La intervencio
social des de les
perspectives
tradicionals

PID_00141836

Marisela Montenegro Martinez
Marcel Balasch Dominguez
Blanca Callén Moreu

Temps minim de dedicacio recomanat: 7 hores < L
' Universitat
Oberta
' de Catalunya




CC-BY-NC-ND ¢ PID_00141836

La intervenci6 social des de les perspectives tradicionals

Marisela Montenegro
Martinez

Marcel Balasch Dominguez

Blanca Callén Moreu

Psicologa per la Universidad Cen-
tral de Venecuela i doctora en Psi-
cologia Social per la Universitat
Autdonoma de Barcelona. Profes-
sora del Departament de Psicolo-
gia Social, coordinadora del mas-
ter d’Investigacié i Intervenci6 Psi-
cosocial i membre del grup de
recerca Fractalidades en Investi-
gacion Critica d’aquesta matei-
xa universitat. S’ha interessat per
les perspectives participatives en
la intervencié social i pels pro-
cessos d’accié col-lectiva per a la
transformaci6 social. Les seves pu-
blicacions s’"emmarquen en les
arees de la psicologia social criti-
ca, les metodologies qualitatives
d’investigacid, els estudis de gene-
re, el fenomen migratori i la inter-
vencié social.

@0eo

Llicenciat en Psicologia per la Uni-
versitat Autonoma de Barcelona,
ha obtingut el diploma d’estudis
avancats (DEA) en el marc del
doctorat de Psicologia Social per
aquesta mateixa universitat. Es co-
autor del llibre Intervencié Social:
Controversies teoriques i metodolo-
giques. Ha estat col-laborador do-
cent en diverses assignatures dels
Estudis de Psicologia de la UOC.
Es director de projectes a la coo-
perativa social Spora, on ha treba-
llat, entre d’altres, en temes relaci-
onats amb la gent gran, les politi-
ques de salut i el col-lectiu LGTBI,
i també en investigacions vincula-
des amb I'ambit de la inserci6 so-
ciolaboral, la salut mental i el con-
sum de substancies.

Doctora en Psicologia Social per
la Universitat Autonoma de Bar-
celona. Investigadora del grup
GREDITS de BAU, Centre Universi-
tari de Disseny de Barcelona. Pro-
fessora al mateix centre i a la Fa-
cultat de Psicologia de la UVIC.
Ha participat en diversos projectes
d’investigacio i intervencié social

i ha treballat des de perspectives
participatives i de coinvestigacié
aplicades a I'estudi dels fenomens
socials contemporanis. Les seves
publicacions i interessos de recer-
ca giren al voltant dels estudis so-
cials de la ciéncia i la tecnologia i
I'acci6 politica col-lectiva en con-
textos tecnificats i urbans.

Els textos i imatges publicats en aquesta obra estan subjectes —llevat que s'indiqui el contrari— a una llicéncia de Reconeixement-
NoComercial-SenseObraDerivada (BY-NC-ND) v.3.0 Espanya de Creative Commons. Podeu copiar-los, distribuir-los i transmetre'ls
priblicament sempre que en citeu 'autor i la font (FUOC. Fundacié per a la Universitat Oberta de Catalunya), no en feu un iis
comercial i no en feu obra derivada. La llicencia completa es pot consultar a http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/3.0/es/

legalcode.ca


http://creativecommons.org/licenses/by/3.0/es/legalcode.ca

CC-BY-NC-ND » PID_00141836 La intervenci6 social des de les perspectives tradicionals

Index
INEEOAUCCED. ......evvveeeeiieieiieceeeeeeeetee e e e e e e e e e e e e es s aassaanees 5
ODJECHIUS........oiiiiiiii s 6
1. Elements caracteristics de la intervencio tradicional..............
3 Y/ D (ol K=Y 0 P Tos (o N
1.1.1. Marc legal ...ccccveiiiiiiiiiiiiiiicitecee e
1.1.2.  Plans d’actuacio ........coeeeiiieeiiiiiiiiiieeeeeeeeeee e e 12
1.1.3. Programes i Projectes .......cccceevvreiriivineeeeiriiineeeinnineeeenn. 15
1.2. Conceptes fonamentals de la intervencio social .........cccccueen..ee. 18

1.2.1. Conceptes fonamentals (I): el que es defineix com a
PIODIEIMNALIC .oveereeiiiiiiieeiieeeee e 19
1.2.2. Conceptes fonamentals (II): que definim com a
SOLUCIO .eveieeiieiieeceee e 29
1.3. Projectes d’intervencio social: com s’operativitza la

INEETVENCIO oieeiiiieiieiiiiee et 43
1.3.1. Diagnostic: avaluacié o prospeccio inicial .................... 45
1.3.2. Planificaci6, disseny i execuci6é de l'actuacio ................ 50
1.3.3. Avaluacio del procés i de resultats .....ccc..cccceeeereerneeeenn. 56
1.4.  AmDits d’aCtUACIO ...eovevevererereeeeeeeeeeeeere et ese e 62
1.4.1. Intervencio en el treball ..........ccccoeiiiiiiiniiiiiiiiiieeenne 63

1.4.2. Intervencio en els processos migratoris i les relacions

dins del Grup occoeeeeiiiiiieee e 65

1.4.3. Intervencid en 'educacio .........cccovvevviiiiiiiiiiniiniinnnne. 66

1.4.4. Intervencid en la salut .........cccoviiniiiiiiniiiniie, 67

2. Vers una perspectiva critica de la intervencio social............... 72
2.1. Questionaments a la practica de la intervencio .......c.ccccceeueeennee 72
2.1.1. El binomi interventora/intervinguda.................ccccceeeeeen.... 73

2.1.2. Tecnificaci6 de la intervencio i retorica experta ............ 74

2.1.3. Intervencio sectorialitzada: homogeneitzacio,
descontextualitzaci6 i estigmatitzacié dels col-lectius

PrODIEMALICS. weeieveeiiiieiiiee e 78
2.1.4. Normalitzaci6, control social i consens ciutada ............ 80
2.2. DPerspectiva critica d'intervenciod social .........ccceeeeervererineernnneen. 81

BibLIoGrafia........ccoooiiiiiiiiiiii e 85






CC-BY-NC-ND * PID_00141836 5 La intervenci6 social des de les perspectives tradicionals

Introduccio

Com veiem en el modul «El camp de 1'avaluacio i la intervencio social», hi ha Vegeu també

diferencies clares en la manera en que les diferents perspectives d’intervencio
. .. ) . . . . .. En el subapartat 2.2 del modul
social defineixen el que és susceptible de ser intervingut i les persones i me- anterior s‘apunten els objectius

todes convocats a aquest exercici. Historicament, mentre que les perspectives d'intervencio.

critiques sorgien del qiiestionament sobre la legitimitat de les persones que
intervenien i els seus efectes de control sobre les persones intervingudes, des
de les perspectives predominants s’assumeix clarament el paper de les institu-
cions com a legitimes interventores i privilegiades coneixedores del camp, a
més de la integraci6 i la normalitat desitjable de la poblaci6 intervinguda. Es a
dir, mentre que les perspectives que van sorgir arran de la crisi de les ciéncies
socials problematitzen el binomi interventor-intervingut i tracten de revertir els
efectes que produeix aquesta elititzacio i tecnificacié del coneixement dispo-
sat per a la intervencio, des de la tradici6 anterior es considera que 1’experticia
cientifica que tenen les institucions és, justament, la garantia per a desenvolu-
par una intervenci6 adequada i alineada als interessos de la poblaci6 general,
representada pels organismes governamentals.

Aquest fet diferencial té conseqiiéncies per als termes en els quals s’estableix la
intervencio. Aixi, malgrat que tota intervencio faci referéncia, en més o menys
grau, a un marc d’actuacié constituit per lleis i programes d’acci6 institucio-
nals, la centralitat que s’hi dona des de cada perspectiva difereix completa-
ment. Aix0 fa que a I'’hora d’explicar els elements fonamentals que travessen
la intervenci6 tradicional optem per comencar amb el marc d’actuacid, per
deixar clar que la manera d’incidir en els problemes socials segueix un esque-
ma «de dalt a baix»: parteix d’'instancies superiors de tipus institucional i de
fort caracter normatiu i es dirigeix cap als estrats inferiors, representats per
la poblaci6 intervinguda i els contextos més locals. Per tant, aquesta mane-
ra d’'intervenir assumeix que els criteris d’objectivitat que guiaran tant el di-
agnostic de la situaci6é com la planificaci6 i ’execuci6 d’una actuacié adequada
estaran dictats de manera coordinada per totes les instancies que componen
I’exclusiu grup d’'interventors: d’'una banda, les institucions educatives i aca-
démiques dedicades a formar i a donar continuitat a 1’experticia tecnocienti-
fica que caracteritza les persones interventores; i, d’altra banda, les instituci-
ons governamentals que, en representacié de la majoria de la poblaci6, dicten
els termes i condicions que regulen l’ordre social i el que es defineix com a
desitjable, a més de les metes que hauran d’assolir les instancies encarregades
directament de l'execucio de les intervencions.
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Objectius

Com a conseqiiéncia d’haver optat per posar émfasi en la necessitat de reflexi6é
sobre els fonaments de les perspectives d'intervenci6 social, es plantegen els
objectius segiients:

1. Coneixer els limits i les possibilitats del marc d’actuacio en el qual es desen-

volupen les intervencions socials.

2. Coneixer el sistema conceptual emprat en la identificacio i resolucié dels
problemes socials de les formes tradicionals d’intervencio social i ser capag

d’analitzar-lo criticament.

3. Estudiar les metodologies d’'implementacié del diagnostic, planificacio,

execucio i avaluaci6 dels projectes de la intervenci6 social tradicional.

4. Explorar la relaci6 entre la divisi6 de la disciplina de la intervenci6 social

tradicional en ambits d’actuacio i els seus efectes teodrics i politics.

5. Ser capac d’identificar les critiques a les diferents practiques i estrategies
concretes de la intervencio social tradicional.
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1. Elements caracteristics de la intervencio
tradicional

L'ordre expositiu que seguirem en aquest bloc dedicat als elements fonamen-
tals de la matriu de la intervencié social tradicional és el segiient: en pri-
mer lloc, explicarem detalladament el marc d’actuacié en el qual sovint es
desenvolupen les iniciatives d’intervencio, especificant el marc legal, els plans
d’actuaci6 i els programes i projectes d’intervenci, que operativitzen en ter-
mes practics l’exercici de la intervencid. Després veurem alguns dels conceptes
meés arrelats en aquesta disciplina: els que fan referéncia a la definici6 del que
és problematic i els relacionats amb els horitzons de solucié que es plantegen
en aquest camp. A continuacio, treballarem les nocions i técniques principals
amb les quals s’operativitza la practica de la intervencio i, finalment, estudi-
arem alguns dels ambits d’actuacié més representatius en que apareixen els
discursos i practiques que caracteritzen la intervencio social predominant, la

que hem definit com a tradicional.

1.1. Marc d’actuacio

Segons el que hem explicat fins ara, la intervencié social sempre té lloc dins
d'un marc d’actuacié institucional que, fins i a cert punt, defineix com es du
a terme. Malgrat que aquest marc canvia i es concreta de maneres diferents
segons el context historic, social, territorial o economic en el qual es dona
la intervencio6, en tots els casos hi ha una série d’elements comuns. Aquests
elements fonamentals que constitueixen aquest marc son:

¢ El codi deontologic comu en psicologia, que regula la practica interven-
tora de les persones professionals mitjancant I’establiment de pautes eti-
ques que s’han de complir.

¢ FEls coneixements académics que generen discursos sobre els problemes
socials, els horitzons de soluci6 i les formes d’intervencid valides per a

generar les transformacions socials «desitjables».

¢ Les institucions i els organismes que operen dins de l’ambit del poder
legislatiu i s’encarreguen de dissenyar les lleis que regeixen aquest exercici.

e Lesdiverses administracions pabliques, governs estatals o regionals que
dissenyen les politiques publiques i els plans d’actuacié per a regular
I'activitat interventora i gestionar els recursos economics que hi estan des-

tinats.
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e Les entitats publiques i privades encarregades d’executar, mitjangant
projectes i programes, les intervencions concretes dirigides a cada ambit
d’actuacio.

Per a veure amb més detall com es desplega el marc institucional d'una in-
tervencio social, prendrem el cas de 'anomenada Llei de dependéncia, apro-
vada pel Govern de I'Estat espanyol I’any 2006, i mostrarem els diversos ni-
vells d’actuacié que operen a partir d’aquesta: des del disseny de la llei fins al
moment en queé s'implementa. A més, aquest cas ens servira per a identificar
I'heterogeneitat de discursos, practiques i agents socials que participen en la
definici6 de I'ambit d’actuacio i per a demostrar com els limits d’aquest ambit

no sén una cosa tancada i definitiva.

1.1.1. Marc legal

Quan un fenomen es caracteritza com una problematica que afecta el conjunt
del social i, per aix0, s’entén com un «problema social», en el context de les
societats contemporanies actuals, els ens governamentals hi han de respon-
dre mitjancant els diversos mecanismes de que disposen. El poder legislatiu,
mitjancant la formulacié de lleis, i el poder executiu, mitjancant el disseny
de politiques publiques, volen respondre a les noves necessitats associades a
problemes de responsabilitat pablica. Per a aconseguir aquest objectiu, la ma-
quinaria institucional es posa en marxa i, com a conseqiiéncia, les practiques
i els comportaments quotidians de la poblacié6 queden regulats, reorientats i
canalitzats cap als interessos col-lectius que préviament han definit les instan-
cies legitimades per a aixo.

La definici6é de marc legal regulador de les actuacions relatives a un fenomen
social concret —que inclou la matriu de la intervencio social- preveu la distribu-
ci6 de competéncies entre tota la xarxa d’organismes, institucions, col-lectius
i ciutadans; a més de la definici6 de drets i deures de cada un dels agents im-
plicats, incloent-hi les persones que es considera que estan afectades directa-

ment per aquest fenomen.

El marc legal defineix els criteris comuns (que en el cas de I’Estat es-
panyol s’hauran d’acatar en totes les comunitats autonomes) des dels
quals es regulara un fenomen i estableix les grans linies de financament
amb les quals cal operar.

El Govern central o els governs autonomics (segons quin assumpte s’estigui
regulant) estipularan la implantacié concreta d’aquest marc legal, i defini-
ran els recursos que hi cal destinar, el grup professional i les institucions que
s’encarregaran que es duguin a terme les actuacions, les persones beneficiaries
de les actuacions, etc. D’aquesta manera, el marc legal i el desplegament que

se’'n fa modelen, fins a cert punt, les formes d’intervenci6 possibles en relacio
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amb els fenomens socials que atenen, especificant mecanismes i metodologies
de diagnostic i avaluacio (per a definir les persones beneficiaries, és a dir, les
persones susceptibles de ser intervingudes) i l’activitat d’intervencié mateixa.

Podem destacar que, tot i que el cos del social opera i participa de manera con-
trovertida —és a dir, des de posicions i interessos heterogenis—, en la definici6
del que son els problemes i les necessitats que es consideren de responsabilitat
publica, la definicié del marc legal es fa a partir de la consulta de persones
expertes i especialistes autoritzades de I’ambit de treball en el qual es produ-
eix el fenomen que s’ha de legislar, i se’ls atorga una participaci6 decisiva en
I’establiment de les linies principals que haura de tenir en compte aquest marc
legal.

Llei de promocié de I’autonomia personal i atencié a les persones en
situacio de dependencia

Com hem comentat abans, per a il-lustrar com es desplega i configura un dispositiu
legal particular, ens centrarem en el marc d’actuacié que es desprén de la Llei de
promoci6 de 'autonomia personal i atencio a les persones en situaci6é de dependéncia
(2006). En aquest cas, I’objectiu de les intervencions és atendre les necessitats de les
persones que, com que es troben en una situacié de molta vulnerabilitat, necessiten
algun tipus de suport per a desenvolupar activitats basiques de la vida diaria.

Els coneixements que es van comengcar a desenvolupar en el camp de la dependéncia
i que es van anar definint com un assumpte de preocupaci6 publica i, per tant, que
van posar en relleu la necessitat de crear un marc legal que regulés tot aixo es recullen
en la Llei de dependencia:

1) En primer lloc, des de moltes organitzacions internacionals (Organitzacié Mundial
de la Salut, Consell d’Europa, Unié Europea...) es posava en relleu la necessitat de
reconeixer i atendre els drets d’aquestes persones i, per tant, la pressa de generar un
marc public d’atenci6 per a aquesta gent.

2) En segon lloc, molts estudis posaven de manifest algunes transformacions demo-
grafiques i socials importants, com ara l'increment progressiu de la poblacié de més
de seixanta-cinc anys, 'envelliment dels col-lectius més grans (de més de vuitanta
anys), 'augment de la dependéncia per motius de malaltia i derivada dels accidents
laborals i viaris.

3) En tercer lloc, es nota un canvi en les xarxes de suport encarregades d’aquest tipus
de situacions a causa dels canvis en la morfologia de les families i de la incorporaci6
de les dones al mercat laboral, fenomens que qiiestionen els rols tradicionals de les
dones cuidadores de les persones dependents i debiliten la xarxa de suport informal
que habitualment es dedicava a aquestes tasques. Tot aixo fa necessaria la revisio dels
mecanismes habituals de prestacié d’atencid, especialment en els paisos de I’Europa
mediterrania, on les families assumien tradicionalment la cura dels familiars depen-
dents.

Aquests coneixements van tenir com a conseqiiéncia que, en un pla més institucio-
nal, si fins ara eren els ambits autonomics i locals els encarregats de gestionar i aten-
dre aquest tipus de necessitats, la rapida transformaci6 de les situacions que afecten
les persones dependents i la prevencié d'un possible conflicte social justificaven la
intervenci6 de I’Estat en la regulaci6 de la problematica, mitjancant el disseny d’una
llei d’aplicacié estatal. El marc legal que es compon entorn de la formulaci6 de la
Llei de dependéncia també inclou la manera en qué es distribuiran les competencies
institucionals, els recursos economics i el seu financament.
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La consolidaci6 de qualsevol tipus d’actuacié que es derivi de la Llei de dependéncia
necessitara, a més, coneixements cientifics que puguin validar aquestes actuacions.
També requerira estipular la manera en que cal validar els coneixements i les practi-
ques adequats, la formaci6 i qualificaci6 de les persones professionals encarregades
d’aquest exercici i els instruments i metodologies que s’han d’emprar. Aixo exigeix la
col-laboraci6 entre diferents institucions i administracions ptubliques competents en
materia educativa, sanitaria, laboral i d’assumptes socials, a més de la implicacié de
les universitats, les societats cientifiques, els col-legis i les associacions professionals
i les organitzacions sindicals, patronals i del tercer sector. A més d’aquests agents, i
a causa del paper preponderant que tenen les organitzacions i els col-lectius empre-
sarials i les entitats de serveis, aquests també es convocaran per a participar en els
organs consultius que proposa la Llei: representants de col-lectius professionals, em-
presarials, sindicals i de familiars i persones en situacié de dependencia.

Com a mecanismes garants de la qualitat del procés d’'intervencio, la Llei també es-
tableix el foment de la innovacio i la promoci6 d’investigacions en les arees relacio-
nades amb la dependeéncia que possibiliten 1’atenci6 i la millora de la qualitat de vi-
da de les persones intervingudes. D’altra banda, les administracions ptabliques tenen
previst facilitar i donar suport al desenvolupament de normatives técniques i pro-
cessos d’auditoria del servei que assegurin la no discriminaci6 en el disseny i desen-
volupament de tecnologies, productes i serveis d’atenci6 a les persones en situacié
de dependéncia. Es a dir, el marc legal estableix els mecanismes que garantiran que
aquest procés es doni dins d’uns criteris de constitucionalitat, professionalitat i efica-
cia. D'una banda, garantint 1'Gs dels codis deontologics de cada col-legi professional
i, d’'una altra banda, mitjancant l’establiment de mecanismes d’avaluaci6 i auditoria
dels processos d’intervencio.

Les intervencions que es desprenen del marc legal impliquen la necessitat
d’assenyalar i delimitar una poblacié o ambit com a problematic per a després actu-
ar-hi. En el cas de les persones en situaci6 de dependencia, la Llei estableix una se-
rie de procediments que hauran de valorar el grau d’afecci6 de la problematica per
a discriminar aixi els que es poden acollir a les mesures interventores i els que no.
Paral-lelament, i per a garantir-ne la bona aplicaci6, es posaran en marxa una serie
de mecanismes que impedeixin actuacions i peticions d’ajuda fraudulentes.

Els elements centrals que constituiran el grup interventor en materia de dependéncia
son:

e Quant als agents encarregats de valorar el grau de dependencia de les persones,
es preveu que siguin les persones professionals acreditades dels serveis socials
d’atencié primaria, professionals de l’atencié primaria de salut o responsables
d’entitats socials que agrupen persones i familiars de gent gran, persones amb
alguna discapacitat o amb alguna malaltia mental, etc.

e DPel que fa a les metodologies d’avaluaci6, I'instrument que s’utilitzara sera el
barem de valoraci6 de la dependeéncia, amb el qual s’establira el grau de depen-
deéncia de les persones que sol-licitin ajuts.

e Quant a la decisi6 final de qui pot beneficiar-se d’aquests ajuts, ’0rgan compe-
tent per a resoldre el grau de dependeéncia sera en el futur, a Catalunya, I’Agencia
Catalana de la Dependencia, creada expressament per a l’aplicacio de la Llei eme-
sa pel Govern central.

e D’altra banda, el tipus d’intervencions que preveu aquesta llei inclou tot un
cataleg de prestacions dividides entre les de caracter economic i altres que fan
referéncia a serveis, com ara serveis de prevenci6 de situacions de dependencia,
serveis d’ajuda a domicili, serveis d’atenci6 residencial o programes i activitats
especifiques per a cada persona.

Tot aquest compendi d’elements que caracteritzen el marc legal d’intervencid, en
aquest cas, de les persones que es consideren en situacié de dependéncia té com a
objectiu convertir un problema de responsabilitat publica en un objecte regulable a fi
de controlar-lo i redirigir-lo cap als interessos establerts. Tanmateix, com explicavem
a l'inici, el marc d’actuaci6 en qué s’insereix la intervenci6 social (com tot el camp
del social) és un terreny controvertit i no se n’han definit els limits. Malgrat els in-
tents d’institucions i organismes de govern de normalitzar i fixar aquest camp d’acci6é
mitjancant la imposicié d'un marc legal per a monopolitzar el dret a la regulaci6 i
gestio de les poblacions, tots els agents involucrats (els col-lectius de professionals, de
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les persones potencialment intervingudes o, fins i tot, de la poblaci6 general) tenen
un cert marge de maniobra per a acceptar, rebutjar o intentar modificar el camp de la
intervenci6 definit pel marc legal. Es aixi fins al punt que, en molts casos, col-lectius,
grups de pressié o moviments socials de persones afectades s’han mobilitzat fins que
han obligat a reformular les condicions i els termes en els quals s’han definit els limits
de l'actuaci6 governamental.

En el cas de la Llei de promocié de l'autonomia personal i atenci6 a les persones
en situaci6é de dependencia, a I’Estat espanyol han sorgit veus critiques tant pel que
fa al disseny del marc legal d’actuaci6 com a alguns dels termes conceptuals que la
sostenen, especialment en el moment en que es va fer public l’avantprojecte de llei.
Nombroses entitats i associacions de persones especialment afectades per aquesta
llei (Confederaci6 Estatal de Persones Sordes, Comite Espanyol de Representants de
Persones amb Discapacitat, Confederaci6 Espanyola d’Organitzacions de Gent Gran,
etc.) van criticar fortament nocions com ara incapacitat i minusvalidesa i van advocar
per una revisié conceptual que abordés la qiiestio de la dependencia des de connota-
cions positives allunyades de visions paternalistes o assistencialistes de la interven-
ci6. Aixi, doncs, des d’aquestes organitzacions es proposa la noci6é d’envelliment ac-
tiu en lloc de la de vellesa, com a estratégia per a evitar la visi6 infantilitzadora de
la tercera edat, 1'as del concepte de persones en situacié de dependéncia o persones
amb discapacitat en lloc de la noci6 estigmatitzant i pejorativa de minusvalidesa.

En aquest sentit, en el Forum de Vida Independent, un dels col-lectius critics amb la
Llei, es prefereix parlar de diversitat funcional com una condici6 inherent al desen-
volupament de la humanitat i a la qual contribueix de manera positiva. Aixi, el que
faria de la diversitat funcional una discapacitat en termes negatius i disfuncionals no
son les persones que la tenen sino els factors externs que la imposen i la fan apareixer
com un atribut de caracter individualitzat i essencial (aixo és, inamovible i estatic),
que, al seu torn, promou processos de generacié de prejudicis socials i ’abséncia de
qiiestionament de les barreres arquitectoniques, 1’educaci6é segregada o la discrimi-
nacio institucional.

D’altra banda, davant el caracter assistencial d’algunes mesures que preveu la Llei
com ara l'ajuda a domicili o davant el paternalisme i l'intervencionisme de 1’Estat,
en aquesta mateixa associacio es reivindica que les persones intervingudes participin
meés en l'autogestié de 1'atencio6 i els recursos que necessiten. Aquesta proposta vol
contribuir a eliminar els intermediaris i els costos que no s’apliquen directament
al suport i als serveis per a les persones beneficiaries, per a limitar parcialment la
generaci6 de tot un mercat lucratiu que es beneficii de la dependéncia. Prenent com
a base el lema «Res sobre nosaltres sense nosaltres», no solament es demana que
s’amplii el marge d’elecci6 dels dispositius d’atenci6 als beneficiaris de la Llei i els seus
familiars, sin6 que també es reclama més participacio en el disseny, creacio, realitzacio
i avaluaci6é d’aquests serveis. Aixo també inclouria la demanda de participaci6 en el
marc legal sobre la dependéncia per mitja dels seus organs consultius.

A fi de combatre la idea que les persones dependents son subjectes passius, en el Fo-
rum de Vida Independent també es reivindica que s’amplii la noci6 de vida quotidi-
ana més enlla de la funcionalitat respecte de les activitats basiques diaries i que es
tingui en compte que "autonomia de les persones també té a veure amb la realitzacio
personal i la participaci6 en la vida publica. Aixo implica que a més de les solucions
tradicionals dirigides a I’autonomia de les persones, entesa com la realitzaci6 de les
tasques i accions basiques del dia a dia, també és necessari fomentar i donar suport
a les mesures que aprofundeixin en l’autodeterminaci6 de les persones i en la capa-
citat de poder prendre decisions per elles mateixes. Aixo posa de manifest que amb
aquestes reivindicacions i critiques no solament es qiiestiona una llei o el marc legal
d’una serie d’'intervencions, sin6 la mateixa noci6 de ciutadania i el marge d’agencia
que s’atribueix a les persones intervingudes.

L'emergencia d’aquestes critiques i veus dissonants també demostra que I’aprovacio
de la Llei de la dependeéncia es du a terme des de la matriu de coneixements i institu-
cions que autoritza certes posicions a produir els regims de veritat i, simultaniament,
nega la veu a d’altres. Aix0 esta estretament relacionat amb el que comentavem en
la introducci6, quan reflexionavem sobre la nocié de minusvalidesa, i assumiem que
el context és neutral, aséptic i aproblematic. Aixo col-loca en el centre del problema
la disfuncionalitat de les persones i, per tant, fa que les actuacions recaiguin sobre
les disfuncions i no sobre els contextos responsables de la desigualtat. Aquestes for-
mes de definicié dels problemes socials, doncs, descriuen les persones beneficiaries
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a partir de les seves mancances, sense qiiestionar-se la manera en que els elements
del context (prejudicis, barreres arquitectoniques, crisi de ’atencio, etc.) influeixen
en els processos de discapacitat i que, en la proposta assenyalada, no requereixen cap
intervencio.

Tanmateix, com hem vist, I'emergéncia de veus critiques amb el marc legal i
d’intervenci6 proposat per la Llei de dependencia mostra com les qiiestions que es
tracten en aquest camp no sén assumptes naturals, tancats ni i delimitats. Posa de
manifest, en canvi, que es tracta de camps controvertits, construits socialment, en
els quals participen agents heterogenis. Aixi, malgrat que es tendeix a atribuir la le-
gitimitat del poder de governar les poblacions dnicament a institucions legals i de
govern, o a institucions de coneixement com la ciéncia i els col-lectius de professio-
nals, I'aparicié d’aquestes veus critiques a la Llei demostra dues coses importants:

1) En primer lloc, que el conflicte social i el caracter controvertit de la intervenci6 no
sOn negatius en si mateixos ni s’han d’eliminar, sin6 que s6n una part constitutiva
de la vida social i una oportunitat per a revisar els limits, els efectes i els criteris de
la nostra actuacié com a persones interventores o intervingudes, incloent-hi el marc
legal.

2) En segon lloc, que tothom, tot i que en graus diferents, participa quotidianament
en la generaci6 dels regims de veritat que hauran de regular la vida en com i establir
un ordre social hegemonic; en el nostre cas, relatiu a la intervenci6 social dirigida a
persones en situacié de dependencia.

1.1.2. Plans d’actuacio

Els plans d’actuacid defineixen les linies d’acci6 generals que hauran
de guiar els projectes i programes d’intervenci6 i delimiten els ambits
i col-lectius en els quals s’actuara. Dit d'una altra manera, els plans
d’actuacié operen com un dispositiu intermedi que connecta els marcs
institucionals i legislatius referents al context d’intervenci6 amb els pro-
grames i projectes que s’encarreguen d’executar les accions concretes
que assenyalen els objectius dels plans generals.

D’aquesta manera, independentment de l'ambit en el qual es despleguen
(al barri de qualsevol ciutat o a la Unié Europea), els plans d’actuacié
s’encarreguen de connectar i alinear de manera coherent els elements macro-
estructurals de caracter legislatiu, administratiu i institucional amb practiques
i accions locals. Aixo0 significa que les propostes dels plans d’actuacié poden
venir tant d’organismes i institucions supranacionals, com de la Unié Europea,
d’entitats o institucions locals, d’associacions o col-lectius com ara un col-legi,
de I'ajuntament d'una localitat o d'una ONG.
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Aixi, quan es parla de planificaci6 en el marc de la intervenci6 social, es fa
referéncia a una accié que vol observar una activitat o problematica des d'una
perspectiva general, mentre que el projecte ho fa des d'una perspectiva concre-
ta. Es a dir, hi ha una diferéncia entre plans i projectes: les metes dels primers
sOn més generals, i la finalitat dels segons més concreta. En altres paraules, es
planifica per a resoldre problemes generals i complexos que, alhora, es resolen
per mitja de projectes que incideixen sobre aspectes especifics d’aquesta pro-
blematica (Callejo i Viedma, 2006).

L'estructura que solen presentar els plans d’actuacié dona compte d’aquesta
logica organitzativa. S'hi recullen des dels fonaments legislatius que emparen
les linies d’actuaci6é proposades fins als programes encarregats de desplegar-les
i dur-les a terme. Una estructura tipus dels plans d’actuacio seria la segtient:

¢ Context d’actuacid. En aquest punt es presenta la problematica sobre la

qual es vol intervenir i els objectius que es volen assolir.

e Principis basics. S’especifica la base conceptual, politica, ética o legislativa
que sosté la proposta d’actuacid, incloent-hi des dels conceptes, teories
i models d’intervenci6 als quals s’acull fins als fonaments legislatius i el

marc competencial, en termes institucionals, que I’emparen.

¢ Objectius. En aquest punt es formula de manera operativa el que es vol
assolir. Es pot distingir entre objectius generals i objectius especifics, en
funcio del grau de concreci6 que presentin. En alguns casos també es parla
de linies estratégiques per a referir-se al tipus d’ambits o accions que es
volen fomentar o sobre els quals es vol incidir. El proposit de formular les
metes i exits desitjables en aquests termes, de manera operativa, és facilitar
I’avaluaci6 posterior del pla d’actuacié en termes d’eficacia.

¢ Ambit d’actuacid. Fa referéncia als col-lectius, territoris o persones en els
quals s’intervé, les definides com a possibles intervingudes, beneficiaries,

usuaries o clients.

e Impulsors o agents d’intervencid. Fa referéncia al grup d’institucions,
entitats, col-lectius o agents experts dedicats a posar en marxa el pla
d’actuacio.

e Linies d’actuaci6. En aquest punt s’especifiquen les activitats i tasques
que es volen desenvolupar, les linies d’intervencié que els programes o

projectes d’intervenci6 hauran de desplegar posteriorment.

¢ Recursos. El pla d’actuacié també especifica els recursos que es destinen
a cada actuacio i el pressupost general en qué es detalla la quantitat de

diners dedicada a cada activitat.

Lectura complementaria

Per a ampliar la informacio
sobre plans i projectes, podeu
llegir 1'obra segiient:

J. Callejo i A. Viedma (2006).
Proyectos y estrategias de in-
vestigacion social: la perspecti-
va de la intervencion. Madrid:
McGraw-Hill.

Exemple dels principis
basics

En aquest punt, per exem-
ple, s’especificarien els pro-
grames europeus en els

quals s'emmarca la proposta
d’intervencié o les lleis estatals
que emparen la proposta es-
mentada.
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e Programes o projectes. Com que els plans d’actuacié defineixen dnica-
ment les linies d’accié generals, és necessari especificar quins son els pro-
grames i projectes encarregats de dur a terme les intervencions concretes
que es faran per a assolir els objectius marcats.

A continuacid, per tal de veure com es concreten aquests punts en una expe-
riencia local, analitzem el Pla de ciutadania i immigraci6é de la Generalitat de
Catalunya.

Pla de ciutadania i immigracio

Segons el que s’especifica en la presentacié d’aquest pla, el context historic i social
que en justifica el disseny i la posada en marxa correspon a una transformaci6 de la
societat catalana fruit de I’augment de la poblacié immigrant. Segons el Pla, aixo ha
tingut un impacte directe no solament en les formes de convivencia, sin6 també en
la provisi6 de serveis i accions interventors que fins ara duien a terme les institucions
publiques. Aquesta situaci6 és un repte per als organs de govern, ja que desafia els
termes, les condicions i els mecanismes instituits de que se servien per a intervenir
en la poblaci6.

Una de les circumstancies que la Generalitat, en aquest cas, considera que sén reptes
en el seu projecte de govern és la tensio6 entre cultures que hi ha especialment arran de
I'atemptat de 1’11 de setembre del 2001. Des d’aquell moment, sembla que el mén és
més cautelds i menys receptiu a les diferéncies culturals, de manera que la demanda
de seguretat en instancies ciutadanes i també institucionals s’ha convertit en el motiu
principal que ara justifica i legitima qualsevol tipus d’intervencié sobre la poblacié
general. Aquesta qiiesti6, unida a una preséncia més gran de poblacié immigrant
a Catalunya, a I'augment d’usuaris dels serveis publics i a la falta de previsio en el
disseny de les politiques ptbliques i els pressupostos corresponents, ha provocat que
el fet migratori en les administracions es consideri un desafiament a la governabilitat
ia la regulaci6 de la conflictivitat social.

Veiem com el Pla de ciutadania reuneix tot un conjunt de principis, objectius, prio-
ritats i programes que actuen sobre I'impacte de I’arribada de la poblacié immigrant a
Catalunya per facilitar la convivéncia en els termes fixats pel Pla mateix. En concret,
la meta o objectiu que es vol assolir amb la posada en marxa del Pla és «preparar les
institucions, les ciutats i els ciutadans per als canvis» i aixi «prevenir que a causa de
la nova immigracié es produeixin fractures socials». Es a dir, davant d’una transfor-
macio social com és I’'ampliacié i la diversificacié de cultures, nacionalitats i models
de vida, en les institucions governamentals es vol intervenir en I’ambit de la convi-
vencia: en la poblacié i les seves organitzacions per a millorar la cohesi6 social i aixi
facilitar-ne el govern. Per a aconseguir-ho és necessari legitimar i validar el projecte
d’intervenci6 davant de tota la poblaci6, per a millorar-ne I’acollida i per a facilitar la
normalitzacié d’un procés de govern que faci que les persones es considerin agents
susceptibles de ser intervinguts pel grup d’experts interventors.

La cohesi6 social que es fomenta és, doncs, la d'un estrenyiment dels vincles ciuta-
dans dirigits als interessos i les metes que es creuen desitjables. Segons el Pla de ciu-
tadania, es volen crear noves complicitats que generin la confianca necessaria perque
Catalunya sigui un projecte social, politic, lingtistic i cultural compartit per tota la
ciutadania. Cal destacar que el concepte de ciutadania que s’utilitza en el Pla equipara
la ciutadania a la residéncia material i la voluntat de la persona de romandre efecti-
vament en l’entorn social i territorial de Catalunya, és a dir, s’intenten reconeixer els
drets de ciutadania mitjancant el reconeixement de ’empadronament, a diferéncia
del la Llei d’estrangeria de 1’Estat espanyol, segons la qual només son ciutadanes les
persones nacionals (espanyoles).

Els principis que segons la Generalitat regeixen aquest pla soén el pluralisme, la
igualtat i el civisme. Aixi, reconeixent el valor de la diversitat cultural, aquest pla
d’actuaci6 vol universalitzar les politiques publiques que s’hi proposen respectant la
individualitat de cadasct i garantint la igualtat de drets per a tots els ciutadans. Com
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a instituci6 encarregada de la regulaci6 i el govern de la vida en comt d’una poblaci6,
la Generalitat proposa un escenari de convivencia per a tots els habitants de Catalu-
nya travessat per una concepci6 dinamica de la cultura en la qual la interculturalitat
s’entén com una actitud i un comportament basats en I’'empatia i la comprensio en-
tre els ciutadans. A més, el Pla d’actuacié6 s’acull a un marc institucional regit per una
seérie de principis legislatius: d'una banda, s’apel-la al marc de distribucié de compe-
téncies en materia d’estrangeria pel qual s’estipulen els marges d’accié de 1’Estat i de
les comunitats autonomes; d’altra banda, es fa resso de les declaracions adoptades per
I’Assemblea General de les Nacions Unides dins de 1’ambit dels drets de les persones
estrangeres i, finalment, s’apel-la al civisme com a norma basica de comportament i
d’acci6 publica sostinguda per les ordenances municipals homonimes.

Els impulsors de la intervenci6 assenyalats pel Pla de ciutadania inclouen agents
socials de diferents nivells que hauran de treballar de manera coordinada. Aquest
treball conjunt reuneix sectors publics afectats pels temes de que tracta el pla, tots
els nivells de ’Administraci6 local i tota una xarxa d’actors del tercer sector com
ara associacions, ONG, organitzacions sindicals, sectors empresarials o confessions
religioses. En termes generals, es vol que s’impliquin els principals sectors socials,
politics, economics i culturals que ja tenen una llarga experiencia en la gesti6 de la
immigraci6 a Catalunya. Per poder intervenir d’'una manera més integral, el Pla de
ciutadania també planteja una série de canvis legals i de competéncies en 1’ambit
de I’Administracié publica. Aixo significa intervenir i que modifiquin el marc insti-
tucional que fins llavors regia les politiques publiques i les accions interventores en
materia d’immigracié. El Pla de ciutadania i immigracié també inclou altres plans
sectorials de la Generalitat, de manera que un dels seus proposits principals és faci-
litar la coordinaci6 i el treball conjunt i cooperatiu entre tots els estaments publics
i administratius.

El conjunt d’intervencions que es proposen en un pla s’organitzen seguint una serie
de linies generals d’actuacié. En aquest cas, les propostes d’aquest pla segueixen tres
direccions fonamentals. Vegeu la taula segiient:

Linies generals d'actuacio

Politiques d’acollida Contenen mecanismes especifics que comporten el re-
coneixement de la presencia de nova ciutadania, con-

viden a formar part de la societat d’acollida i es basen

en I'autonomia de les persones mitjancant programes

de formaci6 i informacio.

Politiques d’igualtat Adeqyiien els serveis publics i els sistemes en general a
o equiparacio la nova realitat per a garantir la igualtat d’oportunitats,
impulsant la participacié perque la presencia i la influ-
éncia de les persones immigrants sigui real i puguin
actuar contra qualsevol situacié de discriminaci6.

Politiques d’acomodaci6 | Es basen en criteris per a la gestié de la diversitat inter-
na a fi d’ajudar a entendre-la, viure-la i, aixi, millorar la
convivencia.

Aixo significa que, a partir d’aquest moment, les intervencions que es posin en mar-
xa des de I'ambit institucional en materia de ciutadania i immigracio i els recursos
que s’hi destinin hauran d’ajustar-se al camp de possibilitats que dibuixa el Pla, hau-
ran d’estar incloses en un d’aquests tres camins d’acci6 que es marquen com a desit-
jables i hauran de seguir els principis descrits anteriorment.

1.1.3. Programes i projectes

Totes aquestes intervencions organitzades de manera transversal i de caracter
més o menys general es concretaran en una serie de programes i projectes
que es duran a terme, tanmateix, des de cada una de les arees departamentals
que conformen la institucié de la Generalitat. Si el marc institucional de la
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intervencio definia les linies legislatives i els principis generals que després els
plans d’actuacié materialitzaven en linies d’actuaci6 generals, els programes
d’'intervenci6 hauran de concretar aquestes linies en projectes que les traduei-
xin en practiques i accions concretes realitzades, ara ja directament, sobre les
persones o territoris en els quals cal intervenir. Aixi, el que hem descrit fins ara
és un procés que va del general al particular i connecta dimensions de caracter
macrosocial, com ara una llei, amb dimensions locals i immediates, o accions
d’intervenci6 en contextos concrets.

Pel que fa al cas del Pla de ciutadania, cada una de les linies d’actuacié inclou
una serie d’objectius tactics que s’hauran d’assolir mitjancant la intervenci6
en ambits com la sanitat, ’educaci6 o I'ocupacio, o bé mitjancant 1’actuacio

en col-lectius en risc, joves o menors, etc.

L’accés als serveis pablics

Aixi, per exemple, dins de la linia de politiques d’igualtat, apareix com a objectiu tactic
la millora en 'accés de tota la ciutadania als serveis publics, la qual cosa es vol assolir
incidint sobre els diferents marcs institucionals publics, com ara ’educacio, la salut, la
cultura, etc., o a partir del suport a col-lectius en risc d’exclusio, com ara les dones o
la gent jove. Concretament, dins de 1’educacid, es preveu dur a terme un programa de
millora de la distribuci6 dels alumnes d’origen estranger en la xarxa de centres educatius
del territori, a fi de consolidar una oferta educativa pablica compromesa amb la integraci6
social i amb l’educaci6 de qualitat per a tota la ciutadania. Els responsables de dur-lo a
terme seran les organitzacions que conformen el Departament d’Educacio i es disposara
de la col-laboraci6 dels ajuntaments. Els projectes que formen part d’aquest programa
inclouen una série d’objectius especifics que es concreten, per exemple, a crear oficines
d’informacié escolar en els ajuntaments per a fer saber a les families i a I'alumnat quina
és 'oferta educativa, o elaborar materials en diferents idiomes en els quals s’expliqui el
sistema educatiu, les condicions i els requisits per a les matriculacions, etc. Una vegada
avaluats els programes, i si s’aconsegueixen dur a terme aquestes tasques, es consideraran
assolits els objectius especifics i els objectius generals i s’entendra que 1'aposta per unes
linies d’acci6 determinades ha aconseguit efectes sobre la poblaci6, de manera que 1’ha
fet convergir cap als interessos que s’havien marcat préviament com a desitjables des del
marc institucional de que parlavem a l'inici.

Arribats a aquest punt, podem entendre com una practica d’intervenci6
quotidiana —com ara el disseny d’un fullet informatiu- expressa una serie
d’objectius, valors i interessos assenyalats com a desitjables i fonamentals en
instancies molt superiors a la que estad duent a terme aquesta accio. Es a dir,
com si es tractés d'una caixa de ressonancia, aquesta accié concreta s’insereix
en un programa més ampli la finalitat del qual és gestionar la vida quotidiana
de les poblacions segons una serie de criteris, metodologies, valors i agents

d’intervencio definits com els més adequats.
Fixem-nos que tots els passos de la intervenci6 (des del disseny del marc ins-
titucional fins al disseny de programes, passant per la definici6 dels plans

d’actuacié) comparteixen una mateixa logica de funcionament:

1) Es parteix d’un diagnostic de la situaci6é que delimita un context d’actuacio

que cal transformar.

2) S'identifica un problema en el qual s’ha intervenir.
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3) Es localitza un territori o poblacié susceptible de ser intervinguda.

4) Es dibuixa un horitz6 desitjable al qual caldra arribar i que sera operativitzat
en forma d’objectius.

5) S’assenyala una serie d’organitzacions i agents com a legitimament compe-
tents per a actuar sobre aquest problema.

6) Es distribueixen els recursos necessaris per a dur a terme les tasques mitjan-

cant les quals s’assoliran els objectius assenyalats.

7) Es limita el temps que s’hi dedicara.

8) S’estipula la manera i els mecanismes que serviran per a avaluar el procés

d’intervenci6.

Com deiem a l'inici, el sentit de tot aix0o és promoure, exercir o orientar algun
canvi social (satisfent determinades necessitats, responent a certes demandes
o dotant de certs recursos i competencies) que dirigeixi la poblaci6 i la vida
en comu cap a un horitz6 definit com a «desitjable» i que sigui compatible

amb l’ordre social establert.

En sintesi, aquestes son les diferéncies principals entre els diferents nivells

d’'intervenci6 (Callejo i Viedma, 2006):

a) Plans d’actuacié. Constitueixen el nivell estratégic de les intervencions so-
cials, ja que defineixen les grans linies d’actuacio social en un territori o sector
de la poblaci6 i les metes generals a les quals cal arribar mitjancant la posada
en marxa dels programes i projectes subsegtients. Aquestes linies condicionen
la resta de nivells ja que determinen les prioritats i els criteris d’actuacio, els
recursos i equipaments disponibles, la partida pressupostaria de que es disposa
i el calendari al qual s’han d’ajustar les actuacions (habitualment, entre tres
i cinc anys). Tot aix0 s’estableix mitjancant un pla que opera com a marc de
referéncia i que inclou la poblacié o territori objecte d’intervencio, 1’analisi
de les necessitats que justifica la posada en marxa del pla, els objectius gene-
rals, les prioritats, les previsions pressupostaries i el sistema d’avaluacié que
se seguira.

b) Programes. Representen el nivell tactic de les intervencions socials, i con-
necten el marc de referencia més generic amb les intervencions operatives.
Concreten temporalment i materialment els objectius que marquen els plans
d’actuacié, ordenant els recursos disponibles entorn dels objectius i accions
que contribueixen més a la consecucié de les estrategies previament assenya-
lades. La seva intervenci6 se centra en la identificaci6 de problemes especi-

fics en qué posteriorment es treballara en els projectes d’intervencio. La po-

Lectura complementaria

Per a ampliar la informacio
sobre els plans i els projectes,
podeu llegir I’'obra segtient:

J. Callejo i A. Viedma (2006).
Proyectos y estrategias de in-
vestigacion social: la perspecti-
va de la intervencion. Madrid:
McGraw-Hill.
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blaci6 en la qual intervenen els programes s’identifica en relacié amb el con-
text d’aplicacié del programa (per exemple, un centre educatiu, una xarxa
d’atenci6 a la salut, etc.).

El temps d’aplicaci6 sol ser d’'uns dos anys, cosa que permet avaluar si se’n
compleixen els objectius en moments intermedis. El programa inclou objec-

tius especifics i els recursos necessaris' per a dur-los a terme, a més dels projec-
tes que els executaran i el sistema d’avaluaci6é del programa segons els criteris
d’'implementacid, eficacia, eficiéncia i efectivitat.

c) Projectes. Son el nivell operatiu i més especific de la intervenci6 social, i
es fixen en un Gnic objectiu general. Es refereixen a una intervencié concreta
i se’'n defineixen els resultats previstos, els processos, les tasques i els mitjans
necessaris per a dur-los a terme, a més del grup de poblacié concret al qual
es dirigeixen. Solen tenir una durada més curta (un any) i cada activitat que
inclouen esta temporitzada i operativitzada materialment en relacié amb les

altres.
1.2. Conceptes fonamentals de la intervencio social

Com hem vist fins ara, el camp d’actuaci6 de la intervenci6 social consisteix
en el conjunt d’eines teoriques i practiques que cerquen generar un canvi en
una situacié definida com a problematica i tendir cap a una situacié conside-
rada, des d’'un punt de vista etic i politic, de més benestar o d’equilibri soci-
al. Tant el que es defineix com a problematic, com el que es defineix com a
benestar, en un moment i un context concrets, estan mediatitzat pels valors
socioculturals d’aquest context i per les practiques académiques i professionals
propies de la intervenci6 social com a disciplina, que funcionen com a pode-
rosos mecanismes de control social i de gestio de les poblacions.

Tot aix0 contribueix a delimitar certs problemes i actuacions d'una manera
dinamica, és a dir, en definici6 i redefinici6 constants a partir de la influén-
cia de diversos agents socials, institucions, administracions pabliques, marcs
legals, etc.

En aquest subapartat treballarem els conceptes fonamentals de la literatura
especialitzada en intervencio social, que serveixen com a pilars basics d’altres
conceptes que fan referéncia a ambits especifics i com a base fonamental sobre
la qual s’assenta gran part de la teoria i la practica de la intervenci6 social
en l'actualitat. Es pot destacar que entorn de cada concepte es produeixen
moltes discussions académiques i professionals que no es poden tractar en
aquesta assignatura, i és per aixo que ens limitarem als aspectes basics de cada
un, a fi de mostrar-ne l'especificitat i la relacié6 que tenen amb el camp de la

intervenci6 social.

Msén recursos necessaris els per-
sonals, els equipaments, els mate-
rials, els subministraments i els ser-
veis, ajuts i subvencions.
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1.2.1. Conceptes fonamentals (I): el que es defineix com a
problematic

Com hem dit, la disciplina de la intervencio social s’ha construit a partir d'una
amplia gamma de conceptes, i ha configurat aixi les eines mitjancant les quals
es va definint, en diferents moments i contextos historics, el seu objecte de
treball. Aquest subapartat treballara els conceptes que defineixen quines pro-
blematiques principals ha d’abordar la intervencio social.

Problemes socials

El concepte de problema social és central en l’ambit de la intervencié social
perqué remet, de manera geneérica, a les situacions que han de ser ateses per
mitja de les practiques d'intervenci6. Aquest concepte serveix de marc general
i inclou una gran varietat de fendmens que es creu que tenen un impacte
negatiu en la vida d'un segment significatiu de la poblacié i creen situacions
de malestar social (Kohn, 1976).

Un problema social sorgeix quan hi ha condicions o practiques incom-
patibles amb els valors del marc sociocultural en el qual emergeixen. Es
tracta de desequilibris presents en la societat per un mal funcionament
de les estructures socials o com a conseqiiencia de les transformacions
que es produeixen en moments determinats.

El caracter «social» del problema significa que les causes de la problematica
sOn sobretot en I’ambit social, encara que es concreten en persones particulars.
Segons Sanchez-Vidal (2008), els desajustos socials es reflecteixen en els indi-
vidus més debils, que acaben patint les patologies del sistema social. A més,
per a definir un problema com a social és necessari que s’entengui que hi ha
una responsabilitat col-lectiva a I'hora de solucionar-lo, és a dir, cal que amplis
sectors de la societat estiguin d’acord que és necessari actuar per a canviar la

situacio.

A partir de la sistematitzaci6 de diverses aportacions, Sanchez-Vidal (2008)
estableix alguns components basics que defineixen el concepte de problema

social en la literatura sobre intervenci6 social:

e Distincié entre problemes personals i qiiestions socials. Els problemes
socials son els que incumbeixen els valors i els objectius de tot un grup, que

es debaten publicament i que requereixen, per tant, solucions col-lectives.

e En els problemes socials hi ha una part objectiva (situaci6é o condicié do-

nada) i una elaboracio6 subjectiva d’aquesta condicio.

¢ El component subjectiu es constitueix a partir d"uns valors compartits que
defineixen un estat de coses com a desitjable o ideal. Hi ha una conscien-

Lectura complementaria

Sobre el tema dels problemes
socials, podeu llegir I'obra se-
glient:

M. Kohn (1976). Looking
Back. A 25-Years review and
appraisal of Social Problems
research. Social Problems, 24,
84-112.

Exemple

Els canvis estructurals, com

el desenvolupament tecnolo-
gic, les crisis economiques, les
guerres i els desastres natu-
rals, entre d’altres, poden tenir
com a consequiéncia |'aparicié
de problemes socials com, per
exemple, un augment de la
pobresa, I'emergencia de la
bretxa digital, I'exclusié social,
les desigualtats socials, etc.

Lectura recomanada

Per a aprofundir en el tema
dels problemes socials, reco-
manem llegir I'obra de Sanc-
hez Vidal:

A. Sanchez-Vidal (2008). Psi-
cologia Social Aplicada. Ma-
drid: Pearson Educacion.
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cia col-lectiva de la discrepancia indesitjable entre un estat ideal (norma
social) i la condici6 social real.

e La discrepancia norma-realitat és percebuda per un nombre significatiu
de persones o per grups socials influents.

e A causa de la disparitat de valors i interessos socials, el que es defineix com
a problema social pot variar considerablement d'una comunitat o grup

social a un altre.

e Moltes vegades hi ha col-lectius interessats (directament afectats o no)
a fer visible la discrepancia entre la norma i la realitat. Es tracta de movi-
ments socials que, amb freqiiencia, identifiquen i defineixen certes qiies-

tions emergents com a problemes socials.

e També hi pot haver problemes latents. Es tracta de les condicions que
poden ser indesitjables perd que no es defineixen com a problemes socials,
bé perqué no hi ha consciéncia del problema, bé perque es consideren

inalterables.

Seguint Montenegro (2004), el fet de definir un fenomen com a problema so-
cial és producte d'un procés de definici6 col-lectiva complex en que participen

diferents agents socials a partir de les idees i els valors d'un context concret.

Exemples

Alguns exemples d’aquests agents socials sén les institucions publiques, els investiga-
dors cientifics, els mitjans de comunicaci6 social, els moviments socials, els col-lectius
d’afectats, etc.

Per aquesta rad és important estar atent a les maneres en que es defineixen els
problemes socials en diferents moments i llocs, ja que es tracta d'un procés
dinamic i conflictiu, per la diversitat d’interessos que hi poden haver en joc.

Reflexid

Segons Sénchez-Vidal (2008), hi ha preguntes que poden ajudar a reflexionar criticament
sobre des d’on i com s’erigeixen els problemes socials, per exemple: qui defineix una cosa
com a problema social?, a qui beneficia I'existéncia d'un problema social?, a qui repre-
senten les elits que decideixen?, quina relacié hi ha entre problemes socials, principis
democratics i majoria en una situacié concreta?, qué passa amb el benestar —i I’opini6é—
de les minories i amb la justicia social distributiva?

Lectura complementaria

Podeu ampliar la definici6 de
problema social de Montene-
gro llegint:

M. Montenegro (2004). Co-
munidad y bienestar soci-

al. A L. Cantera, J. Herrero,
M. Montenegro i G. Musi-
tu. Introduccion a la psicologia
comunitaria. Barcelona: Edi-
UOC (43-72).
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Necessitats socials

El concepte de necessitat social, com el de problema social, remet a un ampli
marc de situacions que son definides genéricament com a caréncies en relacid
amb els béns i serveis necessaris perque les persones puguin aconseguir una

minima qualitat de vida (Sitja, 1988).

Sovint es distingeix entre les necessitats basiques de supervivéncia, com ara
menjar, dormir, etc., i les necessitats de desenvolupament social i cultural,
com l'educacio, I’accés a productes culturals, etc. La relacié amb el concepte de
problema social s’estableix a partir de la idea que la incidéncia d’un problema
social com I'exclusi6 social, la marginaci6, etc. impedeix cobrir les necessitats

basiques o de desenvolupament personal dels individus o grups afectats.

D’altra banda, com en el cas dels problemes socials, el concepte de necessitat
social implica el reconeixement que hi ha una responsabilitat col-lectiva en la
satisfaccio de les necessitats, establerta sobre la base de la idea de justicia i de
promocio de la vida humana digna. El debat apareix quan es discuteix quines
coses es consideren necessitats humanes, quines necessitats s’han de satisfer
socialment i quin tipus de recursos cal proveir en cada cas (Gaitan, 2005).
Aquest debat apareix en la literatura sobre intervencio social i, per aixo, sovint
es vol definir el camp de les necessitats a partir de la descripci6 de tipologies.
Alguns dels conceptes que s’utilitzen son:

a) Necessitat normativa. La que I’experta —professional, administradora o ci-
entifica social- defineix com a necessitat. S’estableix un grau de satisfaccio
desitjable, es mesura per mitja d'uns barems de referéncia i s’analitza fins a

quin punt un individu o grup té satisfeta aquesta necessitat.

b) Necessitat percebuda o experimentada. Equivalent a una mancanca o a
una necessitat subjectiva, que és percebuda per 1'individu, grup o comunitat
respecte de la propia situacié en relacié6 amb un assumpte.

c) Necessitat expressada. Es la necessitat traduida en demanda per certes per-
sones o grups i que és comunicada a 1’organisme que qui demana percep com
I'organisme competent per a la seva satisfaccio.

Aixi, una cosa que no és detectada pels professionals com a necessitat pot ser
erigida com a tal a partir d’aquest procés.

d) Necessitat comparativa. Es el resultat de l'estudi de les caracteristiques
d’una poblacié i de comparar-la amb una altra o amb una situaci6 ideal desit-
jada. Aix0 pot fer que s’evidenciin desigualtats socials entre grups.

La taxonomia que hem presentat aporta les eines analitiques per a compren-
dre diversos processos relatius a les necessitats socials. D'una banda, qui és

I’agent que detecta la necessitat, que pot ser tant les administracions i els tec-

Lectura complementaria

Podeu ampliar la informaci6
sobre aquesta definici6 de ne-
cessitat social en 1’obra:

Sitja, M. (1988). Terminologia
dels treballadors socials. Barce-
lona: Col-legi Oficial de Di-
plomats en Treball Social i
Assistents Socials de Catalu-
nya.

Lectura complementaria

Podeu ampliar el tema de les
necessitats socials en I’obra
de Gaitan:

L. Gaitan (2005). La inter-
vencion. A R. Aparicio i J.
Martinez (Eds.). La interven-
cion social con colectivos inmi-
grantes. Modalidades, agentes y
destinatarios (pp. 23-38). Ma-
drid: Universidad Pontificia
de Comillas.

Exemple

Un exemple molt clar de ne-
cessitat normativa és la neces-
sitat d’educaci6 reglada.

Exemple

Un exemple molt clar de ne-
cessitat percebuda o experi-
mentada és la necessitat de sis-
temes de transport per a cert
territori.

Exemple

L’expressié d’una necessitat
pot adoptar formes molt diver-
ses com, per exemple, I'accié
col-lectiva, pels mitjans de co-
municacio, etc.
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nics d’'intervencié com grups socials especifics que, una vegada detecten una
caréncia, expressen que estan descontents amb aquesta situaci6. D’altra ban-
da, és important mesurar les necessitats socials i el grau de satisfaccig, aixo és,
la manera de saber quina és la necessitat i quina incidéncia té en un context
concret. Aixo resulta crucial tant per a establir la norma general que definira
el grau minim de satisfaccié6 d’'una necessitat, com per a comparar diferents
grups socials en relacié amb una mateixa necessitat.

Com veiem, les necessitats socials, com els problemes socials, es defineixen en
un context determinat. Segons Gaitan (2005), les necessitats so6n universals,
és a dir, iguals per a tots els éssers humans, pero el seu mode de satisfaccio
és divers, segons els contextos culturals i les formes d’organitzacio social. Des
d’una perspectiva construccionista, les necessitats socials es defineixen i rede-
fineixen tant pel que fa al contingut com a les maneres que es consideren ido-

nies per a satisfer-les.

Si el concepte de necessitat social és tan important per a la intervencio
social és perque la detecci6 de necessitats dels grups i poblacions és fo-
namental per a la definicié dels plans d’accié que intentin satisfer-les i
millorar aixi la qualitat de vida.

Pobresa

Un dels conceptes basics sobre els quals s'ha treballat tant els problemes socials
com les necessitats en I’ambit de la intervencio social és la pobresa i la manera
d’eradicar-la.

Tradicionalment, la pobresa s’ha associat a ingressos economics baixos i, per
tant, moltes vegades s’ha mesurat a partir de la renda de les persones o de
les llars. Tanmateix, aquest concepte no solament se circumscriu als aspectes
economics. Segons Chambers (1995), la nocié de pobresa fa referéncia direc-
tament a les necessitats fisiques, actius i ingressos; és a dir, el fet de ser pobre
inclou tenir uns ingressos baixos pero és més que aixo. Per tant, els termes
pobresa i pobre estan associats a un estat de necessitat i mancanca i, a més,
aquesta mancanca es relaciona amb el que €s necessari per a la supervivencia
(Boltvinik, 2000).

D’altra banda, en el debat sobre aquest concepte, és important la manera com
es defineix qui pot ser considerat pobre i qui no. Es a dir, es discuteix quins
son els limits del que es considera pobresa. Els conceptes de pobresa absoluta

i pobresa relativa ens serveixen per a tractar aquesta qiiestio.

Exemple

Es a dir, els fenomens es de-
fineixen en termes de neces-
sitats segons el context en el
qual emergeixen; per exemple,
la necessitat de consum.

Lectures

complementaries

Sobre el tema de la pobre-
sa podeu llegir les obres se-
glients:

J. Boltvinik (2000). Concep-
tos de medidas y pobreza. A
J. Boltvinik i L. Hernandez
(Eds.). Pobreza y distribucion
del ingreso en México. México:
Siglo XXI.

R. Chambers (1995). Poverty
and livelihoods: whose re-
ality counts? Environment
and Urbanization, vol. 7, 1,
173-204.
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Quan ens referim a la pobresa absoluta, entenem que una familia és
pobra quan els seus ingressos no soén suficients per a obtenir el minim
necessari per a viure. Per a mesurar aquest tipus de pobresa, cal definir
primer quines son les necessitats basiques que una persona hauria de
cobrir per a sobreviure, i aixo és dificil si no es coneix el context concret

en el qual té lloc el fenomen.

El concepte de pobresa relativa qiiestiona la possibilitat de coneixer
les necessitats basiques d'una persona fora del seu context social espe-
cific i, per tant, el marc normatiu (en termes de recursos socials d'un
grup social determinat) de la societat on apareix la pobresa. En un sen-
tit operatiu, la pobresa relativa es refereix a uns ingressos inferiors a la
meitat o a menys de la meitat de la mitjana d’'ingressos d'un context
social concret.

Segons Goémez (2008), la pobresa afecta col-lectius que, per raons diverses, no
poden participar en el mercat laboral (malaltia, discapacitat, atur, edat avan-
cada), o els que, tot i tenir una feina remunerada, no poden accedir, de manera
adequada, a béns materials i a oportunitats vitals com, per exemple, ’educacio.

Des d'una altra perspectiva, Sen (1992) afirma que la pobresa no és una qiies-
ti6é de manca de benestar, sin6 d’'una incapacitat d’aconseguir benestar, justa-
ment, a causa de |’abséncia de mitjans en un context social determinat. Aques-
ta definici6, en lloc de posar émfasi en les mancances que poden tenir les per-
sones considerades pobres, para atenci6 en les condicions i els mitjans que
una societat concreta posa a disposicio de la poblacio6 per a satisfer-ne les ne-
cessitats.
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En aquesta mateixa linia, Sanchez, Cronick i Wiesenfeld (2003), utilitzen el
concepte de desigualtat social per a criticar el concepte de pobresa. Segons
aquests autors la noci6é de desigualtat es refereix explicitament als processos
d’injusticia associats a les mancances d’equitat en termes de classe, génere, raca
i altres diferéncies que travessen el camp del social, que afecten les persones i
que poden generar pobresa. Es tracta d’anar més enlla de la mera definici6 del
fenomen i endinsar-se en les maneres en que es distribueixen els béns i serveis.

D’aquesta manera, veiem com les diferents aproximacions possibles al feno-
men de la pobresa es poden traduir en la presa de decisions per a combatre-la
també diferents. Mentre que una perspectiva centrada en els recursos respon-
dra amb la creaci6 de subsidis o prestacions economiques, una perspectiva més
amplia, que tingui en compte els mitjans que ofereix un context concret als
seus habitants estudiara les raons per les quals apareix la pobresa i aportara
mecanismes que permetin que tothom pugui accedir als recursos socials dis-
ponibles.

Exclusio social

Un altre concepte clau per a comprendre la intervenci6 social és el d’exclusi6
social. Aquest concepte sorgeix, en part, com a resposta a les limitacions del
concepte de pobresa, que posa eémfasi en les necessitats i mancances de les
persones sense tenir en compte els processos de segregacié i de marginacio
social dels quals son victimes grans grups de poblacié —que no sén necessaria-
ment considerats pobres— en l'actualitat. Encara que els ingressos individuals i
familiars continuen essent una font evident de desigualtat social, 'emergencia
d’altres factors com la fragmentaci6 social o la precarietat laboral, propis dels
nostres temps, també incideixen en la qualitat de vida de les persones.

Segons Subirats et al. (2004), I’exclusio social és una situacié concreta,
producte d'una combinaci6 o acumulacio6 de factors de desavantatge o
vulnerabilitat social, que genera situacions d’impossibilitat o de gran
dificultat per a 1’accés als mecanismes de desenvolupament personal,
inserci6 sociocomunitaria i sistemes de protecci6 social. L'exclusi6 fa
que hi hagi persones i grups per als quals és dificil sentir-se inclosos
en la societat de referéncia, sentir-se part de la ciutadania. Es tracta de
processos de perdua de vincles i desafiliacio social que fan que certes
persones o col-lectius no puguin accedir a les oportunitats i als recursos

disponibles en la societat en que viuen.

Aquestes situacions son producte d'una cadena d’esdeveniments reforgats o
impulsats per les desigualtats i les determinacions estructurals del sistema que
afecten les persones de maneres diferents depenent d'una gran quantitat de

variables contextuals. En aquest sentit, ’exclusi6 social no és una situacio es-

Lectures

complementaries

De I'amplia literatura que
tracta del tema de la pobre-
sa, us aconsellem les obres se-
glents:

C. Gémez (2008). Informe
de l’exclusio social a Espanya
2008. Barcelona: Caixa de
Catalunya. Observatori de la
Inclusi6 Social.

E. Sanchez, K. Cronick, i E.
Wiesenfeld (2003). Poverty
and Community. A S. Carr i
T. Sloan (Eds.). Poverty & psyc-
hology. From global perspective
to local practice (pp.123-145).
Nova York: Kluwer acade-
mic / Plenum publishers.

A. Sen (1992). Sobre concep-
tos y medidas de pobreza.
Comercio Exterior, vol. 42, 4,
310-322.

Lectura complementaria

Podeu ampliar la informa-
ci6 sobre exclusi6 social en
I’obra:

J. Subirats et al. (2004). Po-
bresa i exclusi6 social. Una
analisi de la realitat espanyo-
la i europea. Barcelona: Fun-
daci6 La Caixa («Col-leccio
Estudis Socials», 16).
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table i inamovible; més aviat es presenta com un fenomen dinamic que afecta
-i pot afectar- diferents grups socials, depenent de contextos historics i socials
concrets.

Aquests mateixos autors descriuen processos que poden conduir a I’exclusio
social, organitzats a partir dels diferents ambits vitals de les persones. Poden
ser:

¢ Economics: pobresa economica, dificultats financeres, dependéncia de

prestacions socials, falta de proteccié social.

e Laborals: desocupaci6, subocupacio, precarietat.

e Formatius: manca d’escolaritzaci6, analfabetisme, falta de formacio, bar-

reres lingiistiques.

e Sociosanitaris: dificultat d’accés als serveis, addiccions, malalties infecci-
oses, trastorns mentals, malalties croniques (dependencia).

e Residencials: sense habitatge, accés precari a 1’habitatge, habitatge en

males condicions, espai urba degradat.

¢ Relacionals: deteriorament de les xarxes familiars (violéncia), escassetat

de xarxes familiars i de suport, rebuig i estigmatitzacié social.

¢ Delaciutadaniaila participacié: accés restringit a la ciutadania, privacié
de drets a causa de processos penals, falta de participacio politica i social.

La preséncia d’algun d’aquests elements per separat o la combinaci6 de diver-
sos pot portar a una exclusio social creixent i generar malestar social.

D’altra banda, Robert Castel (1995) defineix tres tipus ideals per a sistema-
titzar l'estratificaci6 de 1'exclusio social:

1) Zona d’integracid, seguretat o estabilitat. Correspon a la situacio ideal de
la poblaci6 activa, amb la protecci6 social assegurada i amb una relaci6 familiar
i veinal solida. Encara que en aquest grup hi ha grans desigualtats socials, no
afecten el grau d’integracio social dels individus en el seu context social.

2) Zona de vulnerabilitat, precarietat o inestabilitat. Aquesta situaci6 es
caracteritza per la fragilitat, la inseguretat de les relacions laborals precaries i
la inadequaci6 dels suports familiars i socials.

Lectura complementaria

Podeu trobar els tres tipus
ideals establerts per Castel a:

R. Castel (1995). Les meta-
morphoses de la question socia-
le. Paris: Gallimard.
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3) Zona d’exclusié o marginacié. Es caracteritza per la retirada del moén la-
boral, I’abseéncia d’accés als mecanismes de proteccio social i I’aillament social.
Aquest grup pateix d’'una manera extrema la pobresa i té poc accés a les formes
normalitzades de participaci6 social. Moltes vegades en aquest grup hi ha les
persones que necessiten l'assisténcia social per a sobreviure.

Aquesta definici6é de tipus ideals només es fa de manera orientativa i analiti-
ca ja que, com hem vist abans, 1’exclusi6 social no és un estat propi de les
persones o col-lectius, siné un procés dinamic en el qual influeixen diferents
elements i esdeveniments que poden fer que qui es trobi en aquestes circums-
tancies cada vegada se senti més desvinculat de les oportunitats i les xarxes
socials. Des d’aquest punt de vista, la intervenci6 social ha de fomentar les
estrategies d'inserci6 social per als individus i els col-lectius que han quedat
al marge de la societat o intentar millorar la situacié dels que estan en risc
d’exclusié (Gomez, 2008).

En la discussié sobre exclusié social també es parla dels factors de risc
d’exclusid. Aquests factors fan referéncia a tots els elements que podem iden-
tificar en el que Castel ha definit com a «zona de vulnerabilitat» i que poden
desencadenar una situacié d’exclusié o marginaci6 social. Per tant, les situa-
cions de vulnerabilitat o de risc sén aquelles en les quals es dona un equilibri
social precari que es pot arribar a convertir en exclusio social si es produeix
un procés d’intensificacié o apareixen nous factors d’exclusié (Subirats et al.,
2004).

En general, 'aparici6 de qualsevol dels elements dels quals hem parlat anteri-
orment en l’ambit econdmic, laboral, formatiu, sociosanitari, residencial, re-
lacional o de la ciutadania i de la participacié pot generar vulnerabilitat i risc
d’exclusi6 social, depenent de la situacié de la persona o col-lectiu en relaci6
amb els altres ambits vitals.

Exemple

Si una persona perd la feina perd forma part d'una xarxa social en la qual pot participar
i de la qual pot rebre suport, probablement gestionara correctament aquesta situacio i
tindra contactes que li facilitaran trobar una nova feina. Si, al contrari, la persona aco-
miadada no té vincles socials ni cap forma de protecci6 social, es pot produir una cadena
d’esdeveniments que acabi en una situaci6é d’exclusi6 social.

D’altra banda, hi ha alguns factors de risc d’exclusi6é que es relacionen amb les
desigualtats presents en les societats occidentals contemporanies i que tenen
a veure amb eixos de diferenciacié com ara el génere, 1’edat, 1’étnia o 1'origen

nacional, els quals generen factors d’exclusio6 especifics determinats.

Lectura complementaria

C. Gémez (2008). Informe
de l’exclusio social a Espanya
2008. Barcelona: Caixa de
Catalunya. Observatori de la
inclusio social.
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D’aquesta manera, en una societat patriarcal com l'actual, ser dona pot ser
un factor de vulnerabilitat. L'edat també és un element de risc d’exclusio: ac-
tualment els joves i les persones grans estan en desavantatge davant les per-
sones adultes. El lloc de procedéncia o l'étnia també funcionen com a ele-
ments de vulnerabilitat per a certs grups socials, com per exemple, els immi-
grants. D’altra banda, hi ha col-lectius socials que no responen exactament
a cap d’aquests eixos perd que també poden patir una forta estigmatitzacio
social que n’incrementi el risc d’exclusio.

Els factors esmentats exemplifiquen la manera com un cert ordre social con-
tribueix a incrementar o disminuir el risc d’exclusié d’alguns col-lectius, per
la qual cosa moltes vegades el risc d’exclusi6 o 'exclusio, justament perque
es tracta de situacions problematiques estructurals, continuen existint inde-
pendentment de les actuacions que poden dur a terme els individus concrets
d’aquests col-lectius per a prevenir o evitar-la.

Pel que fa a aix0, el concepte de marginacio6 social, estretament vinculat al
d’exclusio social, fa referéncia a com es genera una desigualtat persistent que
afecta certs grups de persones en l'accés als recursos socials en un context
concret (Cortes, 2006). Aquest concepte posa l’accent en la manera en que
els recursos d'un entramat social estan repartits de manera desigual i que, a
causa d’aix0, es produeixen processos d’exclusié o de vulnerabilitat. Aixi, el
concepte fa referéncia al fet que certes persones o col-lectius es veuen forgats a
quedar-se al marge de la societat. La marginacio social pot ser territorial: grups
de poblacié que es troben als suburbis de les grans ciutats i que, per aques-
ta rad, tenen menys oportunitats de gaudir dels recursos socials, educatius i
culturals. D’altra banda, podem estudiar la marginaci6é social des d'un punt
de vista simbolic, si pensem en determinats col-lectius que s6n empesos a la
marginalitat a causa de la discriminacio6 i el rebuig social i per aquest motiu
no tenen accés als diferents recursos.

Conflictivitat social

La noci6 de conflicte s’utilitza freqiientment en diverses branques de les cien-
cies socials per a designar situacions de desacord entre diferents parts en rela-

ci6 amb un assumpte i que generen situacions de resoluci6 dificil o impossible.

El concepte de conflicte social s'utilitza per a les situacions en les quals
les regles de convivencia o les normes establertes socialment en un cert
context tenen una fallada (Laca, 2006). La conflictivitat social es pot
expressar de maneres molt diverses, ja que es tracta d'una divergencia
entre persones o grups que sorgeix en un context determinat, moltes
vegades a partir de factors «detonants».

Exemple

S6n exemples de col-lectius es-
tigmatitzats els consumidors
de drogues, els expresidiaris

o les persones amb trastorns
mentals severs, que també es
troben en risc d’exclusié social
a causa del rebuig i discrimina-
ci6 social de qué sén objecte.

Lectura complementaria

Sobre la marginaci6 social,
podeu llegir I'obra segiient:

E. Cortés (2006). Consideraci-
ones sobre la marginacién, la
marginalidad, marginalidad
econdémica y exclusion soci-
al. Papeles de Poblacion, 27,
71-84.

Exemple de factors
detonants

Poden ser factors detonants
I"aparicié de certs temes en
I'agenda publica, la promulga-
ci6 d’una nova llei, etc.
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Aixi mateix, els processos de conflictivitat social poden tenir un abast diferent:
no seran el mateix situacions de conflicte que es limitin a certs contextos so-
cials restringits com poden ser l'escola, una empresa, una familia, etc. que les
que involucren grans grups socials com, per exemple, baralles al carrer, mani-
festacions o desordres publics.

La interpretaci6é de les situacions de conflicte social és clau per a compren-
dre com s’hi ha d’actuar. Des d'una actitud conservadora -és a dir, que no
questiona !'statu quo-, la conflictivitat genera desequilibris que és necessari
aturar per a buscar una normalitzaci6é en la vida social a partir del restabli-
ment de ’equilibri social. Des d’aquest punt de vista, la noci6é d’acord o con-
sens es converteix en fonamental per al manteniment de l’estructura social.
En aquest sentit, la perspectiva ideal de societat seria la dels diferents agents
socials treballant en harmonia per a I’assoliment dels objectius comuns. Tan-
mateix, aquesta perspectiva no qiiestiona l'estructura social com a tal, ni les
diferents relacions de poder que la componen, per la qual cosa moltes vegades
genera respostes de repressio, criminalitzacié o coacci6 en situacions conflic-
tives (De la Cuadra, 2007).

Les actituds conflictivistes (associades freqliientment al pensament marxista
o alternatiu) entenen la conflictivitat social com un simptoma o una mostra
de descontentament de certs grups socials respecte de ’ordre social imperant.
En aquest cas, I'emergeéncia de la conflictivitat social obre espais de possible
transformaci6 de les relacions socials que estructuren un sistema social (De la
Cuadra, 2007). A partir d’aquest tipus d’acostament, seria necessari indagar les
causes de les situacions de conflicte a partir dels agents principals que hi estan
involucrats, per a buscar respostes que incideixin en les causes i que puguin
atendre el conjunt de factors que incideixin en la situacié conflictiva.

Segons la intervenci6 social no hi ha una manera univoca d’atendre les situ-
acions de conflictivitat social ja que, com hem vist, les conseqiiéncies de la
conflictivitat social poden ser tant constructives com destructives, depenent
dels contextos d’emergencia d’aquesta conflictivitat i de la manera com es
comprengui i gestioni. En tot cas, la conflictivitat social qiiestiona les relaci-
ons socials del context en el qual apareix i, des de I'ambit de la intervenci6
social, es volen generar eines que ajudin a comprendre-la i actuacions per a

aconseguir manejar les diferéncies de manera constructiva (Laca, 2006).

Fins aqui hem vist diverses definicions de conceptes que configuren la discipli-
na de la intervencio social, a partir del que es considera problematic en el con-
text sociocultural de les societats occidentals contemporanies. Aquestes defi-
nicions concorden amb les significacions dominants sobre que és problematic

i qué no ho és, presents en aquesta logica més general, socialment compartida.

Gairebé ningt no qiiestiona que la pobresa extrema és un problema social; tanmateix, si
diem que, en realitat, el que resulta un problema social greu és la riquesa extrema, llavors,
veurem que es posa en qiiesti6 la 1d0gica dominant que guia la intervencié social per a
I’eradicaci6 de la pobresa. Si ho pensem detingudament, aquests dos fenomens no sén

Lectura complementaria

Si voleu aprofundir en el
concepte de conflictivitat so-
cial, podeu llegir I’obra de La-
ca:

E. Laca (2006). Cultura de
paz y psicologia del conflic-
to. Estudios sobre las culturas
contempordneas, vol. 12, 24,
55-70.

Lectura complementaria

Podeu ampliar la informaci6
sobre aquestes dues actituds
a l’hora d’interpretar les si-
tuacions de conflicte llegint
I'obra segtient:

E. De la Cuadra (2007). Con-
flicto social, hipergobernabi-
lidad y participacion ciuda-
dana. Un analisis de la «revo-
lucién de los pingiiinos». Po-
lis, Revista de la Universidad
Bolivariana, vol. 5, 16, 1-32.
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indissociables, ja que perqué es generi la pobresa extrema sén necessaries certes formes
de relacions socials asimetriques en les quals falli la distribuci6 dels recursos economics,
socials i culturals d’una societat. Si actuem sobre I'acumulacié de la riquesa, la nostra
acci6 influira indefectiblement en els processos de redistribucié d’aquests recursos, cosa
que ajudara a pal-liar la pobresa extrema.

Tanmateix, aquesta interpretacié no és la que s'usa majoritariament en el camp de la
intervenci6 social, i aixd ens fa entendre que considerar uns fendmens en concret com
un problema no és un acte arbitrari, siné que respon a certs interessos i a determinades
formes d’organitzaci6 social dominants. Aixi, veiem com la matriu de la intervenci6 so-
cial —a partir de les formes de definici6 dels problemes socials, en aquest cas— esta mode-
lada pel que es creu en un moment i context concrets que és digne de transformacio, la
qual cosa genera processos de governabilitat, en el sentit d’exercicis de poder-saber que
defineixen en que s’ha d’intervenir i que cal deixar intacte.

1.2.2. Conceptes fonamentals (II): queé definim com a solucié

De la mateixa manera que es defineixen els aspectes problematics sobre els
quals és necessari actuar, en la intervencio social també s’han anat configurant
una serie de conceptes que al-ludeixen a I’horitz6 desitjable que cal assolir
mitjancant la practica interventora. Es tracta de conceptes que volen sistema-
titzar i comprendre les solucions d’aquests problemes socials i que serveixen
de guia per a l'accié. En aquest subapartat, fem una ressenya dels conceptes
fonamentals d’aquesta area.

Aquests conceptes, com els treballats anteriorment, estan sotmesos a processos
continus de redefinicié en un marc social i cultural determinat, en aquest cas,
a partir dels valors compartits sobre qué implica el benestar i les maneres de
lluitar contra els problemes socials en aquest context.

Inclusio social

La inclusio social s’oposa a I’exclusio social i es correspon a situacions
en les quals les persones o grups socials gaudeixen de les oportunitats
del context social per a desenvolupar-se plenament. La inclusio es re-
fereix al que Castel (19995), en la taxonomia presentada anteriorment,
anomena «zona d’'integracio, seguretat o estabilitat». Estar inclos és par-
ticipar com a ciutada o ciutadana de ple dret en les relacions socials.

Seguint Subirats et al. (2004), la integraci6 o inclusi6 social requereix la parti-
cipacio de les persones en tres eixos basics:

a) El mercat i/o la utilitat social aportada per cada persona com a mecanisme

d’intercanvi i de vinculacié a la contribuci6 col-lectiva i de creacié de valor.

b) La redistribuci6, que basicament duen a terme els poders i administracions
publics.

Lectura complementaria

Sobre la inclusié social, po-
deu llegir I'obra segiient:

J. Subirats et al. (2004). Po-
bresa i exclusi6 social. Una
analisi de la realitat espanyo-
la i europea. «Col-lecci6 Es-
tudis Socials», 16. Barcelona:
Fundaci6 La Caixa.
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¢) Les relacions de reciprocitat que es despleguen en el marc de la familia i

les xarxes socials.

De manera que, com en el cas del concepte d’exclusio social vist més amunt,
per a poder reflexionar i actuar sobre la inclusi6 social s’han de tenir en compte
els diferents ambits de les vides de les persones: laboral, residencial, de xarxes
socials, de participaci6 social i politica, etc. A més, es tracta d’'un fenomen
dinamic en el qual hi ha en joc diverses variables que incideixen de manera

positiva o negativa en les formes d’inclusié de certes persones i col-lectius.

Ara bé, els processos per a arribar a la inclusi6 social passen per politiques pt-
bliques i practiques d’intervencié que incideixin en el debilitament dels fac-
tors que generen precarietat i desvinculaci6 dels recursos socials disponibles en
un moment i un context determinats. Aixi mateix, sera necessari poder ubicar
les situacions de risc d’exclusio i generar processos de prevencio d’aquestes
situacions i de promoci6 de l'accés de tota la poblaci6 a aquests recursos. En
el camp de les politiques socials, seran necessaries accions que incideixin en

el segiient:

e Launiversalitzaci6 de serveis socials i rendes basiques, i I’organitzacio6 dels

sistemes de protecci6 social.

e I’eradicaci6 de 'exclusi6 laboral per a tendir vers la qualitat de I'ocupacio.

e La promocio de I'habitatge social i la regeneraci6 integral dels barris.

e T’accés a la sanitat en igualtat de condicions.

e La creaci6 de mesures educatives comunitaries i integrals.

e La plena igualtat de génere, socioeconomica, étnica i d’origen nacional,
entre d’altres.

e FElfoment de l'articulacio i la responsabilitat social de les xarxes publiques

i comunitaries.

e ['augment dels instruments de participaci6 ciutadana.

En el camp de la intervencio social, es tracta de generar diagnostics de situa-
cions de risc d’exclusié o d’exclusio social i dur a terme actuacions concretes
que incideixin en processos d’inclusio social i d’accés als recursos economics,

socials i culturals del context social en el qual hi ha aquestes problematiques.

Exemples d’inclusid social

Un exemple d’aquest tipus d’actuacié sén els programes de formacié sociolaboral que
volen donar eines a persones sense feina o amb feines precaries per a aprendre a inse-
rir-se en millors condicions al mercat laboral, per mitja de seguiments freqiients i perso-
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nalitzats, incidint tant com sigui possible en els problemes amb qué s’enfronten durant
aquest procés.

Un altre exemple d’actuacio per a la inclusié social és el fet de generar accions que aug-
menten l'accessibilitat als serveis socials a persones a qui, per diferents raons (desconeixe-
ment, distancia territorial, problemes amb els horaris, carregues familiars, etc.), es fa difi-
cil beneficiar-se’n. Projectes d’informacid, sensibilitzaci6, ampliacié d’horaris d’atenci6 o
promocio activa dels serveis per a la comunitat cerquen apropar els serveis a les persones
que probablement els necessiten pero que no els usen, i d’aquesta manera incideixen en
la inclusi6 social d’aquestes persones.

D’aquesta manera, la intervenci6 social pot contribuir a processos d’inclusio
des de molts fronts, i aix0 fa que sigui necessari contextualitzar els projectes
i programes que es duguin a terme a partir de les demandes i necessitats que
hi hagi en els contextos en els quals es proposin.

Cohesio social

La cohesio social és un concepte emergent en el camp de la intervenci6 social.
Segons Beauvais i Jenson (2002), n’hi ha diverses definicions, pero totes posen
émfasi en els elements segiients:

a) Els valors comuns i la cultura civica

b) L'ordre social i el control social.

c) La solidaritat i la reducci6 de les disparitats en la distribuci6 de la riquesa

d) Les xarxes socials i el capital anomenat social

e) El sentit de pertinenca i d’identitat segons el territori, la cultura o altres
factors

Una de les definicions més ampliament compartides és la de Sharon Jeannotte
(2000), per a la qual:

Lectura complementaria
La cohesio social és el procés permanent de desenvolupament d'un —

sentit de comunitat a partir dels valors i els reptes compartits i la igualtat Per a ampliar la informacio

: . . . sobre el concepte de cohesié
d’oportunitats en una societat, basat en un sentit de confianca, espe- social, podeu llegir I'obra se-
ranca i reciprocitat entre tots els membres d’aquesta societat. En aques- guent:

02 > . . S. Jeannotte (2000). Tango
ta accepcio, la cohesio social al-ludeix a la voluntat dels membres de la Remianien or Liskons Dgan_
societat de cooperar els uns amb els altres per a la supervivéncia i per gereuses? Cultural Policy and

. Social Cohesion: Perspectives
a la prosperitat. from Canadian Research. In-

ternational Journal of Cultural
Policy, 7, 97-113.

Aquesta definici6 inclou els factors ubicats per Beauvais i Jenson (2002), que
fan referencia als valors compartits, la solidaritat i redistribuci6 de la riquesa,
la reciprocitat i creacio de relacions socials i el sentit de pertinenca a un espai
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social. Tanmateix, no al-ludeix especificament als processos d’ordre i control
social i proposa una visi6 excessivament harmonica del concepte que oculta
els possibles desacords i conflictes propis de qualsevol tipus d’agrupacio social.
Tal com afirma Jenson (2002), el perill del concepte de cohesi6 social és que
s’entengui d’'una manera nostalgica, creient que es refereix a algun passat ideal
en que un determinat sistema social era harmonic. Aquesta autora s’allunya
d’aquesta visi6 i assumeix la complexitat i el dinamisme del concepte, amb la
intenci6 de no idealitzar la cohesi6 social ni fer creure que és el sistema perfecte
en el qual no sorgeixen conflictes. Per a aquesta autora, les caracteristiques
principals de la cohesio social sén:

1) La cohesi6 social és més un procés que un estat. Cal parar atencié a les
relacions de conflicte i solidaritat que es van generant en contextos i moments

determinats.

2) La cohesi6 social involucra la definicié de qui és «dins» i qui no; és a dir,
amb qui la majoria dels membres de la societat sén solidaris i amb qui no.
D’aquesta manera, es pot observar quins son els punts febles i els punts forts

de les xarxes socials de determinats sistemes socials.

3) Es considera que la cohesi6 social requereix —i hi esta basada—- valors com-
partits. Tanmateix, les amenaces a la cohesi6 social poden estar relacionades
amb els patrons dominants en la distribuci6 dels ingressos i I’accés als recur-
sos, com també amb els processos d’estigmatizacio, discriminaci6 i explotacio
de certes persones o col-lectius.

4) La literatura sobre cohesio social no acostuma a parar atencio als conflictes
inherents a qualsevol societat plural i als mecanismes per a resoldre’ls. Para
poca atencio a les fortaleses i debilitats de les institucions democratiques per
a la resolucié dels conflictes.

Aquestes quatre caracteristiques de la literatura sobre cohesi6 social han per-
mes a Jenson (2002) establir cinc dimensions del concepte, que serveixen
com a eines analitiques per a comprendre els processos de cohesio social:

1) Pertinenca i aillament (preséncia o no de xarxes de solidaritat entre les
persones).

2) Inclusi6 i exclusio (graus d’equitat en la distribuci6 de riquesa i d’accés als
recursos socials, educatius, culturals, etc.).

3) Participacié i no-participacié (possibilitat o no de tenir plens drets de

ciutadania).

4) Reconeixement i rebuig (caracteristiques dels processos de discriminaci6

i possibilitats de gestio dels conflictes).

Lectures

complementaries

C. Beauvais i J. Jenson
(2002). Social Cohesion. Upda-
ting the State of Research. Ot-
tawa: Canadian Policy Rese-
arch Networks (CPRN).

J. Jenson (2002). Identifying
the Links: Social Cohesion
and Culture. Canadian Jour-
nal of Communication, vol. 27

Q).

Reflexio

Aixi, per a reflexionar sobre

la cohesid social, és necessari
preguntar-se qui té oportuni-
tats de participacié plena en

la societat i qui no, ja que aixo
afectara el sentit de pertinenca
de les persones respecte de la
societat en general.


http://www.cjc-online.ca/index.php/journal/article/view/1289/1310
http://www.cjc-online.ca/index.php/journal/article/view/1289/1310
http://www.cjc-online.ca/index.php/journal/article/view/1289/1310
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5) Legitimitat i il-legitimitat (obertura o no d’espais de participacio6 politica
plural i legitima).

D’aquesta manera, el concepte de cohesi6é social treballa amb la idea de
I'enfortiment de vincles socials i comunitaris com a elements potenciadors de
la qualitat de vida de les persones i com a estratégia per a evitar situacions de
conflictivitat social.

Exemple

Mentre que en el cas d’alguns processos de desafiliaci6 social de certs grups juvenils es
pot interpretar que els que pertanyen a aquests grups son persones conflictives o d'una
subcultura excloent, tenint en compte aquesta concepcié de la cohesi6 social, es fa pos-
sible pensar en altres causes d’aquesta situacio: la falta de canals de participaci6 per als
joves en les democracies actuals o la perdua de referents en el mén laboral a causa de
la dificultat dels joves per a accedir-hi en aquests moments historics incideixen decisiva-
ment en les possibilitats de cohesi6 social.

Per tant, és necessari ampliar la mirada cap a les raons que poden incidir d'una
manera o d'una altra en els processos de cohesio social. Les diferéncies en
'accés als recursos, la discriminacio, 1’explotacio, 1'escassetat d’espais de par-
ticipacio efectiva o l'individualisme que hi ha actualment en les societats oc-
cidentals poden ser factors que influeixin en la manca de cohesi6 social. Aixi
mateix, la pluralitat propia d’aquestes societats fa que la cohesi6 social sigui
un repte per als processos de definicié de politiques ptubliques i d’'intervenci6
social, de manera que puguin incidir en la creaci6 de xarxes de solidaritat i
sentiments de pertinenca dels individus que pertanyen a un determinat sis-
tema social. Per a generar cohesid social sera necessaria la promoci6 de pro-
cessos d’equitat i justicia econdmica, social, cultural i de participaci6 politica,
travessant totes les dimensions de la diversitat, mentre es promou la capacitat
d’actuar conjuntament, de manera col-lectiva i democratica. La gestio de la
diversitat també implicara la creacio d’espais per a dirimir els conflictes, per-
que lluny de ser un sistema harmonic en el qual les necessitats i interessos son
homogenis, el concepte de cohesi6 social i les practiques que hi estan associ-
ades- ha de tenir en compte la possibilitat de diferéncia i de dissidéncia, que es
podria expressar mitjancant mecanismes de comunicaci6 variats i intercanvi

en els contextos de vida de les persones.

Resumint, podem dir que les estrategies per a la cohesio social fan refe-
rencia a les accions que poden assegurar que cada habitant tingui les
oportunitats d’accés adequades per a satisfer les seves necessitats basi-
ques, per a progressar, per a exercir els seus drets i rebre proteccio, a fi de
generar processos d’agregacio social i vincles significatius amb els qui
comparteix un territori concret (Consell d’Europa, 2001).

Lectura complementaria

Consell d’Europa (2001). Pro-
moting the policy debate on so-
cial cohesion from a policy pers-
pective. Trends in social cohesi-
on 1. Strasbourg: Council of
Europe Publishing.
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Qualitat de vida

El concepte de qualitat de vida fa referéncia al benestar, a la felicitat i
a la satisfacci6é d’un individu, a tot allo que li aporta una certa capacitat
d’actuaci6 i una sensacié positiva envers la seva vida. Inclou nocions
relacionades amb el benestar psicologic, la qualitat ambiental, la pro-

moci6 i la participaci6 socials i 1’autorealitzacio.

Per tant, aquest concepte no solament té en compte els aspectes economics o
materials de la vida, sin6 també la qualitat de les xarxes socioafectives, I’accés
als recursos socials i culturals del context i la possibilitat de participaci6 efec-
tiva en la vida social. Alhora també té en compte ’evitacio de situacions valo-
rades negativament, com les malalties, la mortalitat prematura i la possibilitat

d’estar involucrat en processos criminals (Cases, 1996).

Aquest concepte té un caracter valoratiu, contextual i historic, ja que el que
s’entén per qualitat de vida es dpna en el marc de determinats valors domi-
nants referits al que es consideren les garanties necessaries per a la vida i els
estils de vida idonis en cert context historicosocial i cultural. El significat de
qualitat canvia segons el moment i el context social i cultural en que s’observa.

Malgrat la multiplicitat de maneres de comprendre la qualitat de vida en di-
ferents contextos, hi ha una certa acceptacié de la definicié proposada per
I'Organitzacié Mundial de la Salut, erigida com a maxima autoritat en la ma-
teria.

Segons aquesta organitzacio, la qualitat de vida és:

«La percepci6 que un individu té del seu lloc en 'existéncia, en el context cultural i sis-
tema de valors en els quals viu i en relacio amb les seves expectatives, les seves normes,
les seves inquietuds. Es tracta d'un concepte molt ampli que esta influit de manera com-
plexa per la salut fisica del subjecte, 1'estat psicologic, el grau d’independencia, les seves
relacions socials, aixi com la seva relacié amb els elements essencials de ’entorn.»

(OMS, 1994)

La qualitat de vida, doncs, es defineix com un fenomen multidimensional que
inclou estils de vida, habitatge, satisfacci6 a ’escola, ocupaci6 i situacié eco-

nomica (Velverde i Avila, 2002). Aixi mateix, en la qualitat de vida influeixen

Lectura complementaria

Sobre el concepte de qualitat
de vida, podeu llegir 1'obra
seglient:

E Casas (1996). Bienestar soci-
al: Una introduccion psicosocio-
logica. Barcelona: PPU.

Enllac recomanat

Podeu ampliar la definicié de
I’OMS sobre el concepte qua-
litat de vida en la pagina web
segiient:

http://www.who.int/es/
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factors de tipus contextual com ara l’entorn fisic i social, la contaminacié am-
biental, la justicia, la criminalitat, el transport i les comunicacions, i la politica
i la religi6 (Lopez Cabanas i Chacon, 1997).

Blanco (1985) proposa aquesta sistematitzaci6 del concepte:

e Elterme vida es refereix tinicament a 1’aspecte individual i comunitari o so-
cial de la vida humana. Aquest terme fa referéncia a una forma d’existéncia
superior a la merament fisica i que inclou una série de factors relatius al

context en el qual viuen les persones.

e FEl concepte de qualitat de vida fa referéncia a la qualitat de les condicions
en les quals es desenvolupen les diverses activitats de I'individu, a les con-
dicions objectives i subjectives, quantitatives i qualitatives i, per tant, no

es restringeix a una aproximacié només economica de «com viu la gent».

e El substantiu qualitat fa referéncia a la naturalesa més o menys satisfacto-
ria d’'una cosa i, per aquesta rad, la qualitat de vida es mesura a partir de

la comparaci6 dels atributs d’una cosa en relaci6 amb un entorn.

e Finalment, la qualitat de vida es relaciona amb el grau de satisfaccié que
a alga proporcionen les seves condicions de vida quan les compara amb

la situaci6 d’altres persones.

A partir d’aquests factors, aquest mateix autor defineix la qualitat de vida com:

«el fruit de les relacions entre les condicions objectives de vida i variables més subjecti-
ves o personals, una relacié6 que dona com a resultat un index més gran o més petit de
satisfacci6 i de felicitat en els individus».

A. Blanco (1985, p. 177)

Ja que, com veiem, aquest concepte es defineix en termes geneérics, per a mesu-
rar la qualitat de vida és necessari operacionalitzar-lo, és a dir, desglossar-ne els
significats atribuits i observar-ne els elements. Aixo es fa a partir d'indicadors,
que sén mesures que assenyalen —indiquen- el grau preséncia de cada un

d’aquests elements.

Exemples d’indicadors

Si es vol conéixer la situacié economica d’una persona s’haura de buscar informacié sobre
els seus ingressos, despeses, economia familiar, etc. Si es vol saber el grau de satisfaccié
que una persona té en relacié amb la feina, sera necessari construir una eina, com una
enquesta, per mitja de la qual la persona pugui expressar les opinions sobre la feina. Pel
fet de ser multidimensional, cal mesurar la qualitat de vida amb sistemes d’indicadors
que, triangulats, generen indexs per a mostrar la qualitat de vida.

Lectures

complementaries

Pel que fa a la definici6 de
qualitat de vida, podeu con-
sultar:

A. Blanco (1985). La calidad
de vida: supuestos psicosoci-
ales. A F. Morales, A. Blanco,
C. Huici i J. M. Fernandez.
Psicologia social aplicada (pp.
159-182). Bilbao: Desclée de
Brouwer.

E. Velverde i C. Avila (2002).
Evaluacién de la calidad de
vida. Salud piiblica de México,
vol. 44, 4, 349-361.
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En el cas del concepte de qualitat de vida, hi ha multiples sistemes d’'indicadors
per a mesurar el grau de qualitat de vida d'una persona, grup, col-lectiu, nacio,
etc. En la literatura especialitzada en operacionalitzaci6 de la qualitat de vida,
es pot establir la classificaci6 de tipus d’indicadors segiient, en parells oposats:

e Positius. Com més n’augmenta el valor, més qualitat de vida. Es el cas de
I’esperanca de vida.

e Negatius. Com més en disminueix el valor, més qualitat de vida. Per exem-

ple, I'exposicié als contaminants atmosfeérics.

¢ Indicadors comparatius. Es considera optim un valor d'un grup que es
converteix en normatiu i la resta ha d’assolir aquest valor. Es tria el grup
amb el qual es valoraran els altres segons els valors dominants d'un context

social concret.

¢ Indicadors normatius. Es considera optim un valor minim prefixat i
a partir d’aquest es defineixen els grups. Per exemple, el valor minim
d’ingrés d’un individu o familia o el grau d’accés que puguin tenir a recur-

sos basics com l'aigua, el menjar, etc.

¢ Indicadors objectius. Es refereixen a les maneres de mesurar les condici-

ons materials de vida.

e Indicadors subjectius. Es la percepci6 i avaluacié que fan les persones o
grups de les seves condicions de vida.

Blanco i Chacén (1985) sistematitzen quins sén els indicadors utilitzats amb
més freqliencia per a mesurar la qualitat de vida. Aqui els exposarem de manera
resumida per a donar una idea del tipus d’elements que es mesuren amb aquest
concepte. Aquests elements estan dividits en grans camps d’indagacié que al
seu torn remeten a elements concrets de la vida de les persones.

1) Aspectes centrals de les condicions de vida:

e Feina (nivell d’ocupacio, llibertat d’elecci6 en l'ocupacio, risc de desocu-
pacio6, horari, sou, condicions fisiques del lloc de treball, grau de satisfac-
ci6 amb la feina, etc.).

e Educaci6 (index d’alfabetitzaci6é funcional, accés als diferents nivells edu-
catius, eficiencia del nivell educatiu, possibilitat d’'innovaci6 o renovacio,

etc.).

e Salut (esperanca de vida en néixer, dies de malaltia per persona, taxa

d’admissi6 als hospitals, index de satisfaccié amb la salut, taxa de morta-

Lectura complementaria

En aquest llibre, Blanco i
Chacon sistematitzen aquests
indicadors:

A. Blanco i F. Chacén (1985).
La evaluacion de la cali-

dad de vida. A FE. Morales,

A. Blanco, C. HuiciiJ. M.
Fernandez. Psicologia social
aplicada (pp. 183-210). Bil-
bao: Desclée de Brouwer.
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litat infantil, accidents laborals o de transit, consum d’alcohol i de tabac,
accessibilitat als serveis sanitaris, etc.).

e Habitatge, ambient residencial (caracteristiques de 1’habitatge, equipa-
ment, qualitat del veinat, cost de 1'habitatge, seguretat, qualitat del siste-
ma de transport, etc.).

2) Factors ambientals:

e Qualitat de 'aire (contaminaci6 i conseqiiéncies en la salut).

e Soroll.

e Aigua potable (accés a 'aigua de qualitat).

¢ Contaminaci6 marina.

3) Factors psicosocials:

¢ Vida familiar (matrimoni i fills i filles, satisfacci6 amb la vida familiar,

suport familiar, etc.).

e Relacions interpersonals (amics i amigues, organitzacions a que es pertany,

xarxes de suport social i veinal, etc.).

e Lleure i temps lliure (disponibilitat de temps lliure, activitats per al temps
lliure, satisfacci6 amb aquestes activitats, etc.).

4) Factors sociopolitics:

e Participaci6 en la politica institucionalitzada.

e DParticipaci6 en la vida economica i laboral.

e Confianga i satisfaccié amb el sistema politic, etc.

Per acabar aquest subapartat, posarem un exemple de mesurament de qualitat

de vida, en aquest cas per a paisos sencers: I'index de desenvolupament huma
definit pel Programa de les Nacions Unides per al Desenvolupament (PNUD).

Enllac recomanat

Index de desenvolupament huma

Podeu ampliar informaci6 a
) o » . la pagina web segiient:
L'index de desenvolupament huma definit pel PNUD s’utilitza per a mesurar basica- http://www.undp.org/es/

ment tres aspectes:

1) Nivell de vida digne: aquest concepte es mesura per mitja del producte interior
brut per capita (PIB, que és el valor monetari del total de la produccié de béns i


http://www.undp.org/es/
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serveis d'un pais en un periode, dividit entre la quantitat d’habitants), en relacié amb
la paritat del poder adquisitiu (PPA) del pais, mesurat en dolars, és a dir, la relacié
entre possibilitats d’ingressos i d’adquisicié que té un pais en un periode concret,
generalment mesurat de manera anual.

2) Vida llarga i saludable, mesurada segons l’esperanca de vida en néixer, que és
la mitjana de la quantitat d’anys que viu tota la poblacié d'un territori concret en
un periode de temps determinat, és a dir, quina és la mitjana d’anys que viuen les
persones d’'un cert lloc.

3) Educaci6, mesurada per la taxa d’alfabetitzaci6é d’adults, és a dir, quants adults es-
tan alfabetitzats en relacié amb el total d’adults d'una poblaci6 i la taxa de matricula-
ci6 en l’educaci6 primaria, secundaria i superior, és a dir, la quantitat de persones que
estan matriculades en cada nivell, en relaci6 amb les persones que ho podrien estar.

Amb aquest exemple podem il-lustrar diverses coses:

e En primer lloc, veiem que davant la generalitat dels conceptes associats a la qua-
litat de vida, els indicadors per a mesurar-la es restringeixen a aspectes concrets,
com en el cas del PIB, que ens serveix per a veure quin és el nivell de vida digne.

e En segon lloc, que el mesurament de la qualitat de vida esta atrapat en una reto-
rica cientifica que vol generar coneixement sobre la base de la capacitat de me-
surament dels fenomens que la componen; es generen dades sobre els contextos
socials partint dels resultats que donen els indicadors.

e I, en tercer lloc, que encara que en la conceptualitzaci6 de la qualitat de vida
s'insisteix en el fet que les diferéncies en les maneres de comprendre aquest con-
cepte varien segons el context historicosocial, freqiientment els indicadors del
concepte —com ara l'index de desenvolupament huma, molt utilitzat- fan refe-
réncia a valors universals sobre les maneres de viure, definits des d’organismes
nacionals o supranacionals poc connectats amb els contextos locals. La taxa
d’alfabetitzaci6 de la poblacio, per exemple, s’erigeix com un valor irrenunciable,
tot i que en certs contextos aquest factor no és necessariament important per
a tenir una vida totalment acceptable i satisfactoria. D’aquesta manera, alguns
components de la qualitat de vida es construeixen com a horitzons desitjables
que sovint apel-len a valors considerats universals, produits a partir de les insti-
tucions legitimades per a aquest fi.

Generar formes de comprensi6 de la qualitat de vida partint de I’emergéncia local de
significats sobre el fet de viure bé produiria moltes maneres d’entendre aquest con-
cepte, properes a diferents marcs valoratius que emergeixen en diferents contextos
socials i culturals.

Benestar social

El concepte de benestar social esta molt vinculat al de qualitat de vida. Amb la
paraula benestar es fa referéncia a la satisfaccié6 d’'una persona o d'un grup en
relacié amb les seves condicions de vida. Tanmateix, la manera en queé s’ha usat
aquest concepte en el marc de la intervencio social inclou la idea que no n’hi
ha prou d’avaluar els recursos (economics, socials, culturals, etc.) d"'un context
social, sin6é que també és necessari saber de quina manera es distribueixen
(Lépez i Chacon, 1997). Aixi, el concepte de benestar social incorpora les idees
d’equitat i justicia distributiva (Casas, 1996).

Lectura complementaria

Podeu aprofundir en el con-
cepte de benestar social llegint
'obra segtient:

M. Lépez Cabanas i F. Cha-
cén (1997). Intervencion psi-
cosocial y servicios sociales: Un
enfoque participativo. Madrid:
Sintesis.
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Segons Blanco (1985), el benestar és el conjunt de drets socials que tenen les
ciutadanes, estretament vinculats a les seves necessitats basiques (educacio,
salut, habitatge, ingressos, feina, lleure, etc.) i que s6n condicions indispensa-
bles per a I'exercici ple dels seus drets. Segons aquest mateix autor, el benestar
esta relacionat amb el segiient:

¢ La disponibilitat de recursos en I'ambit de les necessitats basiques.

e La provisié d'un ampli ventall de serveis publics, que han de venir de
I’Estat per a garantir que les persones menys afavorides es puguin benefi-
ciar d’aquests serveis.

e Les mesures arbitrades per una societat per a fer front als problemes soci-
als; unes mesures que moltes vegades seran d’estricta justicia social i dis-
tributiva.

El dret al benestar té a veure amb el fet que s’asseguri la justicia social per mitja
de la igualtat en 'accés als recursos socials, en les llibertats basiques, en les
oportunitats per a avancar, etc. i per mitja, també, de la discriminaci6 positiva
en benefici de les persones desfavorides, per a assegurar I’equitat (Montenegro,
2004).

Segons aquesta idea, els mesuraments que es fan sobre el benestar social, a
més de considerar les condicions materials i subjectives de les condicions de
vida, generen dades que permeten les comparacions entre diferents persones
i grups, i aixo serveix per a detectar les desigualtats socials. Podem dir, doncs,
que es generen com un entramat complex d’indicadors relatius als recursos de
la societat en conjunt i la manera en qué estan distribuits entre la poblacio.

El concepte de benestar social neix emparentat amb la idea de 1’estat del benes-
tar, que va sorgir com una forma d’organitzacié per a procurar el creixement
productiu de les economies nacionals, després de la Segona Guerra Mundial.
Segons Ordofiez (2002), 'estat del benestar es va fundar amb la confluéncia de
tres fets paral-lels i interdependents: el capitalisme, com a forma de produc-
cié i sistema de valors dominants; la democracia, com un mitja de represen-
tacio i recanvi politic fundat en el principi d’igualtat ciutadana, i finalment
I’evoluci6 de 1’Estat cap a formules de govern intervencionistes amb objectius
d’estabilitat economica, progrés social i legitimitat popular. Per tant, 1’estat de
benestar és el resultat de les transformacions en les maneres d’enfrontar-se a
les desigualtats generades per les formes particulars d’organitzacié social en
un moment historic concret, marcat per ’hegemonia del sistema capitalista
de producci6, en el qual es produeixen desigualtats economiques i socials que
necessariament s’havien d’abordar per a mantenir la cohesi6 i 1’estabilitat so-

cials.

Lectura complementaria

M. Montenegro (2004). Co-
munidad y bienestar soci-

al. A L. Cantera, J. Herrero,
M. Montenegro i G. Musi-
tu. Introduccion a la psicologia
comunitaria. Barcelona: Edi-
UOC (43-72).

Lectura complementaria

Podeu llegir el que diu Or-
doiiez sobre la fundaci6 de
I’estat del benestar a:

G. Ordoiniez (2002). El Esta-
do de bienestar en las demo-
cracias occidentales: leccio-
nes para analizar el caso me-
xicano. Region y sociedad, vol.
14, 24, 99-145.
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Els resultats institucionals de les evolucions en l'espai i en el temps que han
desembocat en aquest model d’estat son conseqiiencia de '’empremta de di-
verses cultures ciutadanes, acords politics i estructures socioeconomiques, i
s’han materialitzat en diverses «logiques» d’acord amb les especificitats de ca-
da regim de benestar (Navarro, 2006).

Per a Garde i Pascual (1999) «el estado de bienestar se configura como una “cesta de po-
liticas” que incorpora derechos de ciudadania, programas de igualdad de oportunidades,
de integracion social, de eliminacioén de la marginacioén y de la pobreza, fundamentados
en un compromiso social amplio de cardcter democrético, que recoge intereses y aspi-
raciones de un bloque social mayoritario en el que los sectores asalariados y las capas
medias de poblacién son el sustrato fundamental.»

J. Garde i B. Pascual (1999, p. 31)

L'estat del benestar, doncs, és la forma d’organitzacié social des de la qual, mit-
jancant la generacio de politiques i institucions ptubliques, es pot i cal garantir
la redistribucié dels recursos de 'estat en relaci6 amb els ciutadans. Seguint
aquests principis, per a saber quina és la manera com aquestes politiques, efec-
tivament, generen condicions de vida satisfactories i equitatives, també sera
necessari quantificar els efectes produits per les politiques socials publiques,
en termes de la satisfaccio vital de les ciutadanes.

Per aquesta ra6 i seguint Chasco i Herndndez (2004), freqiientment els indi-
cadors de benestar social es divideixen en:

a) Indicadors d’estat. Son els que valoren i mesuren les condicions socials de
vida (semblants als descrits més amunt pel que fa a la qualitat de vida, pero
incloent-hi la comparaci6 social).

b) Indicadors d’accié o resposta social. Son els que fan referéncia al mesura-
ment de les accions concretes dutes a terme per les politiques governamentals
i per organitzacions publiques i privades, que fan activitats dirigides a I'equitat
social, la justicia distributiva i la proteccié social.

Actualment, encara que les politiques publiques i les linies generals d’actuacio
sOn responsabilitat exclusiva de ’estat, els sistemes de protecci6 i de redistri-
buci6 tendeixen a estar descentralitzats, privatitzats, segmentats, socialment
jerarquitzats i a ser institucionalment mixtos (Navarro, 2006), per la qual cosa
les tasques relacionades amb el benestar recauen en diferents agents socials,
com ara institucions puabliques, entitats de serveis i altres ONG i, fins i tot, en
empreses privades que ofereixen serveis a la poblaci6 a partir de subvencions
o0 ajuts estatals amb aquesta finalitat.

Navarro (2006) assenyala que encara que hi hagi diversos agents implicats en la
provisi6 de sistemes de benestar social, no s’ha de perdre de vista que 'aspecte
critic del sistema de beneficis és la «desmercantilitzaci6», entesa com el grau en
el qual individus i families poden mantenir un estandard de vida socialment
acceptable, independentment de la seva participaci6é en el mercat. Per la qual
cosa és important que ’estat, com a representant del conjunt de la ciutadania,

Lectures

complementaries

Trobareu més informaci6 so-
bre l’estat del benestar en les
obres segtients:

J. Garde i B. Pascual (1999).
El debate sobre el Estado de
bienestar: punto y seguido. A
J. Garde (ed.). Politicas socia-
les y Estado de bienestar en Es-
paria. Madrid: Editorial Trot-
ta.

M. Navarro (2006). Mode-
los y regimenes de bienes-

tar social en una perspecti-
va comparativa: Europa, Esta-
dos Unidos y América Latina.
Desacatos. Revista de antropo-
logia social, vol. 21, 109-134.

Exemple d’indicadors
d’estat

Entre aquests indicadors tro-
bem, per exemple, els que fan
referéncia a aspectes fonamen-
tals de la vida, com ara la sa-
lut, la feina o la fortalesa de les
xarxes socials i els que inda-
guen sobre la pobresa relativa,
la desigualtat en els ingressos i
la diferéncia salarial per ra6 de
sexe, entre altres.

Exemple d’indicadors
d’accié

Els exemples d’aquest tipus
d’indicadors sén els que mesu-
ren les politiques d’ocupacié

i desocupacié, la despesa en
educacio, l'establiment del sa-
lari minim, la despesa social
publica i privada, els espais de
participacié social, etc.
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s’erigeixi com a gestor principal de riscos, mitjangant les institucions o bé per
mitja de tercers, per a promoure la universalitzacié dels serveis de proteccio
i l’atencié ciutadana i aixi poder garantir la satisfaccié de les necessitats tant

individuals com col-lectives.

Per al camp de la intervencio social, aquest marc institucional és molt impor-
tant, ja que legitima 1’acci6 politica. Si '’estat ha de garantir nivells acceptables
de qualitat de vida per als ciutadans i, a més, aconseguir redistribuir la riquesa
de la societat en el conjunt de la poblacio, esta obligat a aportar els recursos
necessaris per a aconseguir-ho. Els programes i projectes d’intervenci6 social
es relacionen freqiientment amb aquest marc institucional, ja que generen

respostes als problemes i necessitats de la poblacié.
Convivencia

El concepte de convivéncia fa referéncia al fet de viure amb altres; es tracta
de la construcci6 de la vida a partir de les relacions interpersonals en un espai
territorial, social o afectiu que es comparteix amb altres persones. Es refereix
a les rutines, als rituals i als esquemes de relaci6 en la quotidianitat, regits per
models culturals propis dels contextos en els quals es desenvolupen diferents
aspectes de la vida de les persones. Per aquesta rad, la noci6 de convivencia es
pot aplicar en multiples contextos, des de les relacions dins de la familia fins

a les relacions dels membres de la societat en conjunt.

En el camp de la intervencio social, aquest concepte neix en contraposici6 a
les idees d’exclusié o marginaci6 social, enteses com a processos de desafilia-
ci6 de certs grups respecte dels recursos socials, economics, culturals, etc. d'un
context social, i a la noci6é de conflictivitat social, entesa com la proliferacio
de relacions no harmoniques en un espai social. Es contraposa, a més, als pro-
cessos de perdua de confianca en els altres agents socials, la precarietat de la
interaccio6 entre les ciutadanes i la falta de sentit del que és comt que puguin

tenir les persones que es relacionen quotidianament.

Lanoci6 de convivéncia comenca a sorgir amb més forca en l’actualitat a partir
de la constatacié de I'’enorme heterogeneitat d’estils de vida, valors, normes
socials i formes de relaci6 de les societats contemporanies. En particular, a les
ciutats actuals persones amb bagatges socials i culturals molt diferents com-
parteixen espais, encara que aixo no impliqui necessariament sentiments de
pertinenca i solidaritat entre els uns i els altres. (Engelken-Jorge, 2008).

Lectura complementaria

M. Engelken-Jorge (2008).
Proximidad, distancia y hos-
tilidad en la convivencia con
el otro: los municipios turis-
ticos del suroeste de Tenerife.
Papeles del CEIC, 41, 1-31.


http://www.identidadcolectiva.es/pdf/41.pdf
http://www.identidadcolectiva.es/pdf/41.pdf
http://www.identidadcolectiva.es/pdf/41.pdf
http://www.identidadcolectiva.es/pdf/41.pdf
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Davant aquesta complexitat, el concepte de convivencia vol obrir un espai
de debat sobre com es poden generar maneres de viure conjuntament. D'una
banda, algunes autores posen emfasi a buscar els elements comuns que hi pu-
gui haver en 'experiéncia quotidiana de les persones que habiten un mateix
territori. Al-ludint a la nocié de vei o veina, podem veure que, malgrat les
enormes diferéncies que hi ha entre les persones que poblen un lloc, hi ha
aspectes que comparteixen que tenen a veure justament amb les necessitats,
els recursos i els interessos de la vida quotidiana (Ecoconcern, 2003). D’altra
banda, autors com Delgado (1999) afirmen que, per a aconseguir que la con-
vivéncia vagi millorant, és necessari establir normes que regulin, fins a cert
punt, les relacions socials. Aquestes normes no les poden establir els grups
majoritaris o amb més pes en la societat sind que, al contrari, han de ser fruit
de consensos i processos d’arbitratge en qué puguin participar diferents grups
socials que viuen conjuntament. En aquest sentit, la participacié ciutadana
seria una peca fonamental per a assolir espais de dialeg en els quals es resol-
guin els conflictes, aliances o interessos comuns, i es construeixin espais de
llibertat, etc., a partir de I'assumpci6 de l'estatus de ciutadania —pel que fa a
drets i a deures— de totes les habitants.

D’aqui es desprén que el concepte de convivencia, a diferéncia del que podri-
em pensar i d’acord amb el concepte de cohesié social explicat més amunt, en
lloc de voler dir ‘harmonia’, al-ludeix al fet de conviure amb el conflicte i des
del conflicte, a reconeixer les tensions que hi pot haver i manejar-les, fer-hi
front des de les mateixes relacions. D’aquesta manera, conviure seria un treball
continu, des de les relacions i en les relacions de cada dia. Es tracta d’una 1o-
gica creadora de sentit i significacié que possibilita la pluralitat, l'emergéncia
de diferéncies i la convivéncia amb el conflicte (Hleap, 2006).

Per a aix0 també és necessaria una revisio critica dels models culturals com
ara el mercantil o el patriarcal, per exemple, que generen relacions d’asimetria
i desigualtat socials. Per aquesta rad, la cerca de la conviveéncia també seria
una acci6 cap a la democratitzaci6é de les relacions socials, que possibilitaria
'agregacié de demandes que permetin entreveure el caracter estructural dels
conflictes que no es poden resoldre per mitja de I'acci6 focalitzada.

Les implicacions per a la intervenci6 son clares. Es tracta de generar espais de
participacio en els quals, a més de debatre sobre els conflictes d'un cert con-
text, es promoguin processos de consens sobre les normes basiques de convi-
vencia i es busqui l'agregaci6 social dels agents socials, per a expressar els in-
teressos i les necessitats en comu i les maneres d’abordar-los, i crear aixi més

densitat en les xarxes socials i un sentit del com compartit.

Amb aquests conceptes hem il-lustrat alguns dels principis basics que guien
I’horitz6 de canvi de la intervencié social. Per mitja d’aquests principis es bus-
ca el que en el context sociocultural en el qual es desenvolupen les actuacions
s’entén com a «solucions» als problemes que hem presentat abans. Es parteix

de concepcions sobre el que és desitjable: inclusié social, cohesi6 social, qua-

Lectures

complementaries

Podeu aprofundir en aques-
tes dues maneres d’enfocar la
convivencia llegint les obres
seglients:

M. Delgado (1999). Anoni-
mat i ciutadania. Dret a la in-
diferencia en contextos ur-
bans. Revista Catalana de Soci-
ologia, 10, 9-22.

Ecoconcern (2003). Participa-
ci6 i immigraci6 en contex-
tos pluriculturals. La situacié
del Casc Antic de Barcelona.
Finestra Oberta, 33. Barcelo-
na: Fundaci6 Bofill.

Lectura complementaria

Trobareu les opinions de Hle-
ap sobre la convivencia en el
treball seglient:

J. Hleap (2006). Convivencia,
ciudadania y comunicacion.
En: III Encuentro Regional
Andino de FELAFACS, ;Le
apuestan los medios a lo pu-
blico? Bogota.
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litat de vida, benestar social i convivencia. Es tracta, evidentment, de valors
socials inqtliestionables perqué formen part dels elements que actualment es
valoren com a positius. Aixo contribueix a consolidar i a legitimar la matriu
de la intervenci6 social pel fet que la constitueix com un mecanisme per a
aconseguir els objectius de qué hem parlat, augmentant la seva capacitat per
a exercir el control regulador sobre les poblacions a partir d’aquest consens.
Tanmateix, encara que hi hagi acord en el fet que aquests conceptes impli-
quen valors positius, el que és important destacar és que per mitja d’aquests
es tendeix a reproduir els valors socials dominants, i es para poca atencio6 a la
manera en que, des de posicions minoritaries, s’apel-la a la capacitat transfor-
madora del conflicte o a la necessitat de transformacio radical de les relacions

asimetriques que actualment configuren els sistemes socials.

1.3. Projectes d’intervencid social: com s’operativitza la

intervencio

Per a dur a terme les mesures necessaries per a treballar sobre el que s’ha definit
com a problema social es dissenyen els projectes d’intervencid. Els projectes
actuen com una eina de sistematitzaci6 i operativitzaci6 de les accions que
s’emprendran per a solucionar problematiques concretes que afecten pobla-
cions especifiques. L'organitzaci6, planificacio i execucié d’aquestes accions,
com ja hem vist, respon a un marc de condicions previes que es defineix, d'una
banda, a partir de les decisions preses en les instancies governamentals (en
forma de marc legal, plans i programes); d'una altra, des d'un marc conceptu-
al que delimita tant els aspectes problematics com les solucions possibles i,
finalment, a partir de les caracteristiques singulars (de tipus economic, histo-
ricosocial, demografic, etc.) que presenta el context d’actuacio.

Per tant, dur a terme i desenvolupar una intervenci6 social exigeix defi-
nir una serie de passos que cal fer i que s’insereixen en un procés ciclic,
obert i permanentment avaluable. Després de l’etapa d’identificacid
en la qual es defineix la problematica que s’ha d’atallar, a qui afecta i
quin és 1'objectiu de la intervencio, es fa la formulaci6 del projecte ate-
nent als recursos economics i personals en funcié de cada activitat pla-
nificada. En aquest moment és quan es dissenya i concreta el projecte
en un document que servira com a marc de referéncia per a l’actuacio
de l'equip interventor. Després de l'aprovaci6 formal, es dur a terme
I’execucid i el seguiment avaluatiu de les accions implementades, fins
que s’acaba el projecte amb l’avaluaci6 dels resultats segons els criteris
establerts previament en la formulacio.
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Seguint la proposta de Sidnchez-Vidal (2008), els punts del projecte que
s'inclourien en cada fase de la intervencio son els segiients:

a) Identificacio i definicio del tema. Es tracta de definir de la manera més
precisa i concreta possible el problema que cal solucionar. La problematica ha
de ser rellevant per al col-lectiu o poblaci6 en el qual s’actuara i ha d’operar
com a justificaci6 suficient per a la posada en marxa de la intervenci6. La de-
finici6é del problema ha d’incloure la de les destinataries, la del context de
'actuacié segons els nivells individual, grupal, organitzacional o comunitari
i I'explicacié sobre l'origen de la intervencio, especificant si es tracta d'una
demanda de la poblaci6 o d'un encarrec o iniciativa institucional. En tots dos
casos, s’ha d’aclarir i precisar quina és la demanda concreta que es fa i nego-
ciar-la i operativitzar-la amb I'ajuda dels coneixements, els mitjans i materials

de queé disposa 1’equip interventor.

b) Avaluacié o prospeccid inicial. Es tracta d’elaborar un diagnostic de la
situacio que avalui la demanda inicial, la incidencia de la problematica sobre
la qual es treballara i els recursos del context en el qual s’actuara. Es a dir,
mitjancant els metodes d’investigacié apropiats, es recopilara la informacié
necessaria per a reajustar, delimitar i reformular la demanda inicial en una

problematica concreta que tingui en compte les particularitats del context.

c) Disseny i planificaci6é de la intervencid. A partir de I’avaluaci6 inicial es
determinen els objectius de la intervenci6, que han de ser realistes i precisos,
i estar clarament operativitzats i jerarquitzats. Aquesta fase també inclou la
planificacié dels continguts del projecte, és a dir, les accions i tasques que es
duran a terme per a assolir els objectius marcats. Aixi mateix, s’especificaran
els economics, personals i d’infraestructura necessaris per a dur a terme les
accions definides.

d) Execucio o realitzacio de la intervencio. Es tracta de dur a terme les ac-
cions que s’han projectat en el pla d’acci6. Sera necessari facilitar 1’accés al
projecte a la poblaci6 objecte de la intervenci6, per a poder implicar-la i mo-
tivar-la en la superacié de les seves problematiques. Durant aquesta fase es
poden avaluar les accions realitzades per a reajustar-les, si cal, i aconseguir els
objectius assenyalats.

e) Avaluacié de resultats. Es tracta de valorar l'eficacia i eficiencia del projec-
te, a més de la satisfacci6 de la poblaci6 i I'impacte o la utilitat socials derivats
de la seva execucio. Aquesta avaluaci6 es pot prolongar fins després del tanca-
ment administratiu del projecte, a fi de fer un seguiment dels efectes d’aquest

i poder-ne valorar el manteniment en el temps.

Tal com explica Sdnchez-Vidal (2008), des del punt de vista tecnic, seria logic
que els projectes duressin tant com els problemes per resoldre o els efectes
positius que cal aconseguir; tanmateix, el final d’'una intervenci6 sovint és alie

a aquests criteris. L'accié no sol acabar quan es resol el problema, sin6 a causa

Lectura recomanada

Podeu aprofundir en les dife-
rents fases que inclou un pro-
jecte d'intervenci6 social lle-

gint l'obra segiient:

A. Sanchez-Vidal (2008). Psi-

cologia Social Aplicada. Ma-
drid: Pearson Educacién.
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de factors aliens a la solucié, com ara la falta de recursos, la modificaci6 de
les linies politiques generals o el trasllat de 1’equip d’intervenci6 a un altre
terreny. Altres vegades, per0, quan es consolida una estructura organitzativa
i de treball, les accions es prolonguen una vegada resolt el problema i, fins i
tot, es generen noves demandes a partir d’aquesta organitzacio.

Aquesta qiiesti6é connecta amb el manteniment de la intervenci6 i el moment
en que l'equip interventor abandona l’escenari d’actuaci6. Per a aconseguir
donar continuitat a les metes plantejades pel projecte es fa necessari assegurar
els recursos economics i de personal. Davant d’aquesta situaci6, sovint es bus-
ca la integraci6 del projecte dins dels objectius d’alguna instituci6 relacionada
amb la tematica del problema, perque s’inclogui de manera estable com a part
dels compromisos adoptats. Com que la intervenci6 social parteix d'un marc
d’acci6 institucional, el manteniment dels projectes o I’ajuda en forma de re-
cursos obliga, en certa manera, al contacte i la bona relacié6 amb les instituci-
ons locals responsables d'una actuacié determinada. Aixi mateix, en cas que
s’hagi fet una intervencié comunitaria o organitzacional, es podrien capaci-
tar els membres d’aquests col-lectius per a la cerca d’ajuts i subvencions, a fi

d’assegurar la continuitat de 'acci6.

A continuaci6, explicarem amb més detall les fases centrals dels projec-
tes d’intervenci6 social, les que impliquen de manera més directa 1’equip
d’'intervenci6: des que es fa el diagnostic previ a la intervencio fins que s’avalua

I’actuacio.

1.3.1. Diagnostic: avaluacid o prospeccié inicial

Com comentavem més amunt, 1’avaluacié o prospecci6 inicial del tema sobre
el qual es planteja la demanda ens permetra elaborar un diagnostic de la si-
tuaci6 en el qual s’identifiquin necessitats i problematiques concretes. Aixo
possibilitara reajustar i reformular la demanda inicial, que moltes vegades ni
tan sols s’ha concretat, en la definici6 d'un problema que tingui en compte
les particularitats del context i els recursos humans i materials disponibles.

En aquest sentit, I'avaluacié no és una recollida d’informaci6 simple i aséptica,
sin6 que €s una part més de la intervencio, pel fet que implica una primera
presa de contacte i interacciéo amb la poblaci6 en la definici6 del que es per-
cep com a problematic. La interaccié avaluativa també exigeix connectar-se
amb altres expertes i professionals que treballin en el context en el qual s’hagi
d’intervenir (territori o ambit tematic) i, a més, recollir informacié per mitja
de fonts documentals, recopilant coneixements cientifics en la materia. Tota
aquesta producci6 i accés a coneixements sera el que possibilitara el disseny
d’una intervenci6 estrategica i ajustada a la problematica, que tingui en comp-

te els recursos i les condicions del context. En aquest sentit, I'avaluaci6 té un

Vegeu també

En el subapartat 1.3 d’aquest
modul s’apunta la fase
d’avaluacié o prospeccié inici-
al.
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caracter instrumental en tant que suposa produir coneixement per a l'accio,
un coneixement pertinent i rellevant segons el tema sobre el qual s'intervingui
i sempre al servei dels objectius del projecte.

Un altre dels proposits que inclou l'avaluaci6 prévia a la investigacio és el de
ser capag de definir de manera clara i precisa el problema nuclear de la inter-
vencio, tenint-ne en compte tota la complexitat, les causes i els condicionants.
L'avaluaci6 diagnostica ha de poder oferir evidéncies empiriques per a formu-
lar aquestes problematiques de manera operativa. Aixo facilitara I'avaluacio
posterior dels resultats i I’eficacia i eficiéncia del projecte d’intervencid, a més
de la difusié que se'n faci entre el col-lectiu de professionals i la poblaci6 ge-
neral. Aquest proposit ha fet que la forma de diagnostic més estesa entre les
perspectives tradicionals es connecti directament amb les metodologies de ti-
pus quantitatiu, la protocolitzaci6 de la intervencio i els indicadors socials de

tipus numeric.

L'avaluacié previa a la intervencido també ens ha de permetre coneixer
I’heterogeneitat d’actors i agents socials involucrats en la problematica o qiies-
ti6 a tractar. Coneixer la complexitat d'una problematica consisteix a accedir
a les diverses percepcions, opinions i experiéncies de les persones que hi estan
involucrades, a les funcions que duen a terme i a la informaci6 de que dispo-
sen. Aix0 permetra coneixer-ne la motivacio inicial i valorar les possibilitats
d’exit o fracas de la intervencié. En aquest sentit, el diagnostic pot servir per
a dinamitzar la poblacié. Consultar la poblaci6 afectada i mostrar interes per
les seves opinions és una manera de tenir-la en compte i fer-la particip del
procés, mentre contribueix a la distribucio i definicié de rols entre el col-lectiu
d’'interventores i intervingudes. Aquest tipus d’interaccions amb els diferents
col-lectius implicats també pot servir com a primer pas en la cerca de soluci-
ons. La contrapart d’aquesta funci6 interactiva i dinamitzadora del procés de
diagnostic és que es poden generar expectatives de canvi en la poblacié que
no sempre s'ajusten a les metes que es marca el projecte o a uns resultats que
ni tan sols no poden ser previstos.

Per tant, la multidimensionalitat de les qiiestions socials implica donar comp-
te en el procés de diagnostic dels multiples interessos divergents que es gene-
ren entorn d’'una mateixa tematica. Cada grup consultat pot aportar valors
diferents o perseguir objectius particulars, de vegades incompatibles entre si.
Aixi, la informaci6 obtinguda en el procés i el coneixement generat es con-
verteixen en un exercici clau a I'hora de definir quin tipus de problematiques
concretes s’atacaran i com es distribuiran els recursos. Es a dir, com que per
mitja d’aquests processos moltes vegades es prenen decisions que afecten tota
la poblaci6, s'ha de procurar escoltar totes les veus dels contextos concrets en
els quals es treballara. Aquest fet reafirma el caracter politic de la practica in-
terventora, ja no solament per les relacions de poder que s’estableixen entre
interventores i intervingudes, sin6 també pel perill d'instrumentalitzacié que,
de vegades, afecta els projectes. Els efectes de les intervencions sén tan deter-

minants que la primera avaluaci6 de necessitats i problemes ja es converteix en
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un moment controvertit i en una arma de lluita politica entre diferents grups
socials. En aquest sentit, cada decisi6 en el diagnostic (des de quins metodes
i indicadors d’investigacié s’empraran fins a quins agents es consultaran) és
crucial i és imprescindible que 1'equip interventor revisi i defineixi clarament
una serie de punts, com ara qui fa el diagnostic i qué o qui s’avalua, qui paga
aquest diagnostic i la intervenci6 posterior, des de quins suposits i perspectives
metodologiques o teoriques es fa, a qui s’adreca, quins indicadors s’utilitzaran
per a valorar la problematica inicial, el projecte i els resultats, de quina manera
es comunicaran els resultats d’aquesta prospecci6 inicial i que es fara de tota

aquesta informacio.

En el cas de la perspectiva interventora tradicional o majoritaria, clarament
hereva de '’enfocament del marc logic (Callejo i Viedma, 2006; Camacho et
al., 2001; NORAD, 1997) i d'una visi6 positivista de la realitat, la resolucio
d’aquest tipus de qiiestions depen exclusivament de I'equip d’experts inter-
ventors, que actua de manera externa, objectiva i independent respecte al con-
text d’actuacio i a la problematica en qiiestio. De fet, des d’aquest punt de vis-
ta directiu, és justament l’atribuci6 d’aquestes caracteristiques associades a la
imparcialitat i I'objectivitat el que permet fer de manera adequada i amb ga-
ranties el diagnostic i la intervenci6 social. Qué, a qui i com s’investiga i avalua
en les intervencions de tipus dirigit és responsabilitat del col-lectiu d’experts
designat per a fer-ho, per la professionalitzaci6 i el coneixement diferenciat

que se’ls atribueix.
Avaluacio de necessitats i problemes socials

L'avaluacié de necessitats i problemes socials, punt de partida de qualsevol
intervencid, marca la resta de decisions vinculades al disseny del projecte
d’intervencio. Aixi, per exemple, la magnitud i rellevancia d’'una problematica
esta relacionada amb la seva incidencia en un context especific d’accio. Aixi
mateix, és important valorar el cost, I'impacte i la factibilitat de les possibles
solucions, a més de l'organitzacio, distribuci6 i temporitzacié de recursos i
tasques necessaris per a arribar-hi. La definici6 del que és una necessitat és,
doncs, 'eix a partir del qual s’articulen la resta de passos que conformen el

projecte interventor.

Com hem dit en 'apartat tedric sobre les necessitats socials, aquestes neces-
sitats es poden classificar en quatre grups: necessitats normatives, necessitats
percebudes o experimentades, necessitats o demandes expressades i necessi-
tats comparatives. Seguint Rodriguez-Roca (2004) i Sanchez-Vidal (2008), per
a avaluar-les s’utilitzen diversos models:

¢ De discrepancia. Avalua la diferéncia entre les expectatives, els ideals o
objectius perseguits per a algun fenomen, poblaci6 o territori i la realitat
per a aquesta mateixa situacié. Es el model d’avaluacié més utilitzat i ma-

Lectures

complementaries

Callejo, i A. Viedma (2006).
Proyectos y estrategias de in-
vestigacion social: la perspecti-
va de la intervencion. Madrid:
McGraw-Hill.
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Cascante, i H. Sainz (2001).
El enfoque del marco ldgico: 10
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AL-ADC.
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de Desenvolupament Inter-
nacional) (1997). El enfoque
del Marco Lagico: Manual pa-
ra la planificacion de proyectos
orientada mediante objetivos.
Madrid: Instituto Universita-
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pafiol de Estudios de América
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ximitza la necessitat normativa donant més pes als valors i interessos del
col-lectiu d’experts.

¢ Demarqueting. La necessitat es defineix i s’avalua per mitja de la poblaci6é
clienta o destinataria, a la qual s’adapta 1’equip interventor. Maximitza els
valors de les possibles usuaries i receptores de la intervencio.

¢ De presa de decisions. Les necessitats es defineixen a partir d’'un procés
de presa de decisions en el qual s’expliciten els diferents valors i interessos
en joc i es discuteixen i ponderen. La causa d’aquesta diversitat de valors
pot ser I'heterogeneitat de grups que hi estan implicats (tant els interven-
tors com els intervinguts) o la diversitat de dades, instruments i mesures

d’avaluacio.

En tot cas, el tipus d'informaci6é recopilada ha de ser rellevant, pertinent i
ajustada a la tematica i a la situaci6 que s’ha d’analitzar a fi de comprendre-la
i identificar les necessitats més urgents del context en qiiesti6é. A més, s’ha de
procurar que la informacié sigui precisa i facilment quantificable. A causa de
la complexitat i la multidimensionalitat de la realitat que s’analitza, és conve-
nient combinar diversos métodes de recollida d’informaci6, tant quantitatius
com qualitatius. Tot aix0, per a recollir el volum optim d’informacié que ens
permeti disposar d’una base suficient i contrastable per a elaborar un diagnos-

tic adequat de la situacié en que s’intervé.
Meétodes i instruments d’avaluacié

Malgrat que els models d’'intervencié que prevalen advoquen per la protocolit-
zacio tant del diagnostic com de la intervencio, i per la maxima precisi6 i quan-
tificacié de la informaci6 recopilada, hi ha diversos metodes d’investigacio
quantitatius i qualitatius que, combinats entre ells, permeten desenvolupar un
coneixement de la situacié més ampli i comprensiu amb la complexitat inhe-
rent a la realitat. Finalment, es tracta de seleccionar els metodes més apropiats

en funcio del tipus i del volum d’informacié requerida.

Els diferents metodes de recollida d’informacid es podrien dividir en els se-

glients:

1) Observacio. Impliquen la interacci6 de I'equip avaluador en I’entorn o po- Exemples d’espais

blacié que s’intervé, participant en la cultura, els serveis, les infraestructures, i

. L. . . Els espais que s’han d’observar
les relacions quotidianes per a obtenir dades sobre les formes de vida de la po- s6n, per exemple, serveis, pla-
ces publiques, reunions ober-
tes, parades d’autobus, esco-
quotidianitat i de les experiéncies i els significats que les persones involucra- les, etc.

blacié i la seva organitzaci6 social. A més, aporta una comprensio global de la

des posen en marxa en la seva vida diaria. Es refereix a I’accés a diferents espais
en els quals els agents socials interactuen quotidianament. El primer pas és la
definici6 dels espais que s’observaran i el guié per mitja del qual s’ha de fer
I'observacio, basat en aspectes rellevants relacionats amb la demanda (encara
que ha de ser prou ampli perque emergeixin qiiestions que, sense que es defi-
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neixin per endavant, siguin rellevants per a la intervenci6 posterior). L'equip
interventor ha de recollir i sistematitzar totes aquestes observacions minucio-
sament, analitzar-les en conjunt i treure’n conclusions relatives a agents soci-
als i a contextos concrets d’interaccio.

2) Verbals. Recullen informacié mitjancant les converses amb individus o
grups, i a partir d’'una guia de temes. Aquestes tecniques recorren freqiient-
ment als informants clau. Una vegada s’han situat algunes d’aquestes per-
sones, és important conversar-hi, ja que donaran una visié contextual i situ-
ada tant de les problematiques, les necessitats i els interessos concrets, com
dels recursos disponibles per a la intervenci6. Encara que aquestes converses
es basen en una guia de temes, s’han fer d'una manera oberta de manera que
puguin apareixer nous continguts més enlla de la guia. Freqlientment es fan
entrevistes individuals o grups de discussio6 en els quals diverses persones res-
ponen de manera dinamica a les preguntes de l’entrevistador (Delgado i Guti-
érrez, 1994). Pel que fa a les recomanacions generals, és important explicar els
objectius de I’entrevista i com es tractara la informacio resultant. Aixi mateix,
aquestes entrevistes son confidencials i, per tant, és important anar amb comp-
te amb la utilitzaci6 i difusié a tercers de les informacions que s’obtinguin. A
més, s’ha d’adoptar una actitud empatica amb les entrevistades, no cohibir-les
i procurar obtenir sempre respostes llargues. Les entrevistes individuals o en
grup s’han de registrar i transcriure, ja que, com en el cas de la resta de les
técniques explicades, serviran de base per a l'analisi que 1’equip interventor

fara de l'estat de la qiiestio.

3) Documentals o fonts secundaries. Les fonts secundaries sén les que han
estat produides per altres investigacions o programes d’intervencio i que sén
atils per als objectius relacionats amb el coneixement de la realitat local. Ge-
neralment, aquestes fonts es troben en documents i memories institucionals,
per la qual cosa es tracta d'una revisié6 documental. En primer lloc, cal cercar
aquesta documentaci6 i, després, analitzar-la tenint com a base la demanda
a la qual es vol donar resposta. Aquest procés ha de proporcionar a l'equip
la capacitat d’establir cert estat de la qtiesti6, com s’ha treballat fins ara el te-
ma que es vol abordar, com també els debats que hi ha en joc. La cerca no
es limita nomeés a saber queé es diu, siné també qui ho diu, quin és el grau de
versemblanca del que es diu i quines continuitats i discontinuitats hi ha en
les dades que s’han trobat.

Depenent de les técniques de recopilaciéo d’informaci6 i del tractament i
I’analisi de les dades, els metodes d’avaluacié es poden dividir entre:

¢ Quantitatius. La informaci6é obtinguda es tracta estadisticament, per a
facilitar-ne la comparacié amb altres barems, xifres i taxes homologues.
Aquests metodes maximitzen la informacié descriptiva i estructural pero
aporten poca informacio sobre els elements subjectius i simbolics atribuits
als agents socials. Algunes de les tecniques quantitatives més esteses sén

les enquestes de poblacid, que estudien la poblacié total mitjancant una

Lectura complementaria

J. M. Delgado i J. Gutiérrez

(Eds.) (1994). Métodos y téc-
nicas cualitativas de investiga-
cion en ciencias sociales. Ma-
drid: Sintesis.

Informants clau

S6n les persones que, per algu-
na rad (sén liders comunitaris,
responsables de serveis relacio-
nats amb |’ambit tematic que
cal treballar, comunicadors de
base, etc.) tenen un bon co-
neixement sobre I'assumpte o
territori que es treballara.

Exemples de fonts
secundaries

Sén exemples d’aquests docu-
ments els registres de dades
sociodemografiques, els infor-
mes i les memories de recursos
i intervencions, la historiogra-
fia local, els articles i les notici-
es apareguts en els mitjans de
comunicacio, etc.
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mostra representativa a la qual s’administra un qiiestionari tancat que des-
prés s’analitza estadisticament, o els indicadors socials, una informaci6
quantificable que s’estipula com a representativa de certs aspectes o con-
dicions socials basiques com, per exemple, el nivell d'ingressos anuals per
persona com un dels indicadors de la qualitat de vida d'una poblaci6. Les
enquestes també es poden fer a experts o a persones usuaries i, depenent
de com estiguin formulades (qliestionari tancat o preguntes obertes), es
podran analitzar quantitativament o qualitativament.

e Qualitatius. El tipus d’informacié que proporcionen permet captar aspec-
tes de tipus subjectiu o simbolic als quals dificilment s’accedeix per mit-
ja dels metodes quantitatius. Les dimensions valoratives, actitudinals i les
dinamiques socials a que s’accedeix mitjancant aquests metodes possibili-
ten aproximar-se a la problematica d'una manera més comprensiva i com-
plexa. Algunes de les tecniques qualitatives més esteses son les entrevistes
amb informadores clau, els grups de discussio i I'observacioé participant,
explicades més amunt (Delgado i Gutiérrez, 1994).

Per acabar, només ens falta assenyalar que, a més d’elaborar un diagnostic
de les necessitats i problemes que s’han de resoldre, 1’avaluaci6 inicial també
es destina a valorar l’avaluabilitat del projecte, és a dir, a dissenyar un sis-
tema d’indicadors i mesures que permetin avaluar posteriorment el projecte
d’'intervenci6. Aix0 significa que, sobre la base de la investigacié avaluadora
inicial, s’han d’establir els mecanismes necessaris per a definir clarament els
objectius del projecte i els resultats que es poden esperar; s’han de proporcio-
nar els indicadors pertinents i adequats a les actuacions programades, de ma-
nera que puguin ser contrastables empiricament i facilment avaluables mit-
jancant la recopilaci6é d’informacié accessible; s’ha d’explicitar clarament un
model o logica d’'intervencié que justifiqui els efectes esperats derivats de la
intervencio, i tots aquests processos han de ser facilment accessibles i avalua-
bles des de qualsevol agent extern amb competéncies en la materia, malgrat
que no hagi participat directament en la intervencio.

1.3.2. Planificacio, disseny i execucio de l’actuacio

Una vegada fet el diagnostic de la situaci6 (en el qual s’han definit els proble-

Lectura complementaria

mes principals, la poblaci6 sobre la qual s’actuara, els objectius especifics que
Callejo, J. i Viedma, A.
(2006). Proyectos y estrategias
a la planificacio del projecte, en que es relacionen de manera logica, sistema- de investigacion social: la pers-

pectiva de la intervencion. Ma-
tica i ordenada tots els elements basics: els mitjans disponibles, els productes drid: McGraw-Hill.

es persegueixen i la valoraci6 de les possibles solucions), es passa al disseny i

que es poden obtenir a partir d’aquests mitjans, el resultat concret que es bus-
ca (objectiu del projecte) i quina relaci6é té amb altres objectius superiors als
quals contribueix estratégicament juntament amb projectes similars (Callejo
i Viedma, 2006).
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El resultat de la planificaci6 i el disseny sera un instrument de treball en forma
de document (projecte) que servira d’estructura de control i guia de l'acci6
interventora. Una vegada formalitzat el projecte, ’han d’aprovar formalment
qui fa la demanda, els proveidors de recursos i les interventores perque aques-
tes ultimes el puguin dur a terme. Durant el desenvolupament i 1'execucio,
I'actuaci6 de I’equip interventor es podra avaluar a fi d’introduir els canvis i les
modificacions necessaries per a assolir correctament els objectius préviament
assenyalats.

Planificacio i disseny

Per planificaci6 en el marc de la intervenci6 social entenem el procés
que, utilitzant els metodes i tecniques pertinents, permet ordenar per
endavant i de manera logica un procés interventor o una actuaci6 de-
terminada. Es tracta d’una activitat instrumental que, tenint en compte
les necessitats diagnosticades i els recursos disponibles, concreta els re-
sultats que s’esperen obtenir amb el disseny detallat i temporitzat d'un
pla d’actuacio en el qual s’especifiquen i distribueixen les tasques que
cal fer. Aquest procés inclou uns mecanismes de control utils per a fer
un seguiment valoratiu de l'activitat la retroalimentacié del qual per-
meti reordenar el procés d’actuaci6 de la millor manera possible.

Malgrat que el procés de planificacié de la intervencio es va establint pro-
gressivament amb el disseny dels plans i programes d’intervencid, en aquest
subapartat tindrem en compte sobretot la planificacié que es concreta durant
I'elaboraci6 del projecte. En aquest sentit, les tasques implicades en la plani-
ficaci6 d'un projecte impliquen una seérie de técniques i metodologies propi-
es de I'ambit de treball de la gesti6 de projectes. Del que es tracta, doncs, és
d’organitzar, gestionar i controlar una serie d’activitats i tasques que permetin
aconseguir un resultat concret en el temps, el pressupost i els requeriments
préviament establerts. Operacionalitzada d’aquesta manera, la intervencio so-
cial es pot entendre com una relacid seqiiencial d’activitats i tasques que cal
fer dins d'uns termes d’inici i fi estipulats, amb un objectiu clar, dins d'un
pressupost preestablert i amb la produccio6 de serveis, béns o recursos per a la
poblaci6 o arees afectades per problematiques de caracter psicosocial com a
finalitat.

La planificaci6é de projectes exigeix una serie d’accions concretes:

a) Definir detalladament els objectius del projecte en funcié del diagnos-
tic previ de la situaci6. Abans de fer-ho, cal enunciar clarament el problema o
necessitat a qué es vol donar resposta. Aixo permetra justificar adequadament
els nostres objectius d’actuaci6 i definir la meta general o I'impacte que volem
assolir amb el projecte. Aquesta meta general, formulada de manera breu, sen-
zilla, directa i comprensible definira el resultat esperat en forma de producte

o servei i servira de referéncia i orientacié constant en el procés d’execucio
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del treball. Com explicavem més amunt, els objectius del projecte han de ser
especifics, realistes, avaluables i clarament temporitzats amb relaci6 als nivells
d’acci6 superiors, és a dir, amb relaci6 al programa i al pla general que regula
les intervencions en aquest ambit social.

b) Dividir els objectius generals en objectius especifics i assignar-los un
grup estructurat d’activitats i tasques basiques I’execucio de les quals per-
meti assolir-los facilment. L'operativitzacié dels objectius especifics ha de
permetre establir una correspondéncia clara entre aquests i I'execuci6 de les
tasques assignades. Com en el cas dels objectius, les tasques i activitats plani-
ficades han d’estar ben definides, han de ser especifiques, avaluables amb fa-
cilitat, assignables, realistes, temporitzades i ajustades als recursos disponibles.

c) Assignar aquests grups de tasques als recursos humans i materials de
projecte, definint clarament les relacions, la seqiienciacié i la temporitza-
ci6 que s’hi estableix. Aix0 ens permetra establir una sistematitzacié i una
ordenacio del pla de treball en funci6 del cronograma dissenyat. La calenda-
ri del projecte s’elabora establint dates a les quals s’assignen unes accions o
resultats clau. Els recursos que s’assignen a cada activitat inclouen des de re-
cursos humans (quants, quins, quan i quant de temps) a equipaments, infra-
estructures, espais, recursos materials i financers. El resultat d’aquesta fase és
una programacié sistematitzada, un pla de treball organitzat de cada pas de

la intervencio.

d) Estimacié de costos i possibles retards. La comptabilitzacié total de
I’assignacio previa de recursos economics a cada activitat donara com a resul-
tat el pressupost general de la intervencio que es fara. De la mateixa manera
que es calcula un percentatge del pressupost global en concepte de despeses
imprevistes, s’estableix un petit marge de temps extra en cas de retards en
I'execucio i abast de resultats.

e) Establiment d’un sistema d’indicadors i mesures d’avaluaci6 del pro-
jecte. Sistematitzaci6 i operacionalitzacié d’allo que en el punt anterior ano-
menavem avaluabilitat del projecte, no solament respecte dels resultats i una
vegada acabat, sin6 al llarg del procés executiu, com a mesura de seguiment

de la intervencio.

En resum, segons la perspectiva del marc logic (Camacho et al., 2001), la plani-
ficacio del projecte ha de ser capac¢ de respondre a una serie de preguntes basi-
ques per a la intervencio: per que (demanda, diagnostic de la situaci6 i objectiu
general), per a qui (beneficiaris i demandants), que (objectius especifics), com
(activitats i resultats), quins en soén els factors externs (hipotesis o suposits, en
funcié del diagnostic i el marc teoric d’intervencid), com se’n mesura l’exit
(indicadors i mecanismes d’avaluacio final i de seguiment), com es produiran
aquestes dades i on es troben (meétodes d’investigacié i fonts d’informacio),
quant costara (pressupost) i qui el fara (equip responsable). Aixo implica, ne-

cessariament, la combinacié de components estrategics de I’ambit politic (com
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el marc legal d’actuacié i el context administratiu i institucional) i compo-
nents locals de tipus técnic, fins que es materialitzin i es concretin en forma
d’'intervenci6 d’unes linies politiques d’acci6 social de caracter global defini-
des en diverses instancies i que es concreten en ’ambit local. Travessar el pro-
cés que va comencar amb el disseny d'un marc legal i institucional, les defi-
nicions cientifiques i académiques sobre que és un problema social i les pos-
sibles solucions i, finalment, el disseny d’un projecte d’intervenci6 exigeixen
un exercici d’adaptaci6é de les pautes programatiques globals a la singularitat

problematica concreta que ens trobem en un context i un temps determinats.

Execucio de la intervencio

La fase d’execuci6 en una intervenci6 és el moment de posar en marxa
i provar el pla d’acci6é dissenyat. L'execuci6 exigeix la interaccié amb
la poblaci6 i els col-lectius intervinguts, i la coordinaci6 col-laborativa
entre tot I'equip d’interventors, la qual cosa portara inevitablement a
fer petits ajustos entre la programacio6 prevista i aspectes contingents i
imponderables de la realitat més immediata.

Per a dur a terme una bona intervencio, sabent-se adaptar als imprevistos pero
sense perdre de vista les metes finals del projecte, és necessari fer un seguiment
i una avaluaci6 constants del procés executor. Aix0 ajudara la coordinacio i
comunicaci6 de '’equip responsable, i justificara qualsevol possible canvi amb

vista a una avaluacio final.

A causa de 1'heterogeneitat i la multiplicitat d’intervencions, tantes com pro-
jectes, ens limitarem a oferir una sistematitzaci6 elaborada per Sanchez-Vidal,
en la qual es mostra una panoramica general del tipus d’accions, serveis i re-
cursos que s’han desenvolupat en la intervenci6é social com a disciplina. En
termes generals, els serveis que ofereix la intervenci6 social, des de perspecti-

ves tradicionals o dirigides, serien:

a) Accions educatives, de formacio i capacitacio. Les accions educatives i
formatives tenen com a objectiu la capacitaci6, en determinades competeénci-
es, de les poblacions i col-lectius definits com a problematics o mancats de re-
cursos. L'objectiu és aconseguir-ne ’habilitacié posant en marxa nous conei-
xements i competéncies i mitjancant I’apropiaci6 dels recursos que l’entorn els
ofereix. Com es pot intuir, ’educacié és una funcié que influeix en la majoria
d’intervencions. Segons el lloc on es consideri que se situa la problematica o

la solucig, la intervenci6 educativa es pot fer sobre:

e [Els afectats pel problema o condici6é que cal modificar.

Lectura complementaria

A. Sanchez-Vidal (2008). Psi-
cologia Social Aplicada. Ma-
drid: Pearson Educacion (p.
252).

Exemple d’accié educativa

Un exemple d’aquest tipus
d’accié son les intervencions
relacionades amb |’educacié
per a la salut, com ara les cam-
panyes dirigides a la pobla-
cié general o la capacitacié

en coneixements, habilitats i
recursos dels col-lectius que,
per la seva posici6 i experi-
éncia, es pot considerar que

es troben en una situacié de
«risc». Aquest és el cas de mol-
tes campanyes educatives
sobre sexualitat i prevencié
d’embarassos no desitjats diri-
gides a adolescents.
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e Els professionals 1’ajuda dels quals reverteix sobre els afectats (formaci6 de
formadors, per exemple, en el cas de personal sanitari, educadors, volun-
taris, etc.).

e Els grups i col-lectius de I’entorn proxim als afectats (com ara la familia,
els veins, els companys de feina, etc.).

e FEls grups o instancies de poder amb accés als recursos (politics, socials,
etc.) necessaris per a incidir en el tema (com ara politics, administradors

o liders comunitaris).

b) Accions mediadores i de negociacid. En aquest tipus d’accions, ’equip in-
terventor actua com a facilitador d’algun procés social, en general de tipus co-
munitari, i fa tasques de negociacié i comunicaci6 social per a resoldre conflic-
tes entre grups socials amb interessos divergents o que, tot i compartir interes-
sos i problematiques, no estan en contacte entre ells. Aquest tipus d’accions
es pot dur a terme adequadament perque es considera que I’equip interventor
manté una posicié neutral, independent i externa respecte a cada una de les
parts. Tanmateix, també hi ha dues actituds possibles més pel que fa al paper
negociador de 1’equip interventor: la de col-laboracié amb una de les parts, per
a facilitar el contacte i la comunicaci6 o fins i tot per a impulsar la convocatoria
i el dialeg quan, per exemple, un grup minoritari necessita comunicar-se amb
les administracions que governen al seu territori; i la contraria, quan el con-
flicte sembla irreductible i hi ha un desequilibri clar que fa que l'interventor
doni suport a la part més débil. En general, la feina de l'interventor consisteix
a buscar solucions constructives que no aguditzin el conflicte i que evitin una
resolucio judicial o ’enfrontament directe entre les parts. Per a aconseguir-ho,
la intervencio se centra en dos aspectes:

e Primer, en la facilitaci6 de la comunicaci6 i la posada en marxa d’habilitats
relacionals que permetin explicitar cada posicio i gestionar adequadament
el procés negociador.

e Segon, en l'anivellament del poder que deté cada part, perque el procés
de negociacié no es converteixi en un simple tramit autolegitimador dels
interessos i valors que acabara imposant el més poder6s. Per a fer-ho, com

veurem a continuaci6 'advocacia social sera I’eina més adequada.

¢) Acci6 d’advocacia social. Aquest tipus d’accié té com a objectiu defensar
els interessos dels col-lectius més vulnerables, marginats o desassistits i definits
habitualment com a problematics, com per exemple les persones grans, les
menors o la poblacié migrant en situaci6 irregular. Aquesta intervencio es basa
en el suposit que les diferéncies de poder son la causa principal dels problemes

socials i que cada grup o col-lectiu només busca el propi interes.
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«El abogado social trata de facilitar la reforma de sistemas y procedimientos administra-
tivos y politicos, suplementando o potenciando los intereses y capacidad de actuar de
una parte que se considera perjudicada por esos sistemas en un tema o reclamacién cau-
sada por la desigualdad de poder y recursos entre demandante y demandado, sea éste
una institucién publica, una organizacién, un servicio u otro.»

Sanchez-Vidal (2008, p. 254)

Aixo significa que, a més de la defensa dels interessos del col-lectiu ofes, se’n
volen desenvolupar les capacitats i equilibrar el poder i els recursos que dete-
nen el «client» i el «<demandat». La dentincia, la pressio6 social o I’organitzaci6
de col-lectius d’afectats son algunes de les accions habituals de 'advocacia so-
cial.

d) Acci6 d’organitzacio i dinamitzacio comunitaria. El proposit d’aquest ti- | yegeu també

pus d’intervencions és produir un canvi social de manera indirecta, mitjancant
. . S 1rs . . s o1 . , Aquest tipus d‘intervencié

la dinamitzacio, I'impuls i la motivacié6 d’'una comunitat o grup. D’aquesta s'exposara extensament en

el modul «Perspectives par-

manera, I’equip interventor no és qui protagonitza el canvi, sin6 que el facilita S o - >
» Lequip quip 8 ’ ! ticipatives d’intervencié so-

il'impulsa per mitja dels seus coneixements i orientacions sobre la comunitat cial». Per aquest motiu i per-
. que no la considerem un tipus
agent de la transformacio. d‘intervencié de tipus tradici-

onal, que és el tipus que hem
explicat fins ara en aquest mo-
e) Accions consultives i d’assessoria. En aquesta funci6 'equip interven- dul, no I'explicarem en aquest
apartat.
tor-consultor entra en contacte amb la persona o organitzacié consultant per

resoldre de manera conjunta i cooperativa els problemes professionals o orga-

nitzatius del seu sistema social. En aquest cas, ’equip interventor no és qui Exemple d’acci6 consultiva

executa l'accif, que queda a les mans de 1’agent consultor. Té un component e .
Un exemple d’accié consulti-

educatiu i capacitador clar perque l’assessorament també consisteix a visibili- va seria |'assessorament que,
L . L . de vegades, reben els equips
zar i guiar el col-lectiu que la demana per a l’apropiaci6 dels recursos necessaris interventors i les entitats del
sector en el disseny dels seus

per a dur a terme ’acci6 interventora. plans d’accié.
f) Desenvolupament de recursos humans i socials. Clarament connectada
amb les accions interventores educatives, en aquest tipus d’intervencions es
volen desenvolupar les potencialitats personals i socials com a forma de can-
vi social positiu, en millorar I'autopercepcio, la identitat social o l'eficacia en
I'acci6é personal o col-lectiva. El tipus de recursos que es desenvolupen o po-

tencien séon directes o indirectes:

e FEls directes es refereixen al desenvolupament personal o col-lectiu mitjan-
cant mecanismes educatius, terapeutics o organitzatius com ara la confor-
macio de grups d’autoajuda, grups de sensibilitzaci6 i de creixement per-

sonal, i la promoci6 de I'associacionisme o de la participacio.

e [Elsindirectes es refereixen a la potenciaci6 de la capacitat d’ajuda per a per-
sones diferents de les afectades com, per exemple, voluntaries, professio-
nals, assistents i educadores informals, paraprofessionals, i diferents agents

de socialitzacio.
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Segons quin sigui el diagnostic previ i el context particular d’intervencio, el
pla d’accié advocara per posar en marxa un tipus d’activitat o un altre o, fins i
tot, per la combinacio de diverses activitats. Encara que no sén excloents entre
elles i moltes apareixen de manera transversal en, gairebé, totes les intervenci-
ons socials cada problematica exigira seleccionar de manera precisa i adequada
els tipus d’acci6-solucié més adequats. Tenint en compte el caracter general
d’aquesta assignatura i 1’extensi6, profunditat i complexitat que s’associen a
cada un d’aquests tipus d’actuacid, recomanem consultar la bibliografia espe-

cialitzada per a ampliar els coneixements sobre aquesta materia.

1.3.3. Avaluacio del procés i de resultats

L'avaluaci6 del procés d’intervencio i dels resultats obtinguts serveix per a mi-
llorar la gestio del projecte, facilitar la presa de decisions en el moment de la
intervencio i, en el futur, incrementar 1’eficacia i eficiéncia tant del projecte
particular que és avaluat com d’altres projectes que recorrin a aquesta avalua-

ci6 com a font d’informacio i experiencia.

Malgrat que els models d’avaluacié s’han anat transformant amb el
temps, els objectius es mantenen. Basicament, el procés d’avaluacio
serveix per a establir un control de la intervencio, per a comprovar si les
transformacions socials que s’havien d’haver aconseguit amb l’actuacié
s’han aconseguit i per a adquirir un coneixement rellevant amb vista a

la planificaci6 de projectes futurs.

Tractant de sistematitzar els elements centrals de I’avaluacié, a continuaci6
exposem la definicié d’avaluacio orientada als resultats de 1’Organitzaci6 per al
Desenvolupament i la Cooperacié Economica, dins de la perspectiva del marc

logic:

«Apreciacio sistematica i objectiva d'un projecte, programa o politica en curs o acabat,
del seu disseny, la seva posada en practica i els seus resultats. L'objectiu és determinar
la pertinencia i 1’assoliment dels objectius, a més de l'eficiéncia, 1'eficacia, I'impacte i
la sostenibilitat per al desenvolupament. Una avaluacié ha de proporcionar informacié
creible i Gtil, que permeti incorporar els ensenyaments apresos en el procés de presa de
decisions de beneficiaris i donants.»

(OCDE)

Com es desprén d’aquesta definici6 i tal com es pot comprovar en moltes
altres (Niremberg et al., 2003; Rebolloso i Morales, 1996; Rossi i Freeman, 1989;
Rutman, 1977; Stufflebeam i Shinkfield, 1993), les caracteristiques nuclears de

I’avaluaci6 de projectes d'intervenci6 sén:

a) Es tracta d’un procés paral-lel a cada fase del projecte d’intervencid: con-
siderant el procés d’intervenci6 des d'un model ciclic i no lineal, I'avaluacio
és aplicable a totes les fases:
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e Moment del diagnostic i analisi de la situacio.

e Moment de planificaci6, formulaci6 i disseny (que habitualment no fa
referéncia a I’equip interventor siné a I'’equip d’avaluadors de projectes de
les institucions proveidores dels recursos economics).

e Procés executor, en forma de seguiment.

e Avaluaci6 final dels resultats, que ha de servir com a font de coneixement
per a diagnostics i dissenys d’intervenci6 posteriors.

b) S’apliquen de manera sistematica una serie de procediments i metodes
cientifics i rigorosos propis de la investigacid social: es tracta d’acumular
evidencies empiriques valides i fiables sobre una actuacié determinada.

¢) Té un caracter clarament pragmatic i utilitari: el procés esta dirigit a
assolir certs objectius practics que influeixin en la presa de decisions i en la
millora de programes.

d) El resultat és un cos sistematitzat de coneixements objectius i transmis-
sibles: aquests coneixements han de reflectir les diferents etapes del procés i

han de ser comunicables a altres processos d’'intervenci6 i d’avaluacio.

e) Actua com a mecanisme de legitimitat cientifica, social i economica
de la intervencio social: és a dir, I’avaluacié deixa una evidencia del treball
que s’ha fet tant a la comunitat cientifica com a la poblaci6 beneficiaria i a les
entitats financadores de l'activitat.
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Perque l’avaluacio sigui tan objectiva com sigui possible i estigui rigorosament
fonamentada, metodologicament i analiticament, és necessari, com ja hem
explicat, haver definit clarament els objectius (fent-los operatius, identifica-
bles i mesurables) i haver estipulat una série d’indicadors (associats a cada ac-
tivitat i resultat esperable) facilment comprovables. Es a dir, la planificacié i la
gestio del projecte ha d’integrar ’avaluaci6 del procés i els seus resultats tenint
en compte que l’equip interventor o els agents externs crearan un sistema de
supervisi6 i seguiment sistematic de I'actuacié. Aquest sistema ha de tendir a
incloure una serie d’indicadors que concordin amb els objectius del projecte,
un protocol de recollida d’informaci6 (de tipus quantitatiu o qualitatiu) rela-
tiva als indicadors anteriors i basat en diverses fonts, un sistema de gestio i
tractament de la informaci6 obtinguda, un meétode rigorés d’analisi de la in-
formaci6 anterior i un sistema de difusio i retroalimentacio dels coneixements

generats cap a tots els agents involucrats i interessats en el projecte.

El desenvolupament d’aquest sistema de supervisié i d’avaluacié requereix
I'execucié d’'una serie de passos que, segons I’'OMS (1981; a Sanchez-Vidal,
2008), se sintetitzen en les accions segiients:

1) Especificar el tema i I'objecte de I’avaluacid, definint si es tracta d’'un
projecte, un servei, una activitat o una organitzaci6. Aquest element a avaluar
ha de ser rellevant i justificable en termes de cobertura o importancia per a la
poblacio i ha d’estar caracteritzat clarament i explicat de manera situada, en
relacié amb el context. Per a valorar 1'objecte de I’avaluaci6, s’han d’observar
una serie de parametres, com ara el nivell organitzacional, la seva finalitat, les
seves limitacions, la capacitat d’accio i de resposta en relacié amb els resultats
esperables i les destinataries de la intervencio.

2) Assegurar el suport informatiu necessari per a dur a terme tot el procés
avaluador, tenint en compte els requisits i les qualitats necessaris de la in-
formaci6 (que variaran segons el moment o 1’'objecte que s’avalui), les fonts
d’informaci6 disponibles i I'adequaci6 de la informacié disponible en termes
d’accessibilitat, utilitat i suficiencia.

3) Verificar la rellevancia del projecte, valorant fins a quin punt respon a
necessitats reals de la poblaci6 i a les prioritats socials que hi ha en aquest
ambit concret d’acci6. Es a dir, es tracta de valorar la pertinéncia del projecte,
tenint en compte si els objectius s’adeqiien a les condicions i necessitats de
la poblacio o si hi ha congruéncia entre els objectius i el context social del
projecte.

4) Adequaci6 del programa i la politica marc des de la qual es formula, va-
lorant en quina mesura els problemes han estat definits politicament de ma-
nera adequada i, en conseqiiencia, analitzant la manera en qué s’han definit

els programes d’intervenci6 subsegiients.

Lectures

complementaries

O. Niremberg, J. Brawerman,
i V. Ruiz, (2003). Programaci-
on y evaluacion de proyectos so-
ciales. Aportes para la raciona-
lidad y la transparencia. Bue-
nos Aires: Paidos.

E. Rebolloso i J. F. Morales
(1996). Evaluacion de progra-
mas y Psicologia Social. A J.
L. Alvaro, A. Garrido i J. R.
Torregrosa. Psicologia Social
Aplicada (pp. 475-511). Ma-
drid: McGraw-Hill.

P. H. Rossi i H. E. Freeman
(1989). Evaluacion. Un enfo-
que sistemadtico para programas
sociales. México: Trillas.

L. Rutman (1977). Evaluation
research methods: A basic gui-
de. Beverly Hills: Sage.

D. L. Stufflebeam i A. J.
Shinkfield (1993). Evaluaci-
on sistemdtica: Guia retorica y
prdctica. Barcelona: Paidés.
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5) Revisio6 del progrés del programa o projecte, valorant fins a quin punt el
desenvolupament real s’ajusta al planificat, introduint-hi correccions i canvis
segons les desviacions observades i resolent les problematiques que puguin
apareixer. Aix0 permet posar a prova el projecte i, per tant, millorar-lo i per-
feccionar-lo. Aquest pas és el que s’anomena avaluacié de seguiment o ava-
luacié d’execucid, procés o implementacio i inclou la valoraci6é de certes
condicions:

e Si les activitats previstes en el programa s’estan realitzant de manera ade-
quada i si s’ajusten al temps i recursos previstos; és a dir, si el pla de treball
s’esta implementant correctament, la qual cosa reverteix en l'eficiéncia
del projecte, en la relacié entre els objectius i els recursos necessaris per

a assolir-los.

e Silatecnologia i els metodes de treball utilitzats tenen 'efectivitat prevista
i s’adeqiien a les necessitats que marca el projecte.

e Sis’estaduenta terme adequadament la gestié administrativa del projecte i
el seu pressupost, la justificaci6 de les despeses i la justificacié documental

d’aquestes despeses. Es a dir, la valoraci6 del projecte en termes economics.

e Sil’equip executor té els coneixements, recursos i experieéncia apropiats per
a la realitzaci6 de les tasques de la manera prevista, cosa que reverteix en
la seva factibilitat, és a dir, en la capacitat potencial de l’equip interventor
per a dur a terme el programa d’acci6 dissenyat.

e Si la intervencid esta arribant a la poblaci6é «diana» i en quina mesura
aquesta poblaci6é la compren i hi té accés; és a dir, si es compleixen les
taxes de cobertura previstes o quin és I’abast de la intervencio.

e Si s’estan aconseguint els objectius parcials (per arees o per periodes de
temps) previstos o es progressa adequadament cap a les metes i objectius
finals marcats, cosa que reverteix en l'eficacia o efectivitat del projecte.

Com a part d’aquest tipus d’avaluacié i en segons quins contextos
d’intervencio (per exemple, en els projectes d’'intervenci6 financats per la UE),
cap a la meitat de I’execuci6 del projecte es fa un informe de la situaci6, en el
qual s’exposa tot el que s’ha fet fins aleshores i els objectius assolits, s’explica
quina és la situacié econOmica, es justifica qualsevol cosa que hagi obligat a
modificar el projecte i es fa una reflexi6 sobre la situacio global. Aquest tipus
d’avaluaci6 s’anomena avaluaci6 del terme mitja i, sovint, és la condici6 ne-
cessaria per a percebre els recursos economics que permetran acabar d’executar

el projecte.

L'avaluacié de seguiment es pot fer per mitja dels mateixos metodes
d’'investigaci6 social que comentavem per a l'avaluacié de necessitats o di-

agnostica. Es pot fer, sempre de manera sistematica i rigorosa, mitjancant els
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indicadors estipulats durant la planificaci6 i el disseny del projecte, per mitja
de I'observacio de les activitats del programa o també per mitja de la consulta
a les professionals i usuaries.

En qualsevol cas, la perspectiva d’intervencié predominant, d'un caracter
clarament positivista en termes epistémics i directiu en termes executius,
s’associa a un procés d’avaluacié dut a terme de manera exclusiva per grups
professionals d’expertes, externes o internes respecte al grup interventor. Es a
dir, malgrat que alguns d’aquests metodes de recollida d’informaci6 impliquen
la interacci6 amb la poblaci6 intervinguda, en definitiva, el processament i
I’analisi i la valoracio6 de les dades és responsabilitat d'uns agents especialitzats
considerats independents, objectius i externs a 'objecte avaluat.

6) Valoracié dels resultats, una vegada acabat el projecte, en termes
d’eficiéncia, eficacia o efectivitat, i impacte. Aquest tipus d’avaluacio s'identifica
habitualment amb l’avaluacié de programes:

e L’eficiéncia es valora analitzant els resultats obtinguts en relacié amb els
esforcos i recursos utilitzats. Implica comparar el programa d’activitats i
el seu abast amb els recursos humans, materials i economics, de gestio i

administraci6 del projecte, i valorar si es fa un bon s d’aquests ultims.

e L’eficacia o efectivitat del projecte valora en quina mesura s’han aconse-
guit els objectius marcats, la qual cosa exigeix haver identificat adequada-
ment la poblaci6 destinataria de la intervencio i haver recopilat dades sufi-
cients sobre els indicadors de resultats préviament assenyalats. Es una me-
sura de l’efecte absolut del projecte amb relaci6 als objectius assenyalats.

e L’impacte del projecte valora l'efecte global que ha tingut sobre el siste-
ma social o el context d’actuacié més proxim, sobre les condicions de vi-
da i el desenvolupament de l'area o sistema sobre el qual s’ha intervin-
gut. L'impacte també valora el conjunt d’efectes, desitjables o indesitja-
bles, previstos o imprevistos, generats pel projecte d’intervencio, que exi-
geix una analisi més global i totalitzadora i un bon coneixement de tots

els aspectes psicosocials que afecten aquesta actuacio.

Autors com Sanchez-Vidal (2008) també inclourien entre els continguts ava-
luats la satisfaccid o el benestar de la poblaci6 intervinguda, per a captar la
percepcio subjectiva lligada a la manera en que s’ha dut a terme 1’actuacio i a
la relaci6 establerta amb l'equip interventor; i la utilitat social que les accions
i el projecte en general tenen per a la poblaci6 o sistema social més ampli.
Aquest aspecte valora la utilitat que la suma d’efectes (no només els lligats a les
variables centrals del programa) té per al conjunt de grups i col-lectius socials,

no solament per a les seves usuaries o beneficiaries directes.
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En aquest tipus d’avaluacio, els métodes i instruments utilitzats per a la pro-
visié d’informaci6 valida i fiable s6n els mateixos que en situacions anteri-
ors, encara que destaquen de manera especial les analisis economiques i do-
cumentals de totes les dades generades al llarg del procés d’intervencio; es-
pecialment, de les acumulades al llarg del seguiment avaluatiu. La provisio
de tota aquesta informaci6 pot venir de I’equip interventor o d'un equip ava-
luador extern, encara que sovint coincideixen les dues figures. Malgrat que
I'objectivitat i la independéncia de 1’avaluaci6é sembla que esta assegurada per
la posici6 d’exterioritat que pugui mantenir un equip avaluador alié al projec-
te, hi ha certa tendéncia a incorporar l'avaluacié del projecte i els seus resul-
tats entre les tasques que fa 1’equip interventor que executa 1’acci6. Aixo es
deu principalment a la falta de recursos de les institucions financadores, que
fan inviable 1'avaluaci6é externa. Aixo posa sobre la taula un debat entorn de
I'objectivitat i la fiabilitat del coneixement en els processos d’avaluacio.

A la practica, I'avaluacié de resultats intenta recoOrrer la historia del projecte
al llarg de tot el desenvolupament per mitja dels documents produits, recons-
truint-ho tot des del diagnostic inicial, passant pels informes de seguiments,
i fins al final. A causa del proposit particular de 1’avaluacié final (valorar el
projecte i la seva execuci6é en termes d’eficiencia, eficacia i impacte), dur-la
a terme correctament o no dependra de la concreci6 i la claredat amb que
s’hagin definit i operativitzat els objectius generals del projecte i, també, de
I’avaluaci6 processual que s’hagi efectuat. L'avaluacio final de resultats es basa
en el suposit (molt simplificador i, de vegades, falsable) que hi ha una relacio
directa entre les activitats realitzades i les transformacions produides. Com
expliquen Callejo i Viedma (2006):

«en muchas ocasiones, la misma puesta en marcha de un proyecto significa la transfor-
macién de la poblacién sin que medien actividades. Piensen en un grupo que se sien-
te observado o reconocido por otros que tratan de mejorar su vida. Si lo entienden asi,
;cuanto depende del proyecto y cudnto de su comprensiéon?»

Callejo i Viedma (2006, p. 216)

El producte d’aquesta avaluacidé de resultats sera un informe final en el qual
s’exposara publicament el treball de 1’equip interventor i s’analitzara detalla-
dament tota la informacio recollida fins aleshores, la referent a les avaluacions
parcials i intermedies i la centrada en els resultats.

7) Obtencioé de conclusions, devolucié de la informacio i formulaci6 de
propostes d’actuacioé futures. L'informe final d’avaluaci6 inclou una part de
conclusions en les quals s’expliquen els aspectes més rellevants del procés ava-
luador en termes d’utilitat per a la intervenci6 futura. Com que un dels objec-
tius de 1'avaluacid és generar coneixement pragmatic transferible, la manera
més facil d’aconseguir-ho és mitjancant un resum de ’avaluaci6 i una expli-
citacio clara dels aspectes que cal considerar amb vista a la millora dels sis-
temes d’intervencio6 social. Aixo implica que s’intentaran elaborar recomana-
cions d’actuacio sintetiques, clares i adaptades especificament a tots els des-

tinataris possibles, des dels politics fins a la poblaci6é general, la premsa o el
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col-lectiu de professionals. En la confeccié d’aquestes conclusions s’han de
reflectir les experiencies i opinions de tots els grups i agents socials que han
participat d’alguna manera en el procés, com a interventors o com a intervin-
guts. A més, per a fer d’aquest document final una eina 1til de treball, és im-
portant discutir les conclusions entre tots els participants i responsables de la
intervencid. Aquesta devoluci6é d’informaci6é permetra incorporar propostes
d’actuaci6 com, per exemple, canvis en el programa o en els objectius, l'inici
de noves accions, la redefinicié de certes funcions o estructures executives, la
modificaci6 dels pressupostos, la formacié o incorporacié de personal nou o
la intervencié en noves poblacions semblants a les tractades. En definitiva, i
ja que la intervenci6 segueix un cicle de tipus circular, tot aquest cos de co-
neixements resultant formara part del bagatge disciplinar que alimentara en

el futur nous diagnostics per a la intervencio.

L’avaluaci6 de programes i resultats contribueix a la millora de la ges-
ti6 i a la planificaci6 estratégica dels projectes d’intervencio, desenvo-
lupant sistemes d’'informaci6 i valoraci6 interna i externa a I'equip i in-
fluint d’aquesta manera en la professionalitzacio i la millora de la dis-

ciplina.

La transferéncia de coneixements que es fa a partir de la seva difusié afa-
voreix la comunicacié de bones practiques en 1'exercici de la intervencio, i
d’aquesta manera millora la qualitat dels serveis i les accions socials de carac-
ter institucional. Aquest bagatge de coneixements facilita la creaci6 i depura-
ci6 dels criteris d’eficacia i eficiencia que en el futur s’aplicaran en l'avaluacié
de possibles projectes i aix0 fara que millori I’aprofitament dels recursos soci-
als, humans, economics, etc. Finalment, malgrat que des de les perspectives
d’intervenci6é més directives no es tenen gaire en compte els aspectes partici-
patius, 'avaluacié de programes es presenta com un espai privilegiat per a la
promocio de la participacié i implicaci6 de la ciutadania en el terreny de les
politiques publiques.

1.4. Ambits d’actuacié

Els marcs, conceptes i metodologies que ja s’han explicat travessen de mane-
ra transversal tota la intervenci6 social. Tanmateix, la gran amplitud d’aquest
camp d’accié ha portat necessariament a una especialitzaci6 organitzada se-
gons ambits d’actuaci6é tematics que, al seu torn, han desenvolupat una tra-
dici6 conceptual, tedrica i metodologica propia. Com que cada un d’aquests
ambits constitueix, gairebé, una disciplina la profunditat de la qual és impos-
sible d’abordar en aquesta assignatura, a continuacio ens limitem a fer un breu
recorregut per algun dels ambits més destacats, per a mostrar quins sén els
seus principals temes d’intervencio i algunes de les seves bases conceptuals
més importants. A més, exemplificarem tots aquests ambits amb una petita

mostra dels tipus d’intervencions socials més esteses. Per aprofundir més en
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un tema concret, treballarem detingudament el cas del consum de drogues
dins de I'ambit de la salut. A partir d'una petita analisi i de tres lectures, co-
neixerem amb més detall diferents tipus d’intervencié social en el consum de
drogues i les bases teoriques i conceptuals que sostenen i justifiquen cada una
d’aquestes accions.

Com podrem veure, en general les intervencions socials responen a diferents
focus d’actuaci6: des d’intervencions de tipus individual, centrades en la par-
ticularitat i la historia personal de cada usuaria objecte d’intervencio, fins a in-
tervencions centrades en col-lectius que responen a caracteristiques comunes
(persones immigrants, dones, infancia en risc, adolescents, drogodependents,
presos i preses, persones amb diversitat funcional o persones grans), o també
intervencions de tipus comunitari, centrades en un territori d’accié habitat
per les persones que son objecte d'una intervencié de caracter més transversal

(barris, col-legis, organitzacions o poblacions senceres).

1.4.1. Intervencio en el treball

Les problematiques que han estat més objecte d’intervencié en aquesta disci-
plina sén les relacionades amb la desocupacio i 'ocupaci6 precaria i els seus
efectes economics i psicosocials en la poblacié. La pérdua adquisitiva que
aquestes situacions provoquen, unida al fet que en una societat capitalista el
consum articula de manera central tant els moments de socialitzacié com la
identitat dels individus, i les situacions de vulnerabilitat associades al mercat
de treball, generen una disminuci6 significativa en la salut mental de les per-
sones que es troben en aquestes situacions (Garrido, 1996). Com que els pro-
cessos socioeconomics relacionats amb l’accés al mercat laboral s’associen als
mecanismes d’inclusio social i, a més, sén font d’estatus, prestigi social, desen-
volupament d’habilitats o estructuraci6 del temps (Agullo, 1997), la desocu-
pacio i la precarietat laboral constitueixen una de les problematiques que més
intervenci6 social han requerit. D’altra banda, aquest ambit també s’ha preo-
cupat per les condicions particulars en les quals es duen a terme les tasques
associades a un lloc de treball determinat, a fi de valorar directament i de ma-
nera precisa els efectes psicosocials de 1’ocupacio.

La incideéncia cada vegada més gran de processos de desocupacio i precarietat
laboral, fomentats per unes politiques laborals que, en I’Estat espanyol, han
procurat eliminar les rigideses contractuals per enfortir el poder empresarial
i, com a conseqiiéncia, han afavorit la mobilitat laboral, els acomiadaments,
la temporalitat dels contractes i la reducci6 salarial o dels drets laborals fa
que sigui necessari generar processos d'intervencio social que puguin resoldre
aquestes problematiques que encara no han rebut una resposta unanime des
d’ambits institucionals. Les transformacions, en termes de precaritzaci6 i fle-
xibilitzaci6 dels llocs de treball o de nous models organitzatius i de gesti6 de
recursos humans, han provocat una autentica crisi dels models sociolaborals

que ha implicat la vulnerabilitat i el risc d’exclusio social de diversos sectors de
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la societat, i han incidit en col-lectius que, per la seva posici6 estructural, estan
en situacions de més vulnerabilitat (joves, dones, persones grans i persones
amb diversitat funcional, entre altres).

Els joves i ’ocupacid

En el cas dels joves, per exemple, la dificultat d’accés a llocs de treball dignes ha tingut
com a efecte la seva limitaci6 en 'accés a ’habitatge o a espais d’expressio i participacié
politica.
Tot aix0 ha desembocat en una desmitificacié de I’ocupacié com a mecanisme
de proteccio social —antany garantia de la qualitat de vida i la inclusi6 social-
i, especialment per als joves, segons Gorz (1997), <ha deixat de ser una font
d’identitat, de pertinenca a la societat».

Aquestes transformacions en el tipus de problematiques laborals han anat
paral-leles a una transformaci6 en les solucions aportades des de la interven-
ci6 social. Malgrat que, inicialment, les intervencions socials que abordaven la
problematica tenien una concepcié marcadament individualista i culpabilit-
zadora de les causes de la desocupaci6 (Alvaro, 1992; Kieselbach, 1989), pro-
gressivament s’han considerat els factors socials i estructurals que configuren
el fenomen. D’aquesta manera, fins i tot mantenint accions interventores molt
centrades en els individus, la naturalesa estructural de la desocupacié i la pre-
carietat laboral, i el caracter conjuntural associat a moments de crisi economi-
ca han conduit a posar en marxa intervencions dirigides a col-lectius conside-
rats de risc o especialment vulnerables, com els joves, la poblacié immigrada
o les dones.

Amb aquestes mesures es vol compensar d’alguna manera, mitjancant plans
formatius o programes ocupacionals inscrits en plans més generals de poli-
tiques d’ocupacio, la desigualtat d’oportunitats i la discriminacié sociolabo-
ral que encara avui afecta certs col-lectius. Aixi, malgrat que la probabilitat
de trobar una feina depén de les oportunitats que ofereix el context —que,
com hem vist, estan estratificades de manera estructural depenent de factors
com el geénere, I'edat o I'origen nacional-, la majoria d’intervencions socials
se centren en 1’acci6 sobre els altres factors personals que també tenen a veu-
re amb l’assoliment d’aquest objectiu com, per exemple, les formes de cerca
d’ocupacio, el nivell i el repertori de competéncies adequades davant d'un
mercat laboral determinat o els recursos i estrategies per a afrontat la desocu-
pacio.

Aquest gir interventor s’ha traduit en el tipus d’accions dutes a terme: men-
tre certes entitats continuen amb processos de formacié per a l'exercici de
determinats oficis i professions (cosa que, a llarg termini, limita les possibili-
tats d’accés al mercat laboral pel fet de restringir-lo només a una determinada
especialitat o perfil), altres entitats aposten per oferir capacitaci6 i formacio
en competeéncies o habilitats de tipus transversal com !’elaboracié de curricu-
lums, el maneig de les noves tecnologies de la informacié i la comunicacio
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(TIC), I'aprofitament de 1’oferta formativa durant els periodes de desocupacié
o l'autoocupaci6. També s’estan fent esforcos per apostar per vetes laborals
«prometedors» en un futur proxim; i es promou la formacio en els camps que,
com les energies renovables o la cura sociosanitaria (especialment dirigida a
les persones grans), son susceptibles de convertir-se en fonts segures de llocs
de treball.

En I’ambit de les organitzacions, s’han posat en marxa politiques pabliques i
plans d’ocupacié que atorguen ajuts i beneficis fiscals per a la contractaci6 dels
col-lectius més discriminats laboralment, com ara les persones amb diversitat
funcional o les dones. Aquest tipus d’'intervencions es basen en la discrimina-

ci6 positiva com a factor de correccid de les desigualtats socials.

1.4.2. Intervencio en els processos migratoris i les relacions dins

del grup

Les problematiques principals a que intenta donar resposta la intervencio6 so-
cial en les relacions intergrupals estan relacionades amb els conflictes que hi
pugui haver en la convivencia, en un context determinat i, d’altra banda,
amb la discriminaci6é que pateixen alguns col-lectius a causa de prejudicis que
els afecten negativament. En termes conceptuals, podriem definir el prejudici
com una actitud negativa envers els membres d'un exogrup i que es reflecteix

en pensaments, conductes o afectes negatius envers aquests (Canto, 2002).

Des de la psicologia social dels grups, aquest seria un dels mecanismes expli-
catius de certs comportaments discriminatoris i estigmatizants, de la desigual-
tat d’oportunitats o fins i tot de la persecucié que pateixen algunes persones.
El resultat de la proliferacié de prejudicis negatius sén fenomens socials com
el racisme, el sexisme, I’homofobia o la discriminaci6 de persones amb algun
tipus de diversitat funcional.

En el cas de les persones immigrades, per exemple, la discriminaci6 de qué sén objecte és
el resultat, d'una banda, de les desigualtats estructurals que generen una dificultat d’accés
als recursos de la societat receptora (a partir de la negaci6 de la ciutadania) i, d’'una altra,
dels mecanismes de criminalitzaci6 (persecucio policial, estigmatitzaci6 en els mitjans de
comunicacid, etc.) que reprodueixen els prejudicis envers aquestes persones i que desem-
boquen no solament en una violencia fisica i institucional, sin6 en la dificultat de crear
espais de convivencia i xarxes socials de suport que garanteixin els drets més basics, com
ara la integritat fisica, I’alimentaci6, ’habitatge o la salut.

En termes generals, les respostes que s’acostumen a donar a aquest tipus de
problematiques volen fomentar la integracio social, la igualtat d’oportunitats
i d’accés als serveis i la convivencia ciutadana, respectuosa amb totes les dife-
réncies. Més especificament, si centrem la nostra atencié en I’ambit dels pro-
cessos migratoris, veiem que el tipus d’accions i solucions que es proposen

majoritariament son:

e Respostes de tipus assistencialista que volen facilitar 1’accés a certs recur-

sos i serveis basics com ara el menjar, ’habitatge o els serveis de salut.
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Aquests poden ser de tipus generalista (per a totes les persones que els ne-
cessitin) o especifics, centrats en col-lectius que es considerin especialment
vulnerables com, per exemple, els menors no acompanyats o les dones
immigrades.

e Serveis d’informaci6 i de formaci6 especifics per a persones arribades
recentment a la societat receptora. Exemples d’aquests serveis poden ser
I’assessorament juridic per a la regularitzacié de la situaci6 legal, la infor-
macio sobre els serveis disponibles al territori en el qual actuen, els cursos
dels idiomes oficials, les aules d’acollida per a fills i filles de persones im-
migrades, processos d’inserci6 sociolaboral, etc.

e Serveis o accions transversals que fomenten la convivéncia intercultural.
Es tracta d’actuacions que volen eliminar 1'estigma social i evitar el greu-
ge comparatiu mitjancant la interacci6 de tota la poblaci6 partint de mo-
dels integradors de convivencia. També s’hi inclourien les intervencions
en l'interior de les institucions, com en el cas de la contractaci6 de traduc-
tors als centres de salut o processos de mediaci6 intercultural, que busquen
I'enfortiment i la creaci6é de xarxes socials de suport entre la poblaci6é d’'un

territori determinat (immigrant i autocton).

1.4.3. Intervencio en I’educacio

La intervencio social en I’educaci6 actua en les problematiques psico-
socials que es donen en el context escolar i educatiu de caracter formal
i informal: problematiques que estan afectades per algun component
educatiu i formatiu (com ’analfabetisme, 1’accés a la primera feina) o
les que per a solucionar-les es necessiten eines de tipus educatiu (com
les relacionades amb el camp de l’educaci6 social).

Aquests contextos d’actuacio6 inclouen des de centres d’ensenyament primari,
secundari, superior o moduls formatius, fins a clubs de temps lliure, interven-
cions amb poblacions i col-lectius amb necessitats educatives i formatives, a
més de qualsevol ambit d’actuacié que opti per 1'is de mesures i estrategies
d’intervenci6 basades en 1’educacio.

Partint d’aquest marc, els dos tipus de problematiques més habituals a que
s’enfronta aquesta intervenci6 tenen a veure o bé amb qtiestions de conflic-
tivitat grupal i interpersonal o bé amb qiiestions que afecten 1’accés i el
rendiment escolars dins de I’educaci6é formal. Entre els temes més comuns
del primer ambit destaquen les intervencions de tipus intercultural o les que

tendeixen a afavorir la convivencia en un territori; mentre que els temes prin-



CC-BY-NC-ND ¢ PID_00141836 67

La intervenci6 social des de les perspectives tradicionals

cipals associats al segon ambit sén l’absentisme i el fracas escolar, 'accés a
I’educacio de les persones que presenten algun grau de diversitat funcional o
I'assetjament escolar (bullying).

La meta principal a que aspira la intervencio social en 1'educacié és, en conse-
quencia, la igualtat d’oportunitats educatives —entesa en un sentit ampli- per
a tota la poblacié. Per a aconseguir-ho, es duen a terme, com hem explicat,
actuacions dins i fora dels recintes educatius formals.

Malgrat que la disciplina de la psicologia i les institucions educatives ha ten-
dit a seguir models d’actuacié molt parcials i limitats i totalment centrats en
I'individu (com les aules de suport i el refor¢ escolar per als alumnes que, per
una circumstancia o una altra, estan en risc de fracas escolar), en els tltims
anys ha proliferat la figura dels mitjancers culturals als centres educatius, amb
I'objectiu de facilitar la conviveéncia entre la comunitat escolar, incloent-hi el
col-lectiu d’alumnes, els docents i també les families. Aixi mateix, també es
fan moltes jornades i campanyes de sensibilitzacioé contra la discriminaci6 en

I’ambit educatiu per qiiestions d’origen, religié o tendencia sexual.

En termes d’educaci6 informal, la creaci6 d’espais de lleure i d’educacio, com
ara clubs esportius i clubs de temps lliure es podria considerar una acci6 trans-
versal que afavoreix la convivencia i el coneixement mutu entre grups dife-
rents d’'una comunitat. També el foment de les expressions artistiques i cultu-
rals associades a col-lectius com el de joves (per mitja de determinats tipus de
balls i creacions musicals, de I’art de carrer o de 1'Gs de 1'espai ptblic) vol que es
reconegui la identitat que tenen com a grup i afavorir-ne, aixi, la participacio
i la integraci6 ciutadana.

1.4.4. Intervencio en la salut

La intervencio social en la salut actua sobre els factors psicosocials que ope-
ren tant en 1'origen, el manteniment, I’evoluci6é i el pronostic del procés
d’emmalaltir, com en el tractament, la rehabilitacio i la prevencio i en la pro-
moci6é de conductes saludables (Rodriguez Marin i Lopez, 1988; Rodriguez
Marin, 1991). L'augment de les taxes de morbiditat per malalties croniques
enfront de malalties de tipus infecci6s i els descobriments que assenyalen la
importancia dels comportaments en la seva genesi (Rodriguez i Garcia, 1996)
justifiquen la intervencid social en un ambit aparentment llunya com el de

la salut.

En aquest sentit, el caracter integral amb que I’'OMS defineix la salut, entesa
com «l’estat de benestar fisic, mental i social absoluts, i no la mera abséncia de
malaltia», ja obre la porta a totes les intervencions que apunten a la prevenci6

i que van més enlla de la curaci6 medica. En aquest sentit, les males conduc-
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tes alimentaries, els habits i estils de vida poc saludables, el consum de dro-
gues, I'automedicacio, els comportaments de risc a I’'hora de conduir o la falta
d’exercici fisic constitueixen les conductes de risc susceptibles d’intervencio6.

De manera coherent amb el que s’ha explicat fins ara, les metes que es proposa
la intervenci6 social, en termes generals, apunten a la promoci6 de la salut —
prevencio, diagnostic, tractament i rehabilitacié de la malaltia- i a la millora
del sistema sanitari i de cures, procurant 1’accés de tota la poblaci6 als serveis.
Per a aconseguir-ho, es posen en marxa accions individuals, programes comu-
nitaris o fins i tot campanyes de difusié massiva, especialment, en I'ambit de
la prevencid. En aquest sentit, es pot parlar de prevenci6 primaria (disminuci6
de la incidéncia de malalties), secundaria (disminuci6 de la prevalenca, escur-
cant la durada de la malaltia) o terciaria (disminucio de les seqiieles i compli-
cacions de la malaltia).

Algunes de les intervencions més comunes d’aquest ambit van des del tracta-
ment terapeutic de persones afectades pel consum de drogues, fins a la dina-
mitzaci6é de grups d’autoajuda i la promocié de xarxes socials de suport com
a estrategia d’afrontament i generacié de benestar psicosocial, o0 campanyes
i programes comunitaris orientats, per I’exemple, a ’augment de la donaci6
d’organs, la prevencio en el consum de drogues o la deteccié precog del cancer.
En aquest sentit, I'educacié per a la salut és un dels camps més prolifics de
la intervenci6 social ja que promou, com a soluci6 a llarg termini, I’adopcio

d’estils de vida saludables i I'abandonament dels que poden ser perjudicials.

Per acabar, i com ja anunciavem a l'inici d’aquest punt, proposem 1’analisi
en profunditat d’'un ambit d’intervencié especific: la salut i el consum de
drogues. Aix0 ens permetra coneixer com es defineix i com s’aborda una pro-
blematica concreta a partir de diferents tipus de perspectives i metodologies
d’intervencio6 i des de certes definicions que fan referéncia a la salut, la malal-
tia, les drogues o les formes de tractament (diferents, depenent dels marcs te-
orics utilitzats), la qual cosa posa de manifest com dins de cada ambit expli-
cat hi ha intensos debats i controversies internes que, per a comprendre’ls,
exigeixen més atencio i especialitzacié en la matéria. Especificament, les lec-
tures i l’analisi que presentem a continuacié ens ofereixen una comparativa
entre intervencions sectorials dirigides a col-lectius especifics i intervencions
comunitaries de tipus transversal o territorial en 'ambit del consum de dro-
gues. Per a poder comprendre aquest subapartat és necessari endinsar-se en la
lectura dels materials seleccionats com a part d’aquest modul i, després, seguir
I’analisi que se n'ha fet.

Analisi comparativa de paradigmes d’intervencio en el consum de
drogues
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El primer text presenta una panoramica de les diverses formes d’intervencio6 en el
consum de drogues per mitja de la prevencié. Més especificament, proposa incor-
porar una perspectiva participativa que inclogui les usuaries en la definici6 i en el
desenvolupament de la intervencio.

Els dos textos segiients volen il-lustrar dues maneres diferents d’abordar i definir el
consum de drogues: en el segon, que és la memoria dels projectes duts a terme pel
Projecte Home, es treballa per 1’abstinéncia de les usuaries drogodependents i, també,
per la seva rehabilitaci6 i inserci social; en el tercer, una seleccié de la guia preventiva
i de seguretat publicada per Energy Control, es volen reduir els danys en el consum
de drogues mitjancant la implicaci6é dels diferents agents socials que formen part de
I’espai de lleure nocturn.

Lectures:

1) Romani, Oriol (2008). Politicas de drogas: prevencion, participacion y reduccién
del dafio. Salud colectiva, setembre/desembre, vol. 4, 003, 301-318. Buenos Aires: Uni-
versidad Nacional de Lants.

2) Memoria 2002 Proyecto Hombre-Castilla la Mancha.

3) Guia preventiva y de seguridad. Energy Control / Projecte d’Energy Control.

Tenint en compte els objectius i les formes d’intervenci6é que es plantegen en
la memoria 2002 del Projecte Home, podriem concloure que aquesta proposta
d’intervenci6 en el consum de drogues s’emmarca en un paradigma de tipus assis-
tencial i abstencionista (Colom, 2001, citat a Spora, 2007). Els programes que ocu-
pen un espai central en les seves activitats (la comunitat terapeutica, el programa
d’acollida o el programa de reinsercid), es basen en un treball individual dirigit a la
persona drogodependent en el qual, després d'un aillament del seu entorn habitual
de consum (de vegades, en una instituci6 on rep tractament terapeutic), es promou
la reinsercié familiar, laboral i social allunyada del consum de drogues. En aquest
sentit, I’'objectiu principal de tots els seus programes és evitar el consum de drogues,
mitjancant campanyes de prevenci6 dirigides a adolescents o bé mitjancant la inter-
vencio terapeutica de persones drogodependents.

Tenint en compte el cataleg d’activitats i recursos que s’ofereixen, la intervenci6 so-
cial de la Memoria 2002 del Projecte Home parteix d'una visi6 degradada i marginal
de la persona consumidora, algi drogodependent i malalt, incapa¢ de gestionar el
seu cos, la seva vida i la dels que estan a carrec seu com, per exemple, els fills. Des
d’aquest punt de vista, el consum de drogues esta molt vinculat a una dependencia
fisica i psiquica que condueix a una marginaci6 social (i també laboral, familiar, etc.)
relacionada, en molts casos, amb el delicte i el context de les presons. El programa
penitenciari, el programa de dones amb carregues familiars o gestants, el programa
juridic penal o el programa sociolaboral donen compte d’aquesta visi6 particular del
consumidor de drogues. A banda de la intervencié adrecada a ’abandonament del
consum de drogues, la intervencié enfocada en la prevenci6 es basa en la informaci6
sobre la nocivitat de les drogues per mitja de programes educatius puntuals i massius,
habitualment dirigits a col-lectius d’adolescents escolaritzats.

Una altra caracteristica habitual del paradigma abstencionista és que no distingeix
entre els diversos tipus de drogues i els diferents contextos de consum. El fet que
el terme droga, tan connotat, faci referéncia a qualsevol substancia prohibida per
les convencions internacionals, fa que tothom que prengui alguna d’aquestes subs-
tancies quedi vinculada a totes les altres substancies prohibides i, conseqiientment,
a l'estigma de degradaci6 i marginalitat associat a la drogodependéncia, sense que
s’hagi tingut en compte quin tipus de substancia ha consumit ni en quin context. La
droga, concebuda des d’aquest paradigma abstencionista (per prevencioé o per aban-
donament del consum), sempre és dolenta i condueix a un anic final possible: el
dany inevitable i la degradacio fisica, psiquica i social. El fet de tractar el fenomen
d’aquesta manera limita les possibilitats d’intervencid, ja que només té en compte
dos escenaris possibles i incompatibles: el del no-consum o el de 'addiccié. Qualse-
vol estratégia d’intervencié que no tingui com a resultat I’abandonament del con-
sum no encaixara amb la intervencio realitzada des d’aquesta perspectiva. Alhora, des
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d’aquest tipus d’intervencio, es reforca el disseny de politiques legislatives de caracter
prohibicionista i criminalitzador del consum de drogues.

Tot aixd contribueix a ignorar les estratégies de gestié del risc que ja hi ha, de fet,
entre la poblaci6é de consumidors (que poden consistir, per exemple, a fixar-se en la
qualitat de les substancies que es consumeixen, consumir-les en contextos protegits o
en dies concrets, posar limits al consum, etc.). El desconeixement d’aquestes estrate-
gies es deu, en primer lloc, al fet que, des de la perspectiva abstencionista s’invaliden
iignoren els coneixements experiencials generats per la poblacié mateixa, ja que es
considera que no els han produit «experts», és a dir, que no els han validat professi-
onals qualificats. En segon lloc i, en relacié amb el punt anterior, perque les perso-
nes consumidores de drogues es consideren, des d’aquest model, persones malaltes
i sense control de les seves vides. La clara divisi6 i jerarquia entre un coneixement
expert encarregat de la intervencio i un coneixement —no expert ni legitimat— objecte
d’intervencio s’aprecia clarament en altres de les activitats que reflecteix la Memoria
2002 de Projecte Home. L'existéncia de programes de formaci6 del voluntariat i de
I’equip terapeutic mitjancant la creacio i el manteniment de centres d’estudis en que
participen escoles i formadors externs a la institucio fa pensar en una experticia in-
terventora que només és legitimada per mitja d'un procés d’acreditacié competencial
i de coneixements. Encara més, el fet que els centres del Projecte Home col-laborin
com a centres de practiques per a alumnes de treball social o educadors connecta
aquests coneixements practics amb un circuit institucional de formacié superior en
ambits socials en els quals la intervenci6é en drogodependencies constitueix un camp
d’intervenci6é amb entitat propia.

La conseqiiéncia més visible de la separaci6 entre el coneixement expert i el conei-
xement experiencial -relatiu a les persones que consumeixen- és que la planificacié
de les politiques parteix de topics que no sempre coincideixen amb les practiques
reals de consum, ja que no té en compte els que consumeixen com a interlocutors
valids, amb coneixements especifics sobre la mateéria (Spora, 2007). D’altra banda, les
intervencions que es fan des d’'una perspectiva abstencionista, per mitja dels progra-
mes dirigits a la reinsercié sociolaboral o familiar de les persones drogodependents, es
projecten sobre un context sense drogues que empiricament és molt dificil de trobar
en el cas de persones que ja han consumit. Es considera, doncs, que la rehabilitacio
és suficient per a acabar amb les practiques de consum, i no es té en compte el pes
del context d’aquestes practiques.

Aquest paradigma abstencionista en el camp del consum de drogues no es va qtiesti-
onar fins al principi dels anys noranta. En aquell moment va apareixer el paradigma
de salut publica, basat en el desenvolupament de politiques destinades a la promoci6
de la salut i en un model d’intervenci6 conegut com a reduccié de danys o també
com a reducci6 de riscos. Seguint ’analisi que ofereix Spora (2007), hi ha diverses
explicacions de l'aparicié d’aquest paradigma:

e Enprimer lloc, en el context de la irrupci6 del VIH, en el qual es posen de manifest
els riscos associats al consum —no tinguts en compte en el discurs abstencionista-,
es considera la necessitat de parar atenci6 en les formes i els contextos de consum,
per a evitar problemes de salut —com, per exemple, el contagi del VIH o I'hepatitis
C- diferents dels efectes propis del consum.

e Ensegon lloc, es reconeixen els efectes perversos del prohibicionisme, com la pro-
liferaci6é de les mafies dedicades al trafic de drogues, 1’adulteraci6 de substancies
per a obtenir més rendiment economic, la criminalitzaci6é del consumidor, etc.

e En tercer lloc, en les ciencies socials irromp la perspectiva comunitaria i es co-
menca a desenvolupar una comprensié de les problematiques inseparables del
context comunitari de cada individu.

Aquest paradigma d’intervenci6 en salut obre el camp d’actuacié a la comunitat i
deixa de desenvolupar-se de manera sectorial i centrada en els individus aillats. Tal
com veiem en la guia preventiva i de seguretat per a espais de musica i ball, el fet
que les diverses intervencions es duguin a terme en una comunitat vinculada a un
territori (el del lleure nocturn i els locals de festa) permet transversalitzar les actuaci-
ons i evitar I'estigmatitzaci6 dels col-lectius intervinguts. La suma de la implicaci6 de
tots els agents que participen en el context esmentat —empresaries, personal de segu-
retat, clientes, personal sanitari, consumidores de drogues, més les intervencions téc-
niques, d’infraestructura o arquitectoniques i espacials- fa pensar en una intervenci6
social no individualista, continuada i adaptada a cada context especific, en la qual la
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distinci6 entre agents experts-interventors i agents no experts-intervinguts es dilueix.
Atenent a les definicions i practiques de les persones consumidores de drogues, dis-
criminant entre els diversos tipus de consum i substancies, i evitant la victimitzaci6é
i la criminalitzacié de les consumidores, es vol actuar en els entorns de consum per
a minimitzar els riscos que hi ha associats (sobredosi, consum de substancies adulte-
rades, falta d'informacio sobre els efectes de les substancies, etc.). Aixi, des d’aquesta
perspectiva, es vol que les persones estiguin informades, tant si consumeixen alguna
droga com si no.

Des d’aquest punt de vista centrat en el context, es considera que el consum de subs-
tancies no depen tant de la persona (de si és intrinsecament més o menys vulnera-
ble), sin6 de la localitzacié o contextualitzacid social en qué es consumeix. En aquest
sentit, davant una visi6 de les drogues homogénia i necessariament negativa i nociva
—propia de la perspectiva abstencionista— s’entén que els tipus de consum i de subs-
tancia sén molt diversos i, per tant, també ho sén els efectes que tenen en la poblacié.
Determinats ambients o estils musicals estan més vinculats a unes substancies que
a d’altres, com també passa amb l’edat o els grups socials. Mentre que el paradigma
abstencionista només té en compte dos escenaris (el del no-consum i el de 1’addicci6),
en la intervenci6 dirigida a la reducci6é de danys ’espectre s’amplia, ja que es consi-
dera que les practiques de consum es poden gestionar i els riscos associats son regu-
lables si es proporcionen la informaci6 i les eines adequades per a una bona gestio.
D’aquesta manera, els agents vinculats als contextos més usuals de consum passen a
ser particips de la intervenci6 en la salut. Els coneixements que s’ofereixen en la guia
editada per Energy Control son ttils tant per a les persones que decideixen consumir
pero que volen evitar riscos, com per a les que no consumeixen pero comparteixen el
context de lleure amb les primeres. Encara més, pel fet que aquestes informacions re-
copilades obeeixen moltes vegades als coneixements i les practiques preventives i de
seguretat que es generen en la poblaci6é de consumidores, aquest tipus d’intervenci6
s’accepta molt bé, ja que es percep que es du a terme des d'un grup d’«expertes» quo-
tidianes i proximes a les persones intervingudes. Tenint en compte el tipus d’accions
i propostes que es desprenen de la guia de prevenci6 i seguretat, la intervencié que es
fa promou el control i la responsabilitat de les usuaries de drogues en el moment de
consumir, ja que se’ls ofereix informaci6 plural i completa i eines ttils de gesti6 dels
riscos associats al consum. En aquest sentit, la prevenci6é que es promou s’allunya
radicalment de la perspectiva abstencionista, que per mitja d’amenaces i coercions en
campanyes de publicitat impactants, i mitjancant la criminalitzaci6 del consumidor
i una informaci6 parcial intenta evitar el consum de drogues. Al contrari, el tipus
de prevenci6 que es fomenta reconeix que el consum és un ambit més en la vida de
les persones i I'anic que vol és generar estrategies de gestié dels riscos associats a les
diferents practiques de consum.
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2. Vers una perspectiva critica de la intervencio social

Fins ara hem revisat els elements caracteristics de la intervenci6 social tradi-
cional. Hem vist quin paper hi tenen els marcs legals i institucionals, la xar-
xa de conceptes emprats per a identificar i delimitar els problemes socials, les
solucions que s’hi aporten i les maneres d’operativitzar la intervenci6 social
des d’aquestes perspectives. També hem fet un repas dels ambits d’actuaci6
principals de la intervencio social en qué es concreten tant marcs legals com
conceptes i metodologies. Aixi, tal com deéiem més amunt, aquest entramat
disciplinar que constitueix la intervencio6 social tradicional articula una diver-
sitat d’elements institucionals, de coneixement i d’actuacié que fa pensable i
representable ’espai en el qual s’intervé d'una manera concreta, proposa de-
terminades concepcions del que ha de ser la intervenci6 i, simultaniament,

impedeix o dificulta que es pugui comprendre de maneres alternatives.
2.1. Qiiestionaments a la practica de la intervencio

Tenint en compte aquests aspectes, 'objectiu d’aquest apartat és assenyalar
quins son els limits d’aquestes perspectives i valorar els efectes psicosocials i
de relacions de poder que se’'n desprenen. Tot i que a mesura que s’han ex-
posat els aspectes que caracteritzen la intervencio social tradicional ja s’han
comentat alguns d’aquests elements, a continuacié els sistematitzarem i en
parlarem amb més profunditat. Ens centrarem en quatre aspectes basics, que
considerem els pilars fonamentals sobre els quals s’assenta la intervencio6 so-
cial com a disciplina:

e El binomi interventora/intervinguda.

e La tecnificacio6 de la intervencio i la retorica experta.

e La intervencio sectorialitzada, que implica processos d’homogeneitzacio,
descontextualitzaci6 i estigmatitzacié dels col-lectius definits com a pro-

blematics.

e La normalitzacid, el control social i el consens ciutada que produeix la

disciplina de la intervencio social.



CC-BY-NC-ND * PID_00141836 73 La intervenci6 social des de les perspectives tradicionals

2.1.1. El binomi interventora/intervinguda

La gran majoria d’intervencions que hem revisat fins ara estableix dos agents
clarament diferenciats. D’'una banda, la figura de ’agent expert o interven-
tor, que s’encarrega d’identificar els problemes socials i de definir el pla o
I'estrateégia d’actuaci6 orientada a resoldre’ls, a més de 1’avaluaci6 del procés
d’intervenci6. D’altra banda, tenim les persones o grups intervinguts que
constitueixen el col-lectiu en el qual es duen a terme aquestes actuacions. Re-
cordem, per exemple, la xarxa de conceptes revisada en apartats anteriors com
la pobresa, 1’exclusi6 i la marginacié socials, la inclusié social, etc. Aquests
conceptes han estat produits per un d’aquests agents: els experts o els inter-
ventors socials. Les persones intervingudes no acostumen a participa en la de-
finici6 o delimitaci6é d’aquests conceptes. De la mateixa manera, les solucions
o horitzons desitjables (inclusi6é social, cohesi6 social, qualitat de vida, etc.)
son definits pels agents interventors, i les persones en les quals s'intervé no

acostumen a participa en el disseny o planificacié de la intervencio.

La figura de les professionals, técniques o voluntaries apareix en
aquesta matriu com la que du a terme accions tecniques d’intervencio
social: vol fomentar un canvi a partir de la intervencié d'un agent expert
sobre un agent intervingut. D’altra banda, les persones beneficiaries o
usuaries dels serveis i actuacions de la intervencié social han de dur
a terme accions que els permetin superar les situacions de marginacio

i exclusi6 socials.

Es a dir, s’estableixen dos rols clarament diferenciats entre els agents interven-
tors i les persones intervingudes segons els quals mentre els primers son els
posseidors del coneixement necessari per a establir quins sén els objectius de
la transformacio i les metodologies necessaries per a assolir-la, les persones
beneficiaries o usuaries son les que viuen aquesta transformacio per a complir
amb els objectius del canvi social planificat des dels coneixements de la inter-
vencioé social. Aquest coneixement permet decidir en qué s’intervindra (pro-
blemes i col-lectius), a més de desenvolupar les técniques per a transformar
aquests espais de la manera desitjada: la integraci6 social, la qualitat de vida,
el benestar social, etc.

La conformacié del binomi interventora/intervinguda autoritza determinades
posicions (expertes interventores) a produir coneixements sobre qué i com
s’intervindra i, simultaniament, desautoritza les posicions que no tenen aques-
ta capacitat (persones intervingudes). Com hem vist abans, en el cas de les
perspectives abstencionistes en 1’ambit de la salut associat al consum de dro-
gues, el coneixement experiencial de les consumidores de drogues esta total-
ment desautoritzat i no es té en compte per a la planificacio, execucio i avalu-
aci6 de les intervencions realitzades. Es aqui on es mostra clarament ’escissio

de les posicions a partir de les relacions asimetriques de poder-saber entre ex-

Vegeu també

Aquesta xarxa de conceptes
com ara la pobresa, exclusié
social, marginacié social, inclu-
sid social, etc., s’han tractat en
el subapartat 1.2 d’aquest mo-
dul.
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pertes i consumidores, la qual cosa, alhora, mina 'agencia d’aquestes altimes
perque se’ls nega la possibilitat d’actuar sobre els seus propis riscos associats

al consum.

2.1.2. Tecnificacié de la intervencio i retorica experta

Un efecte més especific de la conformacié del binomi interventora/intervinguda
és la tecnificaci6 del coneixement. Tal com hem vist, la xarxa de conceptes
amb que es treballa en la intervenci6 social sorgeix des de perspectives acade-
miques de la investigaci6 social. Per a delimitar els conceptes relacionats amb
els problemes socials son necessaris processos d'indagacié que es duen a terme
mitjancant el diagnostic de la realitat social que es vol conéixer i sobre la qual
es vol intervenir. La investigaci6 diagnostica és la font de legitimaci6 que s’ha
definit com a més apropiada per a dur a terme aquesta acci6. La investigacio
diagnostica esta basada en constructes creats pel saber teoric i practic de la in-
tervencio social. Per exemple, s’ha definit quines son les necessitats basiques
que s’han de cobrir per a tots els éssers humans, en que consisteix una qualitat
de vida acceptable o com s’han de distribuir els recursos de les societats. A par-
tir d’aquestes definicions, es creen sistemes d’avaluacié d’aquests constructes

mitjancant indicadors creats per a mesurar-los.

Un exemple d’aixo és el sistema d’indicadors associat a 'index de desenvolupament hu-
ma que hem vist quan parlavem de la qualitat de vida. Hem vist que per a mesurar el
desenvolupament huma s’utilitzen tres indicadors: nivell de vida digne, vida llarga i sa-
ludable, i educacié. Cada un també es defineix en termes de mesures quantificables que
volen representar si un pais o regié es considera desenvolupat o no.

Aquest procés de creaci6 d’indicadors vol reflectir amb veracitat el que vol re-
presentar. Tanmateix, com hem vist amb 1’exemple de 'index de desenvolupa-
ment huma, aquests indicadors responen més aviat a un cert marc sociocultu-
ral de valors i a les retoriques dominants sobre com s’ha de viure i que s’entén
per desitjable, des del punt de vista dels organismes internacionals, represen-
tants de la visio occidental global. Aixi veiem com la incorporacio6 d’'indicadors
en el camp de la intervencio6 social és una forma de tecnificacié que incorpora
els desenvolupaments en els ambits cientifics. Els criteris de validesa, fiabilitat,
representativitat i transparéncia del coneixement cientific cobren rellevancia
quan es mesuren, per exemple, el nivell de vida de les persones, la qualitat de
vida, el desenvolupament, etc.

Aquest coneixement s’obté per mitja de metodes i tecnologies cientifics i ser-
veix de base de 'acci6 interventiva. Es creen models de comprensié de la re-
alitat que reben la legitimitat del coneixement cientific i formes de mesura
que, una vegada acceptades, reflecteixen tant els aspectes objectius com els
subjectius de determinats aspectes de la realitat. D’acord amb aquest coneixe-

ment, legitimat per treballs cientifics, s’estableix la relacié entre interventores

Vegeu també

Tot el que esta relacionat amb
I'index de desenvolupament
huma s’ha vist en el subapartat
1.2.2. d’aquest modul.



CC-BY-NC-ND * PID_00141836 75 La intervenci6 social des de les perspectives tradicionals

i intervingudes que hem esmentat anteriorment. A partir d’aqui es construei-
xen les vies d’acci6 i es defineix la situacié problematica, la situaci6 ideal i les
maneres d’arribar a una soluci6 a partir de la intervencio.

Aquesta matriu (Hacking, 1999) de coneixements tecnificada genera efectes
especifics en la practica de la intervenci6 social. Aixi, I'operativitzacié i tecni-
ficaci6 dels constructes teorics definits per la disciplina (com els problemes
socials i les solucions corresponents) limita o impedeix 1’aparicié del coneixe-
ment experiencial i quotidia, tant de les usuaries com de les expertes.

Malgrat 'adopci6 progressiva de metodes d’investigacié qualitatius, que per-
meten produir coneixements vinculats a qiiestions subjectives i de signifi-
cat, els sabers informals i adquirits gracies a 'experiéncia vital dificilment te-
nen cabuda en el context de la matriu de sabers propia de la intervenci6 so-
cial. La ra6 d’'aixo és que, partint de criteris d’objectivitat, representativitat
o independeéncia (fortament ancorats en una perspectiva positivista del co-
neixement), només s’accepta com a coneixement valid el que es produeix
mitjancant 1’operativitzacié de constructes teorics i I’elaboracié corresponent

d’indicadors que en permetin el mesurament i I’objectivaci6.

Aixi mateix, aquesta tecnificacié genera una asimetria entre els agents inter-
ventors i intervinguts, ja que la retorica i I'argot propi de les ciéncies socials
solament és comprensible per a les tecniques i professionals. Les persones in-
tervingudes, com que els manca l'especialitzaci6 técnica i retorica propia de
les ciéncies socials, o bé no participen directament en la definici6 de les pro-
pies problematiques i solucions (molt menys en 1'avaluacié del procés del qual
han estat objecte) o bé, quan ho fan, sén traduides i subsumides en la retori-
ca i conceptes de la disciplina. L'efecte d’aixo és que les persones intervingu-
des queden desposseides del seu propi coneixement, el qual passa a les mans
del col-lectiu interventor en forma de saber expert i tecnificat, inaccessible en
molts casos per als qui no sén «experts».

La proliferacié d’aproximacions i constructes tedrics emprats en 1’ambit de la
intervenci6 social provoca una hiperespecialitzaci6 en les intervencions dutes

a terme.

La piramide de les necessitats socials

Aixi, per exemple, el treball basat en la piramide de les necessitats socials estableix
un ordre objectiu que prioritza certes necessitats (les necessitats fisiologiques com
I’alimentaci6 sén en un nivell més basic que l'afiliacié social, per exemple). En conse-
qiiéncia, les aproximacions i intervencions basades en aquest constructe aborden les ne-
cessitats alimentaries abans que les d’afiliaci6 social, és a dir, duen a terme actuacions
especialitzades en les necessitats considerades més basiques i releguen les altres. Aques-
ta manera de representar la realitat actua produint condicions de possibilitat de la in-
tervencio i, alhora, impedeix que siguin possibles altres aproximacions de caracter més
holistic. Aixi, doncs, mentre que el fet de considerar que 1'alimentacié s’ha d’abordar en
primer lloc comporta actuacions assistencialistes, encaminades a proporcionar els mit-
jans perque les persones puguin aconseguir una renda minima, la inserci6 laboral, etc.,
una aproximacié més integral o holistica que no assumeixi la relaci6é piramidal entre les

Lectura complementaria

Podeu ampliar la informacio
sobre la matriu de coneixe-
ments tecnificada llegint el
treball de Hacking:

I. Hacking (1999). The Social
Construction of What? Cam-
bridge, MA: Harvard Univer-
sity Press.

Auto-
realitzacio

Necessitats fisiologiques
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necessitats podria abordar de manera transversal i simultania diferents problematiques i
atendre el context en el qual emergeixen.

Seguint amb l'exemple anterior, si 'afiliaci6 social no es considera una necessitat de se-
gon ordre, les actuacions que es duen terme es poden orientar a I’enfortiment de les xar-
xes socials de les persones que es troben en situacions problematiques. Aquesta actuacio6
s’orientaria no tant cap a la persona, siné més aviat cap al context en el qual es troba i
la relacié que hi manté. Des d’aquesta actuaci6é s’entén que una persona amb una forta
filiaci6 social té més possibilitats d’obtenir recursos alimentaris que una altra en situacio6
d’aillament social, qiiestiona aixi la relacié piramidal entre necessitats i I’especialitzacié
de les actuacions, i dona prioritat a les intervencions transversals que posen eémfasi en
el context social.

Com hem vist, la tecnificaci6 de la intervenci6 social tendeix a estandarditzar
els procediments d’actuaci6 partint dels constructes establerts per la discipli-
na. Aquesta estandarditzacid, objectivaci6 i preestabliment de les actuacions
sobre la base del que estipula la disciplina és una altra manera d’impedir la
implicaci6 i agencament de la poblaci6 en la transformaci6 de les problema-

tiques i la implantacié de solucions.

Persones en risc d’exclusio social

Aixi, per exemple, en 'ambit de la intervenci6 amb persones en risc d’exclusi6 social,
es tendeix a privilegiar 'ocupaci6 laboral, per sobre d’un altre tipus de solucions, com
a mecanisme d’accés directe a la integraci6 social. Com hem vist, en I'ambit de la inter-
venci6 en la feina davant d’una situaci6 definida en termes de risc d’exclusi6 social, es
dona prioritat a la capacitaci6 i formaci6 de les persones amb 1’objectiu que trobin feina.
Es per aixo que es dissenyen itineraris d’inserci6 laboral individualitzats en els quals es
proporcionen a les persones competéncies laborals i habilitats socials. Aquesta matriu
d’intervenci6 estandarditzada advoca per la intervencié personalitzada centrada en la
capacitaci6 individual de les persones en situacié de risc d’exclusio social, de manera
que la inserci6 social o el foment d’altres recursos de caracter col-lectiu com la creacié
de xarxes i el suport social queden relegats a un segon pla. Tot i que, com en 'exemple
anterior, aquesta integraci6 social i ’enfortiment dels vincles col-lectius és un aspecte
determinant que fins i tot pot facilitar la integraci6 laboral, la tendéncia a estandarditzar
les actuacions (preestablint com a prioritat, per exemple, intervencions individuals com
els itineraris d’inserci6 laboral) relega aquest tipus d’actuacié a un segon pla.

Un altre efecte propi de I’estandarditzaci6é de procediments és 1'as de protocols
d’actuaci6. Els protocols d’actuacié preestableixen les actuacions que s’han de
dur a terme a 'hora d’afrontar una problematica social concreta. La protoco-
litzaci6 de les actuacions es desenvolupa partint dels coneixements produits
per la investigacio social en relaci6 amb la problematica. Encara que 1'as dels
protocols permet agilitar els processos d’actuacio, ja que davant una situacio
concreta s’estableixen els passos que s’han de seguir, aquesta estandarditzacio
disminueix la capacitat de flexibilitzar i adaptar les actuacions a les particu-
laritats de la situacio. Aixi, els protocols tendeixen a mancar de flexibilitat i
dinamisme i, si la problematica social canvia o apareixen situacions noves,
hi ha el risc que el protocol establert no doni resposta a aquestes qiiestions
noves o emergents. Per tant, encara que com a conseqiiencia de la tecnifica-
ci6 del coneixement 1'Gs de protocols esta actualment en voga, és important
ser cautelosos a I’hora d’aplicar-los, i caldra reavaluar-los periodicament amb
I'objectiu de detectar noves situacions. Aixi mateix, des d’aproximacions cri-
tiques es considera que és necessari desenvolupar models d’actuaci6 dinamics,
flexibles i que siguin capacos d’atendre les maneres en que les persones for-
mulen les demandes. En aquest sentit, es considera que és rellevant qliestionar
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I’adequacio de 1'Gs de protocols, ja que aquesta forma d’estandarditzaci6 de la
intervencidé pot comportar els efectes contraproduents esmentats. Per aquest
motiu és important atendre previament el context local i els casos en els quals
es vol aplicar.

La violéncia domeéstica

Per a exemplificar aquesta qiiestié6 pensem en la violéencia domestica i, especificament,
en I'anomenat cicle de la violéncia. Aquest constructe generalment s’entén a partir de les
aportacions de Walker (1984), que argumenta que la violéncia domeéstica es desplega en
tres fases:

e Acumulaci6 de tensié (que es caracteritza per 'agressio psicologica i petits incidents
de maltractament, com ara insults o empentes).

* Explosi6 o agressio (que es caracteritza per la pérdua de control en el maltractador,
un increment de la destructivitat, el maltractament fisic greu i la negacié i la incre-
dulitat de la victima).

e Reconciliacié o lluna de mel (que consisteix en el penediment de l’agressor i el
perdo6 de la victima, que dificulta la dentincia de 1’agressio).

A partir d’aquesta descripci6 del cicle de la violéncia, es dissenyen protocols d’actuacié
que estableixen els passos que cal seguir quan es detecta un cas de violéncia domestica.
Encara que aquests protocols poden incrementar la capacitat de resposta davant d'una
situaci6 de violéncia domeéstica, com que estan dissenyats segons la teoria de les fases del
fenomen, aquesta tecnificacié pot dificultar que s’identifiquin situacions quotidianes que
no s’ajusten ni responen al funcionament de la violéncia domeéstica descrita pel model
teoric.
Finalment, la tecnificaci6 excessiva de la intervencié social pot incidir en la
perdua del valor dels aspectes relacionats entre la interventora i la intervingu-
dailimitar la comunicaci6 interpersonal pel fet d’anteposar els dispositius tec-
nics a I'establiment de principis relacionals entre les dues posicions. En aquest
sentit, incrementar els mecanismes que permeten quantificar i avaluar en ter-
mes numerics la intervencio6 social pot reduir les actuacions de caracter més
qualitatiu, centrades en l'establiment de significats i objectius comuns entre

interventores i intervingudes.

En termes generals, la majoria de les formes d’intervencio social que
hem repassat fins ara comparteixen el fet de planificar un canvi a partir
del coneixement teoric i tecnic sobre un problema social determinat i de
I’esforc deliberat per a aconseguir certs objectius preestablerts. Aquesta
metodologia d'intervencio fortament estructurada a partir del coneixe-
ment considerat expert és una forma de tecnificacio que impedeix que

siguin pensables altres maneres d’afrontar la intervenci6 social.

Lectura complementaria

Si voleu ampliar la informa-
ci6 sobre el cicle de violéncia
descrit per Walter, podeu lle-
gir I'obra segtient:

L. Walker (1984). The battered
woman syndrome. New York:
Springer.




CC-BY-NC-ND * PID_00141836 78 La intervenci6 social des de les perspectives tradicionals

2.1.3. Intervencié sectorialitzada: homogeneitzacio,
descontextualitzacio i estigmatitzacio dels col-lectius
problematics.

Tal com hem vist, I'ambit disciplinar de la intervencié social ha tendit a
I'especialitzaci6 de les actuacions en funcié dels ambits que aborda. Aixi, les in-
tervencions socials solen estar especialitzades en arees com ara la salut, la feina,
I'educaci6, etc. De la mateixa manera, bona part de les formes d’intervenci6
que hem revisat fins ara privilegia el treball centrat en determinats col-lectius
que sOn considerats problematics. Com hem vist, es tendeix a planificar in-
tervencions especifiques o sectorials que aborden les problematiques propies
de cada col-lectiu definit com a problematic (immigrants, dones, drogodepen-
dents, tercera edat, etc.).

Des de la investigacio social s’han desenvolupat diversos constructes teorics a
partir dels quals s’han delimitat les problematiques especifiques que afecten
cada un d’aquests col-lectius. Tenint en compte les aproximacions teoriques
esmentades, es dissenyen actuacions encaminades a treballar amb les persones
i col-lectius definits com a problematics per a revertir la situacié en la qual
es troben. Aquesta manera d’abordar la intervencié privilegia les actuacions
centrades en les categories socials a que s’assignen persones i col-lectius, i tracta
les problematiques des d’una perspectiva singular, especifica de cada col-lectiu.
Aquesta metodologia d’'intervenci6 de tipus sectorial genera diferents efectes

en termes de relacions de poder:

1) En primer lloc, en privilegiar les actuacions especifiques per a cada un dels
col-lectius definits com a problematics, la sectorialitzacié de la intervencio
assumeix que 1’objectiu de les actuacions dutes a terme és millorar I’adaptacié
de les persones i col-lectius al sistema, fer els ajustos pertinents a partir dels
desequilibris que es creen perque torni I’harmonia.

La proliferaci6 de literatura sobre els problemes concrets que afronta la intervencio social
(com la delinqiiencia, la drogoaddicci, I'embaras precog, etc.) és un exemple de com es
vol incrementar el coneixement, cada vegada més especific, de les problematiques socials.

2) En segon lloc, la intervenci6 sectorial assumeix que els problemes socials
afecten determinades persones que, per les seves caracteristiques o per la seva
situaci6 social, sén socialment debils o vulnerables. Aquestes persones sé6n
considerades «portadores» o que tenen algun tipus de patologia social i la in-
tervenci6 social s’encamina a proporcionar-los eines, recursos i competeénci-
es que puguin transformar aquesta situaci6. Des d’aquesta perspectiva es pro-
dueix un efecte de patologitzaci6 del social. En conseqiiéncia, les actuacions
promogudes des d’aquestes perspectives d’intervenci6 tendeixen a considerar
les persones en les quals intervenen en termes negatius, com a vulnerables,
amb mancances i limitacions importants i mancades de recursos o habilitats
socials. Per aixo0, la solucié consisteix, necessariament, en la correcci6, adoc-

trinament i normalitzaci6 dels col-lectius esmentats.
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La intervenci6 sectorial en persones immigrants s’orientara inicament a atendre perso-
nes d’aquesta categoria i desenvolupara, generalment, actuacions en ambits molt con-
crets (processos d’acollida, assessorament i informacié, capacitaci6, formaci6 lingtiistica,
etc.). Aquesta perspectiva d’intervenci6, com que centra el problema en les persones, fa
invisibles els condicionants estructurals que operen en la seva vulnerabilitzacio. Les re-
lacions de dominacid, els prejudicis socials o les desigualtats socioeconomiques de les
societats capitalistes contemporanies, per exemple, queden relegades a un segon pla i no
es considera prioritari encaminar les actuacions vers la seva transformacié. De la mateixa
manera, no es pren gaire en consideracio la possibilitat d’implicar conjuntament la resta
dels agents socials del context (com ara les administracions publiques, els moviments
socials, els mitjans de comunicacio, les entitats del sector, etc.) a I'’hora de definir les
problematiques i proposar solucions.

3) En tercer lloc, I'abordatge sectorialitzat, com que només se centra en la in-
tervenci6 en les persones que responen a la categoria predefinida (dones, im-
migrants, joves, etc.), no sol respondre a les situacions d’interseccionalitat,
és a dir, a les situacions en les quals diferents eixos categorials funcionen al-

hora.

En l'estudi de Batsleer, Chantler i Burman (2003), en el qual analitzen els serveis per a
dones immigrades a la ciutat de Manchester, identifiquen dues maneres d’abordar un
treball. En primer lloc, I’abordatge «neutral» respecte de les caracteristiques socioculturals
de les persones que son ateses, és a dir, es fa una perspectiva de génere perd no es tenen en
compte les diferéncies culturals d’aquestes dones. I, en segon lloc, I'aproximacié neutral
pel que fa al «génere», que esta basada en la preponderancia de les qiiestions culturals
enfront de les que fan referéncia al génere. En mostrar aquestes aproximacions, les auto-
res conclouen que falta una mirada interseccional, en la qual es tinguin en compte les
posicions de les dones ateses respecte de les seves caracteristiques culturals i de genere,
la seva situacio legal i socioeconomica o 1’edat.

Aixi, veiem com la intervencié sectorialitzada tendeix a intentar resoldre
aquest dilema incrementant la fragmentacié de les categories socials en les
quals s'intervé, cosa que agreuja el problema, ja que sempre és possible afegir
una caracteristica més a la categoria. En resum, la intervencio sectorialitzada
té limitacions a I’hora d’atendre situacions multiproblematiques o en les quals
estan involucrats diferents eixos de discriminacio, que dificulten les interven-
cions de caracter transversal, que tinguin en consideracio el context i el terri-
tori local i quotidia en el qual es donen les problematiques.

4) En quart lloc, en treballar a partir de la delimitaci6 de categories socials a les
quals s’atribueixen determinades caracteristiques i problematiques comunes,
la intervenci6 sectorial homogeneitza, estigmatitza i descontextualitza les
categories esmentades. Aixi, en produir-se explicacions que emfatitzen els as-
pectes que comparteixen les persones que s’entén que pertanyen a la mateixa
categoria, es produeix un efecte d’homogeneitzacié de la categoria, és a dir,
s’igualen totes les persones que formen part de la categoria.

Es posa eémfasi en el fet que, per exemple, totes les persones categoritzades com a
immigrants comparteixen caracteristiques i problematiques. Tanmateix, seguint amb
I'exemple, la categoria de persona immigrada engloba moltes situacions especifiques
(personals, socioeconomiques, de procedéncies culturals, etc.) que la fan poc explica-
tiva. De la mateixa manera, en centrar-se en les caracteristiques que comparteixen les
persones que conformen la categoria, la intervencio sectorialitzada genera un efecte de
descontextualitzacié. Com que no s’interpreten el comportament i les problematiques
de les persones en relacié amb el context social en que s'ubiquen, aquestes problemati-
ques apareixen verificades com a caracteristiques propies d’aquests col-lectius. En projec-
tar-se les tensions i conflictes socials de les societats actuals en la naturalesa mateixa dels
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col-lectius definits com a problematics, aquests s’entenen, com déiem, com un fenomen
negatiu i naturalitzat. Finalment, la categoritzacié dels col-lectius intervinguts contribu-
eix a l'estigmatitzacié d’aquestes categories socials. En definir-se com a col-lectius pro-
blematics, que sén font d’algun problema social o en sén victimes, es refor¢a 1’associaci6
entre aquests col-lectius i les problematiques associades de manera que es contribueix a
estigmatitzar-los.

2.1.4. Normalitzacio, control social i consens ciutada

La intervencio social tradicional, com hem vist, privilegia determinades for-
mes de delimitar i identificar els problemes socials i, conseqiientment, pro-
posa actuacions que concorden amb aquestes concepcions. D’aquesta mane-
ra, es tendeix a dur a terme intervencions individualitzades encaminades a
I'adaptaci6 i la normalitzaci6 de les persones en el context social establert. Fre-
qientment, per mitja de processos d’'intervencio social, es vol capacitar i ade-
quar les persones d’acord amb els estandards socials, amb 1’objectiu d’afavorir-
ne la integraci6 social. Aquesta aproximacio als problemes socials persegueix
la inclusio de les persones excloses o en risc d’exclusi6 dins de les estructures
socials dominants. En focalitzar I'atencioé en les mancances personals de les
persones o col-lectius intervinguts, aquesta aproximacié nega la possibilitat
de dur a terme processos de mobilitzaci6 social com a estrategia per a la re-
soluci6 dels conflictes. Situar la causa dels problemes en les caracteristiques
de les persones que en son les victimes i no en l'existéncia d’estructures soci-
als generadores de desigualtats socials contribueix al manteniment d’aquestes
estructures de poder. Dit d’'una altra manera, la intervenci6 social, entesa ai-
xi, conforma una esfera de consens social ciutada que impedeix I’emergencia
d’expressions de conflictivitat social, i s’erigeix en un potent dispositiu de con-
trol social que desactiva la possibilitat que les problematiques desencadenin

processos d’accio6 col-lectiva de caracter reivindicatiu.

Patologitzacioé de la immigracio

Amb 1'objectiu d’il-lustrar aquests efectes, analitzarem breument la qtiesti6 de la pa-
tologitzaci6 de la immigracid. Seguint les aportacions de Lurbe (2005), el fenomen de
la immigraci6 ha estat recentment abordat des de la teoria de la sindrome d’Ulisses,
encunyada pel psiquiatre José Atxotegui (2000), que descriu la simptomatologia de-
pressiva, ansiosa, somatomorfa i dissociativa associada a col-lectius d’'immigrants ex-
tracomunitaris. Segons Lurbe, aquesta aproximaci6 corre el risc de psicopatologitzar
un sector de la poblacié ja molt estigmatitzat per si mateix. L’establiment d'un di-
agnostic basat en el «descobriment» d’una sindrome promou intervencions de tipus
terapeutic i clinic en considerar que la problematica es localitza en els individus que
la tenen. Aquesta intervencio social tendeix a individualitzar les actuacions.

Encara que aquesta aproximacio reconeix el paper que tenen les condicions materials
en l'aparici6 de la sindrome (com ara les condicions laborals precaries, 1’explotaci6é
laboral, els habitatges insalubres, les politiques d’exclusi6 de la gent forana o el fet
d’haver estat victima del racisme) aquests elements son considerats itnicament com
a variables que poden facilitar-ne l'aparici6. La intervencio i les actuacions no estan
dirigides a pal-liar aquests elements, siné al tractament de les persones que tenen la
sindrome, la qual cosa genera una forta patologitzaci6 de la immigraci6 i descarta
actuacions encaminades a transformar les situacions de desigualtat social d’aquests
col-lectius.

Els efectes de normalitzacid, control social i desactivacié de la possible emergeéncia
d’expressions de conflictivitat social que comporta aquesta forma d’intervenci6 es

Lectures

complementaries

Per a ampliar els coneixe-
ments sobre la patologitzacio
de la immigraci6, podeu lle-
gir les obres segiients:

J. Atxotegui (2000). Los du-
elos de la migracién: una
aproximacion psicopatoldgi-
cay social. A tu salud, 31-32,
24-31.

K. Lurbe (2005). La enajena-
cion de las otras. Estudio so-
cioldgico sobre el tratamien-
to de la alteridad en la aten-
cion a la salud mental en
Barcelona y Paris. Athenea Di-
gital, vol. 007.
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connecten fortament, com veiem, amb les estrateégies de manteniment de les relaci-
ons de poder entre persones interventores i intervingudes.

2.2. Perspectiva critica d’intervencio social

Fins aqui hem revisat les metodologies d’intervencio tradicionals. Aixi mateix,
hem intercalat reflexions critiques sobre els efectes de poder i control social
que es desprenen d’aquestes aproximacions. A continuaci6, revisarem alguns
fonaments de la intervenci6 social des d’una perspectiva critica i explicarem
com, des d’aquesta manera particular d’abordar la intervencid, es busquen

evitar alguns dels dilemes i efectes que atribuiem als plantejaments anteriors.

Aixi, com explicavem en el modul inicial, davant de la crisi de les ciencies Vegeu també

socials que reobre algunes qiiestions vertebrals de la intervencié (com, per
.. , , . R El tema de la crisi de les cienci-
exemple, com, qui i des d’on s’actua), emergeixen propostes que es fan resso es socials i la seva influéncia en
el camp de la intervenci6 soci-
al es va tractar en el modul «El
poder, de les formes tradicionals plantejades fins ara. camp de l'avaluaci6 i la inter-
venci6 social».

de les critiques i tracten de revertir alguns efectes, en termes de relacions de

La perspectiva critica es caracteritza, en primer lloc, per qiiestionar tot el que
habitualment es dona per fet. En el subapartat anterior hem revisat un con-
junt d’efectes especifics de poder i control social que es desprenien de les in-
tervencions tradicionals. De fet, en analitzar la manera en qué es despleguen
aquestes actuacions sobresurt la naturalitat amb que es duen a terme; és a
dir, la forca amb queé aquests discursos i practiques entorn de la intervencio
s'imposen com a evidéncies inqiiestionables. Doncs bé, el punt de partida de la
intervencio critica implica, justament, problematitzar, posar en dubte i qiies-
tionar les concepcions dominants sobre que és la intervencio social, que es
defineix com a problema social i també quines son les propostes de solucio.
D’aquesta manera, si hem argumentat que les explicacions dominants tendei-
xen a reduir els problemes socials a problemes individuals, posen eémfasi en les
mancances i limitacions de les persones i col-lectius intervinguts, assumeixen
que l'ordre social present no ha de ser objecte de la transformacié o contribu-
eixen a l'establiment del binomi interventora/intervinguda, entre altres, des de
la intervencio critica es fa necessari proposar alternatives a aquestes formes

d’'intervenci6 que aconsegueixin resoldre o minimitzar els efectes esmentats.

Per tant, el segon pas consistira a no assumir de manera acritica el marc
disciplinar en el qual ha estat imbuida la intervencio social. Per tant, és ne-
cessari repensar la manera en que han estat delimitats els problemes socials,
les concepcions sobre queé significa intervenir, les actuacions que sén dutes a
terme o |'organitzacio dels serveis socials, considerant la possibilitat que el que
fins ara s’havia vist com la soluci6 als problemes socials pot formar part, de fet,
d’aquests problemes. Aixi, la perspectiva critica d’intervenci6 social es preo-
cupara de desenvolupar definicions alternatives de les problematiques socials
i de les seves solucions amb l'objectiu de limitar-ne els efectes de poder.
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A grans trets, la perspectiva critica d’intervencio6 social es fonamenta en dues
caracteristiques clau, que la distingeixen significativament de la intervencio
social estandard. Les dues caracteristiques generals responen als pilars sobre
els quals s’erigeix la intervenci6 social que hem analitzat: el binomi saber/po-
der i els seus efectes de poder i control sobre els col-lectius i les persones in-
tervinguts.

La caracteristica primordial de la intervencié social critica és
I’assumpci6 del rol actiu i participatiu de les persones intervingudes.

Segons Montero (2003), aquesta caracteristica no considera les persones inter-
vingudes beneficiaries o usuaries de serveis. Es tracta d’abandonar la concepci6
passiva del rol de l'intervingut que considera aquesta posicié aquella sobre la
qual s’intervé i actua. De la mateixa manera, assumir el paper actiu d’aquesta
posicid no es redueix a considerar que les persones intervingudes han de ser
espectadores o convidades del procés d’'intervenci6, siné que s’han d’erigir en
agents actius amb veu, vot i vet. Aixi, les persones intervingudes deixen de ser

I'objecte de la intervencio i passen a ser subjectes actius del procés.

Per tant, el gir que es proposa va més enlla de la mera idea de tenir en compte
I'opini6 de les persones o de donar-los veu. Implica, en canvi, una transfor-
macio substancial dels rols d’interventor i intervingut, que estableix la neces-
sitat de fer una feina conjunta entre totes dues posicions, que aporten els seus
sabers i coneixements i s’orienten cap als mateixos objectius. La relaci6 dia-
lectica que es produeix entre les dues posicions determina quina intervencié

s’ha de dur a terme.

Mentre que les perspectives tradicionals, com hem vist, tendeixen a conside-
rar que les persones intervingudes tenen determinades mancances i debilitats
i s6n vistes de manera negativa, ’assumpcio del rol actiu de d’aquestes perso-
nes emfatitza, en canvi, les seves capacitats i fortaleses i la importancia de po-
der desenvolupar-les. D’aquesta manera, el grup de persones afectades per una
problematica social determinada és considerat un actor privilegiat de la trans-
formacié social. Com hem vist més amunt, quan analitzem la Llei de promoci6
de 'autonomia personal i atencio a les persones en situacié de dependéncia,
actors socials rellevants, organitzats en grups de pressio, han qiiestionat les
concepcions dominants sobre les quals s’assentava la proposta d’aquesta llei,
mostrant els efectes d’estigmatizacié que generen conceptes com el de minus-
validesa o vellesa. La importancia de tenir en compte la veu de les persones
afectades per determinades problematiques, des d'una perspectiva critica de la
intervencio, hauria de ser consubstancial als processos, ja que tenen un conei-

xement especialitzat sobre aquests assumptes a causa de la seva experiéncia.

Lectura recomanada

Per a aprofundir en el tema
de la intervenci6 social cri-
tica, podeu llegir I'obra se-

glient:

M. Montero (2003). Teoria y
prdctica de la psicologia comu-
nitaria: La tension entre comu-
nidad y sociedad. Buenos Ai-
res: Paidos.

Vegeu també

Podeu trobat el cas de la Llei
de promocié de I'autonomia
personal i atencio a les per-
sones en situacié de depen-
déncia en el subapartat 1.1.1
d’aquest modul.
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El fet de tenir en compte el coneixement de les persones afectades per una de-
terminada problematica, cosa propia de la intervencio critica, té com a objec-
tiu respondre als fonaments del binomi saber/poder des d’una perspectiva al-
ternativa que alteri les maneres dominants d’establir o representar les veritats,
les persones autoritzades a fer-ho i els meétodes apropiats per a aconseguir-ho.
Aixi, en considerar que cada un dels rols o agents involucrats en la interven-
ci6 disposa de determinats sabers que s’han de conjugar per a arribar a definir
el que és problematic (a més de les actuacions que s’han de dur a terme per
transformar-ho), s’aconsegueix dissoldre la asimetria entre el rol interventor i
I'intervingut, i es redueixen els efectes de poder que implica la distinci6 entre
els agents autoritzats a intervenir (interventors) i els que no ho estan (inter-

vinguts).

La segona caracteristica fonamental de la perspectiva critica de la inter-
vencio social és el compromis politic i etic amb la transformacio6 de les
estructures generadores de desigualtats socials.

L'horitz6 del canvi social desitjable s’orienta vers la transformaci6 de les situa-
cions de dominaci6 i desigualtat en les quals es troben determinades persones
en les societats capitalistes actuals. Segons Montero (2004), es tracta d’adoptar
una posicié que critica, mostra i rebutja el manteniment i la justificacio de

condicions de vida injustes, a més de les maneres de coneixer insatisfactories.

Aquest posicionament implica assumir el caracter socialment construit de les
«veritats» que regulen la tasca de la intervenci6 social i exigeix 1’analisi dels
significats que es construeixen entorn de determinades problematiques. Per a
fer-ho és necessari analitzar quins significats s'imposen, influeixen, obstruei-
xen i serveixen a certs interessos. Aixi, la necessitat de la transformaci6 social
esta basada en una concepci6 de la societat organitzada en eixos de dominacio
i d’explotacié. La distribucié desigual dels recursos de la societat i la situacio
de marginaci6 d’alguns grups socials s’ha de revertir mitjancant processos de

canvi social.

Aquesta segona caracteristica posa eémfasi en el treball sobre les condicions
estructurals generadores de diverses problematiques socials. El gir que es pro-
posa implica excedir la mera constatacié que hi ha situacions problematiques
que afecten determinades persones i orientar-se cap a I’analisi de les seves cau-
ses socials o estructurals, com ara les formes d’explotacié derivades del siste-
ma capitalista de producci6 o el fet que en una cultura patriarcal, la posicié
de les dones esta en relacié asimetrica a la dels homes. L'adopci6 d’aquest ti-
pus de posicionament politic qiiestiona la rellevancia atribuida a la correcci6
i normalitzaci6 de les persones per a adaptar-les al sistema social dominant i
subratlla la necessitat d’abordar la intervenci6 des d'una perspectiva que tin-
gui en compte el context social en el qual emergeixen els problemes socials.

Lectura recomanada

Podeu aprofundir en el tema
del compromis politic i etic
amb la transformaci6 de la
perspectiva critica de la inter-
vencio social llegint 1’obra se-
glient.

M. Montero (2004). Introduc-
cion a la Psicologia Comunita-
ria: Desarrollo, conceptos y pro-
cesos. Buenos Aires: Paidos.
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Les explicacions centrades en les caracteristiques de les persones tendeixen a identificar
la passivitat o la desmotivacié com a factors de risc d’exclusi6 social i consideren que
la seva conducta submisa i apatica és la que les exclou de l’eéxit i el progrés. Des d'una
perspectiva critica que tingui en consideracio les causes socioestructurals, s’entendra, en
canvi, que les circumstancies socioeconomiques i politiques adverses, fora del control
d’aquestes persones, son sovint les causants de certes situacions de malestar. Aquest canvi
de perspectiva tindra com a conseqiiéncia actuacions que incideixin sobre la causa dels
problemes socials i generin processos de transformacio de les situacions d’injusticia que
provoquen aquests problemes. Per tant, aquest tipus d’actuacions tendira cap a formes de
transformaci6 social que puguin donar poder a aquestes persones, transformar les situa-
cions esmentades i provocar canvis profunds en les relacions de poder que actualment
configuren les societats.

Aixi, doncs, com veiem, la perspectiva critica d’intervenci6 social sorgeix amb
la voluntat de combatre i problematitzar les nocions comunament emprades
en la intervencio social, a més de les solucions que es proposen i que hem

revisat en aquest modul.

Tenint en compte els aspectes que hem discutit fins aqui, en el proxim modul
es desenvoluparan amb més detall els principis teorics, conceptuals i metodo-
logics d'una intervencio social critica i participativa. Per a comprendre-la bé,
us recomanem fer una lectura activa que permeti identificar en cada una de
les propostes que es desenvoluparan els elements que es posen en joc amb
I'objectiu de proposar solucions als qiiestionaments i discussions que hem re-

visat en aquest modul.
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