L'autoavaluacio en els

equips d’intervencio social.
Accions de millora continua

en el Programa Turmeda d’atencio
a persones immigrades

I Tofol Sastre Ramis
Antropoleg i treballador social

Amb la col-laboracié de Catiana Rossell6 i Tatiana Rodriguez

L’'avaluacio de serveis

En el camp dels serveis socials I'avaluacié
ha estat un element sempre associat a la
planificacié. Majoritariament s’ha desenvo-
lupat una avaluacié final de caracter anual,
encaminada a la presa de decisions res-
pecte de la continuitat d'un programa o
no. D'altra banda, també es realitzen auto-
avaluacions, amb una memoaria de servei o
de la unitat de gestié també de caracter
anual, basades en explotacions de bases de
dades centrades sobretot en el nombre de
persones usuaries dels programes o serveis
diferents.
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L'avaluacié intermédia o de procés també
s'ha anat desenvolupant perdo amb un carac-
ter menys estructurat. Aixi, segueix essent
habitual que es facin aquestes avaluacions
sobre la base d’opinions generals, percep-
cions individuals o sense disposar de dades
contrastades. Aix0 pot suposar un problema
quan es pretén, a més d’atendre usuaris, que
aquests quedin satisfets i sense deixar de
considerar que les actuacions que s'intro-
dueixin suposin un benefici en I'organitza-
cio, és a dir, gestionar sobre la base de la
qualitat dels serveis.

Des de la gestié de qualitat en les adminis-
tracions publiques es concreten accions d’a-

valuacié quant a I'impacte de les actuacions i
la consecucio d'uns resultats, perd també, en
tots els aspectes de I'organitzacioé relacionats
en la seva consecucié. Aixi l'avaluacié de
models de gesti6 com I'EFQM (European
Foundation for Quality Management) ha
propiciat que s’adjuntin guies per avaluar-ne
el funcionament. Per aixo, cadascun dels
aspectes que en el model es contemplen tin-
dra el seu equivalent en les enquestes d’'ava-
luacié, en aquest cas del CAF (model comu
d'autoavaluacio) utilitzat per les administra-
cions publiques.

Els metodes i técniques emprats a aquest
efecte s6n molts i variats. En definitiva es
tracta d'establir uns processos per dur-la a
terme: creacié d’agéncies externes, comités
interns, externs, equips d’elaboracié d'infor-
mes, grups de millora, etc. L'objectiu és per-
metre a les organitzacions fer un diagnostic
de les seves activitats per establir:

e Actuacions ordenades i metodologiques
per abordar arees que precisin millores.

e Actuacions per potenciar els aspectes
importants i els punts forts.

En el model de gestié de qualitat europeu
(EFQM), en concret en el criteri 3 referit a les
persones que treballen en els diferents pro-
grames i serveis de I’Administracié, es con-
templa que aquests son |'organitzacio en si
des del moment que gestionen els recursos
disponibles i es converteixen en una garantia
de suport a la seva estrategia i planificacié i
al funcionament efica¢ dels seus diferents
processos.

Encara que es donas I'exposat abans, partici-
pen en aquests processos d'avaluacio els pro-
fessionals dels equips que treballen directa-
ment en cadascun dels programes i serveis?
Doncs sorprenentment, en moltes d'oca-
sions, no. Sense que hi participin, podem

parlar d'una avaluacioé participativa i consen-
suada? No del tot. | la finalitat d’establir una
llista de possibles millores que ajudin a pren-
dre decisions es pot fer sense que hi partici-
pin els técnics implicats? Sense dubte, no és
convenient.

Pensam que la participacié dels técnics que
gestionen els programes i serveis és primor-
dial i indispensable per establir processos de
millora continua. El cicle PDCA, també cone-
gut com a cercle de Deming, és una estratée-
gia de millora continua de la qualitat de I'or-
ganitzacié en quatre passos:

PLANIFICAR =% EXECUTAR =
MESURAR | ANALITZAR =% PRENDRE
DECISIONS =3 PLANIFICAR

Amb I'equip técnic del centre d'acollida per a
immigrants, es va plantejar intervenir en el
procés d’avaluacié, amb la finalitat d'elabo-
rar, d’'una part, un document de diagnostic
del seu funcionament, i d'una altra, la con-
crecié dels procediments referits a la inter-
vencié. Es van realitzar tres sessions de tre-
ball d'aproximadament noranta minuts
cadascuna, hi van participar tres tecnics
implicats en la gestié de processos essencials.
El servei per avaluar és el Programa Turmeda
(centre per a la inserci6 sociolaboral d'immi-
grants) gestionat per Creu Roja i amb titula-
ritat del Consell de Mallorca.

Del que es tracta és de crear un material de
treball consensuat per establir plans de
millora basats en objectius proactius i que
assegurin una major eficiencia. En definitiva,
propiciar la presa de decisions basada en
dades. Sera sobre la base dels registres perti-
nents (en aquest cas quatre) que es detalla-
ran les arees critiques per detectar i les millo-
res per proposar. Aquest material s'utilitzara
en les reunions d’'equip facilitant aixi I'auto-
avaluacié continua i el funcionament dels
técnics com a equip de millora.
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En el cas que ens ocupa, el Centre Turmeda,
i sobre la base de les reunions de treball rea-
litzades, s’'ha implantat tot un seguit d'ac-
tuacions de millora en el sistema de gesti6
que ja es duia a terme, encaminades a:

e Simplificar el seguiment i la supervisid
dels processos d'intervencié que es realit-
zen en el centre.

e Clarificar i establir criteris sobre la meto-
dologia que cal emprar.

* Procedimentar la coordinacié intercen-
tres.

e Establir protocols sobre la base dels perfils
d’usuaris als quals atendre i concretar els
recursos per aplicar en cada perfil.

e Analitzar la situacié en la qual es troba el
centre, avaluar-la periodicament i propo-
sar-ne millores.

e Simplificar registres, pero basant-se en un
treball en profunditat, que permeti tre-
ballar els punts anteriors.

e Explicitar el coneixement per a |I'autoava-
luacié.

El treball en equip com a metodologia per a
I'autoavaluacié precisa d'un dialeg obert i
poc jerarquic. Amb aixo es fa possible que
flueixi al maxim el coneixement basat tant
en dades dels serveis i programes, com en
habilitats i actituds dels professionals de I'or-
ganitzacié. Aixi s'explicita tot un potencial
que influira directament en la millora del
servei i en les diferents estratégies que cal
implantar.

Des d'un primer moment es va entendre el
treball per realitzar, en aquest cas per pro-
fessionals de diferents organitzacions, com
un procés. Per aixo, s'entenen les activitats
com a fortes relacions que interactuen. Per
aixo, modificar-les influira en el treball de
tota la resta. El plantejament anterior ens
garanteix millors resultats sobre els quals
realitzar I'avaluacié.
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Com que parlam d’uns espais de reunié amb
un temps limitat i amb la finalitat que tin-
guessin una eficiencia maxima, els profes-
sionals implicats van acordar reduir els
registres en els quals basar I'autoavaluacié
a quatre. Equivalen als quatre punts critics
sobre els quals preparar actuacions de
millora.

DAFO

PERFILS USUARIS

FLUXGRAMA D’INTERVENCIO AMB USUARIS
| ARTICULACIO ALTRES PROFESSIONALS

FLUXGRAMA DEL PROCEDIMENT INTERN
DEL CENTRE TURMEDA

1. EI DAFO, com a analisi de situacié de par-
tida, perd alhora com a element viu en el
qual anar detallant les modificacions. D'una
manera rapida permet diagnosticar els pro-
blemes principals i planificar actuacions
correctives.

2. Els perfils d’usuari permeten identificar el
treball per realitzar amb els usuaris sobre la
base de criteris objectivats. Concreta les acti-
vitats i els recursos. Es distribueixen les perso-
nes en protocols d'intervencié diferents
segons la seva situacié valorada.

3. La intervenci6 amb usuaris i articulacié
amb altres serveis, permet tenir procedimen-
tada la intervencié des de I'acollida fins a la
sortida de l'usuari del centre. Facilita aixi tre-
ballar amb objectius preactius i s'avalua al
mateix temps l'articulaci6 amb altres serveis
implicats.

4. El procediment intern del centre organitza
el seguiment de les intervencions sobre cada
persona.

El Programa Turmeda

Turmeda és un servei d'acollida per a persona
immigrades d’origen extracomunitari, que
ofereix allotjament temporal i cobertura de
necessitats basiques, a més de |'orientacié cap
als sistemes de protecci6 mentre els usuaris
inicien o desenvolupen processos de normalit-
zacié de regularitzacié administrativa, labo-
ral, sociosanitaria, d’'habitatge, al mateix
temps que s'estableixen en la comunitat.

La capacitat del centre és de 45 places distri-
buides en habitacions individuals i dobles. A

més, té sis places per a casos d’emergéencia
que son derivats després que la unitat mobil
d’emergencia social (UMES) els valori.

El centre roman obert tots els dies de I'any
entre les 18.00 h i les 9.00 h de I'endema,
moment en el qual els usuaris han d’abando-
nar el centre.

La primera fase del treball va ser, doncs, acla-
rir el punt de partida, posar-lo per escrit de
manera esquematica. Optam per realitzar un
DAFO. Es el seglient:

ANALISI DAFO:

DEBILITATS

¢ S’ha de reforcar una identitat propia com a
centre.

¢ S'atenen persones sense el perfil d'usuari
propi del centre.

¢ Resulta dificil gestionar la sortida del cen-
tre dels usuaris amb major risc d'exclusié
social.

e l'ingrés d’usuaris es realitza sense conéixer-
ne la situacié en profunditat.

¢ Hi ha usuaris sense cap tipus de documen-
tacié acreditativa.

e Existeix precarietat en els mitjansien la
infraestructura del mateix centre.

e Es realitzen torns de treball en solitari.

e La ubicacio fisica del centre és lluny dels
recursos sociosanitaris.

e S'incompleixen les normes del centre.

e Cal un sistema de registre per al treball
amb processos.

PUNTS FORTS

e 'equip d'intervencié esta molt implicat en
accions de millora i actuacions innovado-
res.

¢ S’ha passat a treballar amb protocols
escrits.

¢ Es prenen les decisions partint de dades i
criteris tecnics.

¢ Hi ha bones relacions amb els usuaris i bon
clima laboral entre els treballadors.

¢ La majoria de sortides d'usuaris sén resol-
tes en positiu.

e Es té capacitat per rectificar i per adaptar-
se a noves situacions. Flexibilitat reflexiva.

AMENACES

e Risc que el treball dels centres de reinsercié
es concreti en una mera distribucié d'usuaris.

e Dificultats a I’'hora d'accedir a altres cen-
tres de la xarxa.

e Ingressos marcats des de les institucions
sense tenir en compte el perfil de ["'usuari.

e Falta de recursos comunitaris per atendre
persones en situacié d’exclusié social.

* Processos de reinsercié molt lligats a la
conjuntura economica.

e Falta de complementarietat entre els per-
fils de professionals que treballen en el
centre.

e Dificultats d'accés a les aplicacions infor-
matiques de registre d'usuaris.

e Dificultats amb I|'articulacié amb altres cen-
tres on no es dona perfil tecnic entre els
professionals.

e Demora en l'aplicacié de recursos des de
les diferents administracions.

OPORTUNITATS

e L'especialitzacié en atencié d'usuaris amb
perfil per a la reinsercié sociolaboral,
encara que sense perdre de vista que una
part del col-lectiu es troba en risc d'exclusié
social.

® Bona col-laboracié conjunta amb els serveis
d’atencié primaria i dels diferents serveis
d’urgencia per atendre persones en situacié
d’exclusio social.

e Incorporacié de professionals d'altres admi-
nistracions per donar suport a la intervencio.

e Suport des de diferents institucions i serveis
per desenvolupar la feina.
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Perfils dels usuaris del servei

Al programa Turmeda poden accedir tant
homes com dones immigrats de nacionalitat
extracomunitaria, d'edats compreses entre
18 i 65 anys, sense allotjament, mitjans de
subsisténcia i que requereixen d'atencié per-
sonal per cobrir les necessitats basiques i per
desenvolupar processos d’insercié sociolabo-
ral. Clarificar els perfils permet que en el
moment d’entrar al centre, els usuaris ja esti-

Insercio laboral

Immigrant extracomunitari en
situacio regular o irregular.

MAXIM 3 MESOS

Coneixement de I'entorn. Us
de recursos laborals: oferta
de feina.

- Si esta en situacio irregular
pot iniciar un procés d'arrela-
ment social.

Si és desconegut en el centre.

Si ve derivat de les xarxes d'a-
tencié primaria o de reinsercio.

No és clarament de reinsercio
laboral.

- Documentacio.

- Empadronament.

- Targeta sanitaria.

- Centre SS.

- Centre de salut.

- OFIM.

- Menjador social.

- Aprendre I'idioma.

- Mediacio laboral.

- Serveis d'orientacié laboral.
- Oficines d'ocupacié.

- Empreses de col-locacio.

- Ha utilitzat recursos socials i
laborals.

+ Ha trobat feina/habitatge.

guin situats en un o un altre i aixi disposar
d'un procés d’intervencié optim i adaptat a
la seva situacié. L'esquema dels perfils és el
marc de referéncia en les reunions d'equip
per realitzar el sequiment a usuaris, com a
ajuda per identificar situacions objectives i
les necessitats dels usuaris en diferents

moments. | aixi marcar criteris i objectius més

concordes amb cada perfil.

PERFILS D'USUARIS:

Risc

Immigrant extracomunitari en
situacio regular o irregular.

PER VALORAR

Us de recursos socials i pre-
paracio laboral.

- Només pot accedir a una
feina precaria.

- Mancat de persones de
suport.

- Necessita suport assisten-
cial.

Procedeix dels perfils 1i 3.

Sempre abans d’entrar en el
centre.

- Els recursos del perfil 1.

« Tecnics de suport psicologic
de I'equip de valoracié de la
xarxa d'insercié.

- Ha utilitzat recursos socials i
laborals.

- Suport relacional.
- Ha trobat feina/habitatge.

Exclusié

Immigrant extracomunitari en
situacio regular o irregular.

PER VALORAR

Habilitats convivencials men-
tre es valora la possibilitat
d'estar en perfil 2.

- Necessita un canvi temporal
de centre.

- Cronicitat en la seva proble-
matica.

- Procedeix del perfil 2.
- Pendent d'entrada a un cen-

tre de la xarxa d'insercié social.

Sempre abans d’'entrar en el
centre.

- Centres de la xarxa d’inser-
ci6 social.

« Equip de valoracio de la
xarxa d'insercio.

- No pot accedir a cap ocupa-
cio.

- Necessita tractament médic.
- Drogodependeéncies.

- Aillament social.

- No pot accedir a un habi-
tatge.

- Necessita ser atés en un
centre de la xarxa.

INTERVENCIO EN EL PROGRAMA TURMEDA:

f Acollida en centre

 Preentrevista de primera valoracid

e Compromis normatiu

o Autoritzacié per a recollida de dades personals

o Accés al servei de menjador
o Acomodacié de |'usuari

QAccés a serveis d'higiene personal

Intervencio

e Cita per a valoraci¢ diagnostica amb treballador social

e Registres informatics

e Obertura d’expedient de seguimient

Persona documentada?

Suport en la tramitacié de la
documentacié identificativa

e Empadronament

e Tramitacio de la targeta sanitaria i ciudadana

Coneix I'idioma?

Situacié administrativa
regular?

Compromis d'assistencia a un
curs de l'idioma

Suport OFIM

El procés d'intervencié en el centre esta estructurat en tres fases: acollida, desenvolu-
pament, preparaci6 de la sortida. El diagrama segtient reflecteix el procediment.

Orientaci6 sociolaboral

e Organizacio BAE

No e Derivacié recursos comunitaris

Té feina?

e Seguiment

e |dentificacié del perfil professional

e Pla d'estalvi |«

v

Recerca
d'allotjament

Necessita suport?
Necessita valoracié
per entrar a la
xarxa d'insercio?

A
"1 e Elaboracio de curriculum vitae
¢ Seguiment de recerca de feina
Si ) Identificacio
Troba feina? de causes
v

Valoracio per a intervencio
d'altres serveis

e Derivacio a altres serveis
* Medicio per a recerca d'habitatge

Pacte amb I'usuari per a la seva
sortida del centre

e ( SOrtida del centre
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Al centre es manegen indicadors de resultat
de la situacié de I'usuari en el moment de la
sortida del centre, que poden ser: trasllat a
una altra zona de residéncia, baixa volunta-
ria, final del temps d'estada acordat, abando
del centre, expulsié per incompliment de nor-
mativa, sortida per intervencio resolta i deri-
vacio a altres serveis. Utilitzant una mostra de
275 usuaris amb sortida del centre durant el
2007, la distribucié ha estat la seglient:

¢ 108 sortides resoltes

¢ 53 canvis de zona de residéncia

* 41 sortides per finalitzacié del temps d’es-
tada acordat

® 36 van abandonar el centre

* 33 baixes voluntaries

® 12 expulsions

¢ 4 derivats a altres serveis

Treball en xarxa

Una vegada identificats els processos i la seva
aplicacio a través de l'organitzacié, en les
reunions d’autoavaluacié se’'n determina el
funcionament i la interacci6 amb altres ser-

Contacte de l'usuari amb
el centre Turmeda.

INICIATIVA PROPIA
e Conegut en el centre i no es
detecta risc d'exclusié social.

e A través d'UMES/Urgencies.
e Clarament de perfil sociolaboral.

ACOLLIDA EN CENTRE TURMEDA
e Entrevista d'acollida.

 Primera valoracio.

¢ Primera devolucié i compromisos.
® Registres i bases de dades.

v
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veis fora del centre, amb els quals s'ha de tre-
ballar de manera coordinada. A més, es per-
met, segons recull la norma ISO 9001:2000:

e determinar els criteris i métodes necessa-
ris per assegurar que tant les activitats
com el seu control siguin eficacos;

e assegurar la disponibilitat de recursos i
informacié necessaris per donar suport a
I'operacié i al seguiment d'aquests pro-
cessos, realitzar-ne el seguiment, el
mesurament i I'analisi;

e implementar les accions necessaries per
aconseguir els resultats planificats i la
millora continua.

L'articulaci6 amb altres serveis de la xarxa
passa a ser un procés clau i com a tal s’ha de
procedimentar. La coordinaci6 amb altres
agents socials és primordial a I'hora de defi-
nir les aliances i estratégies que permetin la
consecucié de resultats esperats. Aquest
seria un punt per revisar en les reunions
d’'autoavaluacié pel que es va detallar el
fluxgrama. Es el segiient:

ARTICULACIO DELS SERVEIS:

Derivacio des d'altres centres o serveis com Atencid
Primaria, SAPS, albergs de transelnts, etc.

v

e Si és precis, se sol'licita valoracid complementaria
a I'Equip de I'lMAS.

e Informes de derivacio.

 Registres de |'usuari.

Es necessaria valoracio/
intervencié IMAS?

INTERVENCIO EN TURMEDA
e Entrevistes de seguiment i suport.

o | Coordinacié amb centres i serveis tant de la xarxa

Des d'IMAS .
* Entrevistes a |'usuari. ' S
 Devolucid amb informe als centres i serveis implicats.

e Elaboraci¢ del pla individual
d’atencio.
e Acordar sortida del centre.

Necessita intervencio
d'altres professionals?

d’insercié social com d’altres.

Derivacié per a les intervencions professionals
pertinents.

Es rep la informacié sobre les intervencions

Preparaci¢ de la sortida del centre |4
de |'usuari de manera acordada. |~

\ 4

realitzades per altres serveis.

Es detecta falta
d’habilitats de I'usuari?

SORTIDA DE L'USUARI DEL
CENTRE TURMEDA.

Conclusions i propostes

Els serveis d'acollida residencials per a perso-
nes immigrades han de desenvolupar proces-
sos integrals de suport i promocié social i
d’autonomia per minimitzar els aspectes
negatius de l'acolliment. Els centres per a
reinsercié sociolaboral han d’'avancar més
enlla de les actuacions merament assisten-
cials, que sén les uniques que es desenvolu-
pen en nombroses ocasions.

Les persones immigrades acollides en serveis
residencials pateixen en molts de casos una
doble discriminacio: una pel fet de ser immi-
grants i I'altra, per la situacié personal que els
ha dut a acudir al centre. Es imprescindible que
les administracions publiques de les quals
depenen aquests serveis treballin per sensibilit-
zar la poblacié en general en la veritable tasca

Derivacio a I'equip de valoracié de la xarxa d'insercié
social per si necessita suport d'aquesta xarxa.

d'aquest tipus de recursos i les veritables causes
que condueixen a la necessitat d'acudir-hi.

Seria d'utilitat disposar d'un cataleg d’ofici-
nes d'atencio i centres d’'acollida per a immi-
grants, tant a nivell autonomic com estatal, i
aixi des de qualsevol part del territori poder
ser informat de la possibilitat d'allotjament i
de les condicions dels centres.

S'han d’establir linies comunes d’actuacié en
matéria d’atencié a immigrants, reconegu-
des i respectades, millorar la coordinacio i
adequar els serveis comunitaris d'atencio
generalista, des de centres educatius, sanita-
ris, d'ocupacioé i formacio, a més dels d’'aten-
ci6 social, i desenvolupar plantejaments
inclusius i no crear estructures paral-leles.

Cal reforgar els sistemes de proteccié social,
incrementar el nombre de professionals
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especialitzats en aspectes legals, també en
aspectes culturals, i amb coneixements d’al-
tres idiomes per facilitar la comunicacio.

Quant a les persones en situacié irregular,
s'han de cercar solucions que impedeixin la
seva rapida entrada en el circuit d'exclusio
social. Accions que passarien per permetre
que accedissin a formacio ocupacional, posar
en marxa programes especifics de formacio-
ocupacié que puguin anar acompanyats de
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prestacions economiques minimes per al seu
manteniment, etc.

La implementacié en grups de treball d'acti-
vitats propies d’equips de millora basats en
I'autoavaluacié és una prioritat. La realitza-
ci6 de documents que concretin de manera
clara els punts que cal avaluar és un element
facilitador indispensable. Els processos de
millora continua sén el tipus de gestié que
cal que els equips de treball implantin.





