdo de gestacion v el cuidado de la mujer); a fin de que la
madre y la nifag o nifio se encuentren en buenas condiciones de salud, fisicas,
nutricionales y emocionales; ademds, de relaciones y ambientes carifiosos v sensibles
generados por los adultos como base de la experiencia de las nifos y nifics. Cabe
anotar que el primer afo de vida se caracteriza por su vulnerabilidad y un crecimiento y
desarrclfo  veloz, por tanto, es considerado como el periode de las grandes
oportunidades, pero también de mayor riesgo de enfermar y morir; en consecuencia,
las atenciones que reciban en este periodo son significativas y necesarics de ser
priorizadas.

Estudios recientes sefialan que un buen comienzo en la vida es posible si existe una
cenfluencia interdisciplinaria de determinantes que aseguren la proteccidn integral. La
proteccién integral de la primera infancia demanda que la nina o el nifio se integre e
interactie en el medic social con identidad propia y colectiva; que tenga una buena
salud y nutricidn, agua segura, espacios de juego y aprendizaje acordes a su edad; que
esté protegido frente a cualguier riesgo, ya sea este de origen natural, social vy
econémice; y crezca en entornos libres de violencia.

2.1.3. Desarrollo Infantil integral

Se define como “la plena expresion del desarrollo arménico de las potencialidades y
capacidades” (Abellan 2014) de las nifias y nifios mediante atenciones que garanticen su
libre expresion en contextos diversos, una buena salud y nutricién, experiencias de juego y
aprendizaje y entornos protectores libres de violencia.

Esta concepcidn del desarrollo infantil integral, nos permite afirmar que para que una nifa
O nifo crezca bien, es necesario que su experiencia se nutra de un conjunto de
atenciones y redlizaciones en tomo a la salud. nutricién, aprendizaje y protecciéon que
deben generar tas instituciones publicas, las familias y las comunidades, siendo condicién
necesara para su pleno desarrollo y un buen comienzo en la vida.
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Es importante reconocer que los nifios y nifias tienen multiples y diversas trayectorias en su
desarroflo, por lo tantc, este no puede ser homogenizado ni estandarizado, las
oportunidades para promover el desarrollo infantit integral dependen en gran medida de
la calidad en los flujos e interacciones de cada nifo y nifa que se construyan en su
entorno para resignificar sus experiencias de aprendizaje desde sus enfomos socio
culturales,

Se ha comprobado que “...durante esta etapa es cuande el cerebro de la nifa y nifo se
desarrolla a una velocidad sorprendente y es mdas susceptible al dofio, lo mismo que a las
intervenciones para reducir los riesgos vy optimizar el desarrollo; las habilidades basicas
para el aprendizaje y las capacidades personales y sociales se adguieren a una edad
temprana. Durante este proceso el ser humano se hace cadd vez mdas autdnomo, se
complejiza en sus funciones y procesos, crece, cambia y avanza en forma continua y
constituye los cimientos para las capacidades posteriores, por lo que los elementos mds
importantes de la salud, el bienestar y la productividad de las nifas y niflos adguieren
forma durante esta etapa”™ (UNICEF, 2018).

La atencidn en la salud y nutricién de la mujer gestante vy en los tres primeros afos de vida,
son esenciales para el desarrollo integral; la atencidn en salud prenatal asegura que haya
los nutrientes intrauterines adecuados para el desarrollo cerebral del feto, la prevencién
de traumatismos del nacimiento y  riesgos para la salud de la maodre. Promover la
lactancia matermna exclusiva desde el nacimiento y durante los primeros seis meses de
vida promueve un adecuado desarrollo del sistemma nervioso, fortalece el sistema
inmunoldgico, previene la anemia, ademds de favorecer la formacién del vinculo
afectivo madre - hijo.

La interaccidén con los adultos que o cuidan y de guienes depende su desarrollo, le
proporcionan al nifc v a la nifa la posibilidad de desarrollar los vinculos de afecto v la
seguridad necesarios vy fundamentales en su procese de desarrollo (Bruner, 1984).

En este contexto la Subsecretaria de Desarolio Infantil Integral prioriza la atencién a la
mujer gestante y a las nifas y nifos desde los cero hasta los tres anos de edad,
cen prioridad en los primeros 1000 dias de vida, en sus moddalidades de atencion. La
atencidn en edades fempranas debe contar con acciones y resultados oportunos en
todas las consejerias y entornos — familiar, comunitario, institucional — en un marco de
diversidad cultural que caracteriza o nuestro pais v en la que se desenvuelve la
experiencia infantil,

2.1.4. Las redlizaciones, atenciones, entornos protectores y relaciones positivas para
una adecuada experiencia infantil

Considerando que el enfoque de proteccién integral de las modalidades de Mision
Ternura — CDI, CNH, CCRA rigen las Normas Técnicas de Desarrollo Infantil Integral, la
Subsecretaria de Desarrollo Infantil Integral adopta los conceptos de atenciones vy
realizaciones para describir y comprender el conjunto de acciones © situaciones que la
nifga, el nifo con sus familias y 1as mujeres gestantes deben considerar para que alcancen
su plenc desarrcllo y un buen comienzo en la vida.

* Las redlizaciones en la primera infancia

Las redlizaciones se definen como el conjunto de condiciones de vida sociales, materiales,
de salud, nutiicién, juego, aprendizaje y de proteccidn que, en contextos de igualdad de
oportunidades, aseguran un buen comienzo en la vida y el desarrollo integral. Por tanto,
son la expresidon v concrecion de la garantia y ejercicio de los derechos de la primera
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infancia.

Las realizaciones entendidas como una condicidn idedl de la experiencia infantil, se
materializan a través de un conjunto de atenciones, en las cuales la familia, la
institucionalidad publica vy la comunidad trabgjon en forma complementaria,
especidlizada y subsidiaria.

Al lograr las realizaciones en ta primera infancia, se asegura una mejor transicién hacia las
otras etapas de la vida como son la adolescencia, la juventud, la edad adulta, gracias al
desarrollo de habilidades bdasicas para el aprendizaje y las capacidades personales y
sociales.

Las realizaciones han side concebidas desde la particularidad de las mujeres gestantes,
nifias, nifos y sus familias atendidos en 1as modalidades de desarrollo infantil integral del
MIES, asi como de las situaciones, condiciones y contextos en que se desarrollan; vy,
contribuyen a enfrentar y resolver las condiciones de desigualdad en las que estdan
inmersas. Estén pensadas para interrelacionarse unas con otras, y asi garantizar el ejercicio
de los derechos de las mujeres gestantes, ninas y nifics, y su desarrollo integral. Cada una
de eltas ha sido seleccionada por cuanto representa el conjunto de necesidades que
demanda la experiencia infantil en sus primeros afios v tienen la misma importancia, por
tanto, todas son necesarias de ser trabajadas a profundidad.

Las realizaciones han sido delimitadas en funcidn del conocimiento vy experiencias de
programas y servicios publicos especializados en el desarrollo infantll integral que han
venido funcionande a lo largo de las Oltimas décadas en el Ecuador, vy en otros padises de
Ameérica Latina.

La atencion, el cuidade diaric y la Consejeria Familiar para la proteccidn integral de las
nifias y nifios de O a tres afics y mujeres gestantes, son las estrategias que la Modalidad
Misién Ternura CDI promueve como la alternativa mas efectiva para el logro de las
realizaciones y la instrumentacién de las atenciones que los adultos debemos brindar,

La aplicacién de las atenciones para mujeres gestantes, nifas y nifics hasta tres afios de
edad, contenidas en la RIA permite alcanzar las siguientes realizaciones:

* Ejerce la libre expresion de emociones, opiniones e ideas orientadas al desarrollo
de la identidad familiar en un marco de diversidad

» Disfruta de buena salud y nutricién

+ Disfruta de relaciones positivas y espacios de juego, de desarrollo del lengudje v
del aprendizaje

» Crece en entornos protectores que promueven relaciones positivas, vy libres de
resgos y violencia

* Las atenciones a la primera infancia

Los atenciones son el conjunto de acciones pertinentes, oportunas, flexibles, entre otras
caracteristicas, que deben asegurar la familia, las instituciones vy la comunidad, a las
nifas, nifios y mujeres gestantes de acuerdo a sus necesidades particulares para el logro
de sus redlizaciones.
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Las atenciones consideran la edad vy la condicidn en la que crecen las nifias y nifos,
ademds de las relaciones v entomos en los cuales se desenvuelve la experiencia infantil.

Las atenciones propuestas permiten el fortalecimiento de una accidn  cultural
interdisciplinaria e intersectorial en la cual se trabgjan de forma diferenciada con las nifias
y nifios, con las madres y sus familias, gue son los responsables de la crianza. Son flexibles y
se adeclan a la diversidad social y cultural,

Las atenciones se caracterizan por ser:

* Pertinentes: deben responder o los intereses, caracteristicas y potencialidades de
la nifa, nifo v su famiiia, de acuerde al ciclo de vida en el que se encuentra y al
grupo y entorno socio cultural con el que se autoidentifica.

* Oportunos: deben ser entregadas en el momento propicic v en el lugar que
corresponde.

* flexibles: deben adaptarse a las caracteristicas de las familias y paricularidades
del desarrollo de las nifas y nifios, de la cultura v de los entornos de crianza.

* Diferenciales: deben valorar a las nifas y nifios como sujetos que se construyen y
viven en diferentes culturas. Por tanto, hay que considerar sus particularidades en
razén de la diversidad de situaciones, condiciones y contextos, y actuar
intencionadamente sobre los entornos para transformar condiciones de
desigualdad.

« Continuas: deben ser entregadas con regularidad, afecto y a través de un didlogo
de saberes y, de este modo, garantizar los tiempos que requieren as nifas y los
NiRos con sus familias y mujeres gestantes en el proceso de crianza.,

+ Complementarias: deben garantizar la integralidad de la atencion como resultado
de la interaccién y articulaciéon comprometida entre los actores responsables de ta
atencion integrai.

Las atenciones se complementan con acciones de proteccion ante situaciones de
vulneracion o riesgo; esta serd una accidn contingente que se activard ni bien sea
identificada a través de atenciones especializadas.

La estrategia para la concrecion de las realizaciones y atenciones es la implementacién
de la Ruta Integral de Atenciones.

* Los entornos y las relaciones en la experiencia infantil

Los entornos y las relaciones en las cuales se desarrolla la experiencia infantil determinan
el buen comienzo en la vida. Son los espacios fisicos, sociales y culturales donde se
establecen interacciones y relaciones positivas; v, se asegura ta proteccidn integral de las
nifas y nifos y mujeres gestantes de acuerdo a la diversidad cultural y social.

Los enfornos protectores y las relaciones positivas que los adultos generamos con Ia
primera infancia, se sustentan en la atencién receptiva a las necesidades de las nifias v
ninos, asegurando afecto, carino y cuidado sensible acorde a las particularidades de su
desarrolio, edad vy circunstancias. La atencion receptiva a la primera infancia, en
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concordancia con la proteccion integral, contempla el ejercicio y garantia de los
derechos humanos fundamentales como la identidad, la salud, la nutricion, el juego, el
aprendizgje, y la proteccidn frente a riesgos naturales y sociales.

En cada uno de los entornos, se implementan, organizan vy ejecutan diferentes
atenciones, conforme las caracteristicas fisicas, afectivas y culturales.

Los entornos identificados como pricritarios son:

*Hogar: espacio y relaciones donde se desarrolla la vida vy se establece el vinculo con
la madre, padre y familia.

* Comunidad: espacio y relaciones donde se socializa con las otras familias y vecinos.

*Instituciones publicas del sector social: espacios y relaciones donde se gestionan las
atenciones de salud, inscripcién, educacién, vivienda, aguaq, entre otras.

2.1.5. Ruta integral de atenciones

Ruta Integral de Atenciones: significado y alcance:

Lta Ruta Integral de Atencicnes es la secuencia de atenciones y relaciones necesarias entre
los adultos v los nifias y nifios que deben recibir para un buen comienzo en la vida. En ella se
establecen estrategias metodoldgicas para las  atenciones que la accidén pdblica debe
brindar de conformidad con sus competencias.

Ruta integral de atenciones intersectorial

Es un conjunto de atenciones y servicios universales minimos y diferenciados que brindan las
instituciones del sector publico como el MIES, el Registro Civil, el Ministerio de Salud, el
Ministerio de Educacion, los gobiernos auténomos descentralizados, para asegurar la
articulacion de las atenciones dirigidas a las mujeres gestantes, nifias, nifios de 0 a 3 anos de
edad en situacién de pobreza, pobreza extrema vy vulnerabilidad; estd definido con enfoque
de derechos con base en lo gue requieren para su desarrollo integral,.

RAUTA INTEGRAL INTERSECTORIAL DE ATENCIONES 1.000 PRIMEROS DiAS DE VIDA

INSTIFOCION  -2| 1 MUIER EMBARAZADA & St ‘O 24 MESES BE A i mEE
. « CNH-CCRA-CDI: Mujer gestante / | * CNH-CCRA-CEI: Atengién ¢+ CDI - CNH — CCRA / atencion = Acompana procese de DiI;
MIES Atenclén y Consejeria diarta y Consejeria diaria y consejeria continuidad E. Iniciat y
* Escuelas de Familia « Escuelas de Familia * Escuelas de Familia BOH/BDHY
* BDH/BDHV « BDH/BOHV * BOH/BGHY

* Acempahamiento familiar

* Gontrol prenatal, Ganancia de « Atencion al parto * Control integral en la salud parala | = Controles de salud,

pos0, exdmenes * Tamizaje neonalal edad + Suplementacidn
« Suplemantacién con hierro + * Atencitn integral del nifio sano | * Vacunas micronutrientes
MSP 4cido félico * Planificagién familiar + Suplementacién micronutriantes « Consejeria en alimentacidn,
= Asasorfa nutricional * Agasoria nutricional » Consejeria en lactancia materna, higiene y agua segura
* Planificacién familiar alimentacidn complementaria,
« Pravencidn de violencia, maltrato higlena y agua segura.
y drogedapendencia
STod0SABG -

“MINEDLC

*  Seguridad almantaria

Garantizar el cumplimiento da los derechas con enfoque de iguakiad
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Ruta integral de atenciones (RIA) MIES

La Ruta Integral de Atenciones del MIES estd organizada en un paguete de atencicnes
diarias dirigidas a nifas, nifos, mujeres gestantes, familias y comunidad, gue permitird que
los/los  usuarias/os que participan en los servicios de las modalidades Misién Termura - CDH,
CNH y CCRA - alcancen las cuatro realizaciones establecidas.

La Ruta Integral de Atenciones (RIA), estd compuesta por cuatro consejerias grupales
familiares para:

* Ejercer la libre expresion de emociones, opiniones e ideas orientadas al desarrollo de
la identidad familiar en un marco de diversidad.

* Una buena salud y nutricidn de nifas, ninos, mujeres gestantes y sus familias.

* H disfrute de relaciones positivas y espacios de juego, de desarrollo del lengugje v del
aprendizaje en les entornos del hogar, comunitario e institucional.

* La creacidn de entornos protectores que promueven relaciones positivas v libres de
riesgQos y violencia.

Las Atenciones de cada consejeria estdn codificadas por colares organizadas
metodoldgicamente en: actividades demostrativas a familias nifas y nifios (color verde),
conversatorios y demaostraciones sobre atenciones requeridas por fas familias (color azul), y
temas transversales {color rosade) come lo indica el grafico siguiente:

CODIFICACION DE COLORES DEL
PAQUETE DE ATENCIONES

mas transversales -

2.2.MODALIDAD MISION TERNURA CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL - CDI

Los Centros de Desarrollo Infantil - CDI del MIES, son unidades de atencidn inframurales,
dirigidas a mujeres gestantes, nifios y nifias hasta los 3 afos de edad mediante: atencion
diaria de 1 a 3 afos de edad; vy, consejeria familiar a mujeres gestantes, familias de nifias vy
nifios de nifios de 0 -3 afos de edad, en condicicnes de pobreza, pobreza extrema y
vulnerakilidad.

Los CDI en el marco de la proteccion integral, son inclusivos e interculturales y aportan o sus
usuarios los servicios de: atencién recepftiva, salud y nutricidn, espacio de juego vy
aprendizaje, entomnos protectores para una libre expresion de emociones: 1o atencidn
infegral se orienta a través de la Ruta Integral de Atenciones que organiza y articula Ia
intersectorialidad con el Ministerio de Salud Publica, Ministerio de Educacion, Gobiernos
Autdnomos Descentralizados, Registro Civil, Ministeric de  Agricultura v Ganaderia,
Crganizaciones de Sociedad Civil entre otros actores; promueve la participacion de la
familia y la comunidad para la promocion, exigibilidad de derechos.
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2.2.1. OBJETIVOS

Objetivo general

Promover la proteccion integral de las nifas y nifos de cero  a tres afios de edad vy de las
mujeres gestantes para el pleno ejercicic de sus derechos y responsabilidades, a través de la
Ruta Integral de Atenciones que se ejecuta mediante la atencidén diara, la consejeria
familiar a mujeres gestantes y familias de los nifios y nifas v la articulacién intersectorial,

Objetivos especificos

*  Mejorar los resultados de las realizaciones en las nifias v [os nifos, mediante
atenciones integrales provenientes de los entornos de la experiencia infantil,

* Promaover el rol de mediacidn de la madre, padre, educadora/or y familia, para
la adopcion de las buenas prdcticas de crianza - cuidado y proteccidn mediante
la consejeria familiar,

e Articular, a nivel intersectorial, las atenciones con instituciones del Estado que
atienden a la primera infancia y mujeres gestantes, en torno a la Ruta Integral de
Atenciones.

« Comprometer alas entidades cooperantes publicas, privadas y organizaciones
sociales, para la implementacion del enfoque de proteccidén integral con las
innovacicnes en los CDI a su cargo, a fin de mejorar la calidad de los servicios v
alcanzar los resultados de las realizaciones en la poblacion objetivo.

*+  Comprometer ia parficipacién activa de las familias y comunidad para gue
apoyen en la gestion de la MT-CDI, el cumplimiento de Ruta Integral de Atencidn,
ta promocion y exigibilidad de derechos.

2.2.2. POBLACION OBJETIVO

Los Centros de Desarrollo infantil (CDI), de administracion directa o a través de convenio,
atienden:

- Diardamente a nifas y niflos de 1 a 3 afies de edad (12 a 36 meses).

- Mujeres gestantes a través de consejerias familiares quincenales

- Familias de nifas y nifios de 0 a 1 afic de edad a través de las consejerias famifiares
quincenales.

- Familias de nifias y nifios de 1 a 3 afios de edad a través de las consejerias familiares
quincenales.

Se prioriza a las familias en condiciones de pobreza, pobreza extrema y vulnerabilidad.

2.2.3. TIPOS DE ADMINISTRACION

Los Centros de Desarrclle Infantil (CD1) varian de acuerdo d su tipo de administracion, asi:

* Atencién Directa: Administrados directamente por el MIES,
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* Bajo Convenio: Administrados por gobiernos auténomos descentralizados — GAD.,
Organizacicones Religiosas y Crganizaciones de la Sociedad Civil, con guienes el MIES
suscribe convenios.

2.2.4. FASE PREVIA A LA PRESTACION DEL SERVICIO

La Unidad de Atencién debe considerar los siguientes criterios para la apertura de la
modalidad y prestacion del servicio:

* |dentificacion de la poblacion de nifas y nifos de uno a tres afios, mujeres gestantes
y familias de nifias y nifos de 0 a 1 afio de edad, a través de la busqueda activa v el
correspondiente operativo territorial.

* Pricrizacion de usuarias/os @ ser atendidos por el CDI g partir del andlisis de resultados
de Vulnerabilidad y del Registro Social, segin la informacion formalmente remitida
por la Coordinacién General de Investigacién y Datos,

« FElresponsable de los servicios de Desarrollo Infantil Integral Distrital serd el encargado
de crear las unidades de atencién y de asignar los usuarios a cada una de las
educadoras del servicio CDI que le corresponde en conformidad con las micro
planificaciones aprobadas.

*» El /la Coordinador/a de CDI serd responsable de la conformacién del Comité de
Familias de la Unidad de Atencién, para el apoyo en la gestion del CD,
acompanamiento de la Ruta Integral de Atencidn, la promocidn vy exigibilidad de
derechos.

s  El/la Coordinador/a Técnico/a Territorial, serd responsable de la redlizacién de ias
reuniones con familias y organizaciones locales de cada Unidod de Atencidn con el
objeto de establecer un proceso de concertacion para concretar la atencién de
acverdo a las condicicnes vy circunstancias de las familias y comunidades,
respetando, valorando y fortaleciendo sus buenas practicas culturaies de crianza.

* El responsable de los servicios de Desarrollo Infantil Integral Distrital, definira la
infraestructura y equipamiento a ser utilizada segun la poblacion identificada y
coberturas asignadas por la institucion, bajo los requisitos establecidos en el presente
documento.

DUDIITWAL ] ARA WV DEOARPUIULLY BNF AN FIL TN E LML Cuel’dO Ministeria'
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|
» El responsable de los servicios de Desarollo Infantil Integral Distrital,  remitird a la |

Direccién Distrital la  distribucion de los usuarios a atender en los cantones y unidades

de atencidn para su vdlidocién vy aprobacién; y, éste a su vez remitird a la

Coordinacion Zonal para su qutorizacion y registro de la unidad de atencién.

El informe técnico debe incluir: caracterizacién y datos de la poblacidon a atender de |
niflas v nifos de uno  a tres afos, mujeres gestantes, y familias con nifas y nifos de
cero a un ano (sustentado en el andlisis de Vulnerabilidad y del Registro Social); asi
como las condiciones de accesibilidod; datos de la Unidad de Atencion (lista con
nombres completos v edades de nifias y nifios de uno a tres afios de edad, mujeres
gestantes, familias de nifas vy nifios de cero a tres afos de edad; equipo CDI;
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existencia o no de servicios de desarrcllo infantil del MIES, Educacion Inicial del
Ministerio de Educacidn y de otras instituciones publicas o particulares.

2.2.5. RELOCALIZACION Y CIERRE DE UNIDADES

La Direccidn Distrital debe redlizar procesos de reubicacion de las unidades de atencion
gue no cumplen con los criterios para el funcionamiento de la modalidad establecidos por
la Subsecretaria de Desarrollo Infantil Integral del MIES, v llevar a cabo el procedimiento
correspondiente.

La Direccion Distrital debe andlizar v oprobar el ciere de g unidad de atencién
garantizando que las nifias y niflos continlen con el servicio en ios diferentes modalidades
de acuerdo a los lineamientos establecidos por la Subsecretaria de Desarrollo infantil Integral
del MIES.

3. REFERENCIAS NORMATIVAS

Los siguientes instrumentos, en su totalidad o en parte, son la base legal para la aplicacion
de la Norma Técnica;

*  ASAMBLEA NACIONAL DEL ECUADOR. Constitucién de la Republica del Ecuador 2008.

*  CONVENCION DE LOS DERECHQS DEL NIRO, 1989,

«  ASAMBLEA NACIONAL DEL ECUADOR. Cédigo de la Nifez y Adolescencia, 2003.

» PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA DEL ECUADOR. Decreto Ejecutivo N°580, 29 agosto 2007.

* PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA DEL ECUADOR. Decreto Ejecutivo N°11, 25 de mayo de
2017.

+  SECRETARIA NACIONAL DE PLANIFICACION Y DESARROLLO. Plan Nacional de Desarroilo
2017-2021 Toda una Vida.

«  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL- MINISTERIO DE EDUCACION. Acuerdo
Interministerial N° 0015-14.

+  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL- MINISTERIO DE EDUCACION. Acuerdo
Interministerial No. 0001-16 de enero de 201 6.

*  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL vy el MINISTERIO DE EDUCACION
suscriben el Acuerdo Interministerial No, 009 del 13 julio 2017.

s MINISTERIO DE SALUD - MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL. Acuerdo
Interministerial 0010.

*  MINISTERIO DE SALUD - MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL. Acuerdo
Interministerial N° 001 de 4 de enero de 2018,

e MINISTERIO DE SALUD - MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL. Acuerdo
Interministerial, N° 0272 de 9 de octubre de 2018,

*  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL. Acuerdo Ministerial N° 000080 de 9 de
abril de 2015,

e MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Acuerdo Ministerial N° 006 de 22 de
enero de 2018.

s MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL. Acuerdo Ministerial N° 010. Reformar el
acuerdo Ministerial 0024 del 14 de agosto de 201 4.
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»  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL. Acuerdo Ministerial N° 012 de 9 de
tebrerc de 2018.

«  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Acuerdo Ministerial N° 013 de 26 de
febrero de 2018.

*  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL — DIRECCION GENERAL DE REGISTRO
CIVIL, IDENTIFICACION Y CEDULACION. Convenic de cooperacion interinstitucional de 28
de marzo de 2018.

*  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL suscribe el Acuerdo Ministerial No 014
del 5 de marze de 2018,

*  MINISTERIO DE iNCLUSION ECONGMICA Y SOCIAL suscribe el Acuerdo Ministerial No 018
del 26 de marzo de 2018

4. TERMINOS Y DEFINICIONES

Para efectos de aplicacidn de esta norma técnica, se adoptan los siguientes términos v
definiciones:

Alimento: Sustancia sélida o liquida que son consumidos para proveer soporte nutricional al
organismo, usualmente es de origen animal o vegetal v contiene nutrientes como:
carbohidratos, proteinas, grasas, vitaminas o mineraies. Los alimentos también contienen
aguda,

Alimentacién: es un proceso voluntario que consiste en el ingreso de los alimentos en
nuestro organismo, o podriamos decir que también es el acto de elegir todo aquello que
podemos beber y comer y que no nos hace dano, que nos aporta energia, salud, v
desarrollo fisico e intelectual para estar sanos y tener energia.

Alimentacién saludable: Es la que aporta todos los nutrientes esenciales y energia que cada
persona necesita para mantenerse sano/a.

Aprendizaje: son experiencias significalivas con el yo mismo, con los ofros y el entorno
inmediato desde la concepcidn hasta los tres primeros anos de vida etapa clave para
potencializar el desarrollo integral a través experiencias de aprendizaje mediante el juego;
se fortalece la maduracién, el desarrollo del lengugje, actitudes motrices, sociales vy
cognifivas para el disfrute de la libre expresion en la diversidad, 1a buena salud y nutricion en
entornos protectores seguros, afectives vy libres de violencia con el cuidado y responsabilidad
de la famiiia, el apoyo de la comunidad vy del Estado.

Articulacién intersectorial: es el trabajo coordinado e integrado de los intervenciones de los
diferentes sectores estatales responsables de la atencidn a nifas y nifos vy de la mujer
gestante.

Atenciones: son las acciones oportunas que deben asegurar la familia, Ias instituciones y la
comunidad a las nifas, nifos y mujeres gestantes de acuerdo a sus neceasidades particulares
para el logro de sus realizaciones.

Atencién recepliva: es el conjuntc de atenciones que parten de reccnocer y reaccionar
ante los actos y formas de comunicacidn de las nifias y ninos.,
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Consejeria familiar: es la mediacion del educador con las familias para la consecucion de
las redlizaciones para las nifas, ninos, familias v mujeres gestantes, ejecutado por la/el
coordinadora/or, educadeora/or CDI, desde las buenas practicas, saberes, valores de
crianza, de respeto al contexto cultural de pueblos y nacionalidades.

Comunidad: es5 el entormno social en donde viven y crecen las nifias y nifos, v se establecen
interacciones y relaciones mds amplias gque con la familia.

Cosmovisién: es la manera de ver e interpretar el mundo. Se trata del conjunto de creencias
gue permiten andlizar y reconocer la redlidad a partir de la propia existencia. Puede
hablarse de la cosmovision de una persona, una culturd, una época, etc. Es importante
tener en cuenta que una cosmovision es integral; es decir, abarca aspectos de todos los
dmbitos de la vida. La religion, la moral, la filosofia y la politica forman parte de una
cosmovision,

Cuidado con ternura: es el conjunto de condiciones que permiten a las familias garantizar un
entorno seguro a las nifias y nifios, gque aseguran la materializacion de las realizaciones
mediante interacciones emocionalmente propicias y receptivas creadas por sus familias,

Disefo Universal o Disefio para todos: intenta ir mds alld de la concepcidn de accesibilidad,
por ello busca proyectar que, desde el origen mismo de cualguier producto, bien, servicio,
objeto, dispositivo o herramienta sea concebido con la finalidad de que su comprension y
utilizacién ne imponga limitaciones a las personas con algun tipe de discapacidad y puedan
beneficiarse plenamente de aquello que ha sido disefado.

Familia; es el nUcleo fundamental para el desarrollo infantit integral. Es el primer espacio en el
que crecen vy se desarrollan las personas, y el lugar mds importante de intercambio afectivo
y de cuidados con terura. Cormresponde priofitariomente al padre y a la madre, la
responsabilidad compartida del respetao, proteccidn y cuidado de los hijos, v la promocién,
respeto y exigibiliidad de sus derechos!.

EAIS: Equipo de Atencion Integral en Salud.

Enfoque de derechos: es el enfoque que reconoce a las nifias y nifos como titulares y sujetos
de derechos, sobre quienes se orientan las atenciones,

Entornos protectores: son los espacios fisicos, sociales y culturales donde se establecen
relaciones positivas y se asegura la proteccion integral, el cuidado vy crecimiento de las nifias
y niflos en la primera infancia de acuerdo a la diversidad cultural y social.

GAD: Gobiernc Auténomo Descentralizado.

Juego: es una actividad divertida que produce alegria, gozo, satisfaccién v aprendizaje;
contribuye al desarrollo de sus capacidades motrices, lingUisticas, simbdlicas y de
integracion social. Las nifias y los nifios juegan porgue tienen la necesidad natural de
movimiento y de exploracién de su entorne a través de los sentidos. Todo nifio v nifia tiene
derecho ajugar.

! Cédigo de la Nifiez y Adolescencia, Art. 9.
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LIS: Libreta Integral de Salud.
MAG: Ministerio de Agricultura y Ganaderia.
MIDUVI: Ministerio de Desarrollo Urbano vy Vivienda.

MIES: Ministerio de Inclusion Econdmica y Social.

MINEDUC: Ministerio de Educacion.
MSP: Ministerio de Salud Publica.

Nutricién: Proceso por el cual el arganismo utiliza los nutrientes contenidos en los alimentos,
para convertirse en energia y cumplir sus funciones vitales

Nutrientes: Son sustancias quimicas que estdn presentes en los alimentos y que se necesitan
para el funcionamiente normal del crganismo

ONG: Organizacién No Gubemamental.
OSC: Organizacién de la Sociedad Civil,

Participacién tamiliar: es una estrategia mediante la cual las familias como sujetos con |
capacidades, derechos y deberes, se organizan, preparan e infercambian experiencias
para asumir la responsabilidad del cuidado con ternura de sus nifias y nifos gue les permita
alcanzar sus realizaciones.

Paricipacién comunitaria: es una estrategia mediante la cual la comunidad se organiza v
toma decisiones relacionadas con la concrecion de los derechos de la primera infancia
para apcrtar en el alcance de sus realizaciones.

Priorizacién: es el proceso que permite identificar a posibles usuarias/os de la modalidad
considerando ios criterios establecidos por el MIES.

Proteccién integral: es el derecho o la expresidn de ideas, pensamientos, sentimientos,
acciones y espacios en su lengua natal, sin discriminacion ni estigmatizocion alguna; se
materializa en el conjunto de politicas, planes, programas y acciones que se ejecuten en el
dmbito nacional, con la correspondiente asignacién de recursos financieros, fisicos y
humanos.

RC: Registro Civil,

Readlizaciones: son las condiciones de vida -sociales, materiales, de salud y subjetivas- que,
en contextos de igualdad, expresan Ia materializacidn de un buen comienzo en la vida y
una adecuada crianza. Por tanto, son las expresicnes y concreciones de la garantia y
ejercicio de los derechos de la primera infancia.

Relocalizacién de unidades: es el proceso establecido por ia Subsecretaria de Desarrollo
Infantil Integral que permite analizar, cerrar y reubicar unidades de atencidn que no
cumplen con el criterio de priorizacion establecide por el MIES.
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Ruta integral de Atenciones (RIA): es la secuencia de atenciones v relaciones necesarigs
entre los adulios y las nifias y niflos  para un buen comienzo en la vida. En ella se establece
un paquete integral de atenciones que la accidén pOblica debe brindar a través de roles
especializados que cumplen la familia e instituciones del sector piblico como el MIES, el
Registro Civil. el Ministerio de Salud, el Ministerio de Educacién, los gobiernos auténomos

descentralizados.

Salud: es el completo estado de bienestar fisice, mental v ausencia de enfermedad que

contribuye al desarrollo de las nifias y nifios; ademds es un derecho vy se relaciona con el

conjunto de actividades que se redlizan para prevenir y atender la salud de nifias, niftos,
| mujeres gestantes y madres en periodo de lactancia.

Seguimiento Nominal: procesc que permite realizar seguimiento a cada nifio, nifa en su
trayectoria de vida; y, mujer gestante en su periodo de embarazo, para asegurar el
conjunto de servicios expresados en la Ruta Integral de Atenciones.

SENAGUA: Secretaria Nacional del Agua.

Territorio: son las dreas geogrdficas en Jas que viven las familias donde realizan sus
actividades sociales, econdmicas y culturales.

Unidad de Atencién: comprende el equipo técnico de territorio conformado por la/el
coordinadora/or CDI, educadora/or CDI v coordinadora/or técnico temtorial de desarrolo
infantil integral, quienes realizardn las atenciones para ka proteccion integral de la primera
infancia.

5. REQUISITOS
5.1.GESTION TECNICA INICIAL

5.1.1. Geslion y condiciones del local para el funcionamiento del CDI

El MIES para el funcicnamiento de los CDI de administracion directa, debe gestionar una
infraestructura propia que garantice la seguridad e integridad de las nifias v nifos atendidos
segun su edad, mobiliario y ambientacién, considerando los criterios de seguridad,
funcionalidad vy cdlidad; dispondrd de espacios amplios que permitan la liberfad de
movimiento sin riesges.

La Entidad Cooperante debe gestionar con la comunidad y/o familias, un local que debe
cumplir con las normas de disefio universal, mobiliario y ambientacién, considerando los
criterios de seguridad, funcionalidad y calidad; dispondrd de espacios amplios que permitan
la libertad de movimiento sin riesgos.

El local para ser considerado como una unidad de atencidn debe contar con:

- Espacios y/o ambientes de aprendizaje internos con un minimo de 2 metros cuadrados
por ning-nifo.
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Baterias sanitarias diferenciadas por sexo, y lavamanos considerande que el tamafio
esté acorde a la edad y/o discapacidad de las nifias y nifos. Debe existir una bateria
sanitaria y un lavamanos por cada 15 nifas y nifos.

Baterias sanitarias que garanticen la privacidad y el control de su seguridad de modo
que no permitan gue las nifas y nifios queden encerrados.
Un bafo exclusive para adultos.

Los servicios bdsicos: agua, energia eléctrica, teléfono, internet {donde exista red -
cobertura), un sistema de eliminacion de aguas residuales y de recoleccion de basura.

Un espacio {no exclusivo) de la infraestructura interna, para movilidad, trdnsito, juegos,
consejeria familiar y aoctividodes comunitarias; este espacio debe contar con luz
nafural {ventanas), evitande et exceso de cortaminacion auditiva, ventilacion vy
visibilidad para el desarrollo de juegos y ofras actividades grupales.

Debe cumplir con accesibilidad universal para todas las personas con discapacidad,
en conformidad con la normativa vigente del Consejo Nacional para la Igualdad de
Discapacidades y el Servicio Ecuatoriano de Normalizacion,

Un espacio (no exclusivo) de la infraestructura intema, para el momento del suefo y/o
descanso de |las ninas y nifos; este espacio debe contar, con ventilacién, evitando el
exceso de contaminacion auditiva y de facil visibilidad para la vigitia y cuidado.

Un espacio externc para la recreacién, con juegos infantiles seguros v acordes a las
edades de las nifias y nifos; y, en los casos excepcionales que no cuente con estos
espacios, debe gestionar el uso de un espacic pliblice a no mdas de 200 metros de
distancio, bajo condiciones que garanticen la seguridad de las nifias v nifos.

Espacios diferenciados por grupos de edad para la atencidn diaria:

- 12018 meses de edad;
- 19 a 24 meses de edad;
- 25 a 36 meses de edad.

Un espacio adecuado [no exclusivo) para el control de salud de las nifias y nifics;
dispondran de un botiquin para atencion de primeros auxilios, el que contard con
insumos basicos. No se podrd tener medicinas que no hayan side entregadas por el
centfro de saiud y/o profesionales de la salud con su respectivo instructive y/o receta
para el suministro de los mismos.

Un drea para la recepcidn de la alimentacion, de acuerdo a la norma técnica para el
servicio de externalizacion de alimentos.

Una bodega con estanterias donde se dispondrd de manera organizada v segura el

moterial didactico, fungible v de aseo (reserval. gue no se esté utilizando en los
espacios y/ambientes de aprendizaie o que se requiera en momentos especiales.

El mobiliario y equipamiento de diseno universal, durable, seguro, funcional, acorde al
grupo de edad, diversidad cultural v dimension del ambiente; garantizando facil
movilidad para el desarrolio de las diferentes actividades de la jernada diaria.

La unidad de atencion debe garantizar las siguientes condiciones:
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»  Mantener un inventario actualizado.

= Evitar que el mobiliario con disefio universal {que no presente aristas vivas y puntos
con angulos pronunciados o agresivos).

» El mobiliario aéreo deberd estar empotrado en la pared de manera segura.

= Arreglar y/o reponer partes faltantes del mobiliario y equipamientos para evitar su
deterioro total.

* Redlizar mantenimientos periddicos del mobiliario v equipamiento, evitando su
almacenamientc o depdsito en éreas del CDI,

- Un espacio exclusivo de comedor para las nifias — nifios, el mismo que contard con
mesas y sitlas acordes a su tamafic, nimero y edad; v en caso de no contar con este
espacio podrén utilizar los espacios y/o ambientes de aprendizaje, considerando los
diferentes momentos de alimentacidn, garantizando la limpieza permanente.

- Un espacio adecuado para el/la coordinador/ra del CDI, estard equipado con
mobiliaric bdasico, archivader, computadora, con acceso a internet impresora,
estanteria v otro.

La unidad de atencidn debe realizar acciones de limpieza diaria de los espacios internos y
externos, del material didactico, mobiliario, equipamiento y bafios. Adicionalmente realizard
una minga de limpieza profunda e higienizacién al menos una vez cada trimestre.

5.1.2. Recepcidon de documentos e inscripcién de usuarios y usuarias

La /el Coordinadora/or del CDI  serd la responsable la recepcién v custodia de los
documentos y de garantizar el cumplimiento de la ejecucién de las estrategias de cuidado
y atencidon por parte de la Educadora en el momento de la atencién de la nifa v nific con
discapacidad en la jornada diaria; y, de la mujer gestante durante la consejeria grupal.

Afencién diaria a la nifia y nifioc de 1 a 3 aiios de edad

= Lo unidad de atencidn debe contar con una cobertura minima de 36 nifas vy nifios

* Lla Unidad de Atencién, debe laborar 5 dias por semanag; con horarios de 6 a 8 horas,
gue responden a las necesidades locales.

* La Unidad de Atencion debe atender a grupos de 9 nifias vy nifios de 1 a 3 afios de
edad por lg/el educadorg/or,

« Lo Unidad de Atencidn debe contar con el servicio de alimentacion externalizado y
proveer la aimentacién saludable mediante 4 momentos (tiempos de comida), el
cual debe ser contfrelado en su calidad y cantidad por el/la Coordinador/a del CDI,
mediante la aplicacién de la ficha diaria de recepcion de dlimentos.

= Los Ceniros de Desarrollo Infantil, garantizan una alimentaciéon saludable a tas nifias vy
nifios de acuerdo a la edad y el estado nutricional, de conformidad con las
recomendacionegs nutricionales diarias como se establece en el protocole de
externalizacién del servicio de alimentacion para los Centros de Desarrollo Infantil.

» Elservicio de externalizacién de la alimentacidn para las nifias y nifios en los Centros
de Desarrollo Infanti! de administracion directa y bajo convenio, se realizan conforme
a la normativa insfitucional, el reglamente para la Regulacién y Control de
Proveedores de Alimentos. Su cumplimiento es obligatorio.

= Los CDI con una cobertura inferior a 36 nifas vy nifos cuya poblacidn se encuentra en
condiciones de pobreza, pobreza extrema y vulnerabilidad, podrdn funcionar
siempre y cuandce cuenten con un informe técnico de respaldo que otorgue la
"Excepcionalidad”, validado por el Distrito v Zona, y autorizado por la Subsecretaria
de Desarrollo Infantil Integrail,
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» Las unidades de atencidn recibirdn asistencia técnica mensual por parte del/la
Coordinador/a Técnico/a Tenitorial quién a su vez es el responsable de asegurar v
garantizar su cobertura.

La Unidad de Atencidén debe cumplir los siguientes criterios para el desamroilo de la
jornada diaria

¢ H/la Coordinador/a del CDi es responsable de garantizar la seguridad vy el cuidado
diario de las nifias y nifos atendidos en la unidad de atencion. No podrd abandonar
bajo ningun concepto la unidad.

* La/ E Coordinadora/or del CDI serd responsable de que las areas internas v externas
del CDI, estén listas para la atencion diaria de las nifias y nifios en los diferentes
grupos de edad.

* la/ el Coordinadora/or del CDI con el /la Educadora/or, garantizardn gue todas las
ninas y nifos sean entregados por un adulto responsable y recibidos por la/el
Coordinadora/or y Educador/a de turno, de forma amable; vy, registrar la firma en Ia
ficha "Acta -Enfrega recepcion de nifias y nifios”.

* lLa /el Coordinadora/or del CDI con el /la Educadora/or deben observar y registrar
las novedades que presente la nifia y nifno como: signos fisicos visibles {lastimados)] v
emocional {lloro), habitos de higiene (ufas cortadas, peinado, cara-mances limpias,
etc.); frente a estos inconvenientes y novedades la Educadora, a través de la
consejeria familiar trabgjard con la madre, padre, cuidador/a scbre la importancia
del cuidado, higiene y proteccidén de la nifia o nifio a fin de llegar a acuerdos,
mismos que constaran en un Acta de Compromiso suscrita por las dos partes; vy,
realizar@ el seguimiento al cumplimiento de los mismos.

* Bagjo ningun concepto se recibird a nifios y nifilas gue presenten enfermedades
infecciosas respiratorias, diarreicas v ofra enfermedad gue requiere de atencién
médica especidlizada, hasta contar con un certificado médico de la recuperacion
de su estado de saiud.

+ H /lo Educador/ra, ante el ingreso de la nifia y nifie nuevo al CDI, deberdn aplicar el
proceso de oadaptacion considerando los factores establecidos en la Guia
correspondiente.

* El /la Educador/ra, garantizard la formacion de hdbitos de higiene personal en las
nifas y ninos durante los diferentes momentos de la jornada diaria,

* E /lo Educador/ro, garantizard el desarrollo de juegos de integracion y actividades
Iidicas, considerando las caracteristicas y edades de Igs nifas y nifos,

* Lao/el Coordinadora/or del CDI. garantizard la provision de los 4 momentos de la
alimentacién saludable (calidad, cantidad, consistencia y frecuencia).

La/el Coordinadora/or det CDI, garantizard que, en el momento del suefio y
descanso, ias nifas y ninos todo el tiempo se encuentren con la vigitancia de la/el
Educadora/or.
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* lLa/el Coordinadera/or del CDI con el /la Educador/ra, garantizardn que todas las
nifias y nifios sean refirados por un adulto responsable v entregado por el/ |a
Coordinador/ra y el/la Educador/ra de tumo,

* El/lal Educador/a, reportard y registrard las novedades presentadas de |la nifig y nifio
durante la jomada diaria y la / el Coordinadora/or del CDI comunicard
inmediatamente las novedades @ sus padres o adulto responsable.

5.2.GESTION DE LA CONSEJERIA FAMILIAR GRUPAL PARA LA PROTECCION INTEGRAL DE LA
PRIMERA INFANCIA

5.2.1. Consejeria Familiar grupal a la mujer gestante, familias con nifias y nifios de 0 a
36 meses.

* Lo Unidad de Atencidn debe realizar quincenalmente la consejeria familiar en base
a las necesidades de cada grupo y en horarios acordados con las familias.

* La consejeria es un proceso de mediacidn de la Unidad de Atencidn con la familia
que va ¢ generar espacios y oportunidades para la puesta comun de saberes e
intercambio de experiencias para el desarrollo infantil integral de sus hijos e hijas, a
traves de la metodologia experiencial.

Deberd estar organizada de la siguiente manera:

- Consejeria grupal a mujeres gestantes
- Consejeria grupal a familias con nifios v nifias 0 -12 meses
- Consejeria grupal a familias con nifos y nifias 1 - 3 afos (atencién diaria)

Para las consegjerias familiares se tomard en cuenta los siguientes criterios:

*  Unencuentro guincenal durante 60 minutos.

* Lo consejeria familiar grupal debe ser  planificada vy ejecutada por el la
Coordinador/a de CH y/o efla Coordinador/a Técnico Territorial; se deberd hacer
un encuentro quincenal con mujeres gestantes; y otro con las familios de las nifas vy
ninos de 0 a 12 meses de edad; de acuerdo a los requerimientos de cada grupo.

* Lo consejeria familiar serd desarrollada dentro del CDI, en un espacio preparado de
acuerdo a las actividades planificadas.

* Involucrar al padre y/o persona de mayor significacion de la familia en las diferentes
actividades de la consejeria familiar,

* Implementar actividades y estrategias para la creacidn de un clima cdlido v de
confianza que sean pertinentes a la cultura familiar, a las costumbres, tradiciones y
cosmovision de los pueblos v naciondlidades.

* Lo consejeria familiar para familios de las nifias y nifios de 1 a 3 afos de edad,
deberd ser planificada por el/ la Coordinador/a CDI v elfla Coordinador/a Técnico
Territorial; las Educadoras redlizardn la reunidn quincenalmente, de acverdo a los
requerimientos de cada grupo de edad; esta actividad debe desarraliarse bajo la
orientacién de la/el Coordinadera/or del CDI,
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5.3.GESTION DE REALIZACIONES Y ATENCIONES

La Unidad de Afencion CDI debe concretar el paquete de atenciones integrales que
constan en la Ruta integral de Atenciones para el disfrute de las realizaciones en cada una
de los ninas, nifcs y mujeres gestantes. Debe comprometer en este proceso a la familio y de
manera especial al padre y/o persona de mayor significacidn como ceorresponsable del
cuidado y proteccion integral.

5.3.1.Consejeria familiar grupal para mujeres gestantes, familias de nifias y nifios de 0
a 3 anos; y atenclon diaria de 1 a 3 afos de edad.

0. Ejercer la libre expresién de emociones, opiniones e ideas orieniadas al desarrollo de la
identidad familiar en un marco de la diversidad

Resultados Mujeres gestantes:

o Mujeres gestantes reconocen los cambics emocionales durante la etapa de
gestacion.
o Mujeres gestantes reconocen las experiencias del proceso de gestacion con
relacion alo gue sienten, necesitan y desean.
o Mujeres gestantes escuchan musica, especiaimente de su cultura y disfrutan de
las artes para generar emociones positivas.
o Mujeres gestantes parlicipan en encuentros familiares y comunitarios
relacionados con actividades culturales como parte de su identidad. |

o Mujeres gestantes y familias preparan el ambiente familiar para el recibimiento
del nuevo miembro valorando su cultura,

o Mujeres gestantes y familias definen el nombre de su nifia {s} o nifio (s} antes de
nacido.

Resultados nifias y nifios:

o Nifas y nifios recién nacidos disfrutan del reconocimiento y respuesta a sus
necesidades expresadas a través del llanto.

o Nifias y nifios de un mes a seis meses de edad, cuentan con vinculos afectivos de
la familia.

o Nifas y nifos de un mes a doce meses disfrutan del reconocimiento vy respuesta a
sus necesidades manifestadas a través de diferentes formas de expresion.

o Nifas y nines de seis meses a tres anes establecen vinculos afectives con su
familia y tas persenas adultas que le sen significativas, en diferentes entornos.

o Nifas y nifics de los seis meses a los fres afios son valorados en sus logros vy |
estimulados hacia nuevas experiencias.

o Nifias y ninos de un afo a tres afies disfrutan al redlizar actividades autdnomas de
higiene y orden como: lavarse las manos, lavarse los dientes, vestirse, guardar los
juguetes.

o Nifigs y nifios de un ano a tres afos disfrutan del reconocimiento y respuesta a sus
necesidades, gustos, opiniones e ideas manifestadas a través de diferentes
formas de expresién.
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o Nifias y nifios participan en actividades culturales con sus familias para el
reconocimiento de las expresiones y espacios culturales y patrimoniales de su
cultura y nacicnalidad.

o Nifas y nifos disfrutan de expresiones de carific con la familia a través del
contacto (carifio).

1. Buena salud y nutricién
Resultados Mujeres gestantes:

o Mujeres gestantes con controles de atencidn integral en salud

o Mujeres gestantes consumen alimentos naturales y nutritivos.

o Mujeres gestantes aplican prdcticas de higiene saludables: consumo de agua
segura y lavado de manos.

o Mujeres gestantes realizan actividad fisica acorde al periodo gestacional

o Mujeres gestantes comprenden la importancia de la lactancia materna exclusiva

durante g primer hora del recién nacido y durante |os seis primeros meses.
Mujeres gestantes tienen Libreta Integral de Salud (LIS)
Mujeres gestantes tienen Libreta Integral de Salud (LIS) con informacién completa
y actudlizada, segin el periodo gestacional,

o Mujeres gestantes con ganancia total de peso recomendado de acuerdo con su
semana de gestacion.
Mujeres gestantes consumen suplementos, segln prescripcién médica.
Mujeres gestantes identificadas con problemas de salud tienen atencidén
especializada

Resultados: Nifas y ninos

o NiRos, nifias recién nacidos con su peso para la edad normal.

Nifias y niflos de cero a tres afios con controles integrales en salud realizados en
establecimientos de salud.

o Nifias y nifios de cero a tres afos de edad con controles integrales en salud
reclizados por el MSP en los Servicios de Desarrollo Infantil Integral.

o Nifias y nifos con tendencia de crecimiento normal (Peso/Edad, Longitud/Edad,
Talla/Edad).

Nifias y nifics consumen leche materna exclusiva hasta 1os seis meses.

Nifias y nifos consumen leche materna hasta los dos afios de edad.

Nifios y nifias consumen suplementos y /o complementos alimentarios, segun
prescripcion médica.

Nifias y nifios fienen el esquema de vacunas complefo para la edad.

Nifas y nifios con atencidn especializada en casos de desnutricion, anemia,
enfermedades infecciosas diarreicas y respiratorias, hasta su recuperacion.

o Nifias y nifios aplican practicas de higienes saludables: (lavade de manos, cara y
dientes) y consumo de agua segura.

o Nifics y nifas desde los seis meses hasta los tres anos de edad consumen
adlimentacién saludable en cantidad, calidad, censistencia y frecuencia, de
acuerdo g la edad y estadoe nutrcional.

o Nifos y nifas realizan actividad fisica, de acuerdo a la edad.
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2. Distrute de relaciones positivas y espacios de juego, desarrolio del, lenguagje y el
aprendizaje en los entornos del hogar, comunitario e institucional.

Resultados nifias y ninos:

o Nifias y nifios con estimulacién prenatal de su madre, padre o cuidadora vy familia
para el establecimiento de vinculo afectivo.

o Nifas y niflos recién nacidos reciben estimulacién por su madre, padre o cuidadora y
familia para el establecimiento del vinculo afectivo.

o Nifias y nifios de wuno a doce meses cuentan con desarrcllo de tas
sensopercepciones a través del juego.

o Nifas y nifos de uno a doce meses exploran objetos mediante el juego espontdneo.

Nifias y nifos de un afo a tres afics realizan experiencias de aprendizaje a través del

juego y el arte para la exploracién de movimientos del cuerpo.

Nifias y niffios de un afo a tres afios exploran objetos de su medio natural y cultural.

Nifas y nifas de un afo a tres afos disfrutan de la lectura de cuentos narrados.

Nifias y nifos de un ano a tres afos disfrutan de conversaciones sencillas,

Nifias y ninos disfrutan de las expresiones artisticas.

Nifas y nifos que cumplen tres afios acceden a la Educacion Inicial,

o]

o ¢ 0 0O 0

3. Creacién de entornos protectores que promueven relacicnes positivas y libres de riesgos
y violencia

Resultados nifias y nifies:

o Nifas y nifos recién nacidos reciben el cuidado de la familia en espacios seguros
y en &l desarrollo de los momentos de descanso, lactancia e higiene.

o Nifios y nifias hasta tres anos cuentan con ambientes seguros v limpios en los
momentos de suefio y vigilia, impieza y aseo, juego.

o Nifias y nifios de seis meses a tres afos participan en actividades cotidianas que
promuevan la no violencia apertando a su seguridad.

Resultados Familias:

o Familias cuentan con un plan familiar de emergencia y riesgos para la respuesta
oportuna en caso de una emergencia o desastre natural.

o  Familias reconocen la importancia de un ambiente familiar protector con
afecto y. confianza, gue favorezca un entorno en el que 1os niRos y niRas vivan
sin riesgo © amenaza de vulneracion de derechos.

o Las familias mejoran los mecanismos para informar y proteger a los ninos y nifas
contra la viclencia.

5.4 GESTION DE PARTICIPACION FAMILIAR Y COMUNITARIA

5.4.1.CONFORMACION DE GRUPO DE TRABAJO CON FAMILIAS Y COMUNIDAD

El /la Coordinador/ra Técnico/a Territorial con el Equipo del Nivel Distrital vinculard ai Comité
de Familias de la Unidad de Atencién con otfras Unidades de Atencion de Desarrolio Infantil
cercandas; asf, como también con las organizaciones comunitarias cuyos fines estén
alineados al bienestar de las mujeres gestantes, ninas, ninos y familias, que tengan
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caopacidad de convocatoria vy legitimidad, con el propésitoc de que faciite la
implementacién de estrategias y acciones orientadas a la participacion de fas familias v la
comunidad en torno a la operacién de la modalidad y acompafiamiento en la Ruta Integral
de Atenciones tanto del MIES como intersectorial.

En caso de que no sea posible identificar alguna organizacidén cuyo fin es desarrcliar
iniciativas de interés para su sector, el/la Coordinador/ra Técnicofa Teritorial en
coordinacién con 1o Unidad de Atencion, promoverd la conformacién del comité local,
involucrando al comité de familias con ofros actores de la comunidad, que gocen de
representatividad y credibilidad por parte de la poblacién de su territorio.

Bl/la Coordinador/ra Técnico/a Tenitorial en coordinacién con lag Unidad de Atencidén debe
comprometer a las familias y comités conformados su participacion en tomo a la gestién de
la Unidad de Atencidn, el acompafamiento del cumplimiento de la Ruta Integral de
Atenciones, la promocién y exigibilidad de los derechos; apoyando al posicionamiento de
la Unidad de Atencidn en el barmic o comunidad como un espacio que favorece las
condiciones para la preteccidn integral de los nifios y nifias, consecuentemente su desarrollo
infantil integral v el ejercicio de derechos. el cual debe quedar registrado en el libro de
actas.

B/la Coordinador/ra Técnico/a Terrtorial en coordinocién con el representante de los
comités conformados, las familias y comunidad vy, con el apoyo de la Unidad de Atencidn;
debe realizar las convocatorias para las reuniones en la Unidad de Atencidn, utilizando los
medios mds iddneos de cada localidad, comunidad o barrio, en horarios accesibles a la
mayoria de las familias y actores de la comunidad, requiriendo para el caso consensos de
los mismos, el cual debe quedar registrado en el libro de actas.

5.4.2. GESTION DE LAS FAMILIAS Y COMUNIDAD

El /la Coordinador/ra Técnico/a Teritorial conjuntamente con el Equipo Nivel Distrital y
Zonal, debe redlizar accicones con familias y comunidad para la vigilancia del cumplimiento
de la Ruta Integral de Atencidn, en cuanto a la calidad de las atenciones por parte de las
Instituciones PUblicas como el MIES, Registro Civil, MSP, Educacién, entre otros; vy, el
seguimiento nominal caso por caso de los usuarios y usuarias de |la Unidad de Atencién.

El /la Coordinador/ra Técnico/a Territorial conjuntamente con el Equipe Nivel Distrital, debe
impulsar acciones de promocién de derechos diigidas a las familias para el cumplimiento
de su rol en la crianza - cuidado y proteccidn de sus hijos e hijas.

§.5.GESTION DE ARTICULACION INTERSECTORIAL PARA LA ATENCION INTEGRAL

5.5.1. CONCRECION DE ATENCIONES ESTABLECIDAS MEDIANTE LA ARTICULACION
INTERSECTORIAL

H/la Coordinador/ra Técnico/a Territorial y el Equipo Nivel Distrital, deben liderar acciones
de articulacion intersectorial, especialmente, con los gobiernos auténomos descentralizados,
Ministerio de Salud, Registro Civil, Ministerio de Educacidn, entre otfros, para la conformacién
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y funcionamiento de las mesas técnicas intersectoriaies cantonales y cumplir con el objetivo
de la Ruta Integral Intersectorial.

5.5.1.1. Atencicnes especializadas intersectoriales

El /la Coordinador/ra Técnico/a Teritorial v el Equipo Nivel Distrital, deben establecer
mecanismos de coordinacidon con los gobiernos autdénomos descentralizados, Ministerio de
Salud, Registro Civil, Ministerio de Educacién, entre otros; para la captaciéon de nuevos
wusuarios, la derivacion y seguimiento a nifias, nifios, mujeres gestantes y familias identificadas
por amenaza y/o vulneraciéon de derechos gque requieren atenciones especializadas de
acuerdo con su dmbito de accién.

5.5.1.2. Orientacion para mejoramiento de condiciones de las familias y
comunidad

El /la Coordinador/ra Técnico/a Temitorial y el Equipe Nivel Distrital, en las mesas técnicas
intersectoricles cantonales, deben articular acciones con la Secretaria Nacional del Agua,
Ministeric de Agriculturq, la Secretaria de Deporte, Ministeric de Desarrollo Urbano v Vivienda
y ofras dependencias del MIES para el mejoromiento de las condiciones de los hogares y
comunidades; de igual manera, con el Ministerio de Cultura, la Secretaria de Depeorte v ios
GAD, para el fomento de espacios artisticos, deportivos y culturales dirigidos a las familias y
comunidad,

5.5.1.3. Seguimiento nominal a la Ruta Integral de Atenciones del MIES e
intersectorial

El /la Coordinador/ra Técnico/a Territorial con el apoyo de la Unidad de Atencion debe
redlizar el seguimiento nominal de la trayectoria de vida de cada nifg, nifio y mujer
gestante, a todas las atenciones brindadas por el MIES y otfras instituciones que permitan su
readlizacién efectiva en el momento oportuno. En caso de que alguna de las atenciones
establecidas por el MIES y por otras entidades no haya side brindada, es obligacién de la
Unidad de Atencidn tomar laos medidas de proteccidn y restitucion de derechoes en el dmbito
de su competencia, y redlizar el seguimiento necesario para gue reciba todas las atenciones
requeridas.

El /la Cocrdinador/ra Técnice/a Territorial con el apoye de la Unidad de Atencidn deberd
contar con: registros del seguimiento al cumplimiento de las atenciones de ia RIA del MIES e
intersectorial; el seguimiento nominal a la frayectoria de vida de las nifias, nifics y mujeres
gestantes, establecidas en la presente norma. La informacién deberd ser compartida con las
instituciones en las mesas técnicas intersectoriales cantonales para andlizarlas, tomar
medidas y acciones pertinentes, coordinadas y complementarias, de conformidad con sus
competencias.
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5.6.GESTION DEL TALENTO HUMANO

5.6.1.CONFORMACION DEL EQUIPO TECNICO

El equipo técnico de Mision Temura Desarollo Infantil Integral en territorio, tiene como
responsabiiidad la implementacion y gestidon de las modalidades. Se conforma de |a
siguiente manera:

Nivel zonal:
- C
ocordinadora/or de servicios sociales
- A
nalista zonat de desarrollo infantil integral
- A

nalista zonal de la Estrategia de Mejoramiento de Talento Humano de la
Subsecretaria de Desarrcllo Infantil Integral (EMTHSDII

Coordinadora/or de Servicios Sociales zonal para los servicios de desarrollo infantil

o Coordinar la implementacion de la politica publica de desarrcllo infantil integral
en los distritos de su jurisdiccion.

Socidlizar la politica publica de desarrollo infantil integral a los actores locales.
Planificar, supervisar, y evaluar la implementacion y gestion de los servicios de
Desarrcllo Infantil en sus distintas modalidades en el marco de la Politica Publica.

o Hacer el seguimiento a la ejecucidn financiera de los servicios de desarrollo
infantil integral.

o Supervisar, y evaluar la gestidn de convenios con las organizaciones cooperantes
para la implementacion de las modalidades en el dmbito de su competencia a
nivel zonal.

o Revisar e informar de las acciones y modalidodes en el dmbito de su
competencia,

o Supervisar, y evaluar la articulacion interinstitucional e intersectorial con entidades
pubklicas y privadas.

o Ofras establecidas por el MIES en el dmbito de la politica pUblica de desarrollo
infantil integral.

Anglista zonal de desarrollo infantil integral

o Acompanar en la implementacién de la politica publica de desarrollo infantil
integral en los distritos de su jurisdiccion,

o Redlizar el seguimiento, acompafiamiento; consolidar y reportar los avances de:
los compromisos adquiridos por las mesas técnicas cantonales; la gestion de los
equipos técnices de los servicios de Desarrollo Infantil; cumplimiento de convenios
con las organizaciones cooperantes en el dmbito de su competencia a nivel
zonal,

o Elakorar reportes y andlisis de informacién sobre el indice de Condiciones de Vida
y Vulnerabilidad, Registro Social y asignacién de usuarios.

o Readlizar seguimiento a las estrategias zonales para el cumplimiento de la micro
planificacién aprobada.
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o Redlizar el seguimiento y acompanamientc a la planificacién teritorial de la
lona, para la creacidén, sectorizacion - reorganizacion de la atencidn de las
modalidades e identificacidn de usuarios a través de la busqueda activa.

o Apoyar a los equipos zonales y distritaies las acciones de seguimiento y
evaluacion a la cdlidad de las modalidades de DIl

o Redlizar el seguimiento, y control a la informacién de los usuarios atendides en las
moddlidades de DI, ingresada por coordinadoras/es y Educadoras/es.

o Ofras establecidas por el MIES MIES en el dmbito de la politica publica de
desarrollo infantil integral.

Analista zonal de la Estrategia de Mejoramiento de Talento Humano de la Subsecretaria de
Desarrollo Infantil Integral (EMTHSDII)

o Paoricipar de reuniones de equipo técnico zonal, proponer actividades de
articulacién y fortalecimiento en su érea.

o Coordinar con la Gerencia de la EMTHSDII nacional, las posibles estrategias de
formacidn y capacitacidn requeridas.

o FParticipar en los procesos de formacién y capacitaciéon especializada en temas
de DI,

o Redlizar eventos, encuentros, capacitaciones, procesos de sensibilizacion,
campanas para fortalecer los componentes dei Proyecto ia EMTHSDII a nivel
Zonal.

o Dar seguimiento y evaluacidn al cumplimiento de la implementacidén de |os
componentes del Proyecto la EMTHSDI a nivel Zonal.

o Coordinar y motivar ia participacion activa de los asistentes al/ios programa) {s)
de Formacién Continua mediante la implementacidn de estrategias técnicas.

o Dar soporte tecnoldgico a los usuarios de la Plataforma Virtual: reseteo de claves,
edicidén de perfil de usuarios y seguimiento.

| o Actudlizar y verificar mensualmente la base de datos correspondiente a la matriz
unica de los usuarios de los modulos de Formacidn Continua de Desarrolio Infantil
del MIES a nivel zonal.

o Coordinar y trabagjar en conjunto con los Institutos Tecnclégicos Superiores
regulados por la SENESCYT, a fin de cumpiir con el proceso de certificacion de
competencias laborales en los 3 perfiles acreditados por la SETEC y en la carrera
de Tecnologia de Desarroilo Infantil integral.

o Eaborar informes sobre la gestién de la Estrategia de Mejoramiento del Talento
Humano en su jurisdiccién.

o Oftros establecidas por el MIES, en el marco de la misidn institucional

Nivel distrital:

Coordinadora/or de servicios sociales distrital de Mision Ternura
Andlista distrital de desarrollo infantil

Una/ un coordinadora/or de servicios sociales distrital Misién Ternura,

o Coordinar con andlistas distritales y coordinadoras/es territoriales el proceso de
conformacién, funcionamiento y seguimiento de acciones determinadas en las
mesas técnicas intersectoriales cantonales.
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o Crear las unidades de atencidn de los servicios de desarrollo infantil, asignar a las
educadoras las y los usuarios de acuerdo a la micro planificacién aprobada y
realizar los informes técnicos conforme la normativa vigente. En el caso de
excepcionalidades se remitird a la Coordinacidén Zonal el informe distrital
debidamente justificado,

o Andlizar el avance de los acuerdes de las mesas cantonales y gestionar la
atencion especializada en el nivel distrital.

o Implementar las estrategios zonadles para el cumplimiento de la micro
planificacién aprobada en el distrito, en el marco de los lineamientos de la
Subsecretaria de desarrollo infantil

o Redlizar el seguimiento y elaborar informes del cumplimiento de convenios con
entidades cooperantes del distito para la implementacion de las modalidades
de DIl

o Priorizar y determinar conjuntamente con analistas los usuarios potenciales de las
modalidades de DIl a portir de un andlisis de resultados, segun el indice de
Condiciones de Vida y Vulnerabilidad vy resultados del Registro Social.

o Planificar y redlizar reuniones mensuales con el equipe técnice distrital; v,
trimestrales con los equipos de soporte para fortalecer [a gestidn de acuerdo a
necesidades identificadas,

o Coordinar con analistas distritales el seguimiento, acompafiamiento técnico
mensual a los equipo de soporte; v, la evaluacion de la calidad de los servicios
de las modalidades de DI '

o Verificar mensualmente el cumplimiento de ejecucidn presupuestaria de DIl, en
coordinacion con la unidad administrativa - financiera distrital vy plantear
estrategias técnicas para agilitar procesos.

o Coordinar con la unidad administrativa-financiera distrital los procesos de
adquisicion y confratacién de bienes y/o servicios de DIl asignados al nivel
distrital.

o Coordingr la implementacion de estrategias zonales para el cumplimiento del
registro de usuarios en las modalidades DIl en funcién at indice de Condiciones
de Vida y Vulnerabilidad.

o FEjecutar y adaptar estrategias de cumplimiento en cuanto a cobertura
planteadas por el nivel zonal y proponer otras en funcidén de las caracteristicas
territoriales.

o Elaborar los informes de cierre de unidades de atencién de DIl de conformidad
con el procedimiento establecido.

Participar en los procesos de capacitacidn especializada en temas de DIl

o Coordinar la implementacién y ejecucion de las modalidades de DIl en los
cantones de su jurisdiccion, en el marco de la politica publica, normas técnicas,
guias y protocolos de gestion.

o Oftras establecidas por el MIES, en el dmbito de la politica piblica de desarrollo
infantil integral,

Anaglista distrital de desarrollo infantll CDI,. CNH y CCRA

o Apoyar en la conformacion, funcionamiento y de las mesas écnicas
intersectoriales cantonales, y, el seguimiento al cumplimiento de la Ruta Integral
de Atenciones Apoyar y acompafiar técnicamente al equipo de soporte, en los
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procesos de seguimiento al cumplimiento de la Ruta Integral de Atencidn el
seguimiento nominal.

o Consolidar informacidén  reportada por ios equipos de soporte respecto a los
resultados del seguimiento nominal; y presentar informes.

o Dar seguimiento « los estrategias zonales para el cumplimiento de la
microplanificacion aprobada.

o Apoyar la planificacidn teritorial del Distrito, para la sectorizacion, reorganizacion
de la atencién de las moddlidades e identificacion de usuarios a fravés de la
busqueda activa; realizor el seguimiento y presentar informes

o Redlizar seguimiento y acompaiamiento en la ejecucién vy liguidacién trimesiral,
semestral y anual de los convenios de DIl

o Remitir de manera inmediata a la /el coordinadora/or técnico territorial la
pricrizacion de usuarios potenciales para cubrir la brecha de cobertura y orientar
su operatividad.

o Redlizar el seguimiento y acompafamiento técnico al equipo de soporte: e
asignacion de usuarios a unidades de atencién;

o gestion de los equipos de soporte; registrar y socializar los resultados del
seguimiento y acompadamiento vy, entregar resuitados del seguimiento vy
acompafamiento realizados.

o Participar en la evaluacidon de calidad y auditoria con el ingreso de la
informacién de la de la Ficha de Calidad v de Auditoria en el sistema; ejecucion
de estrategias de mejora y acompafamiento técnico a su implementacidn.

o Redlizar seguimiento acompafamiento, vy elaborar reportes de la implementacion
de estrategias para el cumplimiento de registros de usuarios en las modalidades
de DI, en funcién del indice de Condiciones de Vida y Vulnerabiiidad.

o Monitorear mensualmente y presentar alertas e informes a las coordinadoras/es
de servicios sociales distrital misidn ternura v a coordinadoras/es teritoriales, de la
informacion  ingresadas por educadoras/es familiares en el SIMIES, en
cumplimiento a la micro planificacion aprobada.

Verificar y controlar mensualmente la asistencia del equipo de soporte.
Apoyar al equipo de soporte en el proceso de ciere de las unidades de
atenciéon de DIl

o Ceordinar y capacitar al equipo de scporte sobre normativa, lineamientos ©
temas relacionados con la protecciéon integral, dispuestos por la cocrdinacién
zonal o la SDII.

Participar en los procesos de capacitacion especializada en temas de DIL.
Actualizar y remitir de manera mensual base de datos correspondiente a la matriz
Unica de los usuarios de los médulos de Formacidon Continug de Desarrollo Infantil
del MIES a nivel distrital

o Oftras establecidas por el MIES.

Equipo de Soporte
Coordinador/a técnico/gq territorial

o Parficipar en la conformacién y funcionamiento de las mesas técnicas
intersectoriales cantonales, para la implementacidn de la ruta integral de
atenciones intersectorial; presentar informe de atenciones y necesidades
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identificadas en ios usuarios de las modalidades DI, establecer acuerdos para su
atencidén y participar en el seguimiento nominal.

o Gestionar el cumplimiento de los acuerdos establecidos en las mesas técnicas
cantonales, para asegurar |as atenciones efectivas de nifias, nifos y mujeres
gestantes de las unidades de atencion y elaboracion de informes de acuerdos
cumplidos

o <Coordinar y redlizar el seguimiento nominal a las atenciones realizadas en las
modalidades de DIt y al seguimiento nominal del ciclo de vida de los usuarios de
los servicios de desarrollo infantil integral.

o Fjecutar el proceso correspondiente para el egreso de usuarios en el SIMIES y la
asignacion de nuevos usuarios para garantizar la cobertura asignada en
cocrdinacion con el/la Coordinador/a de servicios sociales distrital.

o Redlizar la busqueda activa con el apovo de actores locales para la
identificacidn de usuarios de las modalidades de DIl y aplicacién de la Ficha de
Vulnerabilidad; v sistematizar los reportes de posibles usuarios de las modalidades
de Dl

o Reportar permanentemente a la analista distrital CNH/CCRA y CDI, de dlertas
identificadas por el equipo de la unidad de atencién, en el cumplimiento de los
convenios.

o Conformar los comités de familias y comunitarios para la creacién de la unidad
de atencidn, el apoyo a la gestion del desarrollo infantil integral, 1a promocidn y
exigbilidad de los derechos.

o Analizar la brecha existente en la cobertura con la priorizacién de usuarios
potenciales, asignar usuarios e informar a educadoras/es familiares vy
coordinadoras/es CDI sobre la asignacidn de usuarios y orientar el inicio de la
atencidn, garantizando que los usuarios antes de ser ingresados al SIMIES
cuenten con el indice de Condiciones de Vida y Vulnerabilidad.

o Planificar y redlizar reuniones con los equipos de las unidades de atencidn
asignados para fortalecer la gestidn operativa de acuerdo a necesidades
identificadas; y, verificar el cumplimiento de los acuerdos establecidos.

o Planificar conjuntamente con la educadora/or de apoyo y coordinadora/or CDI,
el seguimiento, asistencia técnica y acompanamiento mensual a tas unidades de
atencidn,

o Redlizar el seguimiento y acompafamiento trimestral a educadoras/es familiares
y coordinadoras/es CDI para la participacién familiar, comunitaria y articulacién
intersectorial.

o Readlizar la evaluacién a la calidad de los servicios de DIl ingreso de informacidn,
adaptacion, externalizacidn del servicio y ejecucion de estrategias de
fortalecimiento distrital en funcidon de las caracteristicas de las unidades de
atencién asignadas, de manera conjunta con la educadora/or de apoyo.

¢ Ejecutar, adaptar y proponer acciones para el fortalecimiento de la gestion de
las unidades de atencién.

o Implementar estrategias para el registro de usuarios de las modalidades DI en
funcién al indice de Condiciones de Vida y Vulnerabilidad, analizar, reportar
alertas; y, ejecutar estrategias operativas para el cumplimiento de la cobertura
de atencidn.

o Verificar y controlar mensualmente la asistencia de educadoras/es familiares
CNH, educadoras de CDl y coordinadoras/es CDI.
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o Realizar el procedimiento operative de cierre de unidades de atencién previa
autorizacién en ccordinacién con el/la Coordinador/a de Servicios Sociales
Distrital.

o Egresar a wusuarios en el SIMIES, segun reporte/informe presentado por la
educadora/or familiar, cuando se justifiqgue en coordinacidn con el/la
Coordinador/a de Servicios Sociales Distrital.

o Capacitar a las coordinadoras CDI, educadores de apoyo sobre las temdticas
del desarrollo infantil dispuestos por la direccidn distrital o la SDII.

o Motivar a la participacidon activa de los educadores de apoyo, educadoras/es
familiares CNH, coordinadoras/es CDI y educadoras/es de CDl en los procesos de
Formaciéon Continua.

o Oftras establecidas por el MIES.

.Operacién de la unidad de atencién

- Una/un coordinadora/or CDI
- BEducadoras/es CDI

Funciones

Coordinadora/or CDI

o Poner en conccimiento de la /el coordinadera/or técnico terriforial sobre
necesidades de atenciones especializadas, de la poblacidn usuaria de las
modalidades de DI, al momento de los visitas de seguimiento.

o Proveer de informacion a la /el coordinadora/or técnico territorial sobre el
avance de acuerdos de las mesas técnicas, relacionados con la atencidn y
consejeria en e CDI
Participar en el seguimiento nominal convocado por la coordinadora/or territorial.
Realizar el seguimiento nominal a mujeres gestantes, familias de nifias y nifics de
0 a 3 afos de las atenciones recibidas e identificacién  que se requieren.

o Reportar de manera inmediata a la /el coordinadera/or técnico territorial sobre el
egreso de nifas, ninos y mujeres gestantes del SIIMIES e ingresar nuevos usuarios
asignados para cumplir con la micro planificacion aprobada.

o Apoyar en la bUsqueda activa para la identificacion de posibles usuarios de la
modalidad CDI vy reportar a la /el coordinadora/or tecnico territorial para la
aplicacidén de la Ficha de Vulnerabilidad.

o Reportar permanentemente alertas a la /el coordinadora/or técnico territorial,
identificadas en la ejecucion de los convenios de MT CDI.

o Ingresar nuevos usuarios al SIMIES una vez obtenide indice de Condiciones de
Vida y Vulnerabilidad e iniciar con la atencion segun lineamientos establecidos.

o Planificar semanalmente las consejerias  grupales de atenciones identificadas
para mujeres gestantes y familias de nifas y nifios de 0 a 12 meses.

o Orientar, apoyar y demostrar la planificacién de realizaciones y atenciones por
grupos de edad en base ala Ruta Integral de Atenciones - RIA.

o FEjecutar la consejeria grupal o mujeres gestantes, familias de ninas y nifios de la
unidad de atencidn.

o Registrar en el SIIMIES la asistencia de mujeres gestantes, nifas y nifics y reportar
alertas detectadas ala /el coordinadora/or técnico territorial.
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o Registrar en informacién de las atenciones realizadas a la mujer gestante y
familias de las nifias y nifics de 0 a 3 afios de acuerdo a con lineamientos
establecidos.

o Sensibilzar y comprometer a las familias en las realizaciones y atenciones
desarrolladas en la jornada diaria del CDI.

o Planificar, orientar y ejecutar procesos de concertacion con las familias y actores
comunitarios para el funcionamiento de la modalidad MT CDI.

o Apoyar ala /el coordinadora/or técnico territorial en la convocatoria y ejecucion
de los encuentros familiares y comunitarios.

o Redlizar la planificacion del seguimiento y acompafiamientc diaric a
educadoras/es CDI, segun sus requerimientos.

o FEjecutar los acuerdos y recomendaciones realizadas por |a /el coordinadora/or
técnico termitorial y educadorajor de apoyo en el seguimiento vy
acompafiamiento realizado a su gestion.

o Realizar seguimiento y acompafamiento diario y segin necesidades
identificadas a educadoras/es CDI. Registrar e informar a la /el coordinadora/or
técnico teritorial sus resultados.

o Elaborar y coordinar la ejecucidn de la planificacién participativa anual para el
mejoramiento continuo del CDI.

o Remitir a la /el coordinadora/or técnico teritorial informacion de la unidad de
atencidn sobre la ejecucidn del servicio.

Verificar y controlar diariamente la asistencia de educadoras/es CDI.
Emitir informe a la /el coordinadorajor técnico territorial para el cierre de la
unidad de atencidén MT CDL.

c Redlizar informe que justifique el egreso de mujeres gestantes y familias con sus
nifias y nifios del CDI.

o Ejecutar capacitacicnes al equipo de educadoras del CDI sobre normativa,
ineamientos o temas relacionados con la atencién diaria a nifas y nifios,
dispuestos por la coordinacién zonal, direccion distrital, o la SDI

o Participar en las capacitaciones especializadas de DIl

Educadora/or CD!

o Planificar y ejecutar las atenciones, consejeria grupal v el seguimiento familiar
aplicando o metodologia de atencién a nifias v nifos de 1 a 3 anocs de edad v
en base ala Ruta Integral de Atenciones - RIA.

o Poner en conocimiento de la /el coordinadora/or de CDI scbre las necesidades
de atenciones especializadas.

o Redlizar el seguimiento nominat conjuntamente con la Ceoordinadora de CDIy las
famitias respecto de las atenciones redlizadas y la identificacion de alertas para
derivacién al Coordinador/a Técnico Territorial y su atencidn en la instancia
respectiva.

o Registrar en el SIIMIES la asistencia de nifias v nifos que reciben atencién diaria en
la unidad CDI.

o Sensibilizar y comprometer a las familios en la realizacidon de las orientaciones
trabajadas en las consejerias grupales y seguimiento familiar de las actividades.

o Ejecutar procesos de concertacidén con las familias de la modalidad MT CNH
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o Elaborar y ejecutar el plan de mejora de la unidad de atencidn en funcién de las
estrategias de fortalecimiento de la consejeria familiar
o Otras establecidas por el MIES.

5.6.1.1.  Perfil del equipo técnico
Equipo Técnico Zonal

Coordinadora/or de servicios socidles zonal Mision Ternura

Funcidn principal:

o Gestidn de rectoria

o Gestidn de seguimientc y acompafamiento técnico

o Gestion de capacitacion

CARGO FORMACION EXPERIENCIA HABILIDADES
Coordinadora/or Profesional de 4 anos en actividades Pensamiento
de Servicios Tercer nivel en de coordinacién vy estratégico
Sociales zonal Administracisn, paricipacidn en Generacion
Mision Ternura Sociolegiag, proyectos de ideqs

Trabgjo  Social, comunitarios Pensamiento

Pedagogia, relacionados con el conceptual

Psicologia, desarrcllo infantil Organizacion

Nutricidén vy Areas integral, trabgjo con dela

Afines. familias y comunidad; informacién
Planificacién Habilidad
Estratégica vy  su analitica
implementacion; Trabajo en
experiencia en g equipo
articutacicn de Orientacién
Servicios publicos; de servicio
seguimiento de flexibilidad
politicas publicas vy Iniciativa
desarolio de Construccién
proyectos. de relaciones

Anaglista zonal de desarrollo infantil integral {Analista de Inclusidn Sccial
Zonall)

Funcidn principal:
o Gestidn de rectoria
o Gestidn de seguimiento y acompafiamiento técnico
o Gestidon de capacitacion
o Gestién de informacion zonal
CARGO FORMACION

EXPERIENCIA HABILIDADES
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Analista zond! de Profesional de 2 anos en actividades Pensamiento
Desarrollo  Infantil Tercer nivel en de Planificacién estratégico
Integral [Analista Administracidn, Estratégica; Habilidad
de Inclusién Sociologia, Elaboracion de analitica
Social Zonal 1} Trabdgjo  Social, Proyectos sociales y/o Identificacidn
Pedagogia, educativos;, Gestién de problemas
Psicologia, por Procesos Generacion
NL:lfrICIOﬂ y Areqs de ideas
Afines.
Planificaciéon vy
‘ Gestidn
| Trabagjo en
equipo
Orientacion
de servicio
‘ Flexibilidad

Andlista zonal de la EMTHSDII
Funcidn principal:

o Gestidn de formacion

o Gestién de capacitacion

o Gestidn de seguimiento
CARGO FORMACION EXPERIENCIA HABILIDADES

Analista de la Profesional de Tercer 2 afios 6 meses en Pensamiento
Estrategia de Nivel en Ciencios actividades en el estratégico y critico
Mejoramiento de Socmle; .:de la Uso de_ tecnologias Pensamiento
Talente Humano Comunicacién, educativas, estratéai

. ; gico
de Desarrollo Desarrolio Social, andrageogia, L.
Infantil Integral Ciencias de la proyectos de Generacion de

Educacion o afines; formacién y ideas

Nutricidn,  Ingenieria
de Sistemas  con

capacitacién, Pensamiento

O analifico
experiencia en el uso o
de tecnologias Organizacion  de
educativas y sistemas
pedagogia Monitoreo y control

Equipo Técnico Distrital
Coordinadora/or de servicios sociales distrital Misién Ternura
Funcién principal:
o Gestidbn de rectoria
o Gestidn de seguimiente y acompafamiento técnico

o Gestion de la capacitacion

o Gaestidn de la informacion
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FORMACION 3.443:{13,'Tef7-Y HABILIDADES
Coordinadora/or Profesional de 4 anos en Pensamiento
de Servicios | Tercer nivel en | actividades de estratégico
Sociales  Distrital | Administracion, coordinacion y | Generacion
Mision Termnura Sociologia, participacién en | de ideas
Nutricién, proyectos Pensamiento
Ciencias de la comunitarios conceptual
Educacion, relacionados con el Organizacion
Psicologia  Social desarrolio infantil, de la
y Areas Afines. trabajo con familias informacion
y comunidades; Habilidad
Planificacién andiitica
Estratégica y  su Trabajo en
implementacion; equipo
experiencia en g Crientacion de
articulaciéon de servicio
Servicios publicos; Flexibilidad
Seguimiento de Iniciativa
politicas publicas y Construccion  de
desarrollo de relaciones
proyectos.

Andlista distrital CNH, CDI, CCRA:
Funcién principai:
o Gestidn de rectoria
o Gestidn de seguimiento y acompoiamiento técnico
o Gestion de la capacitacién

o Gestion de lainformacién

FORMACION

EXPERIENCIA HABRILIDADES

Analista Distrital de | Profesional de | 2 afos 6 meses en Pensamienio
Desarrollo  Infantil | Tercer nivel en | actividades de | eshatégico
NH Psicologia, ejecucion L

¢ Nu1ricic'>gn, pjorﬁcipocién dt\a/ Planificacion
Ciencias de la | proyectos Gestion
Educacién, participativos Pensamiento
Psicopedagogia, relacionados con la conceptual
Sociclogia, ninez, familia %
Gestion Social y | comunidad; Habilidad
Areas Afines Planificacion anadlitica

Estrategica Crganizacion

de la
informacién

Aprendizaje
continuo
Iniciativa

Conocimienio
ded entorno
organizacicnal

-
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N Planificacion
Analista Distrital de | Profesional de 2 afos 6 meses en Gestion Y
Desarrolle  Infantit | Tercer nivel en Gchwdcf:des de
Dl Psicopedagogiq, proyectos .
Sociologia, participativos th?;??'iigo
Nutricién, relacionados con la 9
Ciencias de Ilg | famila,  nifez vy .
Lducacién comunidag: Monitoreo y control
mencion Planificacidn . .
Educacion Inicial, estratégica; Pensamiento critico
Gestion Social y | Implementacion  y o "
Areas Afines seguimiento de Hakilidad anailitica
oliticas sociales
P Aprendizaje
continuo
Iniciativa
Conocimiento del
entormo
organizacional

Equipo de Soporte
Coordinadora/or técnico/a territorial
Funcién principal:
o Gestion de liderqzgo v arficulacién intersectorial
o Gestidn de seguimiento y acompafiamiento técnico
o Gestidn de capacitacion

o Gestion de la informacién

CARGO FORMACION EXPERIENCIA HABILIDADES
Coordinadora/or Tercer afo o i afos en Recopilacién de
Territorial sexto semestre actividades de informacion

aprobado en desarrollo infantil Pensamiento
Psicopedagogia, integral. estratégico
Nutricion, Proyectos Organizacién  de
Sociclogia, relacionados con la fa informacién
Trabajo Social, ninez, familia, Generacion  de
Ciencias de Ia comunidad, ideds
Educacién proyectos Pensamiento
mencién relacionados con critico
Educacién Inicial, Estimulacidn Trabajo an
gestion  social vy temprana, nutricién equipo
Areas Afines. y salud; gestion Qrientacion de
local, servicio
Orientacion a
los resultados

Educadora/or de apoyo
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Funcién principal:
o Gestion de liderazgo
o Gestion de seguimiento y acompafiamiento técnico
o Gestidn de capacitacion
o Gestion de la informacién
CARGO FORMACION EXPERIENCIA HABILIDADES
Educadora/r Bachiller 2 afos en espacios de Monitoreo Y
familiar de apoyo desarrcllo infantil; control
Programas Educativos Pensamiento
extramurales; Trabajo analitico
con Familia y Pensamiento
Comunidad; conceptual
Salud vy nuticidn Crganizacion
infantil. de la informacion
Trabajo en
equipo
Orientacidn al
Servicio

Equipo de la Unidad de Atencién MT CDI

Coordinadora/or CDI

Funcién principal:

o Gestidn de liderazgo
o Gestion de seguimiento y acompafamiento
o Gestion de ejecucion metodoldgica ce consejeria familiar (mujeres gestantes,
familias de nifias y nifos de cero a tres anos)
o Gestién de capacitacion
o Gestién de la informacién
CARGO FORMACION EXPERIENCIA HABILIDADES
Profesicnal de Dos anos como Cuapacidad de
tercer nivel en coordinador(q), jefe{q) liderazgo, trabgjo
Educacion Inicial, de programa 0 en equipo, toma
_ Psicologia Infantil, | actividades similares. de decisiones,
Coordinadora o |  Nutricién o dreas enfoque de
Coordinador CDI afines. derechos,
creatividad Y
resolucion de
conflictos
Educadora/or CDI
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Funcién principat:

o Geslion de ejecucion metodoldgica de atencién a niflas y nifios de 1 a 3 afios
de edad

o Gestion de la informacién

CARGO FORMACION EXPERIENCIA HABILIDADES
Educadoras/es Profesional de | Un aho como | Capacidad de
col nivel tecnoldgico | educador(a)  en  la | liderazgo, frabaojo

en educacidn | atencidn de nifas y | en equipo,

inicial o dreas | hiNos menores de cinco | ocrientacién al

afines. afios de edad. logro, creafividad
y resolucion de
canflictos,

56.1.2. Seleccién del personal

La Direccidn Distrital debe garantizar que el personal gque va a conformar su equipe de
frabajo, Coordinadoras y Educadoras de CDI {de atencidn directa y convenios) previa
contratacion, cumpla con los siguientes requisitos:

* Readlizar el proceso establecido a traveés de ki Bolsa de Empleo del MIES.
+ Validacidn del perfil requerido por el MIES o través de la Bolsa de Empleo
* Preferentemente, residir en el cantén ¢ en la comunidad

* Preferentemente hablar la lengua materna de las familias usuarias

5.6.1.3. Sdalida del personal

La Direccidn Distrital, en el marco de los procedimientos institucionales vigentes, ante la
salida de personal debe:

* Informar a la Coordinacién Zonal v Subsecretaria de Desarrollo Infantil Integral los
casos de salida masiva del personal, con los debidos justificativos.

* las/Los Educadoras/es MIES o de Convenic que sean desvinculados del servicio,
deberd entregar la documentacion, bienes o su cargo a la Coordinadora/or.

* Las/Los Coordinadoras/or MT-CDI y Coordinadoras/es Técnicos Teritoriales MIES que
sean desvinculados del servicio, deberd entregar la documentacion vy bienes a su
cargo.

* Eljefe inmediato deberd aplicar la evaluacion de fin de gestién {personal MIES v de
Cohvenio},

* Reaqlizar de manera inmediata, el preceso de convocatoria, seleccion, validacion,
contratacién y capacitacion inicial, de acuerdo al proceso establecide en la bolsa
de empleo, una vez conocida la salida del personal, a fin de garantizar la atencién
permanente de la modalidad.

* El funcionario que deja de labeorar en la institucion debe entregar un informe de su
gestibn con documentos de soporte, el mismo gue debe ser validado por la
Direccion Distrital,
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5.7.GESTION ADMINISTRATIVA

5.7.1. Reuniones del equipo

El Eguipo nivel zonal, nivel Distrital deben mantener reunicnes por lo menos dos veces al mes
con el/la Coordinador/ra Técnico/a Territorial de las unidades de atencidn a su cargo.

E /lo Coordinador/ra Técnico/a Termritorial, debe mantener ung reunién semanal con las
coordinadoras/es CDI a su cargo. La planificacion y organizacion de las reuniones realizard
cada coordinador territorial en el distrito.

Las reuniones deben considerar |as siguientes actividades minimas:

* Capacitar al equipo de acuerde a necesidades idenfificadas a fravés del
seguimiento y acompafamiento técnhico en campo.

*+  Seguimiento y fortalecimiento a la gestién de la modalidad.

+ Planificacion de acciones.

* Verificacidn de cumplimiento a las actividades planificadaos.

*  Seguimiento ala liquidacion de convenios y desembolsos

+  Seguimiento a las evaluacicnes de calidad, control salud y aplicacion de acuerdo a
los lineamientos institucionales,

*  Seguimiente alos permisos de funcionamiento.

« Ofras acciones de acuerdo a necesidades de lo gestion del equipo.

5.7.2. Planificacién de actividades y elaboracion de informes

El Equipo Nivel Zonal y Distrital de acuerdo a su nivel de responsabilidad, al inicio de cada
ano, debe elaborar la planificacion anual de actividades y definicion de objetivos, asi como
informes de manera cuatimestral. Este Plan estard aprobadoe por el/la coordinador/a Zonal.

Eguipo Nivel Distrital conforme al Plan Anual de Actividades, conjuntamente con su equipo
de Coordinadoras/es termritoriales, elaborard el Plan Trimestral de Actividades a redlizarse en
el Distrito, el que incluird el plan de capacitacién a coordinadoras/es CDI y educadoras/es.
Este Plan deberd estar aprobado por el/la Director/a Distrital.

E!l fia Coordinador/ra Técnico/a Teritorial, con el apoyo de las coordinadoras CDI bajo su
responsabilidad, vy con base en el Plan de trabajo Trimestral, elaborard su plan mensual de
actividades, conforme con lo acordado,

La/El Coordinadora/or CDi, con el apoyo del/la Coordinador/ra Técnico/a Territerial, son los
responsables de elaborar la planificacion semanal de actividades y la definicion de
objetivos para las actividades grupales con las nifias vy nifos y con las familias. Para ello
deberd considerar las necesidades de las nifias, nifios, asi como las caracteristicas de sus
entornos.

La/El Coordinadora/or del CDI, con el apeyo de las/los educadoras/es, el Comité de
familias y lo Entidad Cooperante deben elaborar y ejecutar el plan de mejora de la unidad
de atencidn [de Atencion Directa y bajo Convenio) en funcion de los resultados de la
evaluacion de calidad de la gestidn del servicio.

Pagina 47 de 49 is




DUDDCLNE AMTA LT WEIAMALVLLLY FHNMFAIN L L 539 CUrMMLL 4y "
cuerdo Ministerial

Nro. XXX

BCLUSHON EEORONGE A
v AL

NORMA TECNICA MISION TERNURA CENTROS DE
DESARROLLO INFANTIL

5.7.3. Levantamiento e ingreso de informacién

B equipo técnico MIES, de acuerdo a sus funciones, debe andalizar, levantar e ingresar
informacion en los sistemas institucionales, de acuerdo a los lineamientos establecidos por el
MIES.

5.7.4. Periodo de atencién

La unidad de atencion debe atender durante todo e! afio, con un receso de vacacicnes de
acuerdo a los lineamientos emitidos por la Subsecretaria de Desarrollo Infantil integral en
cencordancia a los ciclos Sierra - Amazonia y Costa — Regidn Insular. Los horarios de
atencion en las unidades de atencidn responderdn a las necesidades locales,
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