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CARTA A QUIEN LEE
El “Plan para explorar la infraestructura de cuidados barriales”, sin
duda fue una experiencia enriquecedora en cuanto a entender
cómo las personas cuidadoras construyen redes a través de la
ciudad y van generando barrios mas cuidadosos. Estuvo lleno de
espacios de in>midad, donde pudimos contar nuestras historias
en relación al cuidado y también pensar en cómo queremos vivir
en una sociedad que cuide de manera comunitaria.

Fue un trabajo donde conjugamos un sin número de
colaboraciones, conocimientos, y metodologías que nos
permi>eron sacar adelante este proyecto. Por estas razones,
quisimos crear el “MANUAL PARA EXPLORAR LA
INFRAESTRUCTURA DE CUIDADOS BARRIALES”. En el cual podrás
encontrar aquellos conceptos con que trabajamos y construimos
la mirada de la infraestructura de cuidados; las metodologías
expuestas y aplicadas para abarcar las dimensiones de un barrio
cuidador y los resultados más relevantes para la comunidad y para
nosotras.

Esperamos que disfruten empleando las ideas que con>ene el
manual, que lo puedan replicar con su comunidad cuidadora y
también l@s invitamos a tomar lo que necesites de él, a modificar
y crear nuevas metodologías para caminar hacia una Ciudad
Cuidadora.

Abrazos,

Colec>vo Ciudadanas Cuidando.
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El presente manual pretende, por un lado, plasmar lo que fue la experiencia
del "Plan para explorar la infraestructura de cuidados barriales”, y, por otro,
explicar la metodología que desarrollamos para implementar el proyecto.
Ello, con el objetivo de promover que esta experiencia sea replicada en
distintos lugares a partir de la ruta metodológica que utilizamos para su
concreción.

Aquí encontrarás: conceptos relacionados con los cuidados; antecedentes
generales sobre la Infraestructura de cuidados, su significado, el por qué la
trabajamos; y la utilidad que presta en nuestra organización barrial.
Asimismo, una síntesis de lo que fueron los talleres, la forma de abordarlos y
algunos de los resultados obtenidos.

El Plan para explorar la infraestructura de cuidados barriales se realiza en el
Barrio Juanita Aguirre, en la unidad vecinal 29. Un territorio con gran
fortaleza popular y que tiene una junta de vecinos a cargo de una persona
mayor con discapacidad, que ha establecido alianzas con organizaciones de
mujeres cuidadoras. En este proyecto participaron alrededor de 30 personas
entre vecinos, vecinas, el Núcleo de Investigación de Movilidades y
Territorios, el Programa Ciudad Amigable del municipio de Conchalí y la
Cooperativa Ciudadanas Cuidando.

Abordar los cuidados es un desafío para las políticas públicas y la vida
cotidiana, lo que debería estar en el centro de importantes apuestas desde
lo local. En efecto, los criterios y niveles para abordarlo deben adaptarse
constantemente y potenciar el mejoramiento estratégico para atender las
demandas de la población con programas y herramientas que permitan la
inclusión de los cuidados para el desarrollo comunitario y de nuestros
barrios.

¡Sigamos avanzando para fortalecer la comunidad cuidadora!



CONCHALÍ
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La comuna de Conchalí forma
parte de la Provincia de
Santiago y la Región
Metropolitana de Chile. Su
población comunal asciende a
126.955 habitantes (CENSO,
2017).

Existe un alto índice de
envejecimiento que
corresponde al 99,28% de la
población de la comuna
(Ciudades Amigables, 2020).

Las personas con
discapacidad de acuerdo al
último catastro (EDLI, 2021)
son 1.170 y un 40% de ellas
están ejerciendo el rol de
personas cuidadoras.

Comunas del Gran San/ago

Santiago
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CUIDADOS

PERSONA CUIDADORA

Los cuidados son la acción de cuidar, de “ocuparse
de una persona que requiere algún tipo de atención
o asistencia, estando pendiente de sus necesidades y
proporcionándole lo necesario para que esté bien o
en buen estado” (RAE). Es necesario entender que
así como proveemos de cuidados nosotr@s también
lo necesitaremos, ya que nuestras necesidades así
como las de otro, están supeditadas a esta relación
(interdependencia), así como el reconocimiento de
los contextos en que se dan y como la raza, sexo,
género, entre otros, también condicionan la carga de
los cuidados en sí misma (interseccionalidad).

Es quién ejerce el trabajo de los cuidados de forma
gratuita o remunerada, proporciona asistencia y/o
cuidado a niños, niñas, personas con discapacidad
y/o dependencia, y personas mayores estén o no
unidas por vínculos de parentesco, (Ley 20.422 no
literal). Son personas invisibilizadas por la sociedad
al interior de los hogares y que en el último tiempo
las organizaciones sociales han levantado la
necesidad de reconocimiento y apoyo en derechos y
políticas públicas.
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TERRITORIO Y CORPORALIDAD

ESPACIALIDADES DEL CUIDADO

El cuerpo es nuestro primer territorio de lucha, por ello
es importante pensar el cuerpo como el primero que
habitamos y al territorio lo reconocemos en nuestros
cuerpos. El poder tiene una geografía que genera
desigualdad entre personas y lugares. Piensan que
los cuerpos son la primera frontera entre yo y el otro/la
otra. Nos han mostrado cómo todo lo que hacemos
está espacialmente situado y encarnado en cuerpos
diferentes y jerarquizados por género. Cuerpos que a
su vez son construcciones culturales en base a la idea
de un espacio, un lugar, una comunidad y un contexto.
(Colectivo Miradas Críticas del Territorio desde el
Feminismo, 2017).

Las relaciones de cuidados son impuestas por el
patriarcado y exacerbadas por el sistema productivo
capitalista (Massey, 1994). El pensar en su
espacialidad, es pensar las relaciones de cuidados -
organización social y geográfica en clave espacio
tiempo. Cuando se analizan, es posible observar las
relaciones de poder, dominación, subordinación,
cooperación y solidaridad y que todo esto está
situado, vale decir, que en cada lugar tienen una
distribución espacial y forma particular (Massey,
2005). Las prácticas de cuidados caracterizan la vida
cotidiana de las mujeres que cuidan y su relación con
los espacios físicos y virtuales que producen (Bowbly,
2012; Solar, 2020)
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BARRIOS

CIUDADES CUIDADORAS

Un barrio (del árabe hispánico bárri, ‘exterior’, y este del
árabe [يّرّب barrī ], ‘salvaje’1) o colonia (en gran parte de
Hispanoamérica), es toda subdivisión, con identidad propia,
de una ciudad, pueblo o parroquia (corregimiento). Su
origen puede ser una decisión administrativa, inferior al
municipio y al distrito, una iniciativa urbanística (p. ej. el
conjunto de casas que una empresa construye para los
obreros de una de sus fábricas) o, simplemente, un sentido
común de pertenencia de sus habitantes basado en la
proximidad o historia, y muchas veces reforzado por el
antagonismo con otro barrio contiguo. Las ciudades y sus
barrios no son solamente una suma de edificios, sino sobre
todo un conjunto de relaciones sociales desarrolladas por
sus habitantes y lo que ellos reconocen como tal.

Es aquella que contempla a las personas que la habitan y
sus necesidades, como las que cuidan y quienes necesitan
ser cuidados. Asimismo, integra, visibiliza y reconoce a sus
habitantes, respetando la diversidad, favoreciendo la
inclusión, fomentando la participación activa de las
personas y a su vez reconociendo el medio ambiente y las
otras especies con las que se vinculan.

RED DE CUIDADOS
Involucra hacerse cargo del cuidado comunitario para
responder a las necesidades cotidianas y colectivas. Es una
crítica al mito de la autosuficiencia de un sujeto, porque
somos interdependientes. Reconocer esta dependencia
mutua en todas las edades y contextos permite hallar la
alianza entre cuidados y comunidad.
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https://es.wikipedia.org/wiki/%C3%81rabe_cl%C3%A1sico
https://es.wikipedia.org/wiki/Barrio
https://es.wikipedia.org/wiki/Ciudad
https://es.wikipedia.org/wiki/Pueblo_(poblaci%C3%B3n_rural)
https://es.wikipedia.org/wiki/Parroquia_(civil)
https://es.wikipedia.org/wiki/Corregimiento
https://es.wikipedia.org/wiki/Municipio
https://es.wikipedia.org/wiki/Distrito
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CUIDADOS BARRIALES

MOVILIDAD

Esto implica entender, por un lado, la importancia de la
identidad barrial, y, por otro, la de habitar en red. Al
respecto, poner el foco en fortalecer lo comunitario de
los cuidados, con comunidades más compasivas, es
abogar por el sentido de solidaridad y de apoyo social
que pueden brindarse las personas entre sí. Se pueden
desarrollar redes y políticas sociales que ayuden a
aliviar el sufrimiento de quienes lo requieran. Esto se
logra a través de la organización, la coordinación y el
despliegue de acciones sociales y políticas que faciliten
los cuidados, desde el acceso a redes de apoyo
comunitarias (redes barriales).

La movilidad es un enfoque que nos permite observar el
continuo de la vida, entendiendo la relación entre el hábitat, los
habitantes y su hábitat (Jirón, 2017). Esto quiere decir que al
entender cómo nos movemos por la ciudad podemos
identificar que las personas tenemos experiencias diferencias
de habitar el mundo, y junto con eso poder relevar otros
aspectos como las materialidades, los objetos, entre otras
cosas.
En el contexto de los cuidados trabajar el concepto de
movilidad con la comunidad permite comprender que el
cuidado es una actividad que excede el espacio de la casa y que
necesita de una cadena de infraestructura para vincular la
movilidad y los cuidados a la hora de pensar las ciudades,
puesto que las interacciones domésticas y las redes
interpersonales se relacionan con los sistemas de transporte o
el entorno en que se dan.
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AUTOGESTIÓN

SOSTENIBILIDAD EN EL TIEMPO DE 
LA ORGANIZACIÓN SOCIAL

Es un enfoque integral de la vida en sociedad, su base está
en el concepto mismo de la persona (o del ser humano) y
sus derechos fundamentales, como el derecho a la
autodeterminación y a la parUcipación, en las esferas
personales, familiares y comunitarias. Cuando se aborda de
manera comunitaria ocurre un proceso mediante el cual se
desarrolla la capacidad individual o de un grupo para
idenUficar los intereses o las necesidades. Es una
herramienta eficaz, que exalta la uUlización de los mejores
valores del individuo y de los grupos, situándose en mejor
posición para enfrentar y resolver sus problemas comunes,
donde la auto organización social y comunitaria toma en
sus propias manos la tarea de resolver sus necesidades.

Cuando hablamos de cuidados o de cualquier
actividad el tiempo disponible es muchas veces lo
que determina la posibilidad de hacer. En este
sentido, cuando pensamos en cuidados colectivos y
una organización social que lo rodea, es importante
plantearse cómo se sostiene aquella colectividad a
través del tiempo. Esta idea nos invita a pensar en
responsabilidad compartida y equitativa, que
permita formar un sistema de cuidados que no
recaiga en una sola persona, y que funcione de
manera autónoma.
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ENFOQUE DE GÉNERO
El enfoque de género son unos lentes que nos permiten
observar las desigualdades existentes entre la diversidad de
géneros, donde la masculina ha sido la predominante.
Cuando lo contextualizamos a los cuidados, podemos
advertir que en general estas son actividades
principalmente desarrolladas por mujeres. Socialmente, el
rol de cuidadora está vinculado a la maternidad y
actividades feminizadas, y que determinan la forma en que
viven y son precarizadas estas personas.
Desde nuestra perspectiva de cuidados, te invitamos a
observar con enfoque de género para que podamos
construir relaciones de cuidados equitativas y que no
tengan que estar determinadas por el sexo o el género de
una persona.



18

INFRAESTRUCTURA 
DE CUIDADOS

¿Qué significa?
"La infraestructura es la base de donde sea 

que vivamos. Nos referimos no solo a 
carreteras, vías navegables, redes de 
drenaje, gesJón de residuos, redes 

telefónicas, internet, entre otros aspectos. 
También existe la infraestructura social: los 
lazos comunitarios que se establecen para 

garanJzar la gesJón territorial también 
pueden ser considerados como una 

infraestructura básica. La gesJón de redes 
de infraestructura enfocadas al cuidado 

será fundamental para la vida de los 
grupos humanos". (GRRIPP, 2021)

¿Por qué trabajamos 
con esta idea?

Desde la perspectiva del cuidado pensar 
la infraestructura sólo desde la función 

que permite no es suficiente, por lo 
mismo es necesario ampliar esa noción 

y entender al conjunto de personas, 
instituciones, infraestructuras 

materiales, y el medio ambiente, como 
una gran infraestructura que permite el 

cuidado. Al situarse desde una 
perspectiva más compleja permite 

abordar los cuidados con mayor 
amplitud. 
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¿Qué utilidad presta en 
nuestra organización barrial?

La escala más potente de lo colectivo parece
ser la del barrio, y en cada barrio, vecindario
o asentamiento precario, los cuidados son
parte central del entramado social, son parte
esencial de la vida de todas las personas, sin
embargo, se practican de forma diferente, de
acuerdo a la posición social, género, raza,
territorio, etc. Es en el cual se expresan las
mayores desigualdades. En particular en los
territorios donde viven informalmente las
poblaciones en situación de mayor
vulnerabilidad.

Es necesario comprender toda la
red, la cual está conformada por
las personas, instituciones entre
otros y muy importante es
relevar la experiencia de habitar
de las personas ya que a partir
de ahí podemos comprender los
conflictos y oportunidades de su
realidad territorial.

INFRAESTRUCTURA 
DE CUIDADOS
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TALLERES
Desde un comienzo el proyecto buscaba la relación entre los cuidados y su
realidad material, pero no sabíamos cómo desarrollar esta relación.
Entonces, como objeJvo principal, nos propusimos explorar la
infraestructura de cuidados existente en el barrio Juanita Aguirre. De esta
forma junto a la comunidad podríamos ir develando aquellas dimensiones
que la componen. Sin embargo, fue necesario definir algunos objeJvos
específicos que nos encaminaron a lograr el principal. A través de ellos
pudimos definir los conceptos que necesitábamos trabajar y junto con ello
definir la canJdad de talleres acordes a los seis meses disponibles que
teníamos para trabajar.

ObjeJvos específicos:
1. Conocer la red de cuidados existente en el barrio Juanita Aguirre
2. Promover el rol comunitario del cuidado en el barrio Juanita Aguirre
3. Promover la autogesJón de la red cuidadora en el barrio Juanita Aguirre
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TALLERES
Una vez definidos los conceptos, organizamos una estructura de trabajo que
fuera útil para cada taller, independiente de cual fuera el tema a trabajar.

A continuación les dejamos un esquema de cómo se organizó un taller
genérico en cuanto al tiempo que demoramos en desarrollar el contenido,
estrategias de difusión y ejecución.

PREPARACIÓN DE CONTENIDOS: 2 a 3 semanas antes del taller
DIFUSIÓN
- Preparación afiche: 1 día
- Pegado de afiches: 1 día
- Llamados telefónicos a participantes: 1 o 2 días previos a la actividad

Recepción de 
participantes y 
asistencia, en caso 
de ser necesaria.

CO
N

TE
N

ID
O

U
N

O

CO
N

TE
N

ID
O

 
DO

S

PAUSA CIERREINICIO

Ejercitar el cuerpo 
y la mente.

20 minutos 
5 minutos 

Plenario

15 minutos 
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taller 1 ¿Qué son los cuidados?

OBJETIVO AL QUE RESPONDE
El primer taller responde al objetivo específico 1, conocer la red existente de cuidados en el barrio
Juanita Aguirre.

CONCEPTO QUE ABORDAMOS: CUIDADOS
El título de este taller es la pregunta que nos planteamos para iniciar el proyecto. Nuestro interés fue
ampliar la perspectiva de cuidados a otras áreas de la vida, donde sostener la vida implica preocuparse
más allá de quien tenemos al lado o de nosotr@s mism@s, es reconocer la interdependencia entre las
personas, el medio ambiente y otras especies (por ejemplo, nuestras mascotas) para que el
sostenimiento de la vida sea equitativo, sustentable en el tiempo y situado a nuestra comunidad y al
lugar donde vivimos.

SITUACIÓN DE 
CUIDADOS  EN CHILE

No existe una postura política 
y normativa que aborde los 

cuidados desde una 
perspectiva más amplia. Sin 
embargo, existen algunas 

leyes que permiten “cuidar” y 
otras en proceso de 

tramitación. Se las dejamos a 
continuación por si les 
interesa indagar más.

Ley N°20.422 
Establece normas sobre 

igualdad de oportunidades e 
inclusión social de personas 

con discapacidad.

Ley N°21.390
Se conmemora el día 5 de 

noviembre de cada año como 
el día nacional de la cuidadora 

y del cuidador informal.

Ley N°21.292
Declara el último día de 

febrero de cada año como el 
"día nacional de la educación 

y concientización de las 
enfermedades raras, poco 
frecuentes o huérfanas".

Ley N° 21.380 
Reconoce a los cuidadores o 
cuidadoras el derecho a la 
atención preferente en el 

ámbito de la salud.

NORMAS EN 
TRAMITACIÓN

• Modifica la Carta 
Fundamental dentro de 

las garantías 
constitucionales, el 
reconocimiento al 

trabajo doméstico y a la 
labor en el cuidado de 
personas (12490-07).
• Modifica la Ley 

N°20.422, para 
incorporar un marco 

regulatorio a quienes se 
dedican al cuidado de 

personas con 
discapacidad (12239-31).

DS N°50 
Modifica Ordenanza General de 
Urbanismo y Construcción, en 

materia de Accesibilidad Universal.

Ley N°19.594
Interdicción

Ley Nº 21.015
Inclusión Laboral de personas con 

discapacidad.

Ley Nº21.168
Atención Preferente en Salud a 

personas mayores y personas con 
discapacidad.

Ley N° 20.609
Establece Medidas Contra la 

Discriminación
ley de salud mental. 
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taller 1 ¿Qué son los cuidados?

¿QUIÉN CUIDA A QUIENES CUIDAN? En general las políticas públicas y nuestra atención
está puesta en quien recibe el cuidado, mas no en quien lo entrega, entonces nos
preguntamos ¿Quién cuida a quienes cuidan? Sobre lo mismo, existen varias
definiciones que dejamos para que puedan discutir en su organización.

• Formal: Remunerado realizado por asistentes personales o de respiro de forma
privada o pública en la atención domiciliaria, centros y residencias.

• Informal: No remunerados, lo que recae mayoritariamente en un sólo miembro del
grupo familiar, principalmente mujeres que cuidan el hogar y la o las personas que
necesitan de los cuidados.

• Comunidad cuidadora: Puedes revisar esta definición en el glosario ubicado al inicio
del Manual.

Síndrome 
del cuidador

El trabajo de cuidados es complejo, porque lo haces por 

otro(s) y tiene graves consecuencias en la vida de la persona 

que cuida, como dejar de lado su propia vida. En muchos 

casos se desencadena el “Síndrome del cuidador”, este 

tiene relación a una sobrecarga mental y física e incluso 

mortal que pueden llegar a sufrir las personas cuidadoras, 

“es el estrés continuado al que se encuentra expuesto el 

cuidador debido a las constantes batallas con el paciente 

para ejercer los cuidados que este requiere” (CUIDEO, 

2019). En Chile sólo se diagnostica como sobrecarga, a 

través del test ZARIT, sin embargo no se considera dentro 

del listado de enfermedades, por ende tampoco tiene 

tratamiento, evaluación ni cobertura. Es urgente y 

necesario que se integre en nuevas políticas públicas sobre 

ley de salud mental. 



taller 1 ¿Qué son los cuidados?
PASO A PASO

Paso 1 - Entregar a cada participante varias
notas adhesivas para anotar sus respuestas y
un lápiz. El “Árbol del Cuidado” 

es una ac*vidad que 
consiste en responder a 

las preguntas ¿qué 
necesito yo para ser 

cuidado y para cuidar? y 
¿qué necesita este árbol 

para florecer? 

MATERIALES
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Paso 3 - Cuando terminen de pegar todo, comenzarán a ver
cómo el árbol ha florecido, y se dará un espacio para la
reflexión colectiva sobre la importancia de los cuidados en
nuestra vida diaria.

Paso 2 – Una vez terminado el paso 1, en
modo plenaria, podemos repetir las
preguntas para que cada persona vaya
entregando sus respuestas. El o la
moderadora puede ir pegando las notas
adhesivas en las ramas del árbol.

Árbol del cuidado 
sin florecer

Árbol del cuidado 
florido

10 a 15 minutos

10 a 15 minutos

Paso 4 - Sistematización: una vez terminando el
taller, es importante organizar la información
recolectada, ordenar las respuestas de acuerdo a
los criterios que ustedes consideren necesarios.
Por ejemplo: Respuestas que más se repiten.

10 a 15 minutos

lápices

Notas adhesivas

Papelógrafo con 
árbol dibujado
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taller 1 ¿Qué son los cuidados?

Algunos resultados…

Las y los asistentes fueron en su mayoría 

personas cuidadoras, personas con 

discapacidad y personas mayores, todas 

ellas con una noción de los cuidados en su 

territorio. Al respecto, reconocen que el 

cuidado es una actividad comunitaria 

necesaria y que debe ser un derecho, 

consideran que las relaciones de cuidado 

invitan a pensar en el medio ambiente, en 

el cuidado del agua y las áreas verdes, 

incluso en cosas cotidianamente 

importantes como la alimentación.

Para más información, 

descarga gratis de nuestro 

Google Drive las infografía 

para el taller 1

https://drive.google.com/dr

ive/u/1/folders/1gLi-

v_wP_JM6v0LWMCwnT6nci

SodB6EM

https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1gLi-v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB6EM


¿Qué son los cuidados?
Taller 1. 

Plan piloto de infraestructura para los cuidados barriales ¿Qué tipo de infraestructura de cuidados necesitamos para

fortalecer la red de cuidados existente? El caso del barrio Juanita Aguirre en la comuna de Conchalí, Santiago de Chile.

Contexto legal

¿Quién cuida a quienes cuidan?
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taller 2
Reconociendo mi red 
de cuidados barriales

OBJETIVO AL QUE RESPONDE
El segundo taller responde al objetivo específico 1, conocer la red existente de cuidados en el barrio
Juanita Aguirre.

ACTIVIDADES
Enlazar los conocimientos que tienen los y las vecinas respecto de su barrio en términos sociales,
espaciales y territoriales es clave para poder explorar la red e identificar cómo se configuran los
cuidados en el barrio.

ACTIVIDAD 
#1

REPASO DE LOS 
CONCEPTOS DEL 

TALLER 1
Sobre esto, creemos que
es importante reforzar
los contenidos revisados
en los talleres anteriores,
a modo de refrescar la
memoria e hilar su
importancia con el taller
actual. En este caso, fue
importante vincular el
concepto de cuidados
con las necesidades de
cuidados que tenemos
en el territorio que
habitamos.

DESCARGA LA INFOGRAFÍA EN 
EL SIGUIENTE LINK:

hKps://drive.google.com/drive/u
/1/folders/1gLi-

v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB
6EM

https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1gLi-v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB6EM
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Cartografía de los Cuidados

En este mapa esta contenido un fragmento de la Identidad Territorial de las Personas cuidadoras del Barrio Juanita 
Aguirre en la comuna de Conchalí y algunas características fundamentales del territorio que determinan como éste 
es vivido y habitado.

Aquí se trabaja con una espacialidad de los cuidados, entendiendo la amplitud de estos y la necesidad de visibilizarlos, 
fortalecer redes y diagnosticar la situación en el Barrio Juanita Aguirre, de forma participativa.
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ACTIVIDAD 
#2

La segunda actividad consistió en un mapeo participativo
para reflexionar de manera colectiva sobre las necesidades
de quienes cuidan. De manera especial en esta instancia se
busca delimitar la temática de los cuidados y dar a entender
que pueden tener varias dimensiones asociadas a lo que
tenemos y lo que nos hace falta en el barrio.

Reconociendo mi red 
de cuidados barriales

PASO A PASO El mapeo participativo permite 
entender el pensamiento de los 
actores y como estos fijan sus 

prioridades. Con esta herramienta se 
puede iniciar un diálogo con la 

comunidad sobre las dificultades que 
enfrentan, pues en el mapa se 

evidencian conflictos de intereses, 
potencialidades y limitaciones locales, 

su problemática social (RODRIGUEZ 
MARTINEZ, 2011). Los resultados de 

este mapeo, enlazados a un SIG, 
permitirán situar los sectores exactos 
donde la gente cree que se emplazan 

estos elementos.

Paso 1 – Para desarrollar el mapeo, es
necesario tener un mapa que abarque más
área que barrio en cuesYón. Nosotras
ocupamos tamaño A0.

Prepara el 
material con 

tiempo

Paso 2 – Desarrollar preguntas que te
permitan develar cómo los y las vecinas del
barrio se vinculan con el espacio de este,
cómo identifican y cuáles son aquellos puntos
de conflicto y de bienestar que encuentran en
él. A modo de guía les dejamos las preguntas
que nosotras utilizamos para el mapeo.

PREGUNTAS GUÍA
• ¿Qué piensas qué es lo más icónico del barrio?

Marca los puntos que para tí son icónicos.
• ¿Cómo te sientes al desplazarte por él?
• Traza tu recorrido habitual
• ¿ A dónde vas a comprar?
• ¿ Dónde están los centros de salud?
• ¿ Dónde están los lugares de recreación,

descanso o aquellos donde compartes con otra
persona (parques, plazas, etc)?

• ¿Dónde se sitúan los principales equipamientos
e infraestructura ( centros de salud, almacenes,
plazas, parques, metro)? Ubícalos en el mapa.

• ¿Cuál es la calidad de los pavimentos y calles de
este sector?

• ¿Qué elementos de la realidad de tu barrio 
cambiarías? ¿Qué falta en tu barrio?

• ¿Qué elementos de la realidad de tu barrio 
conservarías?

• ¿Es tu barrio accesible? Marca los lugares que 
consideras que sí lo son y los que no.

• ¿Es tu barrio cuidador? Marca los lugares que te 
parece que permiten facilitar las labores de cuidado

• ¿ Conoces a más personas cuidadoras del sector? ( 
indica en el mapa los puntos aproximados donde 
habitan)

• ¿ Tienes una red de cuidados en tu barrio? ¿ Puedes 
reconocerla?

• ¿ Dónde viven las personas que te apoyan con los 
cuidados?

• ¿Hay organizaciones de personas cuidadoras que 
conozcas y que estén activas?

• Anota en el mapa todo lo que sientas necesario para 
hacerlo más cuidador y para permitir fortalecer la 
infraestructura de cuidados existente
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Reconociendo mi red 
de cuidados barriales

Paso 3 – En complemento a las preguntas,
implementamos íconos que permiten idenYficar en
el mapa las respuestas.

Comercio Personas 
cuidadoras

Salud Falta de 
equipamiento

Áreas 
verdes

Personas 
mayores

Organización 
social

Dependencias
municipales

Redes 
de apoyo

Transporte

Viviendas
cuidadoras

Personas con 
discapacidad

Comunidad
Cuidadora

Accesibilidad 
universal

Falta de
accesibilidad

Niñ@s

Comodín (categoría para 
que l@ vecin@s inventen)

ÍCONOS

Paso 4 – Al aplicar el mapeo responderemos
las preguntas que ya definimos previamente, y
nos apoyaremos de los íconos para ir
registrándolas en el mapa. En la medida de
que se vaya reflexionando colectivamente
sobre los lugares e hitos importantes en el
territorio, se hará una reflexión colectiva
sobre la red de cuidados en el barrio.

Los roles y designar quién se hará cargo es clave
para que la actividad fluya y cumpla su objetivo.
Te dejamos algunos que utilizamos nosotras.
Maestro de ceremonia: Será el encargado de
iniciar la actividad, introduciendo el tema a tratar
con una pequeña reseña, presentando a los
encargados de cada parte del taller e incitando a
respetar el protocolo y a participar de manera
activa.
Monitores Facilitadores/Moderadores: Serán los
encargados de “facilitar” el diálogo, promoviendo
la participación de los vecinos y moderando la
conversación de manera respetuosa.

50 a 60 minutos

MATERIALES
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Aguirre en la comuna de Conchalí y algunas características fundamentales del territorio que determinan como éste 
es vivido y habitado.
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fortalecer redes y diagnosticar la situación en el Barrio Juanita Aguirre, de forma participativa.

Simbología 

Á

Á

Á

Á
9

Barrio Sur

Barrio El Cortijo

Barrio Central

Barrio Vivaceta-Baron

Barrio Balneario

Barrio Vespucio Oriente

CONCHALÍ

RENCA

HUECHURABA

INDEPENDENCIA

QUILICURA

RECO
LETA

Barrio Juanita Aguirre

CONCHALI

VIVACETA

CARDENAL CARO

LOS LIBERTADORES

342000

342000

343000

343000

344000

344000

345000

345000

346000

346000

63
03

00
0

63
03

00
0

63
04

00
0

63
04

00
0

63
05

00
0

63
05

00
0

63
06

00
0

63
06

00
0

63
07

00
0

63
07

00
0

Leyenda

Barrio Juanita Aguirre

Calles Juanita Aguirre

División predial

Barrios 

Áreas Verdes

9 Municipalidad de Conchalí

² Bomberos

² Carabineros

®v Servicios de Salud

c< Farmacias

Á Estaciones de Metro

Dependencia Municipal

Mapa lápices

Notas adhesivas

íconos



29

taller 2
Reconociendo mi red de 

cuidados barriales

Para más información, 

descarga gratis de nuestro 

Google Drive las infografía 

para el taller 1

https://drive.google.com/dr

ive/u/1/folders/1gLi-

v_wP_JM6v0LWMCwnT6nci

SodB6EM

Algunos resultados…

a metodología fue participativa y fluida, 

concibiendo a los participantes de los procesos 

de forma activa en la construcción del 

conocimiento, lo que implicó recopilar los 

puntos de vista de la comunidad desde sus 

saberes y sentires locales. Se buscó 

territorializar su percepción sobre la situación 

de los cuidados en el barrio. En este sentido, la 

comunidad comparte su experiencia, deciden 

qué actividades son necesarias y cuáles son las 

posibles soluciones para ser cuidados.

https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1gLi-v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB6EM


¿Quién cuida en la ciudad?

Taller 3
Plan piloto de infraestructura para los cuidados barriales ¿Qué tipo de infraestructura de cuidados necesitamos para fortalecer la red de cuidados existente?

El caso del barrio Juanita Aguirre en la comuna de Conchalí, Santiago de Chile.

¿Qué es la interdependencia?La interdependencia  nos habla de que todxs dependemos de
alguien o algo y, a la vez, estos mismos dependen de
nosotrxs. Refiere de las relaciones entre diversos grados de
parentesco, amistad, vecindad, camaradería, vínculos
laborales o provisión de servicios.
Las personas se relacionan entre ellos por medio de vínculos
esenciales emocionales y/o prácticos en la organización de
sus vidas cotidianas, vidas que actualmente son inconcebibles
sin la existencia de otros miembros de estas redes.

La interseccionalidad involucra hacer un análisis situado
de cada persona (clase, raza, genero, territorio, sexo,
etc.). La interseccionalidad se ha convertido en la
expresión utilizada para designar la perspectiva teórica
y metodológica que busca dar cuenta de la percepción
cruzada o imbricada de las relaciones de poder. 

Una investigación interseccional examina las categorías a
varios niveles de análisis e interroga las interacciones
entre estos.

¿Qué es la interseccionalidad?

¿Qué es el Mapeo corporal? 
FORMA de memorización que se centra en las historias personalesPROCESO de entendimiento de cómo nuestro cuerpo es el territorio

que habitamos y cómo el territorio habitado configura nuestro

cuerpo

PEDAGOGÍA amorosa que permite visualizar el dolor, el miedo, el
cansancio, la inquietud y la enfermedad que afectan
sistemáticamente las subjetividades y cuerpas en el devenir
cotidiano.

Las diversas posiciones que las personas ocupan en estas redes o
fuera de ellas dependen en gran medida de categorías
generacionales o de curso de vida en que cada uno está inmerso. En este sentido, hay etapas donde las responsabilidades son

notoriamente más demandantes que otras, esto se traduce en
roles más cargados, donde la interdependencia se torna un
fenómeno de experiencia diaria y claramente determinan la
organización y prácticas de las personas, modificando su
comportamiento, modos y amplitud de movilidad. 

¿Cómo incide esto en las personas que cuidan?Las mujeres generalmente están involucradas en tareas productivas y

reproductivas, así como roles comunitarios,  el cuidado no aplica sólo a

personas dependientes, sino que termina abarcando la totalidad de los

miembros de un grupo familiar. 

Dada la amplitud de la tarea, se desarrollan diversas estrategias basadas

en el uso eficiente de recursos económicos, tiempo, movimiento, entre

otros, y esto tiene un directo impacto en la vida cotidiana de las personas. Hay autoras como Ochy Curiel, que piensan que  se podría hablar
mejor de una imbfricación de las opresiones.

Para entender los diferentes grados de opresión, la
interseccionalidad ha servido para desafiar el modelo hegemónico de
“La Mujer” universal, y para comprender las experiencias de las
mujeres pobres y racializadas como producto de la intersección
dinámica entre el sexo/género, la clase y la raza en contextos de
dominación construidos históricamente

HABITAR LOS CUERPOS QUE CUIDANSobre el Mapeo Corporal

30

taller 3 ¿Quién cuida en la ciudad?

OBJETIVO AL QUE RESPONDE
El tercer taller responde al objetivo específico dos, promover el rol comunitario del cuidado en el
barrio Juanita Aguirre.

CONCEPTO QUE ABORDAMOS: PERSPECTIVA DE GÉNERO, INTERDEPENDENCIA E
INTERSECCIONALIDAD
¿Quién cuida en la ciudad? fue la pregunta necesaria para comprender los cuidados desde la
perspectiva de género, la interdependencia y la interseccionalidad. El rol comunitario aplica cuando
logramos entender que los cuidados exceden las paredes del hogar, y estructuralmente han sido una
tarea de mujeres, sin embargo, sabemos que todas las personas podemos hacerlo. Y desde ese mismo
planteamiento, la interdependencia nos viene a mostrar que todas las personas necesitamos de
cuidados, y que a su vez los entregamos, entonces, de por si estos tienen una cualidad colectiva, que
necesita de personas, objetos, dinero, entre otras cosas. En relación a esto, también introdujimos el
concepto de interseccionalidad, el cual permite entender que todas las personas sufrimos opresiones y
que también gozamos de algunos privilegios, y eso nos hace entender nuestra posición en el mundo y
también la de un otro/a. Para abordar lo anterior realizamos dos actividades.

ACTIVIDAD 
#1

INFOGRAFÍA
DE LOS CONCEPTOS 

A ABORDAR

DESCARGA LA INFOGRAFÍA EN 
EL SIGUIENTE LINK:

https://drive.google.com/drive/u
/1/folders/1gLi-

v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB
6EM

https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1gLi-v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB6EM


Paso 1 – Traza tu cuerpo completo en una hoja de
papel. Una indicación clave es que el dibujo sea
grande.

Paso 2 - En este cuerpo dibujamos algunos de los
espacios que habitamos cotidianamente, puede ser la
casa, la comunidad, el entorno ¿qué lugares
identificamos?, ¿dónde ubicamos esos lugares en ese
cuerpo? Los caminos que recorremos habitualmente,
¿dónde ubicamos esos caminos en ese cuerpo?, ¿hay
un parque, servicios, trabajo, jardín, escuela, calle,
pasaje?, ¿dónde los ubicamos en ese cuerpo?
Proponemos dibujar todos aquellos lugares que
consideremos importantes o necesarios para
visibilizar en un mapa del territorio que habitamos.
Siéntete con la libertad de jugar, no tiene que ser
perfecto ni estructurado.
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La segunda, fue un mapeo corporal, el cual tuvo por
objeYvo entender que en el cuerpo también se vive la
carga de los cuidados, así también, generar un
proceso de entendimiento de cómo nuestro cuerpo
es el territorio que habitamos y cómo el territorio
que habitamos configura nuestro cuerpo. Se
establece como una PEDAGOGÍA amorosa que
permite visualizar el dolor, el miedo, el cansancio, la
inquietud y la enfermedad que afectan
sistemáYcamente las subjeYvidades y cuerp@s en el
devenir coYdiano.
Para este taller contamos con la ayuda de Aranka
Scherping Ella nos prestó la metodología del mapeo
corporal y nos guió en su aplicación. Le agradecemos
por comparYr su trabajo y también por permiYrnos
comparYrlo con ustedes. Les dejamos su correo
electrónico (aranka.scherping@ug.uchile.cl) en caso
de que quieran contactarse con ella.

ACTIVIDAD 
#2

El mapeo corporal es 
un proceso de 

entendimiento de 
cómo nuestro cuerpo 

es el territorio que 
habitamos y cómo el 

territorio que 
habitamos configura 

nuestro cuerpo. PASO A PASO
Tiempo para este taller no debería exceder los 
60 minutos, sin embargo los pasos tienen que 

ser al compás de los y las participantes
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Paso 3 - A continuación, señala en este mapa del cuerpo-territorio
aquellos lugares que menos te gustan, donde te sientes insegura,
donde has sentido violencia, dolor, rabia, agotamiento ¿dónde
están esos lugares y cómo los dibujamos?, ¿es una calle, una
parte de tu casa, un lugar lejano, o cerca de esta?, ¿hay conflictos
en el territorio que nos afectan de forma cotidiana?, ¿cuáles
(barreras arquitectónicas, tales como, pasos de cebra mal
señalizados, falta de rampas, adoquines y empedrados en las
aceras, aceras estrechas, etc.)?, ¿de qué forma afectan a tu
cuerpo?

Paso 4 - Adicionalmente dibuja o anota el agotamiento que
sientes al cuidar y asócialo a las distintas partes de tu cuerpo. El
agotamiento puede ser físico, lo que conlleva situaciones de
deterioro en la salud, cansancio, falta de sueño o insomnio; o
también puede ser mental, que implica un debilitamiento,
aparición de sentimientos de culpa, tensión o tiempo insuficiente
para una misma, la vida familiar y comunitaria ¿Dónde se
concentran estas dolencias?
Paso 5 - Ahora, agrega las estrategias que adoptas en el trabajo de cuidados para mitigar y disminuir las
consecuencias asociadas a las formas de agotamiento ya descritas, por ejemplo, redes de cuidados
colectivas, de carácter familiar, vecinal o institucional, si pagas por ayuda en el cuidado de los niños y niñas, o
en la limpieza del hogar; o incluso pidiendo comida preparada. Asocia estas estrategias a un espacio, dentro
o fuera de tu cuerpo, en un lugar determinado o simplemente anótalo. ¿Esta estrategia trae alivio a alguna
parte de tu cuerpo?

Paso 6 - Finalmente te invito a reconocer en este territorio-cuerpo los lugares donde encuentras tu lucha y
rebeldía ¿dónde se ubica en ese cuerpo?, ¿dónde nace esa rebeldía, esa palabra, ese grito?, ¿en qué parte de
ese cuerpo o de ese territorio?, ¿en la calle, en la plaza, en la comunidad, en el patio, en la cama...?, ¿cómo
se expresa esa rebeldía?, ¿un grito, una palabra, una canción?, ¿se da en la cabeza, en el corazón, los pies, el
estómago, las piernas...?, ¿dónde?, ¿dónde surge la creación de una movilización con otras, o solas?, ¿dónde
se da ese encuentro con otras para organizarte?, ¿sucede así?

Paso 7 - Terminaste, detente a mirar tu dibujo, a mirar este mapa, ¿se encuentra todo lo que quieres plasmar
en este momento?.



Algunos resultados…El cuerpo es determinante en el discurso de las cuidadoras y también en su quehacer cotidiano, con él es que se producen los cuidados y las espacialidades que conllevan. Las participantes reconocieron sus cuerpos como el primer territorio de cuidados, y en él, el agotamiento físico y mental, la sobrecarga, la angustia, la felicidad y conectando sus distintas emociones a sus partes del cuerpo
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MATERIALES

Hoja de papel

lápices

Te aconsejamos 
utilizar elementos 
que tengas en tu 
casa. Como cajas, 
cartones, botellas, 

cintas, etc.

Esperamos que la apuesta 
metodológica y conceptual del 
cuerpo-territorio te entregue la 

posibilidad de crear un mapa donde 
no sólo identifiques la violencia 

hacia los cuerpos que cuidan sino 
también te permite poner atención 

en los deseos y las estrategias de 
resistencia que adoptas en este 

contexto para encontrar un 
bienestar colectivo e individual, en 

reconocer que también debemos ser 
cuidadas.

Para más información, 

descarga gratis de nuestro 

Google Drive las infografía 

para el taller 1

https://drive.google.com/dr

ive/u/1/folders/1gLi-

v_wP_JM6v0LWMCwnT6nci

SodB6EM

https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1gLi-v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB6EM
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taller 4 ¿Cómo nos movemos 
cuando cuidamos?

OBJETIVO AL QUE RESPONDE
El cuarto taller responde al objetivo específico dos, promover el rol comunitario del cuidado en el
barrio Juanita Aguirre.

CONCEPTO QUE ABORDAMOS: MOVILIDAD
Para nosotras la movilidad de las personas es un aspecto fundamental cuando pensamos en los
cuidados y lo que estos requieren para ser llevados a cabo. La idea de la movilidad nos permite
identificar el origen y los destinos de nuestros viajes, pero también analizar el trayecto. Es decir,
podemos entender la diversidad de experiencias que tenemos las personas al movernos por la ciudad,
y con ello revelar los objetos, materialidades, y recursos que necesitamos para llevar nuestra vida
cotidiana a cabo.

Trayectopia es un juego 
gratuito desarrollado por el 

Núcleo de Movilidades y 
territorios de la Universidad de 
Chile. Su objetivo es explorar la 

movilidad cotidiana de las 
personas. Puedes descargarlo 

en el siguiente link: 
https://www.movyt.cl/index.ph
p/vinculacion-con-el-medio/el-
juego-barreras-y-facilitadores-

de-movilidad/

ACTIVIDAD 
#1

Todas las imágenes de este 
juego fueron extraídas de 

www.movyt.cl

https://www.movyt.cl/index.php/vinculacion-con-el-medio/el-juego-barreras-y-facilitadores-de-movilidad/


Barreras - Facilitadores 
de la movildiad

Presentan 8 aspectos que pueden 
ayudar o dificultar la experiencia 

movilidad cotidiana. 
Estos aspectos son:

• Corporal y emocional
• Habilidades
• Tecnología

• Físico–espacial
• Económico
• Temporal
• Institucional
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Nota – El juego trae un set de instrucciones
que puedes descargar del link que te
dejamos en la bola azul. Sin embargo,
nosotras adaptamos el juego a nuestras
necesidades.

Instrucciones del juego
Separar en grupos de 3 personas a los
asistentes de la actividad
A cada grupo se le reparte un set de barreras
(ocho cartas), una hoja de carta y un lápiz

Para comenzar el juego
Explicar las instrucciones del juego 10
minutos

Cada participante de cada grupo debe
dibujar/escribir un trayecto de cuidados de
su vida cotidiana. 15 minutos

PASO A PASO
El tiempo no está estimado, sin embargo, te 
recomendamos que no se extienda por más 

de 60 minutos

Una vez hecho el dibujo o escrito, entre las tres
personas del grupo deben escoger una historia y
encontrar las barreras y facilitadores de la
movilidad. 10 minutos

Luego, cada grupo debe escoger un representante y
presentar a todos los grupos la historia y las
barreras encontradas. 3 minutos por grupo

Monitora anota las más repe`das
Una vez que hayan pasado todos los grupos, se
hace una plenaria 10 minutos presentando las
siguientes preguntas:

¿Cuáles son las barreras más comunes en
sus trayectos coYdianos?
¿Cuáles son los facilitadores más comunes
en sus trayectos coYdianos?
¿Les gustó el juego?



Algunos resultados…Utilizar un juego para pensar en cómo cuidamos a través de la ciudad  es una forma lúdica que nos permite pensar cómo habitamos. Por otro lado, las y los participantes relevaron la importanvia del cuerpo y de todos los aspectos que son necesarios para moverse, sobre todo de la importancia de la materialidad y los objetos que necesitamos para cuidar.
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Hoja de papel
lápices

Para más información, 

descarga gratis de nuestro 

Google Drive las infografía 

para el taller 1

https://drive.google.com/dr

ive/u/1/folders/1gLi-

v_wP_JM6v0LWMCwnT6nci

SodB6EM
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https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1gLi-v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB6EM


Autogestión y sostenibilidad en el tiempo de mi red de cuidados

Taller 5Plan piloto de infraestructura para los cuidados barriales ¿Qué tipo de infraestructura de cuidados necesitamos para fortalecer la red de cuidados existente? 

El caso del barrio Juanita Aguirre en la comuna de Conchalí, Santiago de Chile.¿Qué es la autogestión?La autogestión es un enfoque integral de la vida en sociedad, su

base está en el concepto mismo de la persona (o del ser humano) y

sus derechos fundamentales, como el derecho a la

autodeterminación y a la participación, en las esferas personales,

familiares y comunitarias. 

Cuando se aborda de manera comunitaria se desarrolla la

capacidad individual o de un grupo para identificar intereses o

necesidades básicas. Es una herramienta eficaz, que exalta los

mejores valores del individuo y de los grupos, situándose en mejor

posición para enfrentar y resolver sus problemas comunes, donde

la autoorganización social y comunitaria toma en sus propias

manos la tarea de resolver sus necesidades. 

No reconocidos, no valorados, los cuidados son imprescindibles

para el bienestar de personas y sociedades, son el soporte de la

organización social y económica y aseguran la sostenibilidad de

la vida. Las persistentes desigualdades sociales y de género de

las sociedades latinoamericanas se expresan en una

organización social del cuidado injusta

De quienes se reconocen en femenino se espera la entrega

incondicional, se exige el cuidado de otrxs como una obligación,

como un mandato biológico. Cuidan las niñas y adolescentes, lo

hacen las madres, las tías, las vecinas, las abuelas. Todo ese

trabajo que se presume gratuito al interior de las casas sigue

siendo desvalorizado cuando pasa al mercado.

La vida y los cuidados se sostienen cuando hay sistemas sociales,

económicos, culturales y estructuras colectivas, que garanticen el

bienesta.r Es más que una responsabilidad individual o familiar en

los hogares, sostenida en un trabajo no remunerado e invisible, no

debe depender exclusivamente de las mujeres y no sólo involucra a

las personas que no pueden valerse por sí mismas. Todxs

necesitamos de otrxs. 

Las mujeres generalmente están involucradas en tareas

productivas y reproductivas, así como roles comunitarios y el

cuidado no aplica sólo a personas dependientes, sino que termina

abarcando la totalidad de los miembros de un grupo familiar. 

Sostenibilidad en el tiempo de la Red Cuidadora 
En la tarea de los cuidados se desarrollan diversas
estrategias basadas en el uso eficiente de recursos
económicos, tiempo, movimiento, entre otros, y esto tiene
un directo impacto en la vida cotidiana de las personas.Una Red cuidadora, involucra hacerse cargo del cuidado

comunitario para responder a las necesidades cotidianas
y colectivas. Es una crítica al mito de la autosuficiencia
de un sujeto, porque somos interdependientes. Reconocer
esta dependencia mutua en todas las edades y
contextos permite hallar la alianza entre cuidados y
comunidad.

Los cuidados -históricamente feminizados- son asumidos por las mujeres como

una práctica naturalizada, donde dan y no reciben. Un proyecto que dé

respuestas colectivas a sus necesidades cotidianas de cuidados, aborda tanto la

dimensión material como la relevancia de la dimensión relacional y afectiva

entre sus miembros. Esto lo hace sostenible en el tiempo.

Relación con el Estado
Importancia de lo anterior en políticas estatales

Red comunitaria Habitar en Red

¿Qué  debe incluir?  

La acción participativa de las personas en las
esferas personales, familiares y comunitarias para
la toma de decisiones en el proceso de desarrollo. La acción para disminuir la dependencia de ayudas

gubernamentales para sobrevivir. El esfuerzo
comunitario para responder y buscar soluciones a
las necesidades o intereses de la comunidad en sí.  La autorresponsabilidad, colaboración, contribución

y trabajo voluntario para buscar soluciones. 

La autogestión comunitaria debe incluir los siguientes

factores:  

 

Autogestión comunitaria para garantizar los cuidados 

1. Inserción en la comunidad:  En primer lugar es necesaraia la incersión y un diagnóstico de la comunidad a

través de la observacion directa. 
2. Conocerla: Se profundiza en la realidad comunitaria para conocerla mejo participar en la toma de

decisiones.
 

3. Organización:– Apoyo para motivar, facilitar, promover y fortalecer la participación y organización del

grupo.

4. Autogestión y colaboración –La organización colectiva lleva a la comunidad a un proceso de autogestión

y toma de control de sus decisiones. Diseñna su propia ruta de cambio, por ejemplo, desde una visión de

carencias a una de esperanza y desarrollo donde la comunidad se movilice para reducir dichas carencias, 

 aumentar las oportunidades, planificar y gestionar servicios y prestaciones comunales. 

5. Crear alianzas – Se logra crear acuerdos de colaboración en busca de mayor control y poder en la toma

de decisiones colectivas a partir de la creción de alianzas beneficiosas entre la comunidad y otros actores.

Organización y desarrollo de la comunidad.

Infraestructura de cuidados

El contexto de crisis económica y recorte de los servicios públicos,

la falta de un apoyo ante estas necesidades de cuidados, origina

una situación de “desamparo” que las nuevas formas de relación

social se ven incapaces de suplir. 

Es necesario repensar la forma en que se han abordado los

cuidados. La necesidad de recursos públicos está más presente en

el grupo de hombres que en el de mujeres, y tiene que ver con las

esferas “públicas” y “privadas” de los cuidados, de los que se ocupa

cada uno en la tradicional división sexual del trabajo. 

En este sentido, damos cuenta que los cuidados no son una tarea de familias, no tienen que

ver sólo con el amor y no es cuestión de mujeres; los cuidados son el soporte de nuestra

vida, y permite que las personas en su diversidad puedan ser autónomas. Los cuidados son

públicos, una responsabilidad del Estado y como ciudadanía tenemos que avanzar, de cara

al proceso constituyente, en su visibilización y consideración en nuestras vidas.
No sólo las instituciones de protección social o ligadas al trabajo son las que pueden

mejorar las condiciones del cuidado, aunque por supuesto tienen mucho para aportar. Los

modos en los que habitamos, el diseño de nuestros barrios, casas y edificios, la existencia o

no de espacios comunes son la condición de posibilidad para una organización del cuidado

en la que la vida (y no las ganancias) comiencen a ponerse en el centro y el estado debe

hacerse cargo con planificación urbana, leyes y políticas públicas que lo aborden.

La infraestructura generalmente se concibe como: un “Conjunto de medios técnicos, servicios e

instalaciones necesarios para el desarrollo de una actividad o para que un lugar pueda ser

utilizado” (Definiciones de Oxford Languages). Esta definición sólo hace referencia a esta

estructura material necesaria, sin embargo no nos habla de las personas, el medio ambiente ni

las instituciones que permiten que exista. 
Desde la perspectiva del cuidado pensar la infraestructura sólo desde la función que permite

no es suficiente, por lo mismo es necesario ampliar esa noción y entender al conjunto de

personas, instituciones, infraestructuras materiales, y el medio ambiente, como una gran

infraestructura que permite el cuidado.  

Paola Jirón (2020) introduce La idea de “habitar en red”. Pensar la red comunitaria desde donde habitamos parece

clave ya que, las personas producen sus vidas cotidianas a partir de sus prácticas, relaciones y lugares. Estas

prácticas, relaciones y lugares son inseparables y cuando los elementos necesarios no están disponibles dificultan el

cuidado y por ende la organización social de esta red comunitaria.Habitar en red tiene que ver con la forma en que las personas desarrollan su vida cotidiana a partir de sus

prácticas, las relaciones que forjan y los lugares donde transcurren sus vidas. Desde la movilidad, se entiende como

un continuo que está conformado por elementos que son inseparables, ya que están unidos por la continuidad de

nuestras vidas cotidianas. Cuando estos elementos están distantes, no existen, están cerrados, o no son accesibles,

dificultan el habitar en red.

Los cuidados comunitarios y en red constituyen una seña de identidad, la fórmula para colectivizar la vida, tanto en

sus espacios de habitabilidad como en los de crianza. De una u otra manera y desde planteamientos que acogen

tanto miradas marcadamente políticas como aquellas que inciden sencillamente en la resolución concreta de

necesidades vitales, estas experiencias buscan ser una respuesta ante la pérdida de centralidad de las relaciones

de reciprocidad a través de la organización de los cuidados comunitarios como expresión de interdependencia y

apoyo mutuo.

Una agenda que piense el futuro del cuidado y no sólo el reparto más

equitativo de lo existente debe involucrarse en nuevas formas del diseño que

habiliten y faciliten fortalecer lazos de interdependencia en lugar de mostrarnos

como individuos autosuficientes. No hace falta ser feminista para saber que las

crisis recaen de manera diferencial sobre quienes están encargadas del cuidado

de niñes, adultes mayores y personas con discapacidad. 

Dado lo anterior, parte de la infraestructura de cuidados son las personas y sus

organizaciones, las cuales dedican tiempo y energía a la atención de la población con

carencias, asegurando el comedor que alimenta y la demanda de elementos de higiene para

proteger la salud colectiva. En cada hogar se encuentran atendiendo a adultos mayores, a la

infancia y la adolescencia. 

Por todo lo señalado, el acceso a infraestructura pública, los servicios de transporte, pero

también espacios de esparcimiento y de tareas comunes son factores fundamentales para

que exista la posibilidad de socializar cuidados, de formar redes de contención a elección, por

fuera de los mandatos de la familia.

Es necesario comprender toda la red, la cual es conformada por las personas,

instituciones entre otros y muy importante es relevar la experiencia de habitar

de las personas ya que a partir de ahí podemos comprender conflictos y

oportunidades de sus territorios.

El confinamiento de las cuestiones relativas al cuidado ha sido una maniobra para

sostener la ficción de que el ciudadano es un individuo autónomo, autosuficiente.

Es necesario colocar en el centro la vinculación, la solidaridad, el deber y la

responsabilidad compartida. 

Debemos reconocer la Red comunitaria y Habitar en Red. La libertad y autonomía

como ideal individual es una ficción que desconoce la carencia y necesidad que

nos hace interdependientes: el individuo solo lo es en tanto haya una comunidad

que le da soporte y contención.

La escala más potente de lo colectivo parece ser la del barrio, y en cada barrio,

vecindario o asentamiento precario, los cuidados son parte central del entramado

social, son parte esencial de la vida de todas las personas, sin embargo, se

practican de forma diferente, de acuerdo a la posición social, género, raza,

territorio, etc. Ese en el cual se expresan las mayores desigualdades. En

particular en los territorios donde viven informalmente las poblaciones en

situación de mayor vulnerabilidad. 39

Taller 5 Autogestión y sostenibilidad en el tiempo 
de mi red de cuidados

OBJETIVO AL QUE RESPONDE
El quinto y sexto taller responden al objetivo específico 3, promover la autogestión de la
red cuidadora en el barrio Juanita Aguirre.

CONCEPTO QUE ABORDAMOS: AUTOGESTIÓN Y SOSTENIBILIDAD EN EL TIEMPO
Los conceptos tratados en los talleres 5 y 6 son claves para que nuestra organización
social de cuidados perdure en el tiempo independiente de quiénes conformen esta red.
En primera Instancia, realizamos una infografía para presentar los conceptos
mencionados y creamos un juego para evaluar la infraestructura de cuidados barriales
que necesitamos.

Taller 6 ¿Qué infraestructura de cuidados 
necesitamos en nuestro barrio?

ACTIVIDAD 
#1

INFOGRAFÍA
DE LOS CONCEPTOS 

A ABORDAR

DESCARGA LA INFOGRAFÍA EN 
EL SIGUIENTE LINK:

hKps://drive.google.com/drive/u
/1/folders/1gLi-

v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB
6EM

https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1gLi-v_wP_JM6v0LWMCwnT6nciSodB6EM
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Taller 5 Autogestión y sostenibilidad en el tiempo 
de mi red de cuidados

Para evaluar la infraestructura de cuidados creamos un
juego que aborda las 4 dimensiones (autogestión,
sostenibilidad en el tiempo, espacialidad del cuidado y
relación con el Estado) que fuimos trabajando a lo largo del
proyecto.

Taller 6 ¿Qué infraestructura de cuidados 
necesitamos en nuestro barrio?

ACTIVIDAD 
#2

La primera etapa de esta metodología
corresponde a la implementación del taller 5.
Esta quinta jornada se realizó para
complementar los talleres anteriores y
preparar la antesala para el úlYmo de ellos,
siendo fundamental para establecer la base de
lo que sería el proyecto. En esta ocasión sólo
desarrollamos la dimensiones externas del
tablero.

En el taller 6, resolvimos el centro del
tablero.

*Este juego fue hecho en colaboración
con la cooperativa Ciudadanas
Cuidando -
@cooperativaciudadanascuidando
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Taller 5 Autogestión y sostenibilidad en el tiempo 
de mi red de cuidados

Taller 6 ¿Qué infraestructura de cuidados 
necesitamos en nuestro barrio?

INSTRUCCIONES MATERIALES

JUGADORES

MÍNIMO2
MÁXIMO 8

COMPONENTES 
DEL JUEGO

1 tablero 16 cartas

notas 
adhesivas

8 lápices

5 dados

1. En una mesa, extender el tablero y escoger a
la persona con mayor edad para partir.

2. La persona de mayor edad parte tirando los
dados y de acuerdo al resultado debe sacar la
tarjeta con el número correspondiente al
tablero y responder la pregunta.

3. La respuesta de la pregunta debe ser
conversada entre todas las personas del equipo
e ir anotando las ideas en el taco de papel y
pegadas en la casilla que corresponda.

4. Una vez terminada la ronda, la persona
ubicada a la izquierda de quien comenzó,
continúa con el juego. La idea es responder
todas las preguntas.

5. Una vez respondidas todas las preguntas, el
equipo realizará una plenaria para evaluar
cómo se encuentra su infraestructura de
cuidados, de acuerdo con las dimensiones
presentes en el centro del tablero.

6. ¡Ojo! Existe una dimensión incógnita, la cual
está para que ustedes puedan proponer alguna
si lo estiman conveniente.

7. Puedes apoyarte de la infografía para repasar
los conceptos y ante cualquier duda
consultarnos.

8. ¡ A jugar!



Algunos resultados…

L@s asistentes reflexionaron 

conjuntamente acerca de los cuidados 

en distintas dimensiones. Durante la 

aplicación de este breve taller, es posible 

impulsar narrativas y visiones sobre los 

cuidados que podrían ser de mucha 

utilidad para las decisiones 

institucionales y que podrían fortalecer 

el diálogo, interés y la interrelación entre 

los actores sociales.
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Taller 5 Autogestión y sostenibilidad en el tiempo 
de mi red de cuidados

Taller 6 ¿Qué infraestructura de cuidados 
necesitamos en nuestro barrio?

Para más información, 

descarga gratis de nuestro 

Google Drive las infografía 

para el taller 1

https://drive.google.com/dr

ive/u/1/folders/140dihuNp8

J6Ozneg3e_3tkY5ix3HG2g5

https://drive.google.com/drive/u/1/folders/140dihuNp8J6Ozneg3e_3tkY5ix3HG2g5
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Explorar la infraestructura de cuidados barriales permitió dar cuenta de la organización social
existente en el barrio y la importancia de relevar las experiencias de cuidados de sus habitantes. En
este sentido, abordar los talleres como un espacio de retroalimentación facilitó impulsar una
comunidad cuidadora, ya que cuando se realiza los cuidados de forma colectiva, baja un poco la
carga de la labor como tal en la persona que lo ejerce de forma individual, porque hay un trabajo de
acuerpamiento, de reconocimiento con el otro, hay un trabajo corpo-emocional, hay un trabajo en
cuanto a la empatía y un cuidado que pasa a ser colectivo. Con él podemos reconocernos en el
dolor del otro y, de cierta forma, gestionar el propio, porque los cuidados también llevan una gran
carga física y mental que no se puede trabajar en solitario. Ello también es parte importante de
este proyecto que ha logrado fortalecer esta parte de la infraestructura de los cuidados en el
ámbito social, en el ámbito de reconocimiento comunitario, en el ámbito de la conexión, en el
ámbito político, de reconocerse como personas cuidadoras. Porque hay muchas personas que
antes no se reconocían así, además de hablarlo con la comunidad, lo que siempre estuvo en el
ámbito íntimo y privado, se comparte su experiencia y sentimientos en el espacio público, también
entender que el trabajo de los cuidados no puede estar sólo ligado a las mujeres.

Esto fue identificado a través de la ejecución del proyecto, en donde las personas se conectaron
emocionalmente con otras y construyeron nuevos conocimientos para facilitar los cuidados de
otras y darse cuenta de que hay un activismo comunitario en torno a los cuidados. En los talleres
dirigidos a pensar la infraestructura de cuidados existente en el barrio, las y los participantes
reflexionaron acerca de la autogestión comunitaria para los cuidados, dando cuenta del potencial
de ello en sus prácticas cotidianas. La función de la comunidad es súper importante, porque nos
permite visualizar el contexto de cómo la comunidad enfrenta el tema de los cuidados, no
solamente el cuidado de personas, también el cuidado del barrio, el autocuidado, cómo se actúa
como comunidad con todos los participantes de esta

A partir del mapeo participativo que desarrollamos en conjunto, los vecinos y vecinas reconocieron
con claridad la importancia de la dimensión material y los aspectos que facilitan o dificultan su
habitar, que influyen en su experiencia y en cosas tan concretas como salir o no de casa. Pese a la
falta de infraestructura de cuidados y el deterioro de la existente, hay apego a los espacios públicos
que han disputado y ocupado, como lo es el parque Juanita Aguirre (plaza Socometal), el cual ha
sido co-creado entre los y las vecinas.

Reconocerse como persona y 
comunidad cuidadora - Vivir desde una 
perspectiva de cuidados01
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También es importante que la academia se ha podido vincular en parte
con esto, se ha logrado aterrizar también en la práctica que el
conocimiento puede ser construido localmente, entonces esto va más allá
de teorizar, es vivir los cuidados, es entender y ponerse en el lugar de la
otra persona y poder identificar que hay estrategias que se pueden
construir de manera colectiva para fortalecer esta infraestructura de
cuidados barriales que se necesita, es reconocerse en los pequeños
territorios que las personas construyen en cuanto a sus relaciones y su
identidad y la historia también que hay ahí, cómo estas empiezan a
vincularse y a fortalecerse.

Relación entre el mundo 
académico y los cuidados02

De acuerdo a la revisión de la oferta pública relacionada a los cuidados, se puede
concluir que falta una mirada integral y territorial entre las distintas instituciones y
los programas que se ofrecen, además que hay un desconocimiento por parte de
la comunidad y muchas veces de los propios municipios, porque mucha de ella no
se encuentra en todas las comunas, falta de financiamiento y supervisión en
terreno de los ministerios correspondientes, en relación a la realidad de cómo se
lleva a cabo esa prestación en lo local, además que mucha de esa oferta hay que
postular por ciertos cupos, haciendo competir y excluyendo por sobre otros,
agregándole que muchas veces es por un tiempo determinado y hay que volver a
solicitar ese beneficio, por lo que no hay un acceso universal y que debiera
revisarse en el sistema de cuidados que está actualmente trabajando el Gobierno.

Organización y función del 
Estado en los cuidados03
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Se sugiere insertar la dimensión territorial, espacial, asimismo a la comunidad y al
gobierno local contar con su experiencia y participación en las decisiones, a través de
mesas técnicas u otros mecanismos para que la oferta actual pueda dirigirse de
mejor forma a la población beneficiaria, asimismo compartir el levantamiento de
información sobre datos, caracterización social, sanitaria, geográfica, entre otras, y
unificar planes que puedan ser comunes entre programas y ministerios, ya que
actualmente se trabaja de forma segregada, pero en el territorio una persona o
familia puede recibir distintas prestaciones frente a otra que no tiene ninguna, por
múltiples factores que no se lleva a cabo de forma eficiente y eficaz.

Por lo que a través de este proyecto desde el trabajo en terreno, experimental y
participativo que realizamos en un barrio específico, más que quede sólo como un
conjunto de metodologías, también es la importancia de la sostenibilidad, que
impulse las alianzas público-privado y de resignificar el rol que cumple cada uno en la
sociedad, como Ministerios, Gobiernos regionales, Municipalidades, empresas,
servicios, fundaciones, organizaciones sociales, juntas de vecinos, universidades y
familias, para el fomento de comunidades cuidadoras.
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SOCIAL

SALUD

INTEGRAL
- Ley Ricarte Soto
- Plan Nacional de Demencia y del Cáncer
-Programas habitacionales, recuperación de 
Barrios, asentamientos precarios y pequeñas 
localidades
-Estipendio Pago Cuidadores
-Inclusión laboral y emprendimiento
-Franquicias e importación

-Subsidio Único Familiar (SUF)
-Subsidio de Discapacidad Mental (SDM)
-Pensión Básica Solidaria de Invalidez (PBSI)
-Aporte Previsional Solidario de Invalidez 
(APSI)
-Subsidio agua potable (SAP)
-Ayudas sociales (Pañales, alimentos, pago 
remedios, etc.)
- Fondo Organización Regional de Acción 
Social (ORASMI)

-Red Local de Apoyos y 
Cuidados
-Cuidados Domiciliarios
-Tránsito a la Vida 
Independiente
-Programa Habitabilidad 

-Programa de Atención 
Domiciliaria (PADI)
-Hospitalización domiciliaria
- Cuidados paliativos 

-Credencial de Discapacidad

-Estrategia de Desarrollo Local 
Inclusivo (EDLI)
-Ciudades Amigables con las 
Personas Mayores
-Chile Crece Contigo (ChCC)

-Ayudas Técnicas
-Centros Diurnos
-Establecimientos de Larga Estadía 
(ELEAM)

-Centros de Salud Familiar (CESFAM)
-Centro Comunitario de Salud 
Familiar (CECOF)
-Centro de Salud Mental (COSAM)

-Centro Comunitario de 
Rehabilitación (CCR)
-Más Adultos Mayores Autovalentes
-Centros Apoyo Comunitarios para 
personas con demencia 

Trámite presencial que luego 
recibe atención domiciliaria

Trámite sólo atendido en 
institución que corresponde

*Para saber si este programa está en tu 
comuna debes consultar en el municipio 
correspondiente.
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Colectivo Ciudadanas 
Cuidando busca impulsar una 

comunidad y ciudad 
cuidadora, promoviendo y 

reconociendo los cuidados e 
incentivando su articulación 

en distintos territorios, 
relevando el trabajo de las 

personas cuidadoras de 
personas con discapacidad y 

personas mayores.


