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1. INTRODUCCION. LA INTERVENCION EN PREVENCION COMO MEJOR SOLUCION

Una ojeada a nuestro alrededor nos puede llevar hasta la deteccidon de una serie de circunstan-
cias problematicas o de situaciones desagradables que posiblemente nos gustaria que no se diesen:

- Un 10% de los espafioles (unos cuatro millones) se ve afectado por algin tipo de enfermedad
mental. Las depresiones afectan muchisimo maés, entre los adultos (uno de cada tres) (Segun el
Presidente de la Asociacién Espafiola de Salud Mental en Madrid, junio-94).

- Unos treinta mil nifios sufren malos tratos en la autonomia de Andalucia. (Segun el estudio del
Departamento de Psicologia Evolutiva de la Universidad de Sevilla, Abril 94).

- Unos tres millones de espafioles dependen de algun tipo de sustancia téxica -sobre todo alco-
hol- (Ministerio de AA.SS. Abril 94)

- Un millén doscientas mil personas menores de 65 afios paceden incapacidades intelectuales
(Segun reportaje de Koro Castellano publicado en el Pais)j.

- Alrededor de cien mil inmigrantes existen en Espafia de los cuales solo poseen permiso de tra-
bajo unos sesenta y cinco mil (M° de AA.SS. Enero-95)

- El 25% de las victimas de trafico en fines de semana estd comprendida en la banda de 18 a 24
afios; el porcentaje baja hasta el 20% sobre la totalidad de las cinco mil victimas anuales. (Segun
los datos de Direccion General de Trafico. Marzo 95).

- Unos 400.000 espafioles padecen el mal de Alzheimer (Asociacién de Amigos del Alzheimer,
Marzo-95).

- Segun la estrategia personal de compra, se puede conseguir un ahorro de hasta 400.000 pese-
tas por afio. (Organizacion de Consumidores y Usuarios en Enero de 1995).

- En las carceles espafiolas hay unos 41.000 presos de los cuales unos 11.000 son preventivos.
Destacar que hay unas 4.000 mujeres y algo mas de 200 nifios menores de seis afios (Instituciones
Penitenciarias, Febrero 95)

- Unos siete millones de pensionistas cobrarn un promedio de 60.000 pesetas/mes (Instituto
Ndacional de la Seguridad Social, Enero 95)

- La responsabilidad de las familias monoparentales recae sobre la mujer un 80% de los casos (
Me de AA.SS. Febreo 95)

- Unas 130.000 personas entre seropositivos y enfermos de sida hay en Espafia; de los cuales
27.000 son los dltimos y unos 650 menores de 13 afios . (M° de Sanidad y Consumo, Enero-95).

- Escasamente el porcentaje de alumnos con minusvalias de algin tipo que asisten a la
Universidad llega al 1%; sobre miembros de poblacion gitana, ni eso. (Anuario de estadistica- 1993)

- El 19,4% de las familias espafiolas que se encuentra por debajo del nivel de pobreza llamada
moderada, lo que afecta a unos 2.200.000 de familias. De ellas un 20% vive en zonas urbanas. En
el nivel que se denominaria pobreza severa habria unos 4.000.000 de personas, sobre un total
aproximado de ocho millones, (Informe FOESSA de Caritas y V informe sociolégico sobre la situa-
cion social de Espafia, de Enero de 1995) De acuerdo con estos datos la pobreza genera: falta de
informacion, falta de perspectivas laborales, de 6cio, de cultura, de calidad de vida... Con el pro-
greso, los problemas no han desaparecido, sino que se han modificado, creando, en general, fal-
sas expectativas a las que no siempre se puede acceder. Esta gran “tragedia social” se ha detecta-
do en zonas de la frontera con Portugal y mitad sur del pais.

- A finales de 1.994 habia casi 3.700.000 personas paradas sobre unos 12.000.000 de emplea-
dos. De los primeros, unos 2.300.000 comprendidos entre las edades de 25 y 54 afios. Al res-
pecto, hay un millén de hogares donde todos sus miembros estan en paro. Sobre los 12 millo-
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nes de hogares existentes, unos 9 cuentan con algin miembro trabajando y de estos, unos 6 con
todos sus miembros ocupados. Sobre el tema de la economia sumergida, un 90% estad desempe-
flada por mujeres.

(Encuesta de poblacién Activa sobre 1994).

- Unas 30 ciudades espafiolas estan acogidas a la Red de Ciudades Saludables, con tedrica voca-
cion de sanas y ecolégicas, aunque muchas de ellas presentan grrandes problemas al respecto.
(Congreso Internacional de Ciudades Saludables y Ecolégicas celebrado en Madrid, Marzo-95)

Todos estos datos y otros muchos referentes a malos tratos de mujeres o nifios (incluidos los
abusos de tipo sexual), las ludopatias, la prostitucién, el envejecimiento de la poblacion, las acti-
vidades extraescolares, explotacion laboral de menores, los transeuntes, etc..etc.. nos demandan
una urgente intervencion socio-educativa.

2. (:DE QUE O QUIEN DEPENDE NUESTRA INTERVENCION?

Que nuestra intervencion socio-educativa es precisa en semejante panorama social que ya
quedé reflejado aunque un tanto pesadamente, con anterioridad nadie lo puede dudar, es mas ya
lo decia Confucio en sus charlas y que aproximadamente era algo asi como lo siguiente: “Si un
pobre te pide ayuda para mitigar su hambre, no le des un pez porque solo le aliviaras el proble-
ma del momento; ensefiale a pescar que posiblemente se lo soluciones durante mas tiempo”
(Claro esta que Confucio no vive en nuestra época ni en Espafia o hubiera tenido que cambiar
algunas palabras de su pensamiento).

Del analisis de los datos presentados con anterioridad, nos llama especialmente la atencion los
referidos al tema de la pobreza y al de la ocupacién laboral, sin desdefar otros, unidos a los cita-
dos cuales son los problemas de caracter de salud mental y el de adiccion a la television (un 10%
y un largo 90% en nifios, respectivamente). Nos concretamos en esta problemética por las reper-
cusiones que conlleva de generacién de otros muchos en los aspectos de salud, violencia, ali-
mentacion, equilibrio emocional, relaciones sociales..., y tantos mas.

Aparentemente el problema inicia en un desajuste entre el sistema educativo y la realidad social
a que se han de enfrentar quienes terminan estudios. Al respecto se aduce que no se nos ha pre-
parado de forma adecuada para poder y saber encajar los cambios surgidos gracias al progreso
y/o adaptarnos a los mismos.

Una vez llegados a estos extremos el individuo, que continua padeciendo sus necesidades de
caracter social en las que fué educado (higiene, alimentacion, alojamiento, relacion, ocupacion,...)
pero sin poder disponer de una ayuda precisa, se encuentra perdido. Una vez que se abandond
la tutela del Ministeriio de Educacion y Ciencia, la responsabilidad de la formacion adecuada para
que los individuos podamos afrontar con ciertas garantias de exito los novedosos y cambiantes
problemas en los que nos vemos envueltos parece quedar diluida o es casi inexistente.

La Constitucion espafiola garantiza una serie de derechos a todos los espafioles. Del cumpli-
miento de ésta se encargan las instituciones politicas de acuerdo con las leyes que al respecto hay
elaboradas.

El problema se presenta cuando hay que aplicar la legislacién. Hoy por hoy, un mismo proble-
ma puede ser afrontado por personal dependiente de:

- Servicios Periféricos de Ministerios.

- Servicios de las Consejerias correspondientes.

- Servicios de las Diputaciones provinciales.

- Servicios de los Ayuntamientos

- Organizaciones de voluntarios.

El tipo de intervencion va a quedar mediatizado por el contexto donde radique el problema lo
cual conllevara la responsabilidad del organismo correspondiente de acuerdo con sus competen-
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cias, y también por la financiacion disponible y el grado de prioridad que se le otorgue dentro de
la planificacion politica genera.

Lo que si parece estar claro, la menos para una gran mayoria de los profesionales del campo,
es que un problema no siempre depende de una intervencion “concreta”, en general, un proble-
ma genera otro y este a su vez otro u otros y asi sucesivamente hasta generar una situacion de
conflicto cuya posible solucién solo va a ser posible gracias a una intervencion de tipo multidis-
ciplinar, lo cual conlleva un gran trabajo de coordinacion a lo que no todas las entidades impli-
cadas estan dispuestas, por causas multiples.

A modo de resumen, nuestra intervencion en la resolucién de problemas como profesionales de
la educacidn social segiin nuestra modesta opinion quedaria determinada por:

a). Voluntad politica de resolucidén de problemas y no de intervenir asistencialmente.

b). Disponibilidad financiera.

- Sobre la importancia del segundo aspecto no hay nada que comentar, dado que eéste es el
punto de apoyo, en que se basaré el desarrollo de los programas.

- Respecto al punto primero habria que sefialar una mas amplia gama de factores a tener en
cuenta, tal:

- Desarrollo, evaluacién y ampliacion del plan de proyectos de actividades aprobado en los pri-
meros meses 1994 para incidir sobre la poblacion comprendida entre los 15 y 30 afios en las areas
de Educacion, Formacion y Empleo, Igualdad de Oportunidades, Participacion y Asociacionismo
y Cooperacion internacional.

- Delimitacion de competencias y creacién de planes de coordinacién, seguimiento y evaluacion.

- Creacion de equipos multiprofesionales que estarian configurados por profesionales dotados
de la preparacién més optima en funcidn de los campos de intervencién .

- Dotacion de la infraestructura y el material necesario para desempefiar el trabajo.

- El individuo ha de ser “objeto”, pero sin olvidar que también ha de ser “sujeto” de la inter-
vencion.

- La intervencion educativa, independientemente de otro tipo de intervenciones, ha de estar enca-
minada hacia la dotacion a los individuos de procesos de desarrollo personal que le faciliten su adap-
tacién y comprension de los cambios evolutivos y su integracion en la dindmica social sea gratificante.

3. TIPOS DE INTERVENCION

Se podria hablar de una amplia y variada gama de clasificaciones, de acuerdo a diferentes prin-
cipios. Desde nuestra perspectiva, establecemos la siguiente, sin ningn animo de polemizar y si
de operatividad:

a) En referencia al proceso evolutivo del individuo:

Primaria: en cuanto que el individuo se va integrando paulatinamente en su grupo de influen-
cia mas préximo: familia, escuela...

Secundaria: en cuanto que el individuo se relacionara con otros grupos o colectivos a los que
no unen lazon de afectividad y habrd de compartir o respetar una serie de valores, que le lleva-
ran en suma a la internacionalizacion de una “normativa de circulacidn social”.

Terciaria: En cuanto que los individuos que necesitan de una intervencion especifica se han de
reincorporar al mundo social de referencia, independientemente de los componentes de vigilan-
cia o control de perpetuacion de ideales que pudiera haber en ella.

b) En referencia al ambito de intervencion:

Familia: para que las intervenciones en cuestion de salud, alimentacion, cuidado, higiene y esti-
mulacién precoz faciliten el desarrollo del neonato y sirva de felicidad familiar.

Actividades extraescolares: en cuanto que sirvan de complemento de aquellas y facilite la rela-
cion personal con otros individuos y el desarrollo de habilidades y valores.
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Ambito socio-laboral: en cuanto a formacion ocupacional, reconversién profesional o perfeccio-
namiento...

Ambito comunitario: en cuanto miembro de una colectividad en la que debe desarrollar una
serie de roles de acuerdo con sus posibilidades y capacidades.

Ambito del tiempo libre: por cuanto todo individuo debe desarrollar una serie de facetas perso-
nales que le complementen sus potencialidades y le aumenten sus niveles de autoestima en base
al desarrollo de una serie de actividades gratificantes no socialmente obligatorias y que trataran
en general de recuperar al individuo para sus ocupaciones laborales, o0 al menos como via de esca-
pe o sublimacién de sus problemas.

Ambito de actualizacion social (en la medida de complemento al laboral): por cuanto que el
desarrollo conlleva una serie de modificaciones casi continuas y asumirlas y comprederlas para
obtener de este proceso el mayor beneficio posible para si mismo y su entorno.

¢) En cuanto a la duracién de la intervencion:

Puntual: en la medida en que la intervencion se realiza para la resolucion del problema.

Permanente o Duradero: en la medida en que se prevee una acumulacion de problemas o la
problematica es tan grave que precisa de una intervencion muy compleja y a fondo, que por lo
tanto conllevara una amplia gama de aspectos a tratar y por lo tanto precisardn de mucho mas
tiempo.

d) En cuanto a sus objetivos:

Recuperadora o Integradora: en la medida en que se procurard dotar a los individuos de los
recursos precisos para poder integrarse con el resto de la “sociedad” en el respeto a los demas y
a sus derechos, una vez que fué rechazado por ésta.

Complementadora: en cuanto que tratara de cubrir aquellas carencias o deficiencias que el nor-
mal proceso educativo no consigue transmitir de forma adecuada.

Previsora: por cuanto que con un tipo de intervencion muy sutil y con no demasiado esfuerzo
se conseguira un nivel de resultados bastante optimo. “Mas vale prevenir que recuperar”.

4. UN EJEMPLO QUE JUSTIFICA LA INTERVENCION EN PREVENCION:

Durante 1993 el nimero de malos tratos a menores que se denuncié fué de 50.000. En Sevilla,
un informe de la Federacién Internacional de Empleados Tecnicos hecho publico en Octubre de
1993 denuncia que unos 100.000 menors de 14 afios trabajan en Espafia en condiciones de explo-
tacion. Estos datos junto con otros de tal indole y los que ya se han ido citando con anterioridad
sobre posbreza (unoa Ocho millones de personas afectadas ) o actividad laboral (Un millon de
hogares sin ingresos) y los referentes al tema de la salud mental de los espafioles con Cuatro millo-
nes de afectados y otra buena cantidad propensa a sufrir sus consecuencias, nos lleva a intentar
relflexionar sobre la “salud de la familia”.

Nos vamos a referir en primera instancia al concepto de “salud familiar” por cuanto el individuo
suele iniciar sus primeros contactos y aprendizajes “sociales” en el seno de la familiar y poste-
riormente comparte esta influencia con los demés grupos tradicionales de influencia: escuela, ami-
gos... Si el ambiente familiar es de precariedad, crispacion, ansiedad, imprecision,... el jéven indi-
viduo va a sufrir tal gama de estimulos negativos y a veces contradictorios que su débil equilibrio
personal y va a sufrir de tal forma que los institntos de supervivencia y rechazo al principio de la
autoridad les van a llevar hacia la conformacién de un esquema de valores que dificilmente van
a ser aceptados por el resto de la comunidad.

A finales de noviembre de 1991, un trabajo elaborado con motivo de la culminacién del ciclo de
formacion de educadores sociales realizado en colaboracion entre la Junta de Andalucia y Centro de
Estudios del Menor en Colaboracién con otros de los comparieros aistentes al mismo nos hizo bara-
jar toda una serie de datos, que por considerar de interés saco a relucir en este trabajo, también.

464



a) lugar de la intervencién: Seccion de tratamiento individualizado en un colegio de reforma
semiabierto.

b) Destinatarios: Menores de 13 afios a 16 con una muy acusada problemaética conductual y en
muchos casos un largo y amplio historial delectivo. (N° de atendidos:137)

¢) Periodo de analisis: Noviembre de 1980- Junio 1986

d) Algunas conclusiones sobre el estudio de datos:

-Se desconocen datos de su evolucidn postinstitucional del 39% (unos 54 alumnos) por ser
oriundos de otras provincias.

- Concentramos el estudio sobre los 83 restantes alumnos de lo cual extraemos lo siguiente:

- Se integran de forma positiva unos 7 alumnos (8,43%)

- Se integran de forma irregular, dado que alternan trabajo con estancias en la céarcel unos 25
alumnos (3012%)

- Se integran de forma negativa unos 51 menores (61, 45% de los cuales 13 (15,66%) fallecen
por las siguientes causas:

- Muerte violenta en prision: 2

- Drogas: 3

- Accidentes de trafico:3

- Ajuste de cuentas:1

- Enfermedad relacionada con drogas:1

- Otras causas:2

- Los 28 menores restantes de este apartado tenian pendientes multiples causas y/o debian cum-
plir penas superiores a los 5 afios.

Los resultados obtenidos del analisis de datos fiables de aquel tipo de intervencion nos llevo a
proponer la necesidad de hacer un planteamiento mucho mas preventivo que recuperador o res-
tructurador de personalidad (tanto en cuanto que no habia en la mayor parte de las ocasiones
voluntad de cambio) a todos los niveles reclamando la necesidad de hacer una primera interven-
cion preventiva sobre las familias, y posteriormente sobre los menores.

El proyecto de trabajo en prevencion en el centro junto con las sugerencias de intervencion en
la comunidad parece que se aceptaron a medias en la medida en que se trabaja més en la comu-
nidad (pero acepta la intervencién quien lo desea, que no todo el mundo admite ser ignorante o
que le digan lo que tiene que hacer o como debe educar a sus hijos). Respecto al trabajo en los
centros, el panorama es “desolador” y frustantes.

5. ALGUNAS SUGERENCIAS A TENER EN CUENTA

El conjunto de actividades y programas que con caracter educativo e integrador se desarrollan
en todo el estado es muy amplio. No obstante aqui sacamos a colaccion algunas de ellas por con-
siderarlas de mayor interés, quizas:

- Escuelas taller y Casas de Oficio

- Cursos de formacion profesional ocupacional...

- para integrar a la mujer en el mundo laboral

- para completar la formacién laboral de todos los desempleados.

- Recuperacion de viviendas abandonadas o construccion de nuevas edificaciones en régimen
de autoconstruccidn o practica de los alumnos de las escuelas taller, casas de oficios, o cursos de
formacion.

- Centros de dia, para atencién de ancianos y desarrollo de habilidades y atoestima.

- Flexibilizacion de la jornada laboral para poder prestar la atencién debida a los hijos.

- Amplia oferta de actividades extraescolares o de desarrollo personal para los mayores.

- Control del absentismo escolar.
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- Servicios de guarderias para que las familias que lo necesiten puedan acudir a “formarse” (en
algunas corrientes se le denomina “servicio de parking”)

- Trabajo en el campo del medio ambiente: respeto a la naturaleza, conumo adecuado y reci-
clado. No olvidar el tema de los ruidos y la contaminacion.

- Formacion de presos.

- Atender a las sugerencias elaboradas por los Defensores del Pueblo de las diferntes comuni-
dades sobre atencion a infancia y tercera edad.

- Oferta de recursos de formacién a niveles superiores de estudios.

- Integracion de inmigrantes (formacién socio-laboral y cultural)

- Educacion para el consumo

- Desarrollo de habitos de conducta saludables

- Desarrollo de escuelas de padres.

- Aprovechamiento de utilidad social para los parados que cobren prestaciones y de acuerdo a
su formacién y/o capacidades.

- Desarrollo de capacidades para los miembros de las familias monoparentales, por su influen-
cia sobre los hijos.

- Programas de formacién para los padres separados y que hayan rehecho sus vidas, con hijos
comunes de diferente naturaleza.

- Preparacion del personal voluntario para utilizar solo en casos puntuales o de emergencia.

6. REFLEXION FINAL

Por la problematica social que padecemos, donde cualquier parecido con la ley de la selva
(supervivencia a toda costa) no es pura coincidencia sino la consecuencia de un desarrollo psico-
social no muy bien entendido, hemos de reivindicar la necesidad de PROFESIONALES en el més
amplio sentido de la palabra para que intervengan en la posible solucién de toda esta caotica
situacion.

Reclamamos también la preocupacion particular de cada uno de nosotros para RECICLARNOS
periodicamente para adaptarnos a las demandas emergentes.

En otra consideracion respetar el trabajo del Voluntariado pero reivindicar que sus intervencio-
nes sean lo mas serias y puntuales que cualquier problema precise en cuanto a la emergencia de
su solucién. En fechas recientes se ha retirado el anteproyecto de ley del Ministerio de Asuntos
Sociales por el que se ofrecia una serie de privilegios a todos cuanto desde alguna organizacion
no gubernamental de caracter altruista se prestase a realizar algin tipo de intervencién més o
menos regular segin unos condicionantes a los que ambas partes se iban a comprometer.

La evidencia de una “contratacion” encubierta y con pago en especie hizo que una buena parte
de las Organizaciones No Gubernamentales pusiesen el grito en el cielo en protesta por la medida.

La solucién que se prevee para afrontar el mismo perro, pero con distinto collar sera la de asig-
nar “subvenciones” a las organizaciones que lo demanden con destino a programas concretos y
exigiendo que el personal interviniente disponga de una péliza de seguros que cubra los dafios
propios o los que puedieran ocasionar a terceras personas. De cualquier forma es preciso que
estos voluntarioa también estén preparados.

7. AMODO DE CONCLUSION:
- Es preciso intervenir en prevencion.

- El Individuo ha de ser “objeto” y “sujeto” de la intervencion educativa.
- Hay que ofoertar programas que se puedan desarrollar y no generan frustraciones.

466



- Los profesionales debemos estar en continuo reciclaje o proceso de formacion.

- Es preciso que haya mayor cantidad de equipos, multiprofesionales en los que el educador
social tenga su protagonismo.

- Hace falta un mayor desarrollo de politicas de caracter socio-educativo en detrimento de las
de caracter asistencialista.
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