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Laundry and Loot: Programa de lavanderia
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Care Counts™ de Whirlpool

La Escuela Secundaria Fern
Creek, parte del Sistema
de Escuelas Publicas del
Condado de Jefferson en

Louisville, Kentucky, hallé una
manera creativa de ayudar
a reducir el ausentismo,
fomentar la moral y la
autoestima de los estudiantes
y disminuir el acoso escolar
por parte de otros estudiantes.
La Escuela Secundaria Fern
Creek tiene una de las
poblaciones estudiantiles mds
diversas y la mayor cantidad
de estudiantes que reciben
almuerzo gratis o reducido en el distrito
escolar.

La Dra. Rebecca Nichols, Directora, reconocid
la necesidad de aumentar la asistencia y
creyd que una forma de hacerlo era pro-
porcionar un lugar donde los estudiantes
pudieran lavar su ropa. Ella creia que laropa
limpia mejoraria la moral de los estudiantes
que tenian dificultades para lavar su ropa
en casa debido ala falta de una lavadora y
secadora o de los recursos econdmicos para
lavar la ropa en la lavanderia.

La Dra. Nichols se asocié con el programa de
lavan-deria Care Counts™ de Whirlpool que
proporciona lavadoras y secadoras gratuitas
alas escuelas para ayudar areducir la canti-
dad de dias que los niflos faltan a la escuela
debido a la falta de ropa limpia.

En una enftrevista con la Dr. Jai Wilson,
Subdirectory Koki Harris, Directora del centro
Laundry and Loot, supe cémo funcionaba
el programa para ayudar a los estudiantes
de la Escuela Secundaria Fern Creek. Este
programa ha ayudado a muchos estudiantes
en la escuela. Koki Harris informa que hay
varios estudiantes que traen ropa sucia
semanalmente durante el ano escolar. A
menudo, los estudiantes eligen dejar su
ropa sucia en la manana, en una mochila
numerada que proporcionan los egresados
de Fern Creek, y recogen su ropa limpia al

final del dia. El programa Laundry and Loot
también ha se ha utilizado para lavar los
uniformes de trabajo de los estudiantes y
para lavar laropa de los hermanos y padres
cuando es necesario.

La Dra. Wilson cree que una gran razén del
éxito de este programa son los esfuerzos de
Koki Harris, quien informd durante nuestra
entrevista que hizo un esfuerzo porira cada
salén y hablar con los estudiantes sobre el
valor del programa, alentdndolos a traer
algo ala sala de Laundry and Loof, incluso
si tenian acceso a servicios de lavanderia en
casa. Tomd un tiempo pero los estudiantes
empezaron allegary el programa prospero.

Koki Harris también dijo que el Centro
Laundry and Loot proporciona alimentos
que dona el Banco de Alimentos Dare to
Care en Louisville, Kentucky. La despensa
proporciona alimentos frescos y congelados,
asi como bocadillos y articulos de tocador
paralos estudiantes. Los estudiantes pueden
recoger comida dos veces durantfe la
semanay a menudo se les da comida para
los fines de semana y otros descansos mds
largos durante el ano escolar. La Sra. Harris
encuentra que este programa es tan be-
neficioso como el programa de lavanderia,
ya que el hambre a menudo impide el
aprendizaje.

continua en la pdgina 2
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Ampliando nuestra perspectiva sobre el abandono médico:
La experiencia de una madre

El Canal de Informacién de Bienes-
tar Infantil define el abandono mé-
dico como la falta de un padre de
proporcionar o permitir la atencién
necesaria segun lo recomenda-
do por un profesional de la salud
competente para una lesion fisica,
enfermedad, afeccién médica o
impedimento. También incluye el
hecho de no buscar atenciéon mé-
dica adecuada y oportuna para
un problema de salud grave que
cualquier persona razonable habria
reconocido que necesita atencién
médica profesional. Sin embargo,
scudl es el estdndar de abandono
cuando el nino nunca ha pasado
un dia al cuidado de sus padres
desde su nacimiento? slLa percep-
cidén del potencial de abandono
es suficiente para mantener sepa-
rados a un padre y un hijog 3Cudl
es el impacto que fiene la hospi-
talizacién, mds prolongada de lo
médicamente necesario, en el de-
sarrollo y el bienestar de un bebé
cuando el sistema médico se niega
a dar de alta al nino a la familia?

sEse impacto también puede
considerarse abandono? Esas
fueron algunas de las pregun-

tas que Nacole Hough experi-
mentd después de que su hijo Dar-
ryl nacié 14 semanas prematuro.

Mi hijo, Darryl Dean Spencer lll, nacid
a las 26 semanas de gestacién con
un peso de 2 libras y 3 onzas. Una
semana después, Darryl bajé a 2 li-
bras. Su nacimiento prematuro tuvo
como resultado multiples afecci-
ones de salud, como hemorragia
cerebral, displasia bronquial pulmo-
nar, enfermedad pulmonar crénica,
problemas gastrointestinales, prob-
lemas cardiacos y hernias. Darryl
pasd 1 afo y 2 meses en el hospital
y, si bien parte de ese tiempo estuvo
relacionado con brindarle atencién
médica, una vez que su salud se es-
tabilizd, a Darryl se le negd volver a
casa con su familia debido a la per-
cepcidon del personal del hospital de
que yo no podria cuidarlo. Durante
ese fiempo, fue “criado” por enfer-
meras en un ambiente lleno las 24
horas, de ruido, luces y estrés rela-
cionado con “vivir’ en
un hospital. Una vez que
estuvo  médicamente
estable, pasé varios
meses tratando de con-
vencer al personal del
hospital para que me
dejara llevarlo a casa. Y
aunque las enfermeras
realmente amaban
a Darryl, a menudo lo
vestian con disfraces
de Halloween, celebra-
ban su cumpleanos y
decoraban su  cuna
para Navidad, creo
que mantenerlo en un
hospital cuando no era
médicamente necesa-
rio fue negligente con él
y senti que mi papel de
madre se desvanecia
lentamente mientras yo
luchaba por defender-
lo aély anuestra familia.
Esta es nuestra historia.

Cuando Darryl nacio,
mi familia tenia miedo
de su condicion mé-

Nacole y Darryl en su dia de graduacion

A
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dica fragil y no podia apo-yarme
visitdndolo conmigo. Para el per-
sonal, parecia como si estuviera
sola, una joven afroamericana en
el hospital, sola todo el fiempo.
Necesitaba cuidado infantil para mi
otfro hijo, que tenia un afo y no se
le permitia ir al hospital para visitar y
relacionarse con su hermano. Tam-
bién necesitaba fransporte desde
y hacia el hospital y recursos para
cosas como comidas mientras me
quedaba con Darryl. Intenté estar
con él todos los dias, todo el dia,
a menudo durmiendo en los pisos,
sofds y vestibulos del hospital. Hubo
momentos en que el personal decia
que estaba demasiado enfermo
para recibir visitas, yo no me iba y
me opuse. Algunos miembros del
personal lo usaron como una opor-
tunidad para quitarme el papel de
madre de mi hijo. Decian que aban-
doné a Darryl y que no podia cuidar
de él, y recomendaron la partici-
pacién de los servicios sociales.

continta en la pdgina 3
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Laundry and Loot

La Dra. Wilson cree que el programa
ha sido exitoso en el nUmero de
ausencias. Han atendido a mds de
250 estudiantes diferentes durante
este primer ano y aproximadamente
el diez por ciento de los atendidos,
utilizan los servicios de Laundry &
Loot para tenerropa limpia de forma
regular. Estén agradecidos por una
Asociacién de Egresados activa
que ha proporcionado las bolsas
de lavanderia, un refrigerador y un
congelador para el almacenamiento
de alimentos y ofras necesidades a
medida que se presentan.

Whirlpool ha estado recopilando
datos desde 2015-2016 para
demostrar la viabilidad vy
sostenibilidad del programa. Para
obtener mds informacidén sobre
el programa de lavanderia Care
Counts™ de Whirpool o para hacer
la solicitud en nombre de su escuelq,
visite su pdgina web en https://www.
whirlpool.com/care-counts.html.

por Valerie Lebanion,
Miembro del PAC de FRIENDS
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Ampliando nuestra perspectiva

Hubo reuniones de coordinacién
de la afencién a las que no me
invitaron ni me informaron. Me
enteraba a través de mi tfraba-
jador social, una secretaria o una
enfermera, y aparecia lista para
luchar por el cuidado de mi hijo.

Durante una visita a Darryl, sufrié
problemas médicos y requirié aten-
ciébn de emergencia. Llamé para
pedir ayuda, los médicos lo estabi-
lizaron temporalmente y estaba tan
alferada que el personal me reco-
mendd que me fuera a casa un rato
para calmarme y descansar. Tan
pronto como llegué a casa, el hos-
pital lamd para decir que el estado
de salud de Darryl habia empeora-
do y que no iba a vivir. Me recom-
endaron que lo desconectara a ély
a su ventilador porque era tan fragil
desde el punto de vista médico, que
no podria respirar de forma indepen-
diente y no tendria una expectativa
de vida larga. Previeron que una
fraqueostomia le daria como mdxi-
mo 2 meses mds de vida y sin apoyo
no podria cuidarlo. Me dijeron que
lo mejor que podia hacer era de-
jar ir a mi bebé.
Estaba cansada,
harta y dolida
porque queria
que mi hijo estuvi-

Inmediatamente antes de que Darryl
se sometiera a la traqueostomia, lla-
mé a un clérigo y lo bauticé. En ese
momento, mi fe fue mi aliada mds
fuerte para apoyarnos a Darryly a mi.

Después del procedimiento, él
comenzd a prosperar en su salud y
crecimiento. Estaba lista para pre-
pararme para traerlo a casa, pero
algunos miembros del mismo per-
sonal intentaron poner barreras para
gue no me ocupara del cuidado
de mi hijo. A pesar de haber estado
en el hospital y de que habia par-
ficipado los 14 meses de la vida de
Darryl, el director del departamento
de servicios sociales del hospital es-
taba haciendo planes para enviarlo
a una familia a fravés del sistema de
bienestar infantil. Me opuse, y con el
apoyo de mi tfrabajadora social que
permanecid a mi lado a pesar de
estar embarazada y en trabajo de
parto, una enfermera especializa-
da dedicada a ser mi maestra y un
planificador de transicion del hospi-
tal al hogar de una agencia externa,
se puso en marcha el plan de ser de
alta a Darryl. Tuve que pasar 72 ho-

“No estaba libre de defectos, pero siempre mantuve mi fe en Dios y me
concentré en llevar a Darryl a casa, a pesar de lo que estaba sucedi-

caba con una familia de crianza o
de acogida. Defendi a mi hijo vy les
dije a quienes estaban a cargo: “cu-
ando me vaya, mi bebé, Darryl, se
ird de aqui conmigo”. Mi trabajador
social y planificador de fransicion,
quien reconocié mi amor, fuerza
y determinacién, me remiti¢ a un
nuevo programa de prevencion dis-
enado para ayudar a los padres de
ninos con necesidades especiales a
obtener las herramientas y los servi-
Cios necesarios para criar a sus hijos
en lugar de involucrarlos o colocar-
los a través de bienestar infantil. Con
un plan de dado de alta, esperanza
y una red de defensores, traje a Dar-
ryl y todo su equipo médico a casa.

Una vez en casa, le diagnosticaron
varias discapacidades del desarrollo
y requirié atencion médicalas 24 hor-
as. Recibi apoyo moral de mired, me
volvi mds autosuficiente y navegué
por el complejo (e inconsistente)
sistema de salud en el hogar. Pude
inscribirlo en los servicios de infer-
vencion temprana que necesitaba
y, d medida que crecia, le quitaron
el ventilador y otros equipos médi-
cos. Hoy, Darryl
estd a punto
de celebrar
] cumplea-
Aos numero 30.

era bien y feliz, Me en-do a mi alrededor. Soy una madre dedicada, involucrada en varios Tiene  pardlisis
agotaron WSS programas familiares, grupos de apoyo y abogando por nifios con ne- EESCelIC TS
RN R UMY cesidades especiales. Me mantuve optimista para que Darryl tuviera é ;?uede , \gwr

. . . ) e forma inde-
CENCIeNlelelel  yna vida eficaz, exitosa y sostenible. Somos los defensores de nues-

si estaba siendo
egoista haciéndo-
lo pasar por ofro
procedimiento
solo para no per-
derlo. Comencé
a pensar en las in-
numerables veces que estuve junto
a la cama de Darryl orando por él
y hablando con él y me escuchd.
Segui diciéndoles que hicieran
todo lo posible por él, y aun asi in-
tentaron contarme historias para
respaldar su teoria. Y les dije: “Nin-
guno de ustedes se parece a Jesu-
cristo, jdejen que mi bebé peleel!”.
Firmé los papeles para que some-
tieran a Darryl al procedimiento v,
aungue algunos médicos profesion-
ales no estaban de acuerdo con
la decisién, no tenian otra opcidn.

Padres y profesionales

tros nifios sin importar la edad que tengan o las etiquetas que se les
asignen. Hoy en dia, Darryl sigue siendo un joven valioso y notable de
la sociedad del que estoy muy orgullosa”.

ras confinuas en el hospital anidan-
do y cuiddndolo solo para poder
demostrar que tenia las habilidades
necesarias para safisfacer todas
sus necesidades médicas. jllegué
tan emocionadal Después, aunque
demostré todas las habilidades nec-
esarias de forma independiente y
me ofreci como voluntaria para gra-
barme en video cuidando y alimen-
tando a Darryl para ayudar a ofros
padres a desarrollar sus habilidades,
no fue suficiente para el director a
cargo. Me dijeron que debido a que
tenia asma, seria mejor si lo colo-

pendienfe. Fui
a la universidad
y me gradué
con doble cer-
fificacién como
Especialista en
Trabajo  Social,
Drogas y Alcohol. Luego obtuve un
titulo técnico en Ministerio Cristiano
del Centro de Ministerio Biblico Urba-
no en Geneva College y presté ser-
vicio por 2 anos en Americorps. Soy
una especialista certificada en salud
mental y una especialista certificada
en recuperacién para la adiccion
al abuso de sustancias. Sigo sien-
do una defensora comprometida
con ayudar a las personas con dis-
capacidades o necesidades espe-
ciales y sus familias. Nuestra situacion
abrid el camino para que muchas

continua en la pdgina 4

~Nacole Hough
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. e
A través de su organizacion 501c3, Citizens Impacting Community Association (Asociacion de Ciudadanos que Tienen un Impacto sobre la
Comunidad), Plum Grove ha lanzado iniciativas que involucran a toda la familia y ayudan a fomentar hogares seguros para los nifios.

Tener un impacto sobre la comunidad a través de lafe y la

prevencion

Durante los Ultimos veinte anos,
la Iglesia Bautfista Plum Grove ha
tenido la prevencién del abuso y
abandono infantil casi al frente de
sUs compromisos ministeriales. Bajo
el liderazgo progresivo del Pastor
Tyshawn Gardner, Plum Grove ha
llevado a cabo su mantra personal:
“Cenfrado en Cristo, Conectado
con la comunidad”.

A través de su organizacion 501c3,
Citizens Impacting Community As-
sociation, Plum Grove ha lanzado
iniciativas que involucran a toda la
familia y ayudan a fomentar hoga-
res seguros para los ninos. Los pro-
gramas incluyen el programa extra-
curricular Study and Shoot (Estu-diar
y disparar) que se asocia con la uni-
versidad local para brindar tutoria
y asesoria en el lado oeste de Tus-
caloosa. Los estudiantes estudian,
completan la tarea y luego juegan
baloncesto y reciben un refrigerio
por la noche. El Campamento de
Verano Dare to Be King (Atrévete
a ser un rey) es un programa de 8
semanas que empodera a los hom-
bres negros de 10 a 15 anos y se
enfoca en las habilidades y experi-
encias necesarias para enriquecer
su comunidad y convertirse en adul-
fos responsables.

Padres y profesionales

Otfro gran programa previamente
puesto a disposicion de la comuni-
dad es el programa SEEK, un pro-
grama de enriquecimiento edu-
cativo disehado para proporcionar
recursos y experiencias adicionales
para familias de bajos ingresos en
West End. Ademds, la Iglesia Bau-
tista Plum Grove abridé gentiimente
las puertas de su centro multimillon-
ario de desarrollo, acercamiento vy
promocion para gue las agencias
y los socios de la comunidad pudi-
eran ayudar a las familias y fomen-
tar ninos saludables. Los programas
incluyen clases de crianza, ligas de
baloncesto de verano, campanas
comunitarias de alimentos y activi-
dades a puerta cerrada para ninos
y ninas adolescentes.

Una de las muchas historias de éxito
de los programas disponibles para
la comunidad proviene de un re-
cién graduado que participd en el
programa Dare to Be King. Después
de luchar con problemas de dis-
ciplina en casa y mientras estaba
en la escuela infermedia, el joven
se gradud de la Escuela Secundaria
Hillcrest como el mejor de su clase.
Fue aceptado en la Universidad de
Alabama con multiples becas uni-
versitarias y comunitarias. Su madre

soltera reconoce el impacto que
tuvo el programa de verano en su
desarrollo y transicién exitosa a un
joven saludable y productivo. El
compromiso con la salud y el bien-
estar de todo nino es una prioridad
de laiglesia. La Iglesia Bautista Plum
Grove espera continuar brin-dando
servicios y oportunidades integrales
para el bienestar del nino. Soli Deo
Giloria.

por el Rev. Corey Savage, Pastor de
Jovenes/Ministro Asociado de LBSW

Iglesia Bautista Plum Grove

continua desde la pdgina 3
Ampliando nuestra
perspectiva

ofras familias llevardn a su hijo con
problemas médicos a casa desde el
hospital y sirvié para informar el mod-
elo de hogar médico de mi estado’.

por Nacole Hough,

madre y defensora,

(como le dijo a MaryJo Alimena Caruso,
Centro Nacional FRIENDS para CBCAP)

1 American Academy of Pediatrics, “What is the Medical Home" (Ac-
ademia Estadounidense de Pediatria, “2Qué es el hogar médico?”),
https://medicalhomeinfo.aap.org/overview/Pages/
Whatisthemedicalhome.aspx
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Josephine’s Place: una gema escondida en Nueva Jersey es un seg-

undo hogar para muchas mujeres inmigrantes

En 2003, un centro de mujeres muy
singular abrié en Nueva Jersey, “Jo-
sephine’s Place”, para atender las
necesidades de las mujeres de bajos
ingresos, en su mayoria inmi-grantes,
en el drea metropolitana de Eliza-
beth, bajo la visién y el pa-trocinio
de las Hermanas de la Cao-ridad de
Santa Isabel.

“Reconocieron que muchas muje-
res llegan al pais experimentando
pérdidas, pobreza y confusion al en-
frar en el mundo de lo desconocido
y querian brindarles un refugio seg-
uro”, indicé Gail Driscoll, directora
ejecutiva de Josephine’s Place. “Su
objetivo era brindar a las mujeres un
lugar en el que fueran bienvenidas
y donde pudieran conectarse entre
si y desarrollar las habilidades que
necesitan para tener éxito. La direc-
tora fundadora durante 16 anos, la
hermana Judy Mertz, hermana de
la caridad, sabia que el desarrollo
de estas habilidades empoderaria
a las mujeres para que se dieran
cuenta de sus dones y de su maximo
potencial, permitiéndoles crear una
vida mejor para ellas y sus familias”.
Driscoll compartidé que la hermana
Judy solia decir: "Al tener mujeres
fuertes, empoderadas y seguras de
si mismas, no solo prosperard la fa-
milia, sino que se fortalecerd a toda
la comunidad”.

Hoy, 17 afos después, Josephine's
Place ha crecido pero se ha man-
tenido fiel a los principios originales.
El éxito de Josephine's Place puede
deberse a que no abrieron con un
programa, sino que les preguntaron
a las mujeres: 3qué necesitas? sQué
quierese Al involucrar directamente
a las participantes en lo que sucede
en Josephine's Place, llegan a sentir
verdaderamente que Josephine's
Place les pertenece. Los programas
que se ofrecen incluyen instruccién
en inglés, habilidades informdticas y
arte; clases de ejercicios, grupos de
apoyo para violencia doméstica y
autismo, y celebraciones culturales.

Las excursiones a sitios civicos, his-
téricos y culturales presentan a las
mujeres y sus hijos los recursos va-
liosos del drea vy les informan sobre
una variedad de aspectos de la
cultura ?s’rodounidense.

Padres y profesionales

Un grupo dedicado de
voluntarios es la colum-
na vertebral de una
amplia gama de ac-
fividades y programas.
Josephine’s Place se
asocia con organiza-
ciones locales de ser-
vicios sociales como la
YWCA, el Centro Méd-
ico Trinitas y la ciudad
para garantizar que
las mujeres obtengan
los servicios y el apoyo
que necesitan.

Josephine’s Place ha
prestado servicio a la
comunidad  durante
17 anos. Anualmente,
cuatrocientas mujeres
participan en activi-
dades y hasta la fe-
cha, miles han atrave-
sado sus puertas. Los
ninos que eran bebés
cuando abrié el centro
ahora son jévenes adul-
fos y recuerdan con
carino haber venido al
cenfro con sus madres.
Al igual que ellas, ellos sabian que
eran respetados y bienvenidos.
Muchos regresan con sus togas de
graduaciéon, o con sus diplomas o
hacen alarde de su aceptaciéon uni-
versitaria, o donde obtuvieron un
frabajo, y algunos vienen a ofrecer
su fiempo como voluntarios en Jo-
sephine’s Place. Driscoll recuerda
que "un estudiante de octavo gro-
do llegd después de su graduacion
solo para decir: ‘Gracias por todo lo
que Josephine's Place ha hecho por
mi mamd’'. Fue sincero y me mostrd
que el frabajo de Josephine's Place
debe continuar. Es un lugar Unico y
responde a esa necesidad”.

Como organizacion sin fines de lucro,
Josephine’s Place sobrevive gracias
ala generosidad de donadores, sim-
patizantes y recaudacion de fondos.
La crisis de COVID es especialmente
dificil para todos: las mujeres, los vol-
untarios y el personal. Como centro
que trata de cubrir las necesidades
de las mujeres en todo lo que hacen,
la restriccion de no estar cara a cara
es muy dificil. Algunas clases cam-

Josephine’s Place, ofrece un espacio para las mujeres en un
ambiente cdlido y acogedor, estd ubicado en 622 Elizabeth
Ave., Elizabeth, NJ.

biaron a la ensenanza virtual de in-
glés. Algunas mujeres usaron sus ha-
bilidades aprendidas en Josephine’s
Place para coser mascarillas para
el centro Trinitas Cancer Center. Al-
gunos generosos donadores propor-
cionan tarjetas de regalo de comes-
tibles para ayudar a muchas de las
mujeres.

Hoy, en los Estados Unidos, mds que
nunca y parficularmente en tiempos
de crisis, las mujeres necesitan un
lugar propio, un espacio en el que
puedan conocer a ofras mujeres
y compartir historias, un lugar para
desarrollar comunidad y obtener for-
talezas para cuidar de sus familias.
Las mujeres necesitan encontrar for-
mas de comunicarse vy liberarse del
estrés, ya que muchas estdn solas y
sin apoyo. En Elizabeth, Nueva Jer-
sey, existe un lugar asi, donde mu-
chas llegan a llamar a Josephine's
Place su segundo hogar. Visite el sitio
web en www.josephinesplace.org
para obtener mds informacion.

por Gail Driscoll,
directora ejecutiva de Josephine’s
Place
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Definicion y prevencion de abandono infantil: no es una tarea sencilla

Cuando se frata de definir el aban-
dono infantil, encuentro que la
gente fiende a caer en uno de dos
campos: 0 asumen que existe una
definicion federal o se sienten frus-
frados porque no existe una defini-
cion federal mds especifica. La Ley
de Prevencién y Tratamiento del
Abuso Infantil (Child Abuse Preven-
tfion and Treatment Act, CAPTA)
(titulo 42 Cédigo de los Estados Uni-
dos Comentado [United States Co-
de Annotated, U.S.C.A.] § 51069),
segun las modificaciones de CAPTA
de 2010, proporciona definiciones
para ciertos tipos de malirato, co-
mo abuso sexual y los casos espe-
ciales de abandono relacionados
con refener o no proporcionar el
fratamiento indicado por un médi-
co.' Sin embargo, en lugar de pro-
porcionar definiciones especificas
para otros fipos de malirato como
abuso fisico, abandono o abuso
emocional, la ley establece una
definicion minima de abuso y aban-
dono infantil que incluye:

e "“Cualquier acto reciente o falta
de actuacion por parte de un
padre o tutor que tenga como
resultado la muerte, dafo fisico o
emocional grave, abuso o explo-
tacién sexual”; o

* “Un acto o falta de actuacion
que represente unriesgo inminen-
te de dano grave”.

La definicion minima de abuso y
abandono infantil y la mayoria de
las leyes estatales se refieren espe-
cificamente a los padres y otros
cuidadores y no incluyen el dano
causado por ofras personas, como
conocidos o extranos.?2 Un “nino”
segun esta definicién generalmen-
te significa una persona menor
de 18 anos o que no es un menor
emancipado.

Si bien CAPTA establece estdndares
minimos para los estados que aceptan
fondos conforme a la ley, cada
estado es responsable de definir el
maltrato infantil en la ley estatal.
Como resultado, las definiciones de
abuso y abandono infantil tienden
a caer denfro de las siguientes dos
categorias dentro del cédigo legal
de cada estado:®

e Losestatutos civiles proporcionan
definiciones de maltrato infantil
1.

S0
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para guiar a las personas que
fienen el mandato de identificar
y denunciar sospechas de abuso
infantil y determinar los moftivos
para la intervencién de las
agencias estatales de protecciéon
infantil y los tribunales civiles.

e Los estatutos penales definen
las formas de maltrato infanfil
qgque pueden someter a un
delincuente a arresto y enjuicia-
miento en tribunales penales.

Comoresultado, existe una variacién
entre las definiciones estatales, ya
que distinguen los diferentes tipos de
maltrato infantil en sus definiciones,
incluido el abuso fisico, abandono,
abuso sexual y abuso emocional.
Algunas leyes estatales también
incluyen que un nino sea testigo
de violencia doméstica como
una forma de abuso o abandono.
Para conocer las leyes estatales
especificas relacionadas con el abuso
y la negligencia infantil, consulte la
pdgina de buUsqueda de estatutos
estatales del Canal de Informacién
de Bienestar Infantil en https://www.
childwelfare.gov/systemwide/laws_
policies/state/.

El abandono infantil se define a
menudo como la incapacidad de
un padre o cuidador de proporcionar
los alimentos, la ropa, el refugio, la
atencién médica o la supervision
necesarios en la medida en que la
salud, la seguridad y el bienestar
del nino se ven amenazados por
el dano.* Sin embargo, establecer
una definicion clara de abandono
puede resultar complicado por
multiples factores que interactdan.
Estos factores incluyen si el cuidado
es adecuado para satisfacer las
necesidades del nino, si el dano es
real o potencial, la variedad de fipos
de abandono vy si el abandono fue
infencional. Estos factores se suman a
las complejidades en el desarrollo de
definiciones estdndar de abandono.

Aunque las leyes estatales varian con
respecto a los tipos de abandono
incluidos en las definiciones, a
continuacién se encuentran las
categorias de abandono mds co-
muUnmente reconocidas:

¢ Abandono fisico: abandonar
al nino o negarse a aceptar la
custodia; no cubrir necesidades

bdsicas como nutricion, higiene
o ropa adecuada.

e Abandono médico: retrasar
o negar la atencidén médica
recomendada para el nino.

* Supervisibninadecuada: dejar al
nifo sin supervision (dependiendo
del tiempo y la edad/madurez
del nino), no proteger al nino de
los peligros contra su seguridad,
no proporcionar cuidadores
adecuados o participar en un
comportamiento danino.

e Abandono emocional: aislar
al nino, no brindarle afecto ni
apoyo emocional o exponerlo
a violencia doméstica o uso de
sustancias.

* Abandono educativo: no
inscribir al nino en la escuela o la
educacién en el hogar, ignorar
las necesidades de educacion
especial o permitir el ausentismo
crénico de la escuela.

Para obtener mds informacion
sobre los tipos de abandono,
visite la pdgina web del Canal de
Informacién de Bienestar Infantil
sobre Identificacion de abandono en
https://www.childwelfare.gov/topics/
can/identifying/neglect.

Existen varios factores de riesgo
gue pueden poner a los ninos en
mayor riesgo de sufrir danos como
resultado del abandono, como
la pobreza, la falta de sistemas
de apoyo adecuados, la falta de
recursos familiares adecuados,
frastornos por uso de sustancias,
problemas de salud mental y oftros.
Sibien los factores de riesgo multiples
son motivo de preocupacién, la
presencia de un factor de riesgo no
significa que un nifo serd abando-
nado. En particular, la pobreza a
menudo estd relacionada con el
abandono infantil, pero por si sola no
equivale a abandono y la mayoria
de las familias que sufren pobreza
no abandonan a sus hijos. Por lo
tanto, es fundamental diferenciar
entre situaciones de abandono y
pobreza. Para abordar esto, muchas
definiciones estatales de abandono
incluyen consideraciones sobre
los medios econdmicos de una
familia. Por ejemplo, siuna familia que
vive en la pobreza no proporciona

alimentos adecuados a sus hijos, se
continua en la pdgina 7
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continua desde la pdgina 6

Definicidon y prevencion de abandono infantil

considerard abandono solo si los
padres o cuidadores conocen los
programas de asistencia alimentaria
pero deciden no utilizarlos. Tener en
cuenta la pobreza pone el enfoque
en la construcciéon de factores de
proteccion proporcionando servicios
concretos para que las familias
protejan y mantengan a sus hijos,
al mismo tiempo que se previenen
remociones y fraumas innecesarios
a los ninos.

Los factores que contribuyen a
los desafios en la creacion de
definiciones estédndar de abandono
también se aplican alaidentificacion
de estrategias efectivas para mitigar
los riesgos de abandono, por lo que
la prevencién requiere el desarrollo
de una variedad de servicios y re-
cursos. Para abordar los complejos
factores de riesgo asociados con
el abandono infantil, muchos pro-
gramas se enfocan en desarrollar
factores de proteccion para los
padres y la familia. Los factores
de proteccién son condiciones o
atfributos de las personas, familias,
comunidades vy la sociedad en ge-
neral que mitigan el riesgo y pro-
mueven el desarrollo saludable y el
bienestar de los ninos, los jovenes y las
familias.> Al adoptar un enfoque de
factores de proteccién para prevenir
el abandono infantil, los programas
hacen hincapié en las fortalezas
de la familia y lo que los padres y
cuidadores estdn haciendo bien,
asi como también identifican dreas
donde las familias tienen espacio
para crecer con apoyo.

Autorizado por el Titulo Il de la Ley de
Prevencion y Tratamiento del Abuso
Infantil (CAPTA), el programa para la
Prevencion del Maltrato Infantil en
la Comunidad (Community-Based
Child Abuse Prevention, CBCAP)
es un ejemplo de un programa
financiado por el gobierno federal
que se enfoca especificamente en
la prevencién del abuso y abandono
infantil. El propdsito de CBCAP es
desarrollar, operar, expandir, mejorar
y coordinar iniciativas para prevenir
el abuso y el abandono infantil a
nivel estatal y local. A través de
CBCAP, las organizaciones estatales y
locales se asocian para implementar
programas y prdcticas prometedoras

1

59
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y basados en evidencia que apoyan
a las familias, involucran a los padres
lideres y aumentan la conciencia
sobre la prevencién del abuso vy
el abandono infantil. Los tipos de
programas de CBCAP incluyen visitas
domiciliarias voluntarias, habilidades
de crianza, centros de recursos fa-
miliares, cuidados de relevo vy crisis,
apoyo mutuo de los padres y mu-
chos otros que se enfocan en pre-
venir el abuso y abandono infantil
mediante la construccion de facto-
res de proteccion para los padres y
cuidadores.

Si bien es posible que no lo indiquen
especificamente en su nombre
como CBCAP, ofros programas
financiados con fondos federales
reducen los riesgos de abandono
infantil mediante la mejora de los
factores de proteccion. Como se
senald anteriormente, la pobreza, si
bien no es una causa de abandono,
puede ser un factor contribuyente, y
existen programas que promueven
la autosuficiencia econdmica, como
Asistencia Temporal para Familias
Necesitadas (Temporary Assistance
for Needy Families, TANF). Los estados
reciben subvenciones en bloque
para disenar y operar programas
que logren uno de los propdsitos
del programa TANF. Un ejemplo de
uno de los propdsitos incluye brindar
asistencia a las familias necesitadas
para que los ninos puedan ser
cuidados en sus propios hogares.

Si bien puede ser dificil identificar
los primeros signos de abandono,
es mds probable que los programas
tengan un mayor impacto en las
familias cuando las involucran antes.
Administrado por la Administracion
de Recursos y Servicios de Salud en
asociacién con la Administracion
para Ninos y Familias, el Programa
de Visitas Domiciliarias para Madres,
Bebés y la Primera Infancia (Ma-
ternal, Infant, and Early Childhood
Home Visiting, MIECHV) les brinda alas
mujeres embarazadas y alas familias,
en particular a las que se consideran
en riesgo, los recursos y habilidades
necesarias para criar ninos que estén
fisica, social y emocionalmente sanos
y listos para aprender. Los estados,
territorios y entidades tribales reciben
fondos a través del Programa MIECHV

y fienen la flexibilidad de adaptar
el programa a las necesidades
especificas de sus comunidades. Otro
programa, Essentials for Childhood
(Elementos esenciales para la
Infancia), es administrado por los
Centros para el Control y Prevenciéon
de Enfermedades y promueve
relaciones y enfornos seguros,
estables y enriquecedores como
esenciales para prevenir el abuso y
abandono infantil. A través de este
programa, sietfe departamentos
de salud estatales han recibido
estrategias de financiamiento para
fomentar relaciones y entornos que
pueden ayudar a crear vecindarios,
comunidades y un mundo en el que
todos los ninos puedan prosperar.

Estos son solo algunos ejemplos de
fondos federales disponibles para que
los estados implementen estrategias
a nivel estatal y comunitario que
mejoren los factores de proteccién
y reduzcan los riesgos de abandono
infantil. Reconociendo laimportancia
de esta cuestion, la Oficina Infantil
ha intensificado sus esfuerzos para
alentar y apoyar a los estados en su
frabajo para cambiar el enfoque de
sus sistemas de bienestar infantil mas
hacia el apoyo a las familias para
prevenir el malirato infantil en lugar
de unsistema que responda después
de que ya se hayan producido danos
y fraumas. Durante este tiempo de
crisis e incerfidumbre, los esfuerzos
para identificar los riesgos y apoyara
las familias para prevenir el aban-
dono infantil son mds importantes que
nunca. Para obtener mds informaciéon
sobre como puede estar frabajando
su estado para prevenirla negligencia
infantil, ingrese aqui para identificarla
agencia lider de CBCAP de su estado
y la Oficina Regional de la Oficina
Infantil de su estado.

por Julie Fliss, FPO para CBCAP y Tribal
& Migrant Grants y Centro Nacional
FRIENDS para la

Prevencién del Maltrato Infantil en la
Comu-nidad (Community-Based Child
Abuse Pre-vention, CBCAP)

https://www.childwelfare.gov/topics/can/defining/
federal/
2https://www.childwelfare.gov/pubPDFs/whatiscan.pdf
3https://www.childwelfare.gov/topics/can/defining/
state/
“https://www.childwelfare.gov/pubPDFs/acts.pdf
Shttps://www.childwelfare.gov/pubPDFs/protective.
factors.pdf#fpage=2&view=Why%20is%20a%20
protective%20factors%20approach%20important?
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Como hacer la diferencia para prevenir el abandono en nuestra comunidad

Creemos en el poder de las familias.
Las familias saludables estdn en el
corazdn de las comunidades salu-
dables, y en One Place de Tuscao-
loosa (Tuscaloosa's One Place, TOP),
en el oeste de Alabama durante 21
anos.

La crianza de los hijos es el trabajo
mdas dificil que cualquiera puede
emprender. Los obstdculos cotidi-
anos como los horarios para dormir,
el adiestramiento para ir al bano, los
“terribles dos anos” y esos infames
anos de la adolescencia presentan
desafios para los padres, incluso con
los mejores recursos. A menudo, el
desafio mds simple para los padres
se ve agravado por la falta de re-
cursos: comida, refugio, fransporte,
ropa, seguridad laboral, educacion,
etc. TOP trabaja para cerrar esa bre-
cha y brindar a cada nifno y a cada
familia la oportunidad de prosperar.

Nuestra agencia local de preven-
cién de abuso y negligencia infan-
fil (Fondo Fiduciario para Nifos de
Alabama) financia los programas
de educacion para padres vy visitas
domiciliarias de TOP. No Place Like
Home (No hay lugar como el hogar)
(NPLH) brinda servicios especificos
para la familia a través de visitas
domiciliarias mensuales que mejo-
ran o realzan las habilidades de los
padres que reducen los factores
de riesgo al tiempo que aumentan
los factores de proteccion. Nuestros
administradores de casos frabajan
con las familias para identificar ne-
cesidades y barreras especificas y
desarrollar un plan con la familia
para superar estos desafios. Parent-
2-Parent (Padre a padre) es un pro-
grama de educacion para padres
de cuatro semanas con sesiones de
dos horas que se realizan una no-
che a la semana. Las sesiones estdn
disenadas para desarrollar familias
fuertes y saludables, promover la cri-
anza positiva, ensenar el desarrollo
bdsico del nifio y prevenir el abuso y
abandono infantil.

Recientemente, hemos expandido
los programas a nuestro condado
vecino de Bibb. El condado de Bibb
ha tenido histéricamente una de las
tasas mds altas de abuso y abando-
no infantil per cdpita en Alabama.
Identificamos la necesidad, pero nos
sentimos abrumados por el hambre

Padres y profesionales

de estos de recursos que tienen estas
familias. Desde que comenzamos, y
nuestros padres estdn mdas compro-
metidos que nunca. Estos programas
marcan la diferencia.

Cada clase ha estado a plena cao-
pacidad Identificamos la necesi-
dad, pero nos sentimos abrumados
por el hambre desde que comenzd
y nuestros padres estdn mds com-
prometidos que nunca. Estos progra-
mas marcan la diferencia.

Los programas para padres ven un
éxito tremendo, jpero TOP hace
mucho mds! TOP se cred con la mis-
i6bn de servir a los ninos y las familias
proporcionando una amplia gama
de servicios gratuitos disenados pa-
ra fortalecer a la familia, aumentar
la autosuficiencia y prevenir el abuso
y el abandono infantil. TOP ofrece
una gran variedad de servicios ba-
sados en las necesidades de la co-
munidad. Los servicios no se dupli-
can, son de naturaleza integral y se
brindan en el lugar y en la comuni-
dad. Nuestros servicios incluyen pro-
gramas extracurriculares, educacion
sobre relaciones saludables, progra-
macién para padres que no tienen
la custodia, intervencion de adoles-
centes, desarrollo de la fuerza labo-
ral juvenil y remisiones comunitarias.

Todos los servicios implementan
Strengthening Families™ (Fortalec-
imienfo de Familias), una estrategia
basada en la investigacion que au-
menta la estabilidad familiar, me-
jora el desarrollo infantil y reduce
el abuso y abandono infanfil. Al
aprovechar lo que estdn haciendo
bien las familias y construir desde

El personal d TOP celra el Mes de la Prevenci

milias mds resistentes, conectadas y
fuertes.

Los programas se brindan principal-
mente en el condado de Tuscaloosa,
sin embargo, los servicios especificos
se ofrecen en dreas rurales del oeste
de Alabama, incluyendo los conda-
dos de Greene, Sumter, Bibb, Pick-
ens y Hale. Reconocemos que nin-
guno de estos éxitos se produce en
el vacio. Las colaboraciones comu-
nitarias son clave para construir fa-
milias sélidas en TOP. Desarrollar rela-
ciones con colegios y universidades
locales, organizaciones sin fines de
lucro, enfidades gubernamentales y
nuestra comunidad empresarial ha
resultado invaluable para los servi-
cios que podemos ofrecer. Nuestras
asociaciones nos ayudan a construir
las conexiones necesarias que brin-
dan informacién sobre la crianza de
los hijos, recursos laborales, bienes y
servicios, y mds. A fravés de las aso-
ciaciones y el frabajo incansable de
nuestro equipo, evaluamos contfinu-
amente las necesidades de las fa-
milias locales y nos esforzamos por
enconfrar soluciones innovadoras.
Desde 1999, TOP ha prestado servi-
cio a mds de 37,000 familias, incluy-
endo mds de 51,000 ninos. Estamos
emocionados de mirar hacia el fu-
furo de nuestros servicios en el oeste
de Alabama y ver cédmo po-demos
confinuar frabajando juntos para
construir familias sélidas y una comu-
nidad mds fuerte.

Para obtener mds informacion, visite
www.tuscaloosaoneplace.org.
por Ashley Cornelius-Hester, Directora

de Comunicaciones de Tuscaloosa’s
One Place

’ A . 3
on del Abuso Infantil 2019 con el personal

del Fondo Fiduciario para Nifios de Alabama, Sallye Longshore y Teresa Costanzo.
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La colaboracion se mueve a la velocidad de la confianza

Una entrevista entre Carlynn Nichols, directora clinica de The Children’s Center y Anthony Queen,

miembro del PAC de FRIENDS

¢Cudnto tiempo ha estado en The
Children’s Center (TCC) y cudnto
tiempo ha estado ayudando a ninos
en el condado de Wayne?

He ejercido como frabajadora so-
cial por mds de 25 anos con nifos,
jovenes y sus familias que estan in-
volucrados en mdltiples sistemas,
incluyendo salud conductual, bie-
nestar infantil (Child Welfare System,
CWS) y justicia juvenil. He esfado en
The Children’s Center durante 6 anos
y medio, y siempre he frabajado en
el drea del condado de Wayne de
Detroit. TCC presta servicio a ninos,
jovenes y sus familias. Contamos con
servicios y apoyo de salud conduc-
tual para ninos que tienen discapaci-
dades de desarrollo y salud mental,
incluyendo el autismo. Otorgamos
licencias para hogares de crianza,
proporcionamos cuidado de crianza
y gestionamos adopciones. También
apoyamos a los jovenes que tienen
una vida semindependiente.

¢Como acuden las familias a su
agencia en busca de ayuda? ;Acu-
den a usted pidiendo ayuda o son
remitidos?

Ambos. En The Children’s Center,
prestamos servicio a las familias que
vienen a nosofros voluntariamente
porque tienen un hijo que fiene un
trastorno de salud mental o un tras-
torno de salud del comportamiento.
También prestamos servicios como
una agencia de colocacion de
ninos para las familias que tienen el
mandato de recibir nuestros servici-
os debido a algun tipo de abuso o
abandono. Atendemos a ninhos con
necesidades de salud conductual
y si esas familias necesitan recursos
relacionados con las necesidades
bdsicas, es nuestra responsabilidad
proporcionar el apoyo y los servicios
para abordar dichas necesidades
bdsicas. No llamamos a los servicios
de proteccion rdapidamente para
una familia porque lo que busca-
mos es proporcionar los recursos y el
apoyo necesarios.

En la comunidad afroamericana,
icoémo cree que se recibe su pro-
grama?

TCC es el proveedor de salud men-
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tal mds grande de la ciu-
dad de Detroit. Tenemos
una mujer afroamerica-
na que es nuestra direc-
fora ejecutiva. Nuestro
director de operaciones
(Chief Operating Offic-
er, COO) es un hombre
afroamericano. Conta-
mos con un equipo de
liderazgo muy diverso
y muy respetado en la
comunidad. La mayo-
ria de las familias a las
que prestamos servicios

son afroamericanos,
especificamente  ninos
afroamericanos.  Creo

que, como institucion,
somos vistos como un
lugar donde los nifos
pueden recibir apoyo
positivo y obtener servi-
cios de calidad.

¢Coémo se recluta a los

padres para la Red de

Apoyo a la Paternidad?, y si el padre
no estd presente en el hogar princi-
pal ; Como funciona?

Hemos tenido la suerte de estar al
frente de una gran cantidad de tra-
bajo relacionado con la paternidad
para Detroit, en el drea del condado
de Wayne. John Miles es el director
de nuestra Iniciativa de Paternidad.
Es un empleado de tiempo comple-
fo, cuyo trabajo es ser el defensor de
la paternidad y los padres, y hacer
participar a otros proveedores de
salud mental en esta discusion sobre
los papds y otras organizaciones de
paternidad de base.

A nivel de sistemas, no hemos hecho
un buen frabagjo incluyendo a los
padres. Tenemos un comité interno
cuyo objetivo es cambiar la cultura
en torno a eso. Estamos haciendo
de todo, desde observar cémo los
ninos llegan a ser cuidados hasta
preguntar si los papds son parte del
proceso de ingreso. Estamos haci-
endo las preguntas de seguimiento:
“Ok, si papd no vino a la entrevista,
scomo podemos comunicarnos con
él2". El hecho de que el padre no
estuvo en la entrevista inicial no sig-
nifica que no esté disponible o que

Carlynn Nichols, directora clinica de The Children’s Center,
Detroit, Michigan

no quiera participar. Estamos cam-
biando cémo hacemos nuestro tra-
bajo en la participacion de los pa-
dres y estamos siendo intencionales
en la creacién de programas para
padres. Probamos con: “Pongamos
a los papds en el grupo de apoyo
para padres”, pero como saben, a
menudo es un papd y un grupo de
mamds y no funciona. Pudimos ob-
tener una subvencién para hacer
un proyecto que llamamos Mighty
Men (Hombres poderosos), un pro-
grama enfocado Unicamente en los
hombres y en cémo lograr que los
hombres - padres, cuidadores mas-
culinos, tios, abuelos que se compro-
meten y cuidan a los nifos, se invo-
lucren.

Con el brote de COVID, ;cémo lo
estd manejando su programa?

Nuestra Directora Ejecutiva, la Sra.
Deborah Matthews, rdpidamente
decidié que realmente necesitamos
proteger a todos. Cerramos nuestros
edificios y todo el mundo comenzd
a trabajar a distancia. Hemos es-
tado frabajando para asegurar-
nos de que todo el personal tenga
la tecnologia necesaria, ya sean
compu-tadoras o puntos de acceso.

continua en la pdgina 10
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continuda desde la pdgina 9

La colaboracion se mueve a la velocidad de la confianza

Trabajamos duro para asegurarnos
de estar en contacto con todas las
familias de nuestros clientes. Hemos
estado haciendo servicios de audio
y video con ellos.

En el mundo del bienestar infantil,
se sabe que el audio y el video no
siempre son la mejor opcién para
los nifios que estdn bajo cuidado,
asi que hemos estado haciendo de
fodo, desde ir a las casas sin entrar,
pero si necesitamos poner los 0jos
en un joven, lo hacemos. Hemos es-
tado desarrollando formas Unicas
de realizar visitas familiares porque
los padres necesitan ver a sus hijos
si estdn bajo cuidado. Si esta pan-
demia destacd algo es la brecha
digital en esta comunidad. El acce-
so no solo a la tecnologia, sino tam-
bién a la tecnologia de calidad ha
sido enorme. Hemos podido asegu-
rar la tecnologia para las familias y
enfregar tabletas a las familias que
las necesitan para participar en los
servicios y la atencion.

Lo que hemos hecho es exacta-
mente lo que siempre se ha hecho
y eso es estar disponible. Hay ciertas
cosas que no podemos hacer, co-
mo que no hemos podido abrir nues-

tra boutique.

Esperamos tenerla abierta pronto
solo con cita previa. La Boutique
solia ser un lugar donde las familias
podian “comprar” lo necesario. Esta-
mos haciendo algunas reuniones en
el ayuntamiento para comunicarnos
con nuestras familias porque man-
tenerlas al tanto de todo es también
uno de los grandes retos que ten-
emos.

He estado involucrado en el con-
tinuo de la primera infancia durante
siete anos, desde el momento en
que nacidé mi hijo y luego su mama
fallecié treinta dias después de que
naciera. Fui papa por primera vez y
papa soltero a tiempo completo. Mi
situacion ha aumentado mi interés y
participacién en todo el CWS.

Muchos programas del Sistema de
Proteccion Infantil (Child Protection
System, CPS) consideran un éxito
emparejar a un nino de color con
una familia blanca de crianza o
adoptiva. En algunas conferencias a
las que he asistido, los oradores sug-
irieron que tal vez no sea la mejor sit-
vacion para el nifo. ;Cémo aborda
este problema su programa?

Padres y profesionales

Realmente no apostamos por los
ninos negros en los hogares de fa-
milias blancas. Permitanme decirles
lo que buscamos hacer: trabagjo-
mos arduamente para colocar a
los ninos en su comunidad y en Iu-
gares donde la gente parezca que
pueden amarlos. Es importante que
se coloquen en un lugar donde
puedan ir a la misma escuela, a la
misma iglesia. Cuando hablamos
de remover a un nifo, ya es lo sufi-
cientemente traumdtico. Una de las
mejores cosas de nuestro estado es
la gran promocién del cuidado por
parte de familiares. Si algo le pasa
a mi hermana y tengo que llevarme
a sus hijos, no necesariamente estoy
preparado para ello. Ahora necesito
camas y ropa y es posible que no
fenga los ingresos para cuidar a los
nifos. En nuestra comunidad existia
la expectativa de llevarse a los ni-
Aos sin ningun apoyo. Eso cambid.
Ahora los miembros de la familia
pueden obtener apoyo financiero
para asumir la responsabilidad de los
hijos de sus familiares.

Una Oltima pregunta, ;tiene padres
representantes que actian en nom-
bre de TCC?

Tenemos un consejo asesor de pa-
dres. Son padres que tfienen hijos,
incluidos padres adoptivos, padres
bioldgicos y padres con nifos con
necesidades especiales. Nos asegu-
ramos de tener un padre en nuestra
Junta Directiva. Buscamos asegurar-
nos de que nuestros padres no solo
tengan una voz en TCC, sino tam-
bién elevarlos a un espacio donde
puedan hablar con los que toman
las decisiones. Los problemas rela-
cionados con el parentesco, dénde
deben ir los ninos, hogares negros u
hogares blancos, los padres deben
informar a los tomadores de deci-
siones sobre el impacto. Aprendi
hace mucho tiempo que los padres
te escuchardn,

Anthony, mucho antfes de que me
escuchen a mi. Los legisladores lo es-
cuchardn mucho antes de que me
escuchen a mi, por lo que creo que
es muy importante elevar el papel
de los padres tanto como sea posi-
ble y trabajar con ellos y, a veces,
convertirse en seguidores.
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Estrategias para abordar las disparidades raciales en las determinaciones de abandono

en MIN

Cuando la genfe piensa en Min-
nesota, la mayoria de las veces, las
disparidades raciales no son algo
que les viene a la mente, especial-
mente cuando se trata del bienestar

la propiedad de la vivienda, ingreso
medio, fasas de encarcelamiento,
las tasas de graduacion y la raza de
los ninos en hogares de crianza.

En 2013, el Informe de Bienestar In-

infantil. Como mujer blanca, este
solia ser mi caso. Eso fue hasta que
conoci a una mujer llamada Kelis
Houston. Kelis es la socia comuni-
taria de la Ley de Preservacion de la
Familia Afroamericana. Este articulo
de legislacién indica que las familias
afroamericanas tienen mds probabi-
lidades de experimentar remisiones a
proteccion infantil, colocaciones de
ninos fuera del hogar, terminacion
de los derechos de los padres y fa-
milias sujetas a investigacién. Existe
una gran cantidad de informacion
que identifica las disparidades ra-
ciales que existen en Minnesota en
una variedad de dreas, incluyendo

fanti  de Minnesota(cascw.umn.
edu) indicé que era mds probable
que la investigacion familiar se asig-
nara a familias de color que a fo-
milias blancas y que estas investiga-
ciones llevaron a tasas mds altas de
colocacién fuera del hogar de nifos
de color. Minnesota es un sistema di-
rigido por el estado y administrado
por el condado con 87 condados (lo
que significa 87 formas diferentes de
tomar decisiones).

Noventa y dos por ciento de los tro-
bajadores sociales de Minnesota son
blancos y el 93% de ellos identifican
el inglés como su primer idioma. (htt-

Mlembros del Consejo Asesor para Padres de Familia de FRIE NDS (de izquierda a derecha, fila
frontal): Bruce Bynum, Melissa Zimmerman, Raven Sigure, Marcela Henao, Joanne Hodge-
man, Vadonna Williams, Jessica Diel, Valerie Lebanion, Heather Stenson (de izquierda a
derecha, ultima fila) Valerie Lebanion, Anthony Queen y Fatima Gonzalez-Galindo.

Acerca del PAC

FRIENDS ha establecido un Consejo Asesor para Padres de Familia para brindar orientacion
general sobre el programa y guias para las actividades del Centro Nacional. Los miembros
del comité comparten su experiencia y sus conocimientos sobre la prevencidn del maltrato
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de los documentos de FRIENDS. Ademas, brindan asesoria y consejos al personal del centro
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ps://www.health.state.mn.us/data/
workforce/index/html).

La falta de competencia cultural
y la falta de comprensién generali-
zada de los prejuicios internos llevan
a los frabajadores a determinar que
el abandono ocurre con mayor fre-
cuencia en las familias de color. A
las familias blancas se les ofrecen
servicios y apoyo (es decir, frata-
miento), mientras que las familias de
color fienen mds probabilidades de
ser investigadas y de que remuevan
a sus hijos de su hogar.

Ademds de la Ley de Preservacion
de la Familia Afroamericana, Kelis
estd apoyando a la comunidad a
través de Vilage Arms, https://vil-
lagearms.business.site/#summary.
Vilage Arms es una organizaciéon
sin fines de lucro cenfrada en Cris-
to dedicada a ayudar y asistir a los
jévenes y familias afroamericanos
gue han tenido contacto con el
Sistema de Proteccion Infantil. Su
misién es erradicar los resultados
dispares para los jovenes y las fa-
milias afroamericanas proporcion-
ando apoyo y servicios exclusivos de
su cultura y herencia, enfocdndose
en la preservacion y reunificacion
familiar. Los consejeros abogan por
las familias en el tribunal, ayudan a
los padres a completar con éxito los
planes de caso que ordena el tribu-
nal, brindan orientacién a los padres
y ofrecen apoyo posterior a la aten-
cion a toda la familia.

Através del trabajo de Village Armsy
la visiébn de la Ley de Preservacién de
la Familia Afroamericana, Minnesota
puede avanzar hacia unareduccion
drdstica del niUmero desproporcio-
nado de ninos afroamericanos que
viven en colocaciones fuera del ho-
gar y disminuir el impacto que esto
ha ftenido en la comunidad. Para
obtener mds informacién sobre Kelis
Houston y la Ley de Preservacion de
la Familia Afroamericana, registrese
para recibir actualizaciones en-
http://preserveourfamilies.org.

por Joanne Hodgeman,
miembro del PAC de FRIENDS

www.friendsnrc.org
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