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POLICY BRIEF

Por una estrategia integral de acompanamiento
a hogares beneficiarios del Programa Nacional
CONTIGO: Aprendizajes de dos intervenciones en
Lima y La Libertad, Peru

Pamela Smith Castro y Joceline Valle Vasquez (Sociedad y Discapacidad)l

1. Introduccién
Contexto

Segun la Encuesta Nacional Especializada sobre Discapacidad (ENEDIS, 2012), el 40,6% de las personas
con discapacidad requiere el apoyo de terceros para realizar actividades de la vida diaria. Pese a esta
necesidad, los servicios de asistencia personal, los apoyos especificos y los sistemas de cuidado en el
Perud aun carecen de una regulacion integral y de una oferta publica suficiente (CONADIS, 2025). En la
practica, esta labor recae en las familias y, en particular, en las mujeres: hijas (29,2%), madres (26,0%) vy
conyuges (21,8%) son quienes asumen principalmente el apoyo (INEI, 2014). En los hogares con ninas,
ninos y adolescentes con discapacidad severa usuarios del Programa Nacional CONTIGO, el 87,94% de
las personas que cuidan son mujeres (UNICEF Perud, 2024).

Las personas con discapacidad representan aproximadamente el 5.3% de la poblacion peruana (INEI,
2026). Esta poblacion y sus hogares enfrentan mayores riesgos de pobreza y exclusion: la pobreza mo-
netaria alcanza al 17,5% de los hogares con al menos un miembro con discapacidad, frente al 132% de
los hogares sin miembros con discapacidad (ENAHO, 2024). Las mujeres cuidadoras de personas con
discapacidad enfrentan altos niveles de sobrecarga fisica, emocional y econdmica, ademas de des-
igualdades de género persistentes en la organizacion del cuidado y escasas oportunidades de acom-
panamiento psicosocial y articulacion comunitaria (IDEHPUCP, 2024).

El Perd aun no cuenta con un sistema nacional de cuidados, por lo que, persisten desafios para ofrecer
respuestas integrales que atiendan simultaneamente las necesidades de las personas con discapaci-
dady las condiciones de las mujeres que, en la practica, asumen la mayor parte de las tareas de cuidado
(Vasquez-Encalada et al,, 2023).

Justificacion

El Programa Nacional CONTIGO del Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social (MIDIS) entrega una pension
no contributiva de S/ 300 soles (aproximadamente 87 USD) cada dos meses a personas con discapacidad
“severa” en situacion de pobreza. Durante 2024, el Programa CONTICO complemento la transferencia mo-
netaria con una Estrategia Piloto de Acompanamiento dirigida a personas con discapacidad beneficiarias
v sus hogares, que incluyd acciones especificas con las personas cuidadoras. Esta intervencion contemplo
contencion emocional, visitas domiciliarias y la implementacion de un Programa de Formacion de Cuidado-
ras, dentro del cual se promovié la conformacion de grupos de cuidadoras que fueron denominados “redes
de apoyo”. La intervencion se desarrollé en 16 distritos de Lima Metropolitana y 21 de La Libertad, y alcanzoé
a 503y 555 usuarios, respectivamente. Durante 2025, SODIS, en articulacion con la Colectiva Yo Cuido Perd,

1 Este documento se elabord en el marco del proyecto desarrollado por Sociedad y Discapacidad (SODIS), en
articulacion con la Colectiva Yo Cuido Peru y el Programa Nacional CONTIGO.




organizacion de personas cui-
dadoras, implementd una in-
tervencion orientada a fortale-
cer los vinculos de apoyo entre
cuidadoras y promover la co-
rresponsabilidad en el cuidado.

El desarrollo de la Estrategia Pi-
loto de Intervencion de Acom-
pafiamiento y la promocion de
redes de apoyo entre cuidadoras
permiten analizar los alcances,
resultados iniciales y limitacio-
nes de estas intervenciones en
relacion con el reconocimiento,
la reduccion y la redistribucion
del cuidado. El presente estudio
buscd aportar evidencia sobre
los alcances reales de este tipo
de estrategias.

Actores involucrados

- Programa Nacional CONTI-
GO (MIDIS): disend e imple-
mento la Estrategia Piloto de
Acompafhamiento de 2024
a través de su equipo cen-
tral, profesionales en psico-
logia y gestores territoriales.
Asimismo, liderd el recojo de
informacion cuantitativa de
la intervencion de 2024, pos-
teriormente utilizada para el
analisis de sus resultados.

Sociedad y Discapacidad
(SODIS): lidero el analisis de
los resultados de la Estrategia
Piloto de Acompafhamiento
(2024) implementado por el
Programa Nacional CONTIGO.
Ademas, disend, implemento
la intervencion de promocion
de redes de apoyo entre cuida-
doras realizada en 2025y lidero
el analisis de sus resultados.

- Colectiva Yo Cuido Peru: orga-
nizacion de personas cuidadoras
que liderd el componente orien-
tado a promover la corresponsa-
bilidad familiar y cofacilito talle-

E

res junto con SODIS durante la
intervencion de 2025).

- Oficinas Municipales de Aten-
cién a la Persona con Discapa-
cidad (OMAPED): brindaron so-
porte territorial, espacios fisicos
y articulacion local.

Objetivos del estudio

El estudio busco analizar los
alcances, resultados iniciales
y desafios de la Estrategia Pi-
loto de Acompafiamiento del
Programa Nacional CONTICO
en Lima Metropolitana y La Li-
bertad, a partir de un analisis
secundario de los datos cuanti-
tativos recogidos por el Progra-
ma en el marco de un disefio de
evaluacion previo, complemen-
tado con un analisis cualitativo
retrospectivo. Asimismo, busco
explorar las posibilidades de
continuidad y fortalecimiento
de las redes de apoyo impulsa-
das posteriormente por SODIS
vy Yo Cuido.

De manera especifica, se propuso:

- Analizar los cambios en bien-
estar emocional, percepcion de
sobrecarga y capacidades de
cuidado de las participantes de
la Estrategia Piloto de 2024.

- Explorar las experiencias de las
cuidadoras sobre el acompana-
miento recibido, los aprendizajes,
la organizacion cotidiana del cui-
dadoy las barreras persistentes.

- Examinar el potencial y los limi-
tes de las redes de apoyo impul-
sadas en 2025, en particular res-
pecto a su sostenibilidad y a las

posibilidades de redistribucion
del cuidado.

- ldentificar aprendizajes y re-
comendaciones para futuras
politicas de apoyo a personas
cuidadoras desde una pers-
pectiva de género, discapaci-
dad y derechos.

Intervencion 1: Estrategia Pilo-
to de Acomparfamiento (2024)

Implementada por el Progra-
ma Nacional CONTICO durante
tres meses en zonas urbanasy
rurales de 16 distritos de Lima
Metropolitana (503 usuarios)
y 21 distritos de La Libertad
(555 usuarios).

Contempld tres componentes:

- Contencién emocional: tres
atenciones remotas individua-
les a cargo de seis profesionales
en psicologia del nivel central,
orientadas a identificar la situa-
cion emocional, establecer com-
promisos y darles seguimiento.

- Visitas domiciliarias: tres visi-
tas de los gestores territoriales
para elaborar y dar seguimiento
a planes de metas orientados a
reducir el riesgo social y promo-
ver el acceso a servicios de salud
y educacion.

- Programa de Formacién de
Cuidadores: nueve sesiones
presenciales (92 horas) en tres
modulos —cuidado basico vy
seguridad; cuidado integral y
participacion familiar; y auto-
cuidado—, organizadas jun-
to con las OMAPED. Al cierre
se conformaron 27 grupos de
cuidadoras en Lima y 20 en La
Libertad, denominados “redes
de apoyo”.



Intervencion 2: Redes de apoyo
mutuo entre cuidadoras (2025)

Entre agosto y diciembre de
2025, SODIS y Yo Cuido traba-
jaron con seis grupos de cuida-
doras conformados durante la
Estrategia Piloto de Acompa-
Aamiento de CONTICO y selec-
cionados por el Programa: La
Esperanza y Florencia de Mora
(urbanos) y Julcan (rural) en La
Libertad; Independencia y Ri-
mac (urbanos) y Huaral (rural)
en Lima. La intervencion bus-
co fortalecer los vinculos entre
las participantes y promover
el funcionamiento de estos
grupos como redes de apoyo
mutuo, mediante espacios de
encuentro, intercambio de ex-
periencias y reconocimiento
de recursos de apoyo disponi-
bles en sus comunidades. Asi-
mismo, contempld acciones
individuales y grupales orien-
tadas al bienestar emocional,
el reconocimiento del trabajo
de cuidado y la corresponsabi-
lidad familiar.

Esta intervencion combind:

- Estrategias individuales: ca-
racterizacion de las dinamicas
de cuidado, acompanamiento
emocional telefénico (tres se-
siones bajo la metodologia de
Primeros Auxilios Psicologicos) y
acompafamiento para promo-
ver la corresponsabilidad fami-
liar, liderado por Yo Cuido.

- Estrategias grupales: talleres
participativos para visibilizar el
cuidado como trabajo, reflexio-
nar sobre la corresponsabilidad,
fortalecer los vinculos de apoyo
entre cuidadoras e identificar re-
CUrsos y servicios comunitarios
gue pudieran contribuir a la or-
ganizacion colectiva del cuidado.

Participaron 120 cuidadoras en los
talleres grupales y 30 de ellas reci-
bieron atencion psicoldgica indivi-
dual (estructurada en 3 sesiones).

Andlisis secundario de datos
cuantitativos de la Estrategia
Piloto de Acompafiamiento

Se realizé un analisis secunda-
rio de datos recogidos por el
Programa Nacional CONTICO
mediante un disefo de dife-
rencia en diferencias (DiD),
gque compara la evolucion de
grupos de tratamiento y con-
trol antes y después de la in-
tervencion. La muestra ini-
cial fue de 2010 participantes,
seleccionados mediante un
muestreo no probabilistico por
conveniencia. Para establecer
la comparabilidad entre los
grupos, el Programa conside-
ré ubigeo, area, sexo, rango de
edad y condicion de autoriza-
cion para el cobro. Se aplicaron
tres instrumentos:

- Escala de Sobrecarga del Cui-
dador de Zarit: nivel de sobre-
carga de la cuidadora.

- Escala I-SPANAS-SF: bienestar
emocional (afectividad positiva
vy negativa).

- Escala de Valoracién Socio-
familiar (TSO): condiciones so-
cioecondémicas y riesgo social
del hogar.

Analisis descriptivo de la pro-
mocién de implementacién de
redes de apoyo (2025)

Se aplicod una encuesta de entra-
dayde salida (pre test—post test),

sin grupo de comyparacion, a 60
cuidadoras de los seis territorios
intervenidos que completaron
ambas mediciones. Se midieron
cinco dimensiones: bienestar de
la persona cuidadora, dindmicas
de cuidado y corresponsabili-
dad, conocimiento y redes de
apoyo, sostenibilidad del gru-
PO y percepcion de los espacios
de respiro.

Analisis cualitativo retrospectivo

El analisis cualitativo retrospec-
tiva tuvo por finalidad analizar
las experiencias y valoraciones
de los actores participantes res-
pecto de la Estrategia Piloto de
Acompanamiento de 2024 vy la
intervencion de redes de apoyo
de 2025. Se realizaron entrevistas
en profundidad y grupos focales
con 37 participantes: 23 cuida-
doras de zonas urbanas y rurales
de ambas regiones, asi como di-
rectivos y personal del Programa
Nacional CONTIGO, gestores te-
rritoriales, funcionarios de OMA-
PED y equipo de SODIS.

Limitaciones

Las diferencias iniciales entre
grupos y el muestreo no proba-
bilistico limitan la interpretacion
causal del analisis de 2024. Las
mediciones de 2025 no cuen-
tan con grupo de comyparacion
y utilizan un instrumento no
validado, por lo que las variacio-
nes observadas no constituyen
evidencia de impacto. La eva-
luacion cualitativa incluyo Unica-
mente a cuidadoras que partici-
paron en ambas intervenciones,
por lo que no recoge las expe-
riencias de quienes abandona-
ron el proceso. Por ello, los re-
sultados no son representativos
del conjunto de personas usua-



rias del programa ni pueden ser
atribuidos como impactos de
la intervencion.

Los hallazgos de ambas inter-
venciones se concentran princi-
palmente en la esfera del reco-
nocimiento, particularmente en
la valoracion del rol de las cuida-
doras, la validacion de sus expe-
riencias y la reduccion percibida
del aislamiento, con resultados
mixtos respecto al bienestar
emocional durante la interven-
cion de 2025. No se verificaron
cambios en la reduccion del
tiempo o de las responsabilida-
des de cuidado, ni una redistri-
bucion sostenida de estas tareas.

Sobre la Estrategia Piloto de In-
tervencién de Acompahamien-
to ejecutado por el Programa
Nacional CONTIGO (2024)

- Contencién Emocional: el anali-
sis secundario de los datos cuanti-
tativos sugiere variaciones favora-
bles en el bienestar emocional de
las participantes, reflejadas en una
reduccion de la afectividad nega-
tiva y un aumento de la afectivi-
dad positiva. Los testimonios cua-
litativos son consistentes con una
valoracion positiva del acompana-
miento y reportan sensaciones de
alivioy menor aislamiento; sin em-
bargo, las propias participantes
vinculan estas percepciones con
la experiencia integral de acom-
pafiamiento y no directamente
con el componente de Conten-
cion Emocional.

Formacion de cuidadoras:
Los datos sugieren una reduc-
cion de la sobrecarga percibida
entre las cuidadoras participan-
tes y una valoracion positiva de

4

los contenidos sobre practicas
de cuidado. En algunos casos,
también se reportd una mayor
valoracion de la autonomia vy
las capacidades de las personas
con discapacidad. No obstan-
te, no se identificaron cambios
verificables en la redistribucion
del cuidado.

- Visita domiciliaria: el anélisis
secundario de datos no reporta
cambios significativos en con-
diciones socioecondmicas y el
nivel de riesgo social del entor-
no familiar. A nivel cualitativo,
se identificd que las cuidadoras
valoraron positivamente estas vi-
sitas domiciliarias al representar
la presencia institucional, brin-
dar acompanamiento individua-
lizado y orientacion periddicas.
Una posible explicacion es que
las condiciones sociofamiliares
evaluadas dificilmente puedan
modificarse en el corto plazo
mediante una intervencion de
estas caracteristicas.

Sobre la implementacién de
redes de apoyo mutuo confor-
madas por el Programa Nacio-
nal CONTIGO

Esta intervencion también sugiere
algunos resultados positivos, con
mayor énfasis en la esfera del re-
conocimiento. No obstante, puso
en evidencia las multiples barreras
que obstruyen la redistribucion de
tareas de cuidado a nivel familiar y
a nivel social.

- Los hallazgos muestran que, du-
rante el periodo analizado, los gru-
pos no llegaron a consolidarse
como redes de apoyo autonomas,
entendidas como un conjunto de
relaciones, familiares y no familiares,
que ofrecen distintas formas de ayu-
da que pueda contribuir a aliviar la

sobrecarga del cuidado y proteger
la salud de quienes lo brindan (Arias,
2009; Sluzki, 1996). La intervencion
generd algunas condiciones ini-
ciales para avanzar hacia la confor-
macion de redes (establecimiento
de vinculos entre participantes, la
generacion de canales basicos de
comunicaciony, en algunos grupos,
la identificacion de liderazgos). Se
olbservaron condiciones mas favo-
rables en los grupos urbanos, mien-
tras que en los territorios rurales las
distancias geograficas, las dificul-
tades de conectividad v las limita-
ciones para reunirse representaron
parreras adicionales.

- Se identificaron resultados hete-
rogéneos sobre bienestar, entre
las distintas fuentes y territorios.
La evaluacion cualitativa recoge
percepciones de alivio, valoracion
positiva del acompafamiento vy
reduccion del aislamiento. Sin em-
bargo, los resultados descriptivos
muestran variaciones territoriales
y, particularmente en Lima, no
evidencian mejoras en el bienes-
tar emocional. Ademas, si bien las
participantes reportaron una Mma-
yor valoracion del autocuidado, se
identifican limites para su puesta
en practica en contextos donde no
existen alternativas para relevar las
tareas de cuidado.

- En la discusion de corresponsabi-
lidad y la organizacion comunitaria
se hicieron visibles barreras mate-
riales, culturales e institucionales
profundamente arraigadas en los
contextos en los que se produjo la
intervencion. La precariedad eco-
nomica, la ausencia de redes de
apoyo familiares y Ia falta la falta de
servicios vy la desconfianza hacia al-
gunos servicios estatales muestran
los limites que enfrentan estas ini-
Ciativas para promover una redistri-
bucion efectiva del cuidado a nivel
familiar y social.



Disefno de la intervencion

Definir de forma especifica la
poblacion a la que se dirige vy la
finalidad de las estrategias que
la componen. Esto implica in-
corporar de manera efectiva los
enfoques de género y discapaci-
dad, promoviendo la autonomia
y participacion de las personas
con discapacidad y abordando
las condiciones de sobrecarga y
aislamiento que experimentan
las cuidadoras.

Fortalecimiento del acom-
pafamiento dirigido a per-
sonas cuidadoras

Fortalecer las estrategias de
acompanamiento y Contencion
Emocional, evaluando su soste-
nibilidad dada la actual centrali-
zacion en la provision del servi-
cio. Resulta pertinente explorar
modalidades complementarias,
en alianza con gobiernos locales,
universidades y/o desde un en-
foque comunitario, a través de
grupos de pares.

Replantear los objetivos de las
visitas domiciliarias y sus instru-
mentos de evaluacion dado su
potencial informativo, integran-
do articulacién y superando un
abordaje centrado en el monito-
reo del cumplimiento individual
de metas, donde la carga sigue
estando puesta sobre la cuida-
dora principal.

Fortalecimiento de la perti-
nencia territorial y comunita-

ria de las intervenciones

Se recomienda fortalecer la arti-

culacion multisectorial entre el
Programa Nacional CONTICO y
aliados estratégicos en los tres
niveles de gobierno (Salud, Edu-
cacion, OREDIS/OMAPED) para
propiciar la conexion con servi-
cios que contribuyan a mitigar la
sobrecarga de cuidados.

Se sugiere potenciar los espa-
cios de intercambio de expe-
riencias entre cuidadoras, es-
pecialmente en zonas urbanas.
El Acompafiamiento debe de-
sarrollar acciones para la imple-
mentacion de redes de apoyo
y/o espacios de organizacion,
dado su potencial para brindar
soporte, contribuir al bienestar
integral y generar movilizacion.
Esta estrategia puede coor-
dinarse de manera conjunta
con OMAPEDs y las Gerencia
de Participacion Ciudadana de
gobiernos locales. En el caso de
zonas rurales, se sugiere intro-
ducir ajustes en la estrategia de
acompanamiento. Para tal fin,
deben explorarse mecanismaos
alternativos de seguimiento
y vinculacion comunitaria, no
necesariamente mediados por
SUS pares sino por vecinos, jun-
tas vecinales y gobiernos loca-
les, entre otros.

Se sugiere realizar ajustes de
contenido y metodolégicos al
Programa de Formacion de
Cuidadores: i) incluir informa-
cion orientada a optimizar el
tiempo dedicado al cuidado,
ii) promover la autonomia de
personas con discapacidad, iii)
problematizar explicitamen-
te la organizacion social del
cuidado. Metodolégicamente,
se requiere verificar que los
contenidos sean coherentes

con la situacion socio-eco-
némica de las cuidadoras vy
se fomente la metodologia
educativa ARDE.

Fortalecimiento de los sis-
temas de informacion, se-
guimiento y evaluacion de
futuras intervenciones

Para la generacion de eviden-
cia de futuras intervenciones,
se sugiere contar con sistemas
de informacién, seguimien-
to y evaluacion que permitan
conocer y medir los cambios
y efectos producidos por este
tipo de intervenciones.

Generar instrumentos para
caracterizar las necesidades
de cuidado y apoyo de las
personas con discapacidad vy
la forma en que éste se pres-
ta por parte de las cuidado-
ras, incluyendo el tipo de ac-
tividades, horas dedicadas
al cuidado, dindmicas fami-
liares de cuidado y necesi-
dades de apoyo de personas
con discapacidad.

Promover el desarrollo de
servicios de apoyo al cuidado
y el reconocimiento del cui-
dado como componente de la
proteccion social

Promover servicios de apoyo
y cuidado, a lo largo del ciclo
de vida, considerando a las
personas con discapacidad
como sujetos activos. Estos
deben incluir servicios de re-
levo, asistencia domiciliaria y
centros de vida independien-
te para personas con disca-
pacidad, tanto a escala local
como nacional.
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