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PROLOGO

UNAD, que se constituyd en 1985, cumple este afio su vigésimo
cumpleafios, y este libro es una prueba palpable de lo mucho que hemos
avanzado.

Desde su origen, UNAD, las entidades sin animo de lucro asociadas, han
considerado que la incorporacién sociolaboral de las personas con
problemas de drogas es un elemento fundamental en la intervencién y esta
presente desde el primer momento del proceso terapéutico.

En los primeros afios la incorporacién sociolaboral se bas6 mas en la
voluntad que en la profesionalizad, pero esa situacion fue cambiando
paulatinamente hasta lograr que el catdlogo de iniciativas de incorporacion
sociolaboral sea no s6lo extenso sino de una elevada calidad.

En este sentido podemos decir que este manual que ahora presentamos es
un libro de madurez, ya que si hasta el momento existia inicamente una
amplia variedad de programas, proyectos e iniciativas de incorporacion
ahora estamos ya en disposicién de tener una metodologia especifica para
determinar las buenas préacticas en este campo.

Una de las grandes riquezas de UNAD es la pluralidad, que nace de ser una
red de entidades sin &nimo de lucro muy diversas y diferentes. Esto nos
permite un intercambio de experiencias permanente e inagotable, que
favorecen la mejora continua y el aprendizaje comun.

UNAD esté desarrollando en los ultimos afios un esfuerzo considerable en
el area de la incorporacion sociolaboral con debates internos, jornadas,
seminarios y la elaboracién y distribucién de numerosos libros sobre el
tema.

Los miembros de la Comisién de Incorporacién de UNAD son los
responsables de este esfuerzo y de los avances que los mismos estan
propiciando.

Este libro, al igual que otros ya publicados o en proceso de edicién, junto
a los debates y congresos, tienen como objetivo principal mejora la calidad
de vida de personas que tienen o han tenido problemas con el consumo de
drogas, y ese es el motor que nos mueve.

Luciano Poyato Roca
Presidente UNAD






GUIA DE BUENAS PRACTICAS
DE INCORPORACION
A UNAD

I.- INTRODUCCION

Desde UNAD (Unidén de Asociaciones y Entidades de Atencién al
Drogodependiente), se ha visto la necesidad de elaborar un Manual de
Buenas Practicas que exponga el trabajo que en incorporacion sociolaboral
de las personas con problemas de droga se esta realizando, y elaborar una
serie de pautas y criterios para sistematizar las acciones consideradas
destacables.

La mayoria de entidades asociadas a UNAD ejecutan diversos programas
relacionados con la incorporacidon sociolaboral con poblacidon con
problema de droga o en situacion de exclusion social. La realidad nos
indica que, tanto los técnicos como el personal remunerado y voluntario
que trabaja en los programas, consideran altamente prioritario el desarrollo
de su trabajo diario, y una de las dificultades que se encuentran es la falta
de tiempo para difundir y compartir sus experiencias. Por esto UNAD,
conocedora del interés y de la necesidad que tienen las entidades y la
sociedad en su conjunto de saber y compartir conocimientos y
experiencias, ha asumido el desafio y la iniciativa de elaborar este
documento, buscando generar herramientas que ayuden a  mejorar la
calidad de vida de las personas con problemas de droga.

Es tiempo de sistematizar practicas para ser dadas a conocer y facilitar el
trabajo de tantos profesionales y recursos que necesitan apoyarse en
experiencias probadas, para llegar antes a la consecucion de los objetivos
que se proponen.

Teniendo en cuenta las caracteristicas de UNAD y la experiencia
acumulada de mas de 20 afios de trabajo con poblacién con problemas de
droga, la iniciativa de elaborar este Manual adquiere especial relevancia, ya
que, ademas de la experiencia acumulada en si misma, cubre las
actuaciones que se han desarrollado a lo largo y ancho de todo el territorio
espariol.

En la realizacion de este documento ha sido fundamental definir el marco
conceptual donde insertamos las intervenciones, por lo que resultd
imprescindible analizar el sustrato teérico sobre el que se sostienen las
acciones. Lo primero a recordar, es que UNAD vy las entidades que la
integran, consideran que el objetivo de los recursos de incorporacion
sociolaboral debe ser, que las personas con problemas de
drogodependencias en situacién de exclusién, se integren en la sociedad
logrando un empleo digno, respaldado por una formacién acorde con la
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realidad del mercado laboral, que le permitan desarrollarse como personas
y ser consideradas como ciudadanos y ciudadanas con sus derechos y
deberes®.

Las herramientas de investigacién aplicadas en esta investigacion, se
cifieron a este objetivo, buscando conocer cémo trabajan los programas,
cémo consiguen alcanzar sus fines, cudl es la forma de actuar frente a las
dificultades, qué pueden transferir a otros sobre su saber hacer, el papel de
los beneficiarias/os...

Concretando, los objetivos de este Manual son:

= hacer posible la sistematizacién de las experiencias en el area de la
incorporacion sociolaboral para poder transferirlas;

= ofrecer una herramienta que pueda ser utilizada como orientacion a
la hora de iniciar actividades en el &rea de incorporacion
sociolaboral;

= profundizar en la elaboracion de un catidlogo de criterios para el
analisis de las intervenciones que se realizan dentro de las entidades
de UNAD en incorporacion sociolaboral. A partir de dichos criterios
y datos, identificar experiencias y valorarlas, tratando de definir
practicas que resulten especialmente significativas para ser tenidas
en consideracién, facilitando de esta manera el trabajo de los
profesionales;

= dar a conocer y divulgar las actuaciones que se estan realizando;

= fomentar la reflexién sobre el saber-hacer acumulado, que permita
la capitalizacion de los métodos y la definicién de protocolos de
intervencién probados.

También cabe indicar que muchos de los aspectos desarrollados se pueden
aplicar para:

= alcanzar mayor eficaciay eficiencia en las intervenciones,
= la construcciéon de indicadores de autoevaluacion,

= conocer aspectos de la calidad del servicio

= orientar cambios.

1 Definicion ratificada por mas de 80 representantes de distintas entidades de toda Espafia, reunidos en
las Jornadas de Incorporacion Sociolaboral realizadas por UNAD en Madrid los dias 27 y 28 de mayo
de 2005.
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Il.- EL CONCEPTO DE BUENA PRACTICA

A.- Dos palabras, muchas acepciones.

En este capitulo se tratardn aspectos contextuales referidos especificamente
a la nocién de Buena Préctica, dejando temporalmente de lado la discusion
sobre el concepto de Incorporacion Sociolaboral, por que el mismo, se
encuentra tratado con solvencia y extensiéon en el documento elaborado y
publicado por UNAD: La Incorporacién Sociolaboral de las personas con
problemas de drogas. Redefiniendo nuestros planteamientos?.

Establecida esta premisa, el concepto a profundizar es el de Buena
Practica, teniendo en cuenta lo genérico y amplio que es el término es
imprescindible acotarlo, ajustandolo a los aspectos precisos que se
pretenden abarcar en este estudio. En la actualidad, este concepto, es
tratado por todas las disciplinas y ciencias, con acepciones diversas segun
sea la temdtica que se estudie o el enfoque tedrico-metodoldgico de
referencia. Se pueden encontrar definiciones muy concretas que se ajustan
a la vision antagénica de “lo bueno” y “lo malo”, mientras que las
definiciones vinculadas al comportamiento social, suelen ser flexibles y
orientadoras, no obligatorias. En consecuencia, la elaboracién de un
Manual de Buenas Practicas permite un grado importante de libertad a la
hora de tomar decisiones sobre su caracter y componentes.

Sin embargo, cabe hacer un par de precisiones sobre las dificultades a las
que nos enfrentamos al abordar un estudio sobre Buenas Practicas, y son:

= la limitacion real para definir indicadores medibles, ya que en el
4rea social, los cambios son dificiles de cuantificar, las
transformaciones se dan en el interior de las personas y no siempre
se hacen visibles en espacios de tiempos determinados, procesos en
apariencia similares emplean tiempos disimiles y formas dispares,
por lo que la “medicién objetiva” es compleja y en muchos casos
imposibles.

= la tendencia a construir modelos practicos, situaciones modélicas
gue nunca se dan en la realidad social, caracterizada por la
heterogeneidad. La realidad de cada persona con problemas de
droga es diferente segin haya sido su vida, su preparacion, los
apoyos afectivos, las condiciones fisicas, el lugar donde se encuentra,
el grupo donde esta inserto, la droga que consume y la que ha

2 La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD. 2005. Pagina.
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consumido, y cientos de otros datos que ayudan a construir el perfil
de cada beneficiaria/o. Por tanto, nos encontramos enfrentados a un
fenbmeno que se va haciendo multitudinario por el nimero de
consumidoras/es, pero que se debe tratar de forma personal, con
cada individuo. Congeniar estos dos aspectos de manera armonica y
eficiente es uno de los desafios a vencer. Este es uno de los
argumentos que explica por que no podemos propugnar “modelos”
a reproducir, sino tan solo construir principios vertebradores
probados, que siempre deben adaptarse al contexto social donde se
apliquen.

B.- Definiciones a destacar

Se considera conveniente introducir el tema con algunas de las
definiciones encontradas sobre Buena Practica ( sé6lo pertinente al area
social), para visualizar los matices que cada concepcién contiene.

Las definiciones seleccionadas, aparecen ordenadas cronolégicamente y se
presentan a continuacioén:

Naciones Unidas. UNESCO

“Las mejores practicas, son proyectos o politicas modelo dirigidas a
mejorar la calidad de la vida de los individuos o de los grupos que sufren
la pobreza o la exclusién social. Se basan tipicamente en la cooperacion
entre las autoridades nacionales o locales, las organizaciones no
gubernamentales y las comunidades locales, el sector privado, y las
comunidades académicas.

Son definidas como iniciativas acertadas que:

= tengan un impacto demostrable y tangible en mejorar la calidad de
vida de la gente;

= sean el resultado de asociarse eficazmente los sectores publicos,
privados y civicos de la sociedad,;

= sean social, cultural, econdmicamente y ambientalmente
sostenibles™.

Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales. 1997

“La buena préctica hace referencia a unos criterios de actuacién que son
considerados como Optimos para alcanzar unos determinados resultados.
La buena préactica estd formada por un conjunto de declaraciones que

3 Programa LA MAYORIA , primera fase 1993-2003. UNESCO. Centro de Naciones Unidas para los
Asentamientos Humanos (CNUAH) (United Nations Centre for Human Settlements UNCHS) .
WWW.UNEsCco.org
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representan las practicas deseables que se recomiendan en las Politicas
Municipales de Infancia. El propoésito final es que se implanten de modo
generalizado y que produzcan una unificacién en los criterios de
intervencion™ .

FEAPS, 2001

“La buena practica seria aquella forma de hacer que introduce mejoras en
los procesos y actividades que tienen lugar en nuestras organizaciones,
mejoras orientadas a producir resultados positivos sobre la calidad de vida
en las personas” ®.

ACTE, 2003

“Una accién que introduce una nueva manera de hacer las cosas,
rompiendo con los habitos y referencias del pasado, y que destaca por los
buenos resultados obtenidos. Sus caracteristicas son: innovacién,
adecuaciéon al momento, obtencién de buenos resultados y capacidad de
transferir la experiencia a otras realidades similares™.

FEAPS, 2003

“Accién o conjunto de acciones que, fruto de la identificacion de una
necesidad, son sistematicas, eficaces, eficientes, sostenibles, flexibles, y
estan pensadas y realizadas por los miembros de una organizacion con el
apoyo de sus 6rganos de direccion, y que, ademas de satisfacer las
necesidades y expectativas de sus clientes, suponen una mejora evidente de
los estandares del servicio, siempre de acuerdo con los criterios éticos y
técnicos de FEAPS y alineadas con su misién, su visién y sus valores. Estas
buenas préacticas deben estar documentadas para servir de referente a otros
y facilitar la mejora de sus procesos™ .

Manual de Buenas Practicas en los centros de Incorporacion Social. 2003
“Buenas Practicas son aquellas formas de hacer con relacién a valores,
principios, resultados y procesos que guian la introduccién de mejoras en
el funcionamiento de nuestros centros y que aseguran que las personas
reciben un servicio de calidad™.

4 La buena préactica en la proteccion social a la infancia: Principios y criterios”, Ministerio de Trabajo y
Asuntos Sociales. 1997. www.redinfancia.org/redlocal/

5 Manuales de Buenas practicas FEAPS para personas con retraso mental. Ed. FEAPS: 2001. Madrid.

6 Guia para la seleccién, recogida y evaluacion de Buenas Practicas en el proyecto ACTE. Accién
territorial por el empleo. Ed. ACTE. 2003

7 Buenas Practicas FEAPS ;Qué son y como se valoran? Red de Calidad. FEAPS. 2003

8 Manual de Buenas Practicas en los Centros de Incorporacion Social. Elaborado por 10 entidades de
Euskadi: ADSIS, Agiantza, ASPREMAR, BIZITEGI, COMISION ANTISIDA DE BIZKAIA, FUNDACION
GIZAKIA, GOIZTIRI, IZANGAI, LAGUN ARTEAN, ZUBIETXE. Coordinador: Naxto Martinez. 2003.
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Manual de Buena Practica para la atencidn a Drogodependientes en

Centros de Emergencia. 2005
“Se entiende como Buena Practica aquella forma de hacer que introduce

mejoras en los procesos y actividades que tienen lugar en los Centros de
Emergencia y que estan orientadas a producir resultados positivos sobre la
calidad de vida de los usuarios drogodependientes™ .

De la simple lectura es posible evidenciar que no son definiciones
antagonicas ni excluyentes, sin embargo al detenernos en el analisis de los
objetivos, los contenidos y los criterios empleados se visualizan
posicionamientos metodolégicos e ideoldgicos diferenciados. El primer
aspecto a destacar es la evolucion en la terminologia empleada, que
encuentra el punto de inflexién entre las definiciones anteriores al 2002 y
las posteriores, las mas cercanas en el tiempo utilizan un vocabulario mas
especifico, especializado. Cabe destacar, que en todas las definiciones
aparece la necesidad de introducir mejoras y que dichas mejoras se
orientan a producir resultados positivos sobre la calidad de vida en las
personas ( individuos, grupos, beneficiarias/os, clientes). De diferentes
formas, todas dejan entrever la necesidad de cambio, de innovacion y de
transferir las experiencias.

Indicar, que hay ademas. otros documentos especificos sobre el tema, que
no plantean una definicién puntual, sino que explican o detallan los
criterios empleados para la seleccién, como por ejemplo :

= Primer catalogo de Buenas Practicas en drogodependencias . FEMP /
Ministerio del Interior. 2003.

e Buenas practicas en Incorporacion  Sociolaboral con
Drogodependientes. Red Arafia. 2003.

e Banco de Buenas Practicas. Documento de seguimiento. IGOP y
Universitat Autobnoma de Barcelona. 2003.

C.- Antecedentes sobre seleccion de Buena Practica en documentos
vinculados a poblacién en situacion de exclusion social.

Teniendo en cuenta los planteamientos se hace imprescindible para seleccionar
una Buena Practica definir los criterios a aplicar, por esto creemos conveniente
hacer una presentacion de criterios comparada y abreviada de antecedentes en
estudios similares realizados en Espafia, con poblacion en riesgo de exclusion o
excluida, que se presenta a continuacion en el Cuadro N° 1.

9 Manual de Buenas Practicas para la atencion a drogodependientes en los Centros de Emergencia. 2005.
Consejo General de colegios oficiales de Diplomados en Trabajo Social y asistentes sociales de Espafia.
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Cuadro N° 1.-

Sintesis de antecedentes sobre criterios usados en trabajos espafioles.

Primer Catalogo de
Buenas Practicas
en
drogodependencia®

Banco de
Buenas
Practicas.
Documento de
seguimiento®

Buenas practicas
en incorporacién
sociolaboral con
drogodependientes.
2003%

Guia para la
seleccidn, recogida
y evaluacién de
Buenas Practicas
en el proyecto
ACTE®®

Impacto

Innovacién

Que los programas
trabajen siempre a
través de un
itinerario de
formacion-empleo

Innovacién

Coordinacion

Estrategia

Que los programas
tengan en cuenta
los tres niveles de
intervencion:
individual, grupal y
socio-comunitario

Adecuacion al
contexto actual

Sostenibilidad

Integralidad

Que los programas
partan de la
premisa del
acompafiamiento

Obtencién de
buenos resultados

Fortalecimiento de
la Comunidad

Efectividad.

Que el nimero de
incorporaciones
logradas sea
importante asi
como la calidad de
las mismas

Innovacién y
posibilidad de
transferencia

Participacién

Metodologias de
trabajo

Fundamento

Planificacion y
desarrollo integral

Transferible

Valoracion de la
capacidad
organizativa y de
gestion

Factores
economicos y
financieros

Pluralismo

Que desarrollen
algun tipo de
accién innovadora
o eficaz que facilite
el proceso de
incorporacion

Capacidad de
transferir la
experiencia a otras
realidades similares

10 Primer Catélogo de Buenas Practicas en drogodependencias. FEMP y Ministerio del Interior. 2003.
11 Banco de Buenas Précticas. Doc. de seguimiento. IGOP y Universitat Autonoma de Barcelona. 2003
12 Buenas practicas en incorporacién sociolaboral con drogodependientes. Red Arafia . 2003.

13 Guia para la seleccién, recogida y evaluacion de Buenas Practicas en el proyecto ACTE. ACTE. 2003.
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D.- Nuestra vision de Buena Practica
1.- Una definicién construida

En concreto, nuestro concepto de Buena Practica se cifie al objetivo que las
entidades integrantes de UNAD, plantean para los recursos de
Incorporacién Sociolaboral: “El objetivo de los recursos de incorporacion
sociolaboral debe ser, que las personas con problemas de
drogodependencias en situacién de exclusion, se integren en la sociedad,
logrando un empleo digno, respaldado por una formacién acorde con la
realidad del mercado laboral, que les permitan desarrollarse como personas
y ser consideradas como ciudadanos y ciudadanas con sus derechos y
deberes™,

A partir de este objetivo se construy6 la definicién que orienta este estudio;
que se presenta a continuacion:

Una buena practica en Incorporacion Sociolaboral de personas con
problemas de droga es una forma de hacer que, ademas de mejorar la
calidad de vida de estas personas a través del empleo y de la integracion
social, se puede identificar, sistematizar, evaluar, transferir, funciona
bajo los principios de mejora continua y se ajusta a criterios reconocidos
como: integralidad. coherencia, discriminacion positiva, sostenibilidad,
participacién, complementariedad, perspectiva de género e innovacion.

Destacar de la definicién, la nocion de “principios de mejora continua”
que supone la existencia de una cultura que se sustenta en la mejora
continua en todos los ambitos, permitiendo el desarrollo de actividades
concebidas como oportunidades para el aprendizaje continuado y la
innovacion. De este principio depende en gran medida la sostenibilidad de
cualquier proyecto por que es capaz de suscitar la confianza y credibilidad
necesaria en que los resultados pueden mantenerse en el tiempo. Uno de
los esquemas mas utilizados es el denominado Ciclo de la Mejora Continua
y que se resume en las cuatro acciones y los flujos de interaccion que entre
ellas se dan, dichas interrelaciones se presentan en el Esquema N° 1.
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Esquema N° 1.
Ciclo de la Mejora Continua*
Planificar
I dentificar

la oportunidad de megora

Actuar Comprobar
Modifi bservar
d sistema losresultados
Ejecutar

Analizar, buscar soluciones y

* Esquema de elaboracion propia, a partir de Revista Valenciana d’estudis autonomics, N° 34. Monogréafico
de Rafael Abajo Merino

14La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD. 2005. Pagina:
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Por tanto, una Buena Practica, segun nuestra manera de entenderla, debe:

= construirse sobre la base de una forma de hacer sistematizada, que
implica una metodologia, que se debe adaptar a descubrir siempre
como mejorar el saber hacer; por tanto debe estar intrinsecamente
comprometida con el cambio y la mejora permanente;

= introducir cambios positivos en los procesos y actividades que se
realizan en los recursos de incorporacion sociolaboral, logrando
obtener resultados que le permita a la persona con problemas de
droga desarrollarse como ciudadana/o, mejorando no solo al
individuo sino a toda la sociedad,;

= mejorar la integracion de sus beneficiarias/os en la sociedad,
favoreciendo el empleo digno, respaldado por una formacion
adecuada.

2.- Los criterios / indicadores

A partir de un trabajo minucioso y profundo se llegé a consensuar sobre
los aspectos que se deberian considerar para evaluar una Buena Practica en
los programas de incorporacion sociolaboral dentro de la érbita de UNAD,
aceptando como validos los siguientes 10 criterios:

= Metodologia

= Integralidad

= Coherencia

= Sostenibilidad

= Discriminacién positiva
= Participacion

= Perspectiva de género
= Complementariedad

= Transferencia

= Innovacion

Estos criterios se emplearon en este trabajo como “indicadores de Buena
Practica”. Cabe destacar que dentro del marco de la mejora continua, se
considera que son validos en esta oportunidad, pero con el tiempo deben
necesariamente superarse y surgir nuevos desafios que puedan actuar
como motor del cambio.

En el Cuadro N° 2 se detalla cada uno de ellos y la perspectiva desde la que
han sido entendidos en este trabajo.
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Cuadro N° 2.
Definicion de los diferentes criterios/ indicadores aplicados

CRITERIOS

METODOLOGIA

gue existan procedimientos explicitados para la consecucion de los objetivos
preestablecidos del programa, que atiendan todas las fases del proceso de
incorporacién sociolaboral.

INTEGRALIDAD

que considere a cada persona de forma integral, por lo tanto la accidn debe estar
centrada en abordar todas las variables que puedan intervenir para facilitar el proceso
de incorporacion.

COHERENCIA

gue exista adecuacioén de las acciones al objetivo, medido en “resultados”, teniendo
siempre presente que la realidad social e individual es dinamica.

SOSTENIBILIDAD / impacto

gue produzca un impacto social tangible, positivoy duradero, medido en la mejora de
la calidad de vida de las/os beneficiarias/os asi como en la forma de trabajo de los
equipos de profesionales

DISCRIMINACION POSITIVA

gue busca debilitar los factores que provocan situaciones de exclusion, las actuaciones
se deben concentrar sobre aquellas personas destinatarias a las que afectan de forma
mas intensa las situaciones de discriminacién y desigualdad en el mercado laboral.
PARTICIPACION

que implique a los actores en el disefio, implementacién y/ o evaluacién de la practica
mediante procedimientos y/o mecanismos que fortalezcan y establezcan nuevos
vinculos y redes comunitarias.

PERSPECTIVA DE GENERO

gue supone garantizar la participacion de todas las personas en el mercado de trabajo,
buscando la igualdad de oportunidades entre mujeres y varones. Se deberd prestar
especial atencién a este aspecto ya que se considera, que aun los recursos no cubren
las necesidades de las potenciales beneficiarias. Se tendran en cuenta especialmente,
los medios usados para la captacion de mujeres.

COMPLEMENTARIEDAD

que implica garantizar la optimizacién de recursos existentes, analizando los planes y
estrategias de desarrollo de recursos humanos y/ o mejora del mercado laboral de su
territorio o sector, con el fin de planificar un programa de trabajo que complemente
dichos planes o politicas. Este criterio pretende asegurar que se incida realmente en
ambitos de actuacién no cubiertos por las politicas generales de empleo existentes.
TRANSFERENCIA

gue comparta y difunda las experiencias ensayadas para que se incorporen a las
politicas relacionadas con el mercado de trabajo. Dichas experiencias deberan servir
de referencia a la propia entidad y a su vez podran ser exportables y adaptables a otras
entidades y realidades.

INNOVACION

gue aporte nuevas soluciones o soluciones diferentes a las ya existentes. las mismas
pueden referirse a los objetivos, a las poblaciones destinatarias, al modelo de
organizacién, a sus mecanismos de gestion y prestacion de servicios y a los métodos
e instrumentos utilizados en la ejecucién de sus actuaciones.
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E.- Nuestra concepcion del Manual de Buenas Practicas en Incorporacion
Sociolaboral.

Un manual de buenas practicas es, pues, un compendio descriptivo,
organizado y estructurado, de acciones, situaciones y actividades, con la
intencion de permitir analizar los procesos que se realizan, para poder
mejorar y obtener resultados positivos en la incorporacién sociolaboral de
las/os beneficiarias/os.

UNAD ha optado por elaborar un Manual de Buenas Practicas que
exponga sintéticamente coémo hoy, estan trabajando los recursos en
incorporacion sociolaboral de las entidades que la integran y analizar esas
intervenciones a la luz de criterios reconocidos como validos por un
equipo de expertos, que aportaron sus conocimientos, sus experiencias y
trabajaron activamente en la construccion de orientaciones para definir
practicas que se destaquen, formas de hacer que valga la pena que otras/os
las conozcan.

Pretendemos que este Manual sea un elemento de apoyo y un punto de
partida para la autoevaluacion de nuestros programas, abordando tanto
temas estrictamente metodolégicos, como otros relacionados con la misién
y los obijetivos.

Se busca conocer actuaciones, procesos, recetas surgidas del saber-hacer
que logran el cambio esperado en personas y situaciones concretas, no se
pretende construir un listado de “entidades modelos”.

Por esto se obvia deliberadamente cualquier referencia concreta a las
fortalezas y debilidades de los diferentes programas que nos han brindado
generosamente la informacion para este documento. No se trata de sefialar
lo que cada recurso hace bien o mal, al menos, no es el objetivo de este
documento, sino presentar informacién que permita mejorar las
intervenciones basandonos en las experiencias ya aprehendidas.

En esta ocasion no se ha creido oportuno la elaboracion de estdndares que
impliguen la aplicacion de indicadores cuantitativos, que podrian
conducir a estimular la competencia. La blsqueda de estdndares implica
la construccion de indicadores estadisticos  comparables y por tanto
medibles bajo un concepto convencional de objetividad y que permiten, en
Gltima instancia, emitir un juicio de valor. Por todo ello, se creyd que esta
metodologia no era la mas conveniente a emplear en esta ocasion.

Tal vez més adelante, sobre las bases de trabajos de esta indole, sea posible
y conveniente definir indicadores, que permitan evaluar objetivamente los
programas; sin embargo, creemos que adn estamos en tiempos de construir
paso a paso posibles estdndares que en algin momento, puedan ser
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consensuados por todas las entidades.
Este Manual de Buenas Practicas, busca ser:

= un referente a la hora de reflexionar sobre nuestro saber-hacer,

= un instrumento operativo para trabajar en incorporacion sociolaboral
con personas con problemas de droga,

= un documento a construir cada dia, imperfecto y revisable,

= un documento informativo para la sociedad, por que a ella le
debemos explicar lo que hacemos.

En este documento encontraran en definitiva una sistematizacion de
practicas que ya se estan empleando en incorporacion sociolaboral para
personas con problemas de droga, y tan sélo pretende ser un punto de
partida que ayude a la reflexion y discusion sobre como hacer cada dia
nuestra labor, para que cada beneficiaria/o tenga la calidad de vida digna
gue se merece.
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I1l.- METODOLOGIA EMPLEADA Y PROCESOS DE
SELECCION Y EVALUACION DE PRACTICAS.

Metodol6gicamente este trabajo se sustenta sobre el paradigma
hermenéutico interpretativo, que utiliza la induccion como esquema
cognitivo de trabajo, empleando un método orientado a generar hipotesis
capaces de reorientar las acciones. Analiza lo interno de los eventos para
describirlos en términos de procesos de pensamientos.

Los instrumentos para la investigacion, se estructuraron como una bateria
de estrategias combinadas para obtener la informacion empleando escasos
recursos econdémicos y temporales. Se aplicaron variadas técnicas de
trabajo que permitieron confrontar la informacion, las principales fueron:
recogida y analisis de documentacidn, observacion, aplicacion de
cuestionarios-entrevistas y grupos de discusion.

Las técnicas se orientaron bdasicamente por un enfoque cualitativo, sin
embargo para el tratamiento de los datos se emplearon técnicas de
triangulacion, buscando la verificacion a partir de analisis cuantitativos.

El universo de estudio, hace referencia a un grupo heterogéneo de
programas y servicios orientados fundamentalmente a personas con
problemas de droga, que se desarrollan en el &mbito de las 271 entidades
asociadas a UNAD. Hay que destacar que las conclusiones no pretenden
ajustarse a una muestra representativa de dicho universo, ya que el proyecto
original no previd la elaboracién de una muestra probabilistica. Por este
motivo, se optd por invitar a las entidades a participar voluntariamente en
el Manual de Buenas Practicas. Esta participacion se impuls6 desde UNAD,
en varias instancias y a través de diferentes acciones, tan s6lo a modo de
ejemplo citar algunos momentos donde se promociond e impulsé la
participacion: la Asamblea de UNAD, las Jornadas y eventos vinculados a
Incorporacion Social, a través de comunicados de prensa de UNAD, correo
electrénico a cada una de las entidades asociadas y/o correo convencional
informando. Ademas, se hizo un seguimiento telefénico para que las
entidades que desarrollan programas en el area de incorporacion
sociolaboral completaran y enviaran los cuestionarios-entrevistas a tiempo.

El trabajo se realiz6 en dos fases delimitadas:
= Primera fase

Las actividades principales que se desarrollaron en esta instancia, fueron:
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= recogida y analisis documental,
= grupo de discusion,
« elaboraciéon de un marco tedrico de referencia.

Los objetivos planteados para esta fase, fueron:
= conocer cuales son los posicionamientos latentes con respecto al
objeto de estudio,
= obtener la informacién necesaria para presentarla sistematizada,
= alcanzar el consenso de los expertos sobre: criterios, definiciones,
terminologia, formas de evaluacion, ...

La poblacion de referencia, en esta instancia fue el grupo de expertos en
Incorporacion Sociolaboral seleccionado por UNAD, bajo criterios de
maximos.. Dicho grupo mantuvo, a lo largo de todo el proyecto, una
distribucion equilibrada en cuanto a género, mientras que en lo referente a
representatividad territorial, se consider6 cumplida ya que participaron
expertos de: Andalucia, Catalufia, Comunidad Valenciana, Galicia, Madrid
y Pais Vasco.

Esta fase fue considerada como previa y eje estructurador del trabajo de
campo, fue fundamental para contar con la informacion necesaria para
avanzar sobre datos fiables, obtener el consenso necesario y en definitiva,
dotar al trabajo final de legitimidad.

Esta etapa, se desarrollo fundamentalmente durante los primeros meses de
trabajo, de junio a diciembre de 2004, y luego, se retomd, para el analisis
de datos en mayo y junio de 2005.

= Segunda fase

Corresponde al trabajo de campo propiamente dicho, que implicé:

< la construccion del instrumento para la recogida de datos sobre las
formas de hacer en los programas de incorporacion sociolaboral,

= la aplicacion del cuestionario-entrevista,

= el procesamiento de la informacion

= la presentacion de informe sobre primeros datos procesados al grupo
de expertos y discusién de los mismos.

= la elaboracién del Manual de Buenas Practicas.

Esta fase, se desarrollo durante los meses de enero a junio de 2005.

El instrumento principal para la recogida de la informacion de los
programas, fue elaborado por la sociéloga encargada del estudio, siguiendo
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las pautas y sugerencias de la Comision de Incorporacion Social y de los
técnicos de UNAD, responsables de supervisar y orientar el proyecto.

Este equipo de trabajo acordd, por razones logisticas, econdmicas y de
tiempo, emplear como herramienta para la recogida de informaciéon un
cuestionario. Dicho instrumento, adquiri6 un formato que combina el
cuestionario largo y la entrevista autoadministrada, que permitio abarcar en
profundidad todos los temas y aspectos de interés.

Una vez definido el formato, se estructuré un primer formulario integrado
por 75 items. Dicho cuestionario se aplic6 en ocho recursos para ser
testeado, y los aportes recibidos de los programas. permitieron hacer un
primer ajuste. A partir de las respuestas obtenidas, se desecharon items, se
abrieron preguntas..., obteniendo como resultado, una nueva version,
compuesta por 32 items. Se volvio a someter a un pilotaje, esta vez en cinco
programas diferentes, se recibieron nuevos aportes de las personas
responsables, y se rehizo, obteniendo la herramienta definitiva, que conté
con el consenso de la Comision y los técnicos de UNAD para ser aplicada.

Atendiendo a la forma de las respuestas, el formulario se estructuré con un
81% (30) de preguntas abiertas, las que permiten profundizar en el
conocimiento del saber hacer de los programas, mientras que el 20%
restante  fueron preguntas mixtas, que primero exigen una definicion
(SI/NO), y luego solicita la explicacion pertinente, permitiendo conocer las
causas o razones de determinadas actuaciones. Tres de los itemes abiertos
(8%) se disefiaron como escala de actitud, para jerarquizar acciones dentro
de determinados procesos.

El cuestionario-entrevista, una vez aprobado, fue enviado a todas las
entidades de UNAD, con una carta explicativa de los objetivos que se
buscaban y las pautas béasicas para responderlo.

Se recibieron 36 respuestas de diferentes recursos del territorio espafiol, que
han demostrado el interés en dar a conocer sus actividades y compartir sus
experiencias y su saber-hacer.

Para el procesamiento de los datos recibidos se aplicaron en el analisis,
técnicas cuantitativas y cualitativas para una mejor contrastacion de la
informacioén.

Los datos procesados se presentaron a la Comisién de Incorporacion
Sociolaboral y técnicos de UNAD, en Madrid, el 7 y 8 de mayo de 2005.

Por ultimo, indicar que el informe que a continuacion se presenta, se divide
fundamental en dos partes:
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« Primera parte

Prioritariamente descriptiva, pretende mostrar lo que se esta
haciendo en los 36 programas que trabajan la incorporacién
sociolaboral en la érbita de UNAD, es un acercamiento de manera
reflexiva a las intervenciones, saber que se hace, cdmo se hace, y
qué dificultades encuentran. Se presenta sistematizada la experiencia
de los programas para que la sociedad, las asociaciones y los
profesionales conozcan sobre qué lineamientos generales estan
actuando muchas entidades dentro del ambito de este estudio.

= Segunda parte

Analitica, se observan las experiencias, a la luz de criterios
seleccionados. Esta parte del Manual busca identificar aquellas
practicas que pueden ayudar o servir de orientacién para conducir
las intervenciones de incorporacion sociolaboral para personas con
problemas de droga.

A modo de sintesis, este manual, se ha estructurado sobre las respuestas
obtenidas en los cuestionarios—entrevistas, la observacién directa del
trabajo en varios programas, la experiencia y trabajo de los expertos de la
Comision de Incorporacion Social y la abundante informacién vertida en
las Jornadas de Incorporacién Sociolaboral realizadas en Madrid el 27 y 28
de mayo de 2005.

Cabe destacar que la elaboracién de Manuales de Buenas Practicas es aln
de ambito experimental y novedoso, y por tanto, no existen formas
“estandarizadas” de realizarlo, por lo que fue necesario adaptar una
metodologia que se ajustara a los recursos disponibles y al voluntarismo y
generosidad de las personas que trabajan en las entidades, que cooperaron
brindandonos la informacion y su tiempo.

Por esto consideramos, que este Manual pretende fundamentalmente servir
como documento base para profundizar sobre el “saber- hacer” de los
programas y recursos que trabajan en el &mbito de la Incorporacion
Sociolaboral para las personas con problemas de droga o en situacion de
exclusién social.
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IV.- MAPA DE RECONOCIMIENTO DE LA REALIDAD.
PRESENTACION DE LOS PROGRAMAS

En este apartado se presenta una descripcion de los programas, en funcion
de los datos obtenidos de los cuestionarios

A.-Tipo y distribucidn geografica de los programas.

Participaron en el estudio, enviando la informacién solicitada, 36
programas, desarrollados por 25 entidades asociadas a UNAD.

Interesa comenzar este apartado, con un péarrafo extraido del documento La
Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas: “El
empleo como tal no es el objetivo de la incorporacion sociolaboral, es tan
s6lo un medio mas para que la persona pueda generar sus propios recursos
econOmicos y materiales que le permitan disfrutar del bienestar de nuestra
sociedad, adquirir los compromisos y obligaciones que exige la
convivencia social, sentir que construye y se realiza personalmente v,
finalmente, disfrutar de los derechos propios que establece el Estado y
participar también en los deberes que le corresponden como ciudadano o
ciudadana™®.

Por lo tanto, el objetivo final es amplio y abarca no soélo la consecucion de
un puesto de trabajo, sino la posibilidad para capacitarse, participar, asumir
roles, conseguir el empleo y mantenerlo, cubrir sus necesidades bésicas,
ocupar un lugar dentro de su entorno... El aprendizaje de la gestion de
busqueda de oportunidades, la adquisicion de competencias para el
desarrollo social y profesional, asi como la aceptacién del desafio de afrontar
un nuevo puesto de trabajo, la mejora de la empleabilidad y el mantenimiento
del empleo son aspectos bésicos entre otros a trabajar desde los recursos de
incorporacion sociolaboral, con el fin de que la persona beneficiaria consiga
mayores cuotas de autonomia y participacion en lo social. Los 36 programas
son una muestra de la diversidad de tareas que desde la incorporacion se
deben tratar; practicamente se cubre todo el abanico de intervenciones que
hoy cuentan con reconocimiento oficial en el area de la incorporacion
sociolaboral®® : formacién prelaboral, orientacion profesional, cualificacion
profesional, programas mixtos y empresas de insercion.

El Cuadro N° 3, figura la distribucién de programas segln categorias, permite

15 La incorporacién Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD 2005. Pagina...
16 Ver Guia de Recursos de Incorporacion Sociolaboral. UNAD 2005
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visualizar de forma esquematica la muestra obtenida, que recoge 17 tipos
diferentes de intervenciones.

Cuadro N° 3.-
Distribucion de programas segun categorias.

PROGRAMAS DE FORMACION PRELABORAL

O Talleres educativos, de ocio y tiempo libre

O Talleres de Apoyo al tratamiento y a la Incorporacion Social.

O Cursos de Formacion Prelaboral

O Formacion en habilidades sociales, para personas privadas de libertad.

PROGRAMAS DE ORIENTACION PROFESIONAL PARA EL EMPLEO

O Orientacién laboral

O Intermediacion laboral

O Orientacién Profesional para el Autoempleo-Creacion de Empresas

O Intermediacion laboral

O Orientacién para el empleo (Centro de orientacién y empleo).

O Servicio de Informacién Sociolaboral

O Programa de orientacién para personas con problemas de droga
privadas de libertad

CUALIFICACION PROFESIONAL

O Talleres ( carpinteria, mantenimiento de edificios,...)

O Apoyo a la reinsercion mediante formacion y orientaciéon
PROGRAMAS MIXTOS: FORMACION Y EMPLEO

O Talleres de busqueda de empleo

O Red de talleres de aprendizaje permanente para la Incorporacién Social
O Programa de formacién e insercion

EMPRESAS DE INSERCION

O Empresas de insercién
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Las entidades que participaron en este estudio enviando la informacién
solicitada, desarrollan los programas en 10 Comunidades Autonomas
diferentes, y se presentan a continuacién ordenadas en relacion alfabética

por el nombre de la entidad.
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Cuadro N° 4.-
Entidades que participaron en el estudio.

ENTIDAD LOCALIDAD

ALIAD Lugo. Galicia
ALTERNATIVA JOVEN Sevilla. Andalucia.
ALUCOD Badajoz. Extremadura.
AMADROVI Badajoz. Extremadura.

AMIGOS CONTRA LA DROGA (ACDA)

Avilés. Asturias

ANTOX

Pamplona. Navarra

APREX

Granada. Andalucia.

ARAIS

Pravia. Asturias.

ASOCIACION AD-HOC

Granada. Andalucia.

ASOCIACION AGIANTZA

Biskaia. Pais Vasco

ASOCIACION BIENESTAR Y DESARROLLO (ABD)

Barcelona. Catalufia

ASOCIACION BORDON SARRIAO

Lugo. Galicia

ASOCIACION CANTABRA DE AYUDA AL
TOXICOMANO (ACAT)

Cantabria.

ASOCIACION DE AYUDA A
DROGODEPENDIENTES “NUEVA GENTE”

Salamanca. Castilla 'y Ledn

ASOCIACION DE AYUDA A EXCLUIDOS
SOCIALES GOIZTIRI

Biskaia. Pais Vasco.

ASOCIACION DE AYUDA AL
DROGODEPENDIENTE (ACLAD)

Valladolid. Castilla Ledn.

ASOCIACION DE PREVENCION Y AYUDA AL
TOXICOMANO ”LIMAM”

Sevilla. Andalucia.

ASOCIACION DROGODEPENDENCIAS
COMARCA'Y RONDA “ARDE”

Malaga. Andalucia

ASOCIACION ERGUETE BAIXO MINO

Pontevedra. Galicia.

ASOCIACION JOMAD

Malaga. Andalucia.

ASOCIACION RETO A LA ESPERANZA

Santander. Cantabria

ASOCIACION ZUBIETXE

Biskaia. Pais Vasco

FEDERACION SARTU

Biskaia. Pais Vasco.

FUNDACION ERGUETE — INTEGRACION

Vigo- Galicia

Grupo GID . Grupo Interdisciplinar.

Sevilla. Andalucia.

PATIM. Asociacion para la prevencion,
asesoramiento, tratamiento e investigacion en
temas de marginacion y drogas

Castellon.Cdad . Valenciana.
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La diversidad de recursos que abarcan practicamente todos los oficialmente
reconocidos, asi como la distribucién geogréafica de los mismos, permite
considerar que la informacion recibida configura una muestra con
representatividad del trabajo en incorporacién sociolaboral que realizan
las entidades que integran UNAD. El conocimiento de las formas de hacer
de estos 36 programas, hizo posible contrastar los datos, establecer los
parametros compartidos y con esta informacion definir las pautas comunes
que guian las intervenciones.

La informacion obtenida, brinda una base consistente para trabajar, ya que
las intervenciones son diversas tanto por su localizacibn como por sus
acciones puntuales.

A partir de este momento, se profundizara en las respuestas obtenidas para
cada item del cuestionario-entrevista enviado, con este fin, se presenta en
primer lugar, en recuadro, el item tal como se envié, en segundo lugar el
marco tedrico desde el que se analizé y por Gltimo los resultados
obtenidos.

B.- Objetivo de los programas de incorporacion sociolaboral

1. Podriais indicar los principales OBJETIVOS que motivan el trabajo
en vuestro programa de Incorporacion Sociolaboral.

De manera general se puede afirmar que este Manual se suscribe a un enfoque
orientado a resultados, entendiendo éstos, en términos de logros o metas
personales, que buscan alcanzar la mejora de la calidad de vida de las personas
con problemas de droga. Por lo tanto, es obvio que cualquier accion que se
analice, se debe ajustar a objetivos claros y definidos, ya que no es posible
alcanzar un fin sin conocer cuél es. La responsabilidad social de cumplir con
esta premisa elemental , es alin mayor, si se tiene en cuenta que el fin concreto
al que nos referimos, es la mejora de la calidad de vida de las personas con
problemas de droga o en riesgo de exclusién, por que deja de ser simplemente
una meta privada, para ser un compromiso social con una poblaciéon que por
diversas y complejas razones se encuentra fuera del entramado social
estructurado.

El establecimiento de unos objetivos claros, pertinentes, acordes a la realidad,
flexibles y evaluables es condicion imprescindible para que las intervenciones
que se realicen en los programas sean de calidad.

UNAD, en las Jornadas de Incorporacion, realizadas en Madrid en mayo de
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2005, hizo una propuesta para consensuar cudl debia ser el objetivo de los
recursos de Incorporacién Sociolaboral, y en estas Jornadas, que contaron con la
participacion de mas de 90 profesionales, se definié lo siguiente:

“El planteamiento de UNAD es que el objetivo de los recursos de Incorporacién
Sociolaboral debe ser que las personas con problemas de droga en situacion de
exclusion, se integren en la sociedad logrando un empleo digno, respaldado por
una formacion acorde con la realidad del mercado laboral, y que les permita
desarrollarse como personas y ser consideradas como ciudadanos y ciudadanas
con sus derechos y deberes.

La incorporacion sociolaboral se conseguird con la intervenciébn en cuatro
ambitos:

- Personal, desarrollo sociopersonal y cualificacién profesional de la persona
con problemas de drogodependencias, alcanzando los maximos niveles
posibles de empleabilidad de cada caso particular.

- El mundo empresarial, que ha de ejercer activamente su responsabilidad
social (incluyendo entre sus resultados la rentabilidad econémica versus
rentabilidad social), eliminando el rechazo a las personas que manifiestan
abiertamente su drogodependencia o son “descubiertos en esta
problematica”, generando alternativas de empleo creativas y rentables que se
puedan realizar con distintos niveles de exigencia y cualificacién de los
empleados, flexibilizar la dinamica laboral para permitir compaginarla con
los tratamientos, aumentar su informacién sobre las problematicas sociales...

- La Sociedad. La sensibilizacion de la poblacion para contribuir a la
integracién efectiva de las personas con problemas de drogodependencias,
evitando actitudes de discriminacion e incriminacion, y para potenciar las
acciones preventivas del consumo abusivo de drogas.

- La Administracién: El trabajo coordinado con todas las administraciones
publicas para favorecer el abordaje de todos los aspectos sociales que
impulsan a la marginacién social de la persona con problemas de droga™’.

En sintesis, el objetivo de los recursos de incorporacion sociolaboral,
es buscar la insercion al tejido social:

= através de un empleo digno,
= con una formacion acorde con la demanda del mercado,
« que le permita a la persona desarrollarse como ciudadana.

Los ambitos de actuacién para conseguir el objetivo, son: el personal,
el mundo empresarial, la sociedad y la administracién.

17 La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
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De las respuestas obtenidas, interesa destacar que los 36 programas
(100%) describieron los objetivos de sus intervenciones y todos ellos
denotan que el fin Gltimo es la mejora de la calidad de vida de las/os
beneficiarias/os.

En términos generales, se puede afirmar que el 95% de los programas
cuentan con obijetivos que se ajustan al aprobado en las Jornadas, y tan
s6lo el 5% hace referencia a una visién generalista y algo imprecisa, es
decir, que el planteamiento que proponen en sus objetivos no indican
acciones a seguir sino que, se asimila a una declaracién de intenciones.
Sin embargo, subrayar, que entodos los casos se hace referencia concreta
a la mejora de la calidad de vida de las personas beneficiarias.

Otra forma de profundizar en el andlisis por objetivos, es en funcién del
ambito dénde inciden, principalmente, las intervenciones. Considerando
este enfoque, observamos que:

= 25 programas ( 69%), trabajan concentrados en conseguir cambios
concretos en las personas beneficiarias, sus intervenciones recaen
directamente y concretamente sobre las personas excluidas: mejorar
su formacién, cambio de habitos, cumplimiento de normas,
aprovechamiento del tiempo, ...

= 11 programas ( 31%), buscan intervenir sobre el ambito social
entendido en el sentido mas amplio, personal, empresarial, social y
administrativo. Pretenden incidir mas activamente en la
transformacion del entorno, impulsando iniciativas que generen
espacios de cambio donde las personas excluidas puedan
incorporarse, y por eso optan por trabajar més activamente en el
ambito comunitario, empresarial y politico.

El grafico N° 1que se presenta a continuacion, representa la informacion vertida.
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Gréfico N° 1.-
Distribucion de programas segun ambito de actuacion.
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A continuacion, en el Cuadro N° 5, se presentan algunos de los objetivos
recibidos, que permiten visualizar como el planteamiento que propone
UNAD en La Incorporacidn Sociolaboral de las personas con problemas de
drogas, se convierte en acciones concretas y tangibles en el trabajo diario
de cada recurso. Por motivos netamente didacticos, se ha hecho una
seleccion en funcién del enfoque realizado en el estudio, de tal modo que
figuran a modo de ejemplo, aquellos objetivos que se han considerado
mas representativos.
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Cuadro N° 5.-
Seleccidn de respuestas segin objetivos.

Objetivos centrados en la obtencién de cambios en las conductas de
las/los beneficiarias/os

e Detectar las actitudes personales que faciliten el desarrollo
adecuado de un itinerario de Insercion.

= Fomentar habilidades personales orientadas a la busqueda y
mantenimiento del puesto de trabajo.

= Facilitar herramientas de bisqueda de empleo.

= Facilitar la adquisiciéon de conocimientos basicos para acceder al
mercado laboral y habilidades bésicas.

= Mejorar su autoestima e interaccion social.

= Capacitarles profesional, social, laboral y personalmente

Incorporacion laboral de las/os participantes mediante la formacion,
experiencia y practica profesional en una especialidad.
Complementariamente reciben, formacién general para conseguir el
titulo de Graduado ESO, informacidn sobre técnicas de blsqueda de
empleo y orientacién laboral y un mddulo de alfabetizacion informatica.

= Facilitar la adquisicidn de habitos laborales

= Facilitar el acceso al mercado laboral mediante itinerarios de
incorporacion

= Mejorar el estado de salud

= Adquirir y desenvolver habitos laborales y sociales normalizados.

= Potenciar en las personas su competencia personal para la
incorporacion en el mercado laboral, mediante el trabajo de sus
habilidades, actitudes, limitaciones y potenciadores.

Elaborar el propio proyecto de incorporacion socio-laboral.
Facilitar el desarrollo personal dentro de la comunidad.
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Objetivos orientados a intervenir sobre el ambito social, personal,
empresarial y administrativo

= Romper los mecanismos de exclusion.

= Promover el cambio de una actitud pasiva a una implicacién activa en
la insercién laboral.

= Trabajar y acompafar personalmente en el proceso de insercion a la
persona.

= Implicacion con las necesidades empresariales del tejido empresarial

Generar empleo en el entorno local en el ambito de colaboracion institucional.

= Dotar a los usuarios de las habilidades necesarias para desenvolverse
en el &mbito laboral

« Sensibilizar a empresas y entidades en materia de insercion
sociolaboral

= Procurar la inclusién de usuarios en redes de recursos normalizados

Desarrollar itinerarios integrados de insercion.

Desarrollar competencias sociopersonales.

Promover la ciudadania activa, fomentando la participacion de las personas en
las diferentes esferas de la sociedad, generando dinamicas de participacion y
autogestion de las personas en los servicios.

Promover la cultura de aprendizaje continuo, a lo largo de toda la vida.
Completar la oferta de recursos para facilitar itinerarios personalizados de
incorporacion social

Reforzar la l6gica del acompafiamiento y del trabajo en red como practica
profesional.

Integrar las nuevas tecnologias en el disefio de itinerarios de incorporacion
social de las personas .

Adaptar la metodologia , la oferta y la gestion a las necesidades de las personas.

Objetivos especificos para Empresas de Insercién

= Facilitar la integracion sociolaboral de personas en situacion de
exclusion, o en riesgo de estarlo, mediante su paso por la empresa de
insercion.

= Crear un recurso estable que favorezca la preparacion laboral del citado
colectivo.

= Elaborar convenios de colaboracion con diversas instituciones para la
realizacion de las actividades laborales.

= Fomentar la consolidacion de alternativas de caracter formativo y laboral.

= Implicar a diversos sectores sociales en la reinsercién laboral de personas
con dificultades de acceso al empleo.
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Objetivos especificos para programas de Intermediacion laboral

a.- Facilitar el acceso al empleo a personas en situacion de exclusion
social o desventaja social.

b.- Establecer un mecanismo sistematizado de apoyo a las pequefias
empresas con el fin de asesorar y apoyar en la solucién de sus
necesidades de seleccién y contratacion de personal.

= Ofrecer en servicio de referencia marco en el proceso de blsqueda
de empleo que ofrezca respuestas flexibles y estables a las personas
demandantes de empleo.

= Poner a disposicion de las personas demandantes de empleo un
espacio que favorezca el uso de recursos publicos y el
entrenamiento en competencias.

Objetivos especificos para Agente de empleo

Generar empleo en el entorno local en el ambito de colaboracion
institucional.

En sintesis, el 100% de los programas cuenta con objetivos definidos, 2
de cada 3 programas centran especificamente sus actuaciones en
intervenciones directas sobre las personas con problemas de droga o de
exclusién, mientras que 1 de cada 3 programas aborda la problematica
desde maés de un &mbito de actuacién, combinando la atencidn directa a
los beneficiarias/os y las acciones que impulsan cambios en las
estructuras sociales para facilitar la integracion.

C.- Las/os beneficiarias/os y los programas.

2. Indicad a continuaciéon la poblacién destinataria de vuestro
programa.

En cuanto a la poblacién destinataria de las intervenciones de los 36
programas, cabe indicar que se diferencian dos visiones: una, donde se
integra a toda la poblacién que padece los sintomas de la exclusién, y la
otra, mas especifica, dirige todos sus esfuerzos en la atenciéon de las
personas con problemas de droga. Estos planteamientos forman parte de
una discusion social aln no resuelta, y en cuyo fondo subyace un
cuestionamiento milenario: ;es mejor saber mucho de algo concreto o
saber algo de todo?; aplicando este dilema a los programas se traduce en:
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es posible resolver en un recurso los problemas diversos de muchas personas
diferentes, o es mejor especializarnos y resolver sélo un tipo de problema.

Ahora bien, si tenemos en cuenta que, el proceso de Incorporacion se debe
desarrollar fundamentalmente sobre dos ejes: el personal y el del entorno®. Es
dificil imaginar que las personas con problemas de droga puedan incorporarse,
plenamente en la sociedad si no trabajamos paralelamente para que se
puedan incorporar poco a poco en todas las actividades que la sociedad crea
para uso y disfrute de todos las/os ciudadanas/os.

Sin embargo, existe diversidad de opiniones sobre la conveniencia o no de
utilizar recursos especificos frente a “estandarizados” o normalizados (
recursos a los que accede la poblacién en general).

La realidad indica que, dia a dia, las/os profesionales que atienden a personas
con problemas derivados del consumo de drogas se encuentran en la
encrucijada de tener que optar por la utilizacién de los recursos
estandarizados, o por los recursos especificos. Sintéticamente, se puede
argumentar que:

« 0s recursos estandarizados, son en general los mas recomendados y
deseables , por lo que supone de adaptacion y normalizacion, pero no
suelen estar adaptados a las particularidades de la poblacién con
problemas de droga, ademas se ofertan muy pocas plazas, y se deben
cumplir requisitos muy exigentes para el nivel de las/os beneficiarias/os
con problemas de droga.

= los recursos especificos, responden mejor a la especificidad de las
personas con problemas de droga, pero son escasos Y solo disponibles
en momentos puntuales, no facilitan la integracion, ni la creacion de
vinculos con personas diversas y en muchos casos refuerzan la
estigmatizacion de quienes participan en sus actividades.

De estas dos posturas casi antagonicas, aparece una conciliadora que se abre
camino Yy que busca utilizar ambos tipos de dispositivos alternativamente
segun sea la situacion de la persona beneficiaria y la realidad de los recursos
disponibles. Se considera por ejemplo, “iniciar intervenciones especificas para
el tratamiento de la drogodependencia, que una vez el sujeto se ha asentado
en ellas, den paso a las redes generales, que debieran estar adaptadas™ .

18 La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD 2005. Pagina .....

19 “La integracion sociolaboral de personas drogodependientes. CRUZ ROIA, Madrid 2002.

20 La incorporacién Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. . Pagina: UNAD. 2005
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El Documento Marco en Incorporacion dice : “Es elemental trabajar para
que las intervenciones en el area de la incorporacion social se dirijan a
evitar la estigmatizacion del drogodependiente; el criterio general sera
utilizar los recursos normalizados disponibles en cada territorio. Sin
embargo esto no es incompatible con la creacion y el desarrollo de
actuaciones especificas que fomenten los procesos educativos para cubrir
las carencias que, en muchos casos, se han visto agravadas como
consecuencia de su drogodependencia. Estos recursos especificos siempre
han de entenderse como puente y complemento de la actuacion de los
recursos hormalizados. Asimismo, la insercion social conlleva una obligada
intervencién sobre el medio social en que se desenvuelve el
drogodependiente. Es indispensable actuar sobre las estructuras sociales
que generan discriminacion y exclusion si se pretende integrar. Cuando
derivamos a recursos normalizados, estamos interviniendo sobre el medio
social en el que se desenvuelve el drogodependiente y actuando sobre el
medio que genera su exclusion. Por tanto, se ha de facilitar la flexibilizacion
y adaptacion de estos recursos normalizados a las necesidades de la
poblacién drogodependiente”20 .

Concretamente, del estudio de las respuestas, se observa que los
programas de incorporacién sociolaboral responden a la tendencia de
estandarizacién planteada, ya que el 56% de ellos

(20), atiende problematicas vinculadas a la exclusién social integrando
mujeres, parados de larga duracién, poblacién inmigrante, jévenes... Las
personas para participar en estos programas, deben tener en comun ser
“victimas” de una situacion de exclusion social, estar unidas por padecer
una situacién de discriminacion coyuntural. Mientras que el 44% de los
programas atiende especificamente a personas que estan unidas por
compartir problemaéticas vinculadas al consumo de droga.

El grafico N° 2, permite visualizar la distribucion de los recursos segun la
problematica de la poblacion beneficiaria.
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Gréfico N° 2.-
Distribucion de recursos segin poblacion beneficiaria.
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En el Cuadro N° 6, se presenta una seleccién de las respuestas recibidas
segun la  poblacion beneficiaria, que permiten visualizar los matices
expuestos hasta el momento. Por motivos netamente didacticos, se ha
hecho una seleccion en funcién del enfoque realizado en el estudio, de tal
modo que figuran a modo de ejemplo, algunas de las respuestas més
representativas.
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Cuadro n° 6.-
Seleccidn de respuestas segin poblacion beneficiaria

Poblacion en riesgo de exclusion y/ o abierto a otras problematicas
sociales

« Drogodependientes en proceso o no de desintoxicacion

= Poblacion del barrio que precise orientacion laboral.

Poblacién en riesgo de exclusién social: drogodependientes, reclusos,
inmigrantes, minorias étnicas, mujeres, etc.

= Personas con problemas de droga
= Inmigrantes

< Mujeres

e Parados de larga duracion

Desempleadas/os mayores de 25 afios, preferentemente paradas/os
mayores de 45 afios, mujeres, personas con alguna discapacidad, y
paradas/os de larga duracion.

Personas en exclusién social o en riesgo de estarlo.

Personas en tratamiento de deshabituacion, ex--reclusos, terceros grados,
mujeres con dificultades de insercion sociolaboral, paradas/os de larga
duracion y otros colectivos.

Prostitucién, toxicomanias, aparcacoches, poblacion en situacion de
riesgo social, VIH/Sida.

Hombres y mujeres mayores de 16 afios con dificultades en su integracién
social.

Nuestra actuacion se dirige a toda personas que manifieste una necesidad
de apoyo para su incorporacion social y/o laboral.

Poblacion con problemas de droga
Personas con problemas de adiccion en tratamiento

Drogodependientes. El perfil habitual es el de un drogodependiente varén,
mayor de 30 afios, con problemas judiciales y de salud.

Mayores de 16-18 afios, con historia previa de consumo de drogas que
tengan dificultades para su integracién socio-laboral.

Sujetos que se encuentran en abstinencia, trabajando su deshabituacion a
las drogas y se encuentran normalizados en su entorno, después de haber
estado en las primeras fases del tratamiento de Centro de Dia.

= Personas con drogodependencias.
= Reclusos del centro penitenciario.
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e Ex - reclusos y ex — drogodependientes
Personas que lleguen a la tltima fase residencial , en CT (9 a 12 meses) y
usuarios que consiguen el alta terapéutica de la misma. (Personas con
dependencia del alcohol y otras drogas)

La coexistencia de recursos que traten las tematicas sociales de diferente
forma y distintas perspectivas, sin lugar a dudas, es muy importante y
enriguecedora, por que eso permite que cada persona tenga mas
posibilidades de encontrar el recurso o los programas que la ayuden a
mejorar la calidad de vida y poder desarrollarse como un/a ciudadano/a
en plenitud.

C.- Relacion beneficiarias/os y programas. Forma de acceso a los
programas de incorporacion social.

3. En este programa, ¢se exige el compromiso de abstinencia de drogas
a los beneficiaras/os?

Desde una perspectiva historica, la atencion a los problemas derivados del
consumo de drogas, fue abordado en clave de intervencion lineal que, a
grandes rasgos, consistia en tres fases: desintoxicar, deshabituar y reinsertar.
La premisa bésica de este proceso, es la abstinencia, el abandono del
consumo.

Este modelo que podemos denominar, clasico, orientado a la abstinencia,
ha ido evolucionando hasta la actualidad, en la que convive con otras
lineas de intervencion que buscan la reduccién de dafios, trabajando a
partir de las necesidades de cada beneficiaria/o, para alcanzar mejoras en
la calidad de vida del mismo. Esta forma de intervenir, ha hecho
evolucionar el papel de la persona beneficiaria en el proceso,
adjudicandole un rol con mayor protagonismo.

Hoy en dia, conviven conjuntamente las dos metodologias de intervencién
descritas, y no se pretende en este manual indicar cual es la mas acertada,
aunque si cabe destacar, que lo importante es la coherencia que debe
existir entre los objetivos del programa y los requisitos que se les exija a
las/os beneficiarias/os.

De acuerdo a las respuestas obtenidas en el estudio, el 53% de los
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programas, afirman que “no necesariamente” se exige la abstinencia como
condicion obligada para trabajar la incorporacion sociolaboral. Este
guarismo guarda una estrecha relacion con los datos anteriormente
presentados, ya que el 56% de los programas atiende a poblacion en riesgo
de exclusion, que no tiene por qué tener problemas con las drogas. El
47% restante de los programas, requiere que las personas no sean
consumidores en activo, y que, por lo menos, hayan superado la etapa de
desintoxicacion.

Gréfico N° 3.
Distribucion de programas segun relacién con el consumo de droga.
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Se considera por lo tanto, que el requisito de abstinencia para 16 programas
resulta indispensable, mientras que para méas de la mitad no es la
abstinencia el criterio discriminante, sino que son otros requisitos, como la
exclusion o la motivacién del beneficiaria/o, quienes definen la
participacién en el proyecto. Sin embargo, interesa destacar nuevamente,
que lo fundamental, no es aceptar determinado criterio como valido sino
que los requisitos que se seleccionen se ajusten perfectamente al objetivo
que cada programa se propone cumplir.

4. ;Como se accede a este Programa concreto de Incorporacion
Sociolaboral?

Al analizar la forma de acceso a los programas de Incorporacion
Sociolaboral, encontramos que:
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= el 71% de las/los beneficiarias/os accede a los programas por que
se han informado ellos mismos o por que han sido derivados por:
los recursos del barrio, la administracién publica, la Oficina de
Empleo, los Servicios Sociales, otros recursos asistenciales, asi
como también otros recursos privados.

= el 29% accede derivado desde otro programa que realiza la entidad,
es decir es una derivacién interna, por tanto el recurso de
incorporacion es abierto para las/os mismas/os beneficiarias/os que
participan de otras actividades. En la mayoria de estos casos las/os
interesadas/os son seleccionados luego de superar una entrevista
personal.

De estas dos formas de acceso, indicar que la primera resulta mas abierta,
menos selectiva y que por tanto a la hora de observar los resultados,
seguramente los indices de insercion laboral seran inferiores que para el
caso de derivacion interna, donde el sistema de seleccion cumple una
funcion de filtro.

En sintesis, de los datos obtenidos se puede inferir que hay una busqueda
de los programas de incorporacién sociolaboral por abrirse a la sociedad,
de integrar a todas las personas que necesiten apoyo, asi como, por otro
lado, la sociedad esta construyendo una red de recursos de apoyo que
permite a las/os beneficiarias/os recibir la informacién necesaria para
acceder a programas especificos de incorporacion laboral..

Gréfico n° 4.-
Distribucion de programas segin forma de acceso.
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5. ¢Qué condiciones deben aceptar las/los beneficiarias/os para
ingresar en vuestro Programa de Incorporacion Sociolaboral?

En términos generales, las condiciones que deben aceptar las/os
beneficiarias/os para ingresar a los programas de incorporacién sociolaboral,
se pueden analizar desde dos perspectivas, una que hace énfasis en
aspectos conductuales: cumplir horarios y normas, no faltar... y la otra en
aspectos motivacionales, que mide mas la voluntariedad y la motivacion que
conducen a cambios de comportamiento. Estas condiciones no deben ser
consideradas como excluyentes, muy por el contrario deben ser incluyentes
y complementarias. El desafio es poder combinar ambas perspectivas a la
hora de acompafiar a las personas en el camino de la incorporacion social,
de esta forma, las transformaciones seran mas profundas en la medida que el
cambio en la conducta se ve reforzado por el convencimiento de que éste es
indispensable para alcanzar la felicidad o la mejora de la calidad de vida.
Pero lo cierto es que, en los datos, se percibe ain una tendencia que hace
hincapié en los cambios mas conductuales, y esto responde béasicamente a
que se exteriorizan mas facilmente, y por tanto se evallan con menos
dificultad; mientras que las variables motivacionales son internas, se
procesan lentamente y se visualizan en periodos largos de tiempo, pero estas,
aseguran en general, que los cambios son duraderos.

En relacion a los datos obtenidos para la elaboracién del Manual, el 38% de
los programas concentra sus condiciones en el &mbito de lo conductual: no
faltar, cumplir normas, ser puntuales, limpios, seguir las pautas terapéuticas...
Mientras que el 62% de los programas centra las condiciones en aspectos
vinculados a motivacion: querer conseguir trabajo, querer mejorar la calidad,
compromiso de..., querer participar activamente..., les interesa trabajar con
personas altamente motivadas, por que en cierta medida, dan por sentado
que si las personas estan motivadas cumplirdn las normas establecidas y por
tanto sus conductas se adaptaran a las esperadas.

De una lectura répida de las condiciones que exigen los diversos recursos,
se puede pensar que los programas maés rigurosos son aquellos que exigen la
abstinencia, el cumplimiento de normas... sin embargo , esto seria dejarse
engafar por un espejismo, por que en realidad, los programas maés exigentes
son los que piden el compromiso de cambio a la /el usuaria/o, y son por tanto
estos programas los que a la hora de medir resultados obtendran més altos
indices de incorporacion laboral, por que cuentan con personas que desde
su integracion al programa han asumido la responsabilidad del cambio
personal. Por esto, es importante insistir en la necesidad de trabajar desde las
dos perspectivas, para sumar siempre los esfuerzos y poder avanzar sobre
senderos mas estables.
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Gréfico N° 5.-
Distribucion de programas segin condiciones para el acceso.
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A continuacién, en el Cuadro N° 7, se presenta una seleccion de las
respuestas recibidas en cuanto a qué condiciones deben aceptar las/los
beneficiarias/os para ingresar en los programas. Por motivos netamente
didacticos, se ha hecho una seleccion en funcién del enfoque realizado en
el estudio, de tal modo que figuran a modo de ejemplo, las respuestas mas
representativas.
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Cuadro N° 7.-
Seleccion de condiciones que deben aceptar las/los beneficiarias/os para
ingresar en los programas

Condiciones conductuales
< Mantenimiento de abstinencia.
= Asistencia, compromiso de colaboracion.
« Cumplimiento de la normativa terapéutica.

Firma de un contrato terapéutico con las hormas fundamentales: horarios,
asistencia, comportamientos, participacion de la familia (si es posible), etc.

= Abstinencia del consumo de drogas,
< Asistencia y puntualidad,

« Cuidado del material empleado,

= No ausentarse sin previo aviso ,

« Yy respetar al resto de los miembros

« Acudir o justificar adecuadamente las faltas a las citas ( analiticas y
entrevistas, en algunas temporadas grupos de prevencion de
recaidas)

= Autocontrol sobre el consumo de drogas , si hay recaidas se deriva a
otro.

Condiciones motivacionales

= Ser participes activos en el proceso de cambio.

= Querer mejorar su calidad de vida.

= Estar relacionados directa o indirectamente con las
drogodependencias o en situacién de riesgo social.

= Estar interesados y necesitados en aceptar un puesto de trabajo.
= Aceptar los itinerarios o las instrucciones que se les den.
<« Acudir a las entrevistas de trabajo aunque luego rechacen las ofertas.

= Estar desempleado e inscrito en el INEM.

= Encontrarse en riesgo de exclusion.

« Participacion activa en el itinerario disefiado.

= Asistencia a las sesiones acordadas, compromiso, adhesion
Compromiso de trabajo, buena convivencia y responsabilidad,
compromiso de cumplimiento de las normas de seguridad e higiene en el
trabajo, cumplimiento de horarios y 6rdenes de trabajo, asi como asistencia
a actividades complementarias, formativa, asistenciales, etc.
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En relacion a los datos obtenidos, como ya se afirmé 6 de cada 10
programas concentran las condiciones que deben aceptar las/os
beneficiarias/os en el ambito motivacional y conductual, mientras que 4
de cada 10 lo hace sobre aspectos estrictamente conductuales, esta
tendencia confirma el esfuerzo que hacen los profesionales para evaluar
el compromiso de cada beneficiaria/o por mejorar su vida. Sin embargo,
es importante a la hora de evaluar, seguir asignandole valor a las
condiciones conductuales por que ellas son Utiles como indicadores, ya
que son reflejo de las transformaciones interiores.

Por lo tanto, lo ideal es contemplar los aspectos motivacionales y
conductuales, analizando tanto lo visible como lo interior, para asegurar
gue ambas perspectivas son tenidas en cuenta a la hora de considerar las
condiciones para ingresar a un programa de incorporacion sociolaboral.

Consideraciones

Luego del analisis de los datos de los itemes referidos al acceso a los
programas , es posible afirmar que:

< hay una tendencia en los recursos de incorporacién laboral a
considerar como requisito para el ingreso la decision por buscar
una alternativa laboral para seguir adelante. Desde esta posicion, el
tema de su adiccion de un punto de vista integral puede resultar muy
importante, pero lo cierto es, que si la persona viene a buscar una
salida laboral, el recurso se la deberia ofrecer, y una vez integrado
en el programa abordar en la medida de lo posible los aspectos del
consumo de drogas que vayan apareciendo.

Cabe diferenciar, el caso concreto de las personas que ingresan a
un recurso de incorporacién, derivadas de otro programa de la
entidad que ya exigia la abstinencia como condicién, entonces, en
estos casos particulares ( casi el 47% de los programas estudiados),
se deberia seguir trabajando desde la abstinencia, respondiendo al
criterio de integralidad que se debe contemplar en todo momento.
Sin embargo, no se deberia nunca perder de vista que derecho al
trabajo lo tienen todas las personas, sean consumidores de drogas o
no lo sean. Este derecho y la oportunidad para que puedan acceder
a un puesto de trabajo se lo debe dar la sociedad a todos los
individuos. Por lo tanto, no se deberia considerar como una
condicion excluyente, salvo casos excepcionales. Los recursos de
incorporacion sociolaboral deberian tender a estar abiertos a todas
aquellas personas que estdn necesitadas de un empleo y estan
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dispuestas a trabajar por conseguirlo, sean o no personas
consumidoras activas de drogas® .

< Se le da un valor relevante a escuchar a la persona y definir el grado
de motivacion que tiene, y asi saber si viene decidido a cambiar o
viene sélo obligado por situaciones externas a su propia voluntad.
Este conocimiento no implicard dejar fuera a la persona que llega
obligada sino simplemente, trabajar con ella para conseguir el
compromiso personal o derivarla a otros recursos adaptados para su
situacion particular.

21 Ver La Incorporacién Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. . UNAD. 2005. P&gina....
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D.- Organizacion del trabajo interno

1.- Las/los profesionales en los programas de Incorporacion sociolaboral

7. Completad, el cuadro siguiente con la informacion referente a los
profesionales que integran el equipo de trabajo estable del Programa.

NUm. NUm. de horas/

Area de trabajo Profesion de personas semana/dedicacion

El analisis de este apartado, se hace sobre el marco conceptual definido en
La Incorporacién Sociolaboral de las personas con problemas de drogas, y
que se transcribe a continuacioén:

“Las y los profesionales que trabajan en los diversos recursos de
Incorporacion sociolaboral deberan ser quienes apoyen, faciliten, estimulen
y fundamentalmente acompafien el proceso de incorporacién y seran ellas
y ellos quienes siempre recordardn que se puede” .

Esta tarea definida en tres renglones es muy compleja y dura, por que la
realidad en la que los profesionales actian, muestra heridas y fracturas
sociales muy dolorosas, que la sociedad del siglo XXI ain no ha podido
curar. Se trabaja con personas concretas, que estdn en situacién de
exclusion, que dificilmente puedan intuir una alternativa viable para salir
adelante, por eso la desesperanza y la desorientacién suelen ser dos de sus
compafieras de camino. Para poder recomponer las heridas de la sociedad
no es suficiente actuar con voluntarismo, sino que es necesario hacerlo con
las mejores estrategias y las/os mejores estrategas, es por esto
imprescindible contar con equipos de profesionales capaces de abarcar la
problematica con una visidn de conjunto y encontrar caminos viables que
lleven a la integracién social. Por tanto, creemos necesario destacar, el
papel fundamental que adquiere el trabajo en equipo y en red, no sirven las
acciones aisladas para recomponer el tejido social, es importante la accion
conjunta, que sea capaz de hacer una lectura e interpretacion global de la
situacion a recomponer.

Por todo esto, se considera importante, contar con un equipo
interdisciplinar y multidisciplinar, donde se puedan observar y analizar los
hechos desde mas de un angulo, y que cada profesional desde su Gptica
brinde sus conocimientos para conseguir entre todos una
conceptualizacién enriquecida de los hechos y de los posibles abordajes.

22 La incorporacién Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD 2005.
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Es una forma de conocimiento acumulativo, donde cada miembro aporta
lo que sabe para encontrar la solucion de los problemas.

Obviamente la creacion de un equipo interdisciplinar y multidisciplinar es
un proceso, que lleva normalmente mucho tiempo de trabajo y comienza
logrando integrar a profesionales de diversas disciplinas y variadas
experiencias.

Observando los datos recibidos, los programas van en camino a trabajar
desde esta vision, ya que cuentan todos ellos con equipos integrados por
profesionales formados en disciplinas diferentes, se puede afirmar a partir
de la informacién que tenemos, que los programas trabajan con equipos
multidisciplinares. De este estudio se desprende que se estd en el camino
de integrar para el abordaje de los problemas sociales a personas que se
han capacitado en diferentes areas del conocimiento humano, lo
importante ahora es trabajar de forma interdisciplinar.

Vale la pena destacar, como un desafio a tener en cuenta , el planteamiento
que realiza Emma Oteo Antufiano :“El equipo se convierte en el elemento
central del programa por el que pasan todas las actuaciones que permitiran
crear un equipo interdisciplinar que trabaje con los mismos conceptos de
partida y que pueda intervenir de este modo en funcién de las necesidades
detectadas con un enfoque mas global y con el enriquecimiento que
supone la intervencién desde este punto de vista. El objetivo del trabajo en
equipo en todas las tareas especificadas, por tanto, es unificar criterios de
actuacion, enriquecer la intervencién individual y dotar de una
metodologia propia al programa que se nutra de todas las disciplinas que
son susceptibles de intervenir en un programa con estos objetivos:
psicologia, pedagogia, trabajo social, relaciones laborales,... y crear una
nueva forma de trabajo que permita atender las necesidades de los
participantes de un modo eficaz. Una conceptualizacién comin de la
intervencion y de los instrumentos al servicio de la misma, resultado de la
interaccion de todas las disciplinas intervinientes en la orientacién con
dichos colectivos, sin prevalecer una sobre otra en funcién de quién
interviene sino creando un ente nuevo comun a todas ellas cuyo objetivo
comun sea la orientacion sociolaboral™2.

El equipo de profesionales que interviene en los programas de
incorporacion sociolaboral, deben cumplir algunos roles que les son
propios como:

e ser intermediarios, interlocutores idéneos entre las/os

23 Orientacién Sociolaboral basada en itinerarios. Una propuesta metodoldgica para la intervencién con
personas en riesgo de exclusion. Fundacion Tomillo. 2003. Pagina 44.
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beneficiarias/os y la sociedad,

< coordinar sus intervenciones de forma interna y externa tanto con
la administracién publica como otros recursos,

= arbitrar frente a situaciones de conflicto,

= evaluar y reorientar las intervenciones siempre que sea necesario.

Los 36 programas que analizamos, cuentan con equipos de profesionales
formados en diversas disciplinas, ain aquellos que s6lo cuentan con dos
profesionales ( 5,5 % del total de programas) , estos pertenecen a disciplinas
distintas (psicologia y trabajo social; psicologia y animador sociocultural).
Con la informacién recibida, se identificaron ocho areas de actividad que
se presentan en el Cuadro n® 8 indicando también la preparacién
profesional de quienes trabajan en el area.

Cuadro N° 8.-
Areas de trabajo y preparacion profesional.

Area Preparacion académica
Sanitaria Médica/o , DUE, psicologa/o , maestra/o

Direccion/ Coordinacion/ Gestion Trabajador/as social, Educador/a, Psicologa/o

Gestion/ Administracion Administrativo

Incorporacién social Trabajador/as social, Educador/a, Psic6loga/o,

Psico-social Psicéloga/o, Médica/o

Incorporacion socio-laboral Monitores talleres, Educador/a, Técnico
empleo, Trabajador social.

Formacion Técnico oficios, Educador/a, Psicéloga/o,
Pedagoga, Maestra/o

Empresas de Insercion Gerente director, Técnicos de Produccidn, Tutor|

laboral, oficiales, administrativa/o

En cuanto a la formacién de los profesionales se puede afirmar que se
cuenta con homogéneos y elevados niveles de capacitacion profesional,
con una preparacion predominantemente humanistica, con un marcado
sesgo hacia las profesiones vinculadas a la formacién social,
encontrando que el 72% de las personas que trabaja en los programas
son: educadores o trabajadores sociales, maestros, pedagogos,
psicélogos..., y son ellos los responsables del 70% de las horas
trabajadas en los recursos.

En el Cuadro N° 9, se presentan los datos sistematizados sobre los
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profesionales y el numero de horas que trabajan segun &reas, y en el
cuadro N° 10 se hace una sintesis de las cifras totales.

Cuadro N° 9 .-

Areas de trabajo, profesionalesy horas de trabajo

Area de trabajo Profesion Personas Hrs./ semana

Sanitaria Médico + DUE 9 184
Psicélogas 4 100
Maestro, Prof. laborales 3 50

Direccién/

Coordinacion/

Gestion Trabajador Social 7 104
Psicélogo 6 148
Responsable empleo 1 35
Educador/a social 3 37
Pedagoga, Historiador 3 115
Ing. Agronoma 1 35
Agente de empleo 1 35

Gestion/

administracion Administrativo 6 83

Psico-social Psicologa 10 245
Médico 1 12

Incorporacion

social (juridica ... | Trabajadora social 14 238
Integradora social 1 40
Educador Social 9 238
Psicélogo 4 41

Empresas de

Insercion Educador social 2 38
Gerente director s/ hora 1 20
Encargados — oficiales 2 40
Tutor laboral 1 19
Técnicos de coord.
productiva 4 38
Administradora 1 20

Formacion Psicologo 1 4
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Monitor oficios
(jardineria, albafiil,
carpintero, fontanero, otros) 10 121
Diplomado Magisterio 2 85
Téc. integracion social 2 80
Animador sociocultural 1 14
Educadora social 10 203
Pedagoga (resp. 1 35
formacion)
Téc. formacién de oficios 4 103
Incorporacion Monitor taller 5 201
socio-laboral Psicélogo y educador 13 304
(orientacion laboral,| Trabajador social 5 60
asesoramiento, Técnicos de empleo/
planificacion, autoempleo 3 87
monitor Pedagoga/Psicopedagoga 2 70
ocupacional, Orientacién laboral 3 60
acomparnamiento,| Diplomado Inclusién Social 4 40
seguimiento)
Cuadro N° 10a.-
Total profesionales y horas.
Total de profesionales que trabajan en los 36 recursos 144
N° total horas trabajadas por los profesionales por semana 3.048
Media de profesionales por recurso 4
Media de horas trabajada por profesional 21

En cuanto a cifras globales, los 36 programas de Incorporacién cuentan
con un total de 144 profesionales que trabajan 3.048 horas, de estos datos
obtenemos una media de 4 trabajadores por programa, con una carga
horaria de 21 hora por persona. Esta estimacién indica que hay pocos
profesionales con dedicacién exclusiva al programa (40 horas). Esta
informacién se verifica analizando detenidamente el cuadro n° 5, y
comprobando que tan so6lo 11 profesionales se dedican en exclusiva (
aproximadamente 40 horas) al programa concreto de incorporacion
analizado.

53
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Cuadro N° 10b.-
Detalle de profesionales con dedicacion exclusiva al programa

Profesionales con

dedlce}mon N° _de Total/horas | Horas /profesional
exclusiva al profesionales

programa

Pedagoga, Historiador 3 115 38

Téc. integracion social 2 80 40
Monitor taller 5 201 40
Pedagoga 1 40 40

14. Si, el programa cuenta con tutores y orientadores, precisad que
preparacion tienen y qué trabajos realizan.

En el documento marco de Incorporacion Sociolaboral, editado por UNAD,
se afirma: “Un rol basico de las y los profesionales es hacer posible que la
persona ponga en marcha su propio proceso de incorporacién social y
ellas/ellos acompafarla. Esta intervencién profesional no se basa en una
vision asistencialista ni paternalista, supone ir junto a... y analizar,
reconstruir, negociar, pactar... y siempre apoyar, para lograr consolidar los
cambios que cada persona ha decidido hacer previamente”? . Estos
profesionales especificamente preparados para ayudar a activar el proceso
de incorporacion, son denominados generalmente como : “tutores” u
“orientadores” y se les asigna como principales funciones segun la
bibliografia®® consultada, las siguientes:

= ser el profesional de referencia para la/el beneficiaria/o en todo
momento y para el equipo cuando corresponda;

= estimular su participacion activa e implicarlos en su propio proceso
de incorporacién mediante la orientacién, el acompafiamiento, el
apoyo, la motivacion, el compromiso y el cambio de actitudes que
dificulten este proceso,

« realizar un trabajo directo con la persona, asi como una

24 La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD. 2005.

25 Orientacion Sociolaboral basada en itinerarios . Una propuesta metodoldgica para la intervencion con
personas en riesgo de exclusion. Fundacion Tomillo. 2003./ La integracion sociolaboral de personas
drogodependientes. Cruz Roja./ Programa de incorporacion personalizado. Xunta de Galicia. /Funciones
especificas de los orientadores laborales. La Huertecica. Mimeo./ Manual de Buenas Practicas para la
atencion a drogodependientes en los Centros de Emergencia. 2005. Consejo General de colegios
oficiales de Diplomados en Trabajo Social y asistentes sociales de Espafia./ Manual de Buenas Précticas
de FEAPS. 2001. FEAPS.
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intervencion indirecta (planificacion, contacto, elaboracién de
informes, colaboracién y coordinacién con otras instituciones y
entidades),

e circunscribir su trabajo hacia la formacién y la insercién socio-
laboral de las/os beneficiarias/os, pero utilizando todas las
herramientas a su alcance para procurar el desarrollo de las
competencias personales, sociales y laborales de cada una/o.

A continuacién se presenta una seleccion de las funciones que se le
asignan a los tutores en los programas participantes de la investigacion, las
gue en términos generales se ajustan a la propuesta anterior.
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Cuadro N° 11.-
Funciones que atienden los tutores en los programas de Incorporacion

Funciones gque realizan los tutores u orientadores
Elabora el itinerario, realiza el seguimiento del mismo y con el monitor de taller se
encarga de la formacion en habitos y destrezas

Se encarga de la orientacion, asesoramiento y planificacion laboral asi como del
seguimiento del usuaria/o.

Se encarga de la recogida de datos para la elaboracién de CV y preparacion del
itinerario, de hacer contactos con empresas, cursos / becas, asi como de la

busqueda de lugares de referencia y acompafiamientos iniciales.

Trabajos de gestion, programacién, educativos (imparticién talleres) y de tutorias.

Orientacion para la bisqueda de empleo y contactos con empresas y particulares
para que contraten al colectivo con el que trabajamos.

Realiza el seguimiento de la formacion e insercién laboral de los participantes en
el proyecto y con la orientadora colabora en el proceso de insercién, facilitando

formacion, recursos e informacién sobre busqueda de empleo y autoempleo.
El trabajo que realizan abarca desde la acogida y el diagndstico, la valoracién del
itinerario, derivacion a los programas mas adecuados, el seguimiento,

administraciéon de la medicacion pautada en su centro de tratamiento, la
evaluacion y cierre.

Trabajo a nivel de tutorias tanto grupales como individuales. Apoyo a nivel
pedagdgico en todo el programa. Elaboracion y desarrollo de toda la materia
sociolaboral. Canalizador de todo el proceso de los alumnos.

Realiza el proceso de acompafiamiento de la persona en proceso de insercion en
las distintas fases: fase de acogida e incorporacién, actualizacién del proyecto
profesional, apoyo y seguimiento del desempefio laboral, Certificacion y

transicion.
Acogida y derivacion , diagndstico profesional y personal, elaboracién de plan
personal de insercién laboral, coordinacién con otros agentes implicados en el

proceso: Servicios Sociales. Trabajo individualizado y grupal.

Acogen al usuario, hacen itinerarios con él, talleres de habilidades para el trabajo
y tareas de intermediacion laboral.

Asesorar y formar en lo que tenga que ver con la promocion y gestion de
iniciativas empresariales.

Fomentar una interaccion adecuada, que facilite el aprendizaje vy la
colaboracion.

Realizar un estudio de cada proyecto, analizando junto con la persona sus
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motivaciones, su implicacion , su disponibilidad y la viabilidad de la iniciativa
empresarial.

Coordinarse con otros servicios que realizan algun tipo de intervencién con las
personas y que puedan ser relevantes para el proceso de tutorizacion.
Recabar y actualizar informacién sobre todo lo relacionado con la creacién y
gestion de empresas. Realizar un informe final de evaluacion individualizado
sobre cada participante.

Cuadro N° 12.-
Principales profesiones de las/os tutores que trabajan en los recursos

Trabajadoras/es sociales Diplomadas/os integracion social.

Psicologas/os Técnica/o en orientacion
sociolaboral

Integradoras/es sociales Psiquiatras

Educadoras/es Animadoras/es socioculturales

Diplomados en Magisterio Agentes de insercién socio-laboral.

Profesionales de varios oficios Psicopedagoga

Médicas/os Profesionales en intermediacion
laboral

Educadoras/es sociales Pedagogas/os

Gréfico N° 6.
Principales profesiones de las/os tutores u orientadores
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Teniendo en cuenta lo tratado en este apartado, se puede afirmar que las
funciones que se le asignan a las/os tutoras/es en los programas, se ajustan
a lo que la literatura espafiola al respecto define, en sintesis se destaca que
la funcion prioritaria de las/os tutoras/es sin lugar a duda es, el apoyo y
acompafiamiento en el proceso de incorporacidn sociolaboral que ha de
realizar cada beneficiaria/o.

13. (Cudl de los siguientes términos empleais habitualmente en el
Programa: tutor, tutor integral, orientador, mediador sociolaboral, socio
terapeuta u otros?

Solo por razones metodoldgicas a partir de aqui en este cuestionario se
hablara de tutor u orientador.

En cuanto a la forma de denominar a las personas que apoyan y acompafian
en el proceso de incorporacion a las/os beneficiarias/os, hay una leve
mayoria de programas que emplea la palabra “tutor” ( 35%) sobre
“orientador” ( 29%), pero esta diferencia no es significativa, siendo por
tanto indistinto el uso de ambos términos.

Gréfico N° 7.
Distribucion de los programas segun la terminologia empleada para
definir al profesional que trabaja en los recursos.
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Cuadro N° 13.- Terminologia empleada para definir al profesional que
trabaja especificamente en incorporacion sociolaboral

N° de prog. Términos usados
12 Tutor /Tutor laboral/ Tutor referencial/ tutor autoempleo
10 Orientador/ Orientador laboral

Orientador/ Orientador laboral

Terapeuta e integrador social

Terapeuta y monitor o educador

Socioterapeutica

Monitor, responsable

Educador/a social./ Resp. en seguimiento ambulatorio.

Intermediador/ a laboral.

Coordinador.

N IR RIERIRIES

Técnico autoempleo

9. Durante el 2003, indicad a qué cursos, talleres o actividades de formacion,
de duracion superior a 20 horas, han asistido las personas que trabajan en el
programa de Incorporacién Sociolaboral, indicad también, la labor que realizan
las personas que participaron en dichas actividades.

“Para un trabajo de calidad, ademds de garantizar unos derechos para las
personas beneficiarias, creemos necesario prestar atencién a las
condiciones laborales de los y las profesionales que desempefian se labor
en centros de incorporaciéon social, en un servicio de calidad, los
trabajadores y trabajadoras deben ejercer sus funciones en condiciones
adecuadas. Esto afecta a cuestiones tan diversas como la estabilidad de los
programas, un salario digno, un horario razonable, una permanencia en el
puesto de trabajo, la adecuacidn de las instalaciones, los medios técnicos,
y la posibilidad-necesidad de obtener formacién permanente, reciclaje y
supervision”,

Sirva este parrafo para recordar los derechos de los trabajadores y
especificamente el que en este momento interesa destacar, el acceso a
formacion. Es para las entidades un deber fomentar e impulsar la
capacitacion de las personas que trabajan, por mas que esta capacitacion
implique algunos contratiempos a la hora de sacar adelante los programas.
Es sabido que la asistencia a cursos genera distorsiones en el
funcionamiento de las actividades, pero dichas distorsiones a la larga

26 Manual de Buenas Practicas en los Centros de Incorporacién Social. Coordinador: Natxo Martinez.
Mimeo. Junio 2003.

59



ACTICAS

desaparecen , mientras que los beneficios obtenidos permanecen.

La importancia de la formacion continua es indiscutible en el mundo
actual, en este item se buscaba conocer si los programas tienen capacidad
para poder priorizar este aspecto, obteniendo como resultado que el 44%
de los programas han favorecido la asistencia de algiin miembro de sus
equipos a cursos con una duracién superior a 20 horas curriculares (
durante el 2003).

Se presenta el Grafico N° 8 con los porcentajes de la participacion a
cursos de los 36 programas y luego un cuadro donde figuran la lista de
cursos, esta informacién es interesante por que permite conocer las
tematicas que concentran mayor interés.

Gréfico N° 8.
Distribucion de programas segun participacion de profesionales en cursos
de formacién.
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Cuadro N° 14.-
Cursos en los que participaron profesionales de los programas.

Tematicas especificas referidas a orientacién e insercién laboral
Curso: Técnicas de insercién y orientacion laboral |

Curso: “El Tutor referencial y la Incorporacion Sociolaboral”. 60 horas.

“ El Programa de Incorporacién Personalizado FIP”

“Orientacion para busqueda de empleo, elaboraciéon de curriculo,
elaboracién del presupuesto mensual.”

Curso: “Perfeccionamiento técnico de Formadores Ocupacionales”,

Curso: “Formacion de formadores ocupacionales”.

Curso de competencias, asistieron profesionales de 3 programas diferentes

Curso: “Entrevista motivacional”

Mejora de la calidad instrumental en el proceso de acompafiamiento a la
insercion

Tematicas relativas Inmigracion
Curso.” Mediacion social Intercultural”. asistieron profesionales de 2
programas diferentes

Curso: ” Formacidn en inmigracion “(240 horas)

Cursos de especializacion profesional area Oficios

Talleres de mecéanica y limpieza de fachadas ( pintura)

Curso de especializacion del INEM “Monitora: jardineria”

Otros cursos
Curso: “Nivel basico de Prevencion de Riesgos Laborales” (30 horas).

Acciones formativas OPEA.

Curso de formacion en sensibilizacién medioambiental.

Intervencion con personas con problemas de salud mental.

"Educadores Sociales: Competencias profesionales. Diagnostico y
evaluacion.”

2.- Organizacién del trabajo y comunicacién interna

8. En relacion a la organizacion del trabajo interno, por favor, completar

la informacién siguiente:

- ¢Con qué periodicidad se reune el equipo de profesionales?

- ¢(Cuéles son los principales temas que se abordan en dichas
reuniones?

- ¢Se lleva registro escrito de las reuniones? .........ccccccoeevcccvvivvineeeeeeennn,

- ¢Existe una forma establecida de difundir las decisiones que se toman
en las reuniones?, en caso afirmativo, indicar
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Con este item se buscaba conocer la forma como se organiza y estructura
el trabajo dentro de programa. En cuanto a la organizacion del trabajo
interno, es importante establece5r la necesidad de mantener reuniones de
equipo frecuentes, dedicando el tiempo necesario para lograr establecer
parametros de accion y tomar decisiones consensuadas. Este espacio debe
ser siempre respetado y las autoridades de las entidades deben fomentarlo
para que los profesionales puedan encontrarse, apoyarse, dialogar, en
definitiva crear una forma propia de trabajo que permita atender las
necesidades de las/os beneficiarias/os de un modo eficaz, que promueva
la construccion de una conceptualizacion comun de la intervencion y de
los instrumentos que tienen.

Las respuestas obtenidas indican que el 70% de los programas mantienen
una frecuencia de reuniones semanales. Los principales temas que los
convocan en estas reuniones semanales son: el seguimiento de las/os
beneficiarias/os, la evaluacién y temas referidos a la gestién. Se percibe la
ausencia de temas relacionados a situaciones particulares de los propios
profesionales. Es importante que todas las personas que trabajan en los
recursos sepan que cuentan con colegas que los pueden apoyar, este
aspecto puede adquirir especial relevancia para los mas jévenes, que
podran encontrar en el equipo y en la experiencia de otros el respaldo
necesario para cumplir la tarea.

Casi el 70% de los programas llevan registros escritos de las reuniones de
equipo y tienen una forma establecida de difundir las decisiones que se
toman, ya sea a través de un/a encargado/a o de un tablén especialmente
destinado para este fin.

A continuacion se presenta una serie de graficos y cuadros con toda la
informacién sistematizada sobre la forma en que organizan el trabajo los
programas.
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Cuadro N° 15.-
Seleccion de temas que se tratan en las reuniones semanales

Reunion semanal centrada fundamentalmente en las/os benficiarias/os
Casos, derivaciones, intervenciones, incidencias.

Seguimiento de casos individuales, seguimiento de actividades grupales,
itinerarios de insercion laboral y social.

Supervisidn en los casos que se atienden, elaboracion de itinerarios,
consecucién de objetivos, fechas y puesta en practica.

Reunion semanal centrada en evolucién de las/os beneficiarias/os y la
gestién
Toma de decisiones sobre los usuarios, toma de decisiones respecto a la

organizacion del centro.

Seguimiento casos, coordinacidn, evaluacién intermedia, gestion.
Funcionamiento interno, evolucion de la obra del proyecto, seguimiento

de los alumnos/ trabajadores, incidencias.

Funcionamiento del servicio, consecucion de objetivos, propuestas de
mejora.

Gréfico N° 11.
Distribucion de programas segun existencia de registros escritos de las
reuniones
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Cuadro N° 16.-
Tipo de registros que se llevan de las reuniones de equipo

Tipo de registros escritos que se llevan
En Actas

Actas en formato papel e informatico.

En fichas de seguimiento semanal se registran todas las decisiones
sobre las/os beneficiarias/os

Grafico N° 12. Distribucion de programas segun difusién de las
decisiones de las reuniones.
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Cuadro N° 17.-
Forma en que se difunden las decisiones

Las decisiones se registran en el “Cuaderno de reuniones” y los
profesionales que no han asistido se deben encargar de leerlo.

Tablén de anuncios.

Acta de reuniodn, archivo y si es necesario se manda por correo
electrénico interno a quien corresponda.

Mediante una hoja informativa.

A través de los tutores de los usuarios y del corcho informativo de los
profesionales.

Informacién a cada profesional afectado en las reuniones y envio de
correo electrénico.

Se toman las decisiones en el equipo, si hay mensajes importante se
ponen en el tablén de anuncios. Al resto de trabajadores de la
Asociacion se les transmite via teléfono.

Transmisidn verbal y se escriben circulares internas con los acuerdos
que afectan al equipo completo

Teniendo en cuenta que el 70% de los programas llevan registros escritos
de las reuniones de equipo y tienen una forma establecida de difundir las
decisiones que se toman, el paso pendiente a dar, es crear protocolos que
permitan contar con toda la informacidn necesaria de forma sistematiza. Tal
vez, los desafios préximos se orienten a esta meta, para que otros se

puedan beneficiar de experiencias ya probadas.

E.- El acompafiamiento y las acciones que integran el proceso de Incorporacion,

6.- A continuacion se enumeran acciones que integran los recursos de

Incorporacidn Sociolaboral, por favor agregar las que considerais que

no estan incluidas y asignad un valor entre 1 y 5 segun la importancia

a cada accién, siendo 1 poco importante y 5 muy importante.

Dirigidas a los participantes Puntuacién

Acogida.

Evaluacidn diagnostica, que atienda la
empleabilidad.

Compromiso de participacion en el itinerario
(anterior a la construccion).
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Formalizacion del itinerario

De forma trasversal siempre presente: el
acompafamiento y la evaluacion
Incorporacion al mercado

Seguimiento y evaluacion

Dirigidas a las empresas y a la sociedad.
Intermediacion laboral

Conocer la realidad laboral local y regional
Facilitar la insercion en la comunidad

Tal como se establece en varios documentos de UNAD, el proceso de
incorporacion social es un proyecto de cambio que implica articular una
serie de pasos sucesivos a dar, un itinerario claro a seguir, una secuencia de
objetivos concretos a alcanzar que ayude a la persona a visualizar un final
posible. La persona debe comprender que no serd un camino en solitario,
que cuenta con los apoyos necesarios para retomar el control de su propia
vida, para ello, tiene que ver y sentir que existen recursos que le haran
posible superar su situacion de partida. Es importante que sepa que ella es
la duefia de su propia historia, es la protagonista y es la que “permite” y
accede a los cambios. Esta forma de entender el proceso es novedosa.
Tradicionalmente, la opinidn de las/os profesionales era la que prevalecia,
eran ellas/os quienes sabian qué era lo que le ocurria a la persona con
problemas de droga, y como se debia tratarla, eran los profesionales los
responsables de buscar las soluciones e instrumentar los caminos de salida.
Mientras que a la/el beneficiaria/o se le asignaba un papel pasivo como
demandante de un servicio y objeto de la intervencion social.

Actualmente, se entiende que es la persona con problemas de drogas o en
situacion de exclusion social, el sujeto activo, que debe participar hasta
donde sea posible del analisis, disefio del plan de accion y es quien asume
la responsabilidad de sacar adelante su nuevo proyecto de vida. Es
importante tener en cuenta que en esta nueva estrategia, implica también
una relacion diferente de la persona con su entorno y con el recurso.

“Se trabaja con un conjunto de principios y valores de dignidad y respeto a
la diversidad que sitdan a la persona como elemento central de una
relacion igualitaria y participativa. El papel de los profesionales es el de
acompariar un proceso donde es la persona quien marca sus metas. Desde
el modelo de acompafiamiento es la persona quien protagoniza su propio
proceso de cambio, basandose en la informacién, analisis, orientacion y
evaluacién que obtiene de su relacion con los y las profesionales.
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A continuacién, pretendemos explicar mejor el modelo de
acompafiamiento, basandonos en las ideas de dos autores, Funes y Raya? ,
sobre el acompafiamiento.

O

Es una manera de trabajar y de entender la relacién social y
educativa centrandola en facilitar la autonomia, el desarrollo
personal y la maduracion social de las personas, empleando diversos
recursos, métodos y técnicas que lo posibiliten.

Es una manera de trabajar que sitla a la persona atendida como
sujeto activo de sus decisiones y sus cambios, donde el profesional
se sitUa a su lado para hacerlos posibles.

Es una manera de trabajar desde la transversalidad, atendiendo a las
diversas categorias de problematicas sociales que se deben abordar
e implicando a mas de un recurso.

¢ Qué caracteriza al acompafiamiento?

O

O

La relacion de ayuda y apoyo que se va constituyendo dentro de un
proceso de cambio.

La acogida inicial cuidada que permite la construccion de esa
relacion.

La elaboracion de un itinerario personal como producto de un
trabajo en comun que se desarrollard en un largo periodo de tiempo
y que se ird evaluando y acomodando paso a paso.

La utilizacion de técnicas como la discusion, la negociacion y el
pacto.

La movilizacién de la persona hacia la localizacién y movilizacion
de recursos, ocupando el profesional un papel de referente central
para todas las acciones.

La programacion de momentos de encuentro para la discusion de
objetivos y estrategias.

La incorporacion de actuaciones puente para facilitar el acceso a los
recursos del entorno.

La contencién y ayuda cognitiva para hacer frente a las tensiones
emocionales, redefinir los problemas de la vida cotidiana y
transformar la sensacion de fracaso personal y social en deseos de
cambio y perspectivas de futuro” .

Esta metodologia de trabajo va adquiriendo un papel relevante para

27 Citado en el documento: El acompafiamiento y los procesos de incorporacién social. Guia para su
préactica. Gobierno vasco. 2001.

28 La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD. 2005.
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abordar las problematicas sociales. Existen muchos matices a la hora de
definirla, segun los diversos autores y escuelas que se consideren, sin
embargo parece haber acuerdo en dos aspectos:

« debe ser un proceso de busqueda de la autonomia personal,
= y el instrumento més idéneo para transitar hacia la incorporacién ,
es el itinerario personalizado

En el cuestionario-entrevista se buscaba conocer la metodologia que estan
aplicando los programas, y saber que acciones puntuales dentro del
proceso de acompafiamiento tienen mayor grado de aceptacion, se obtuvo
como resultado que el 100% de los programas asigna puntajes altos a
todas las intervenciones presentadas. Esto significa, en primera instancia,
que hay cierto consenso en considerar estas acciones como parte de una
metodologia, donde cada fase incluye otra que tienen tanta importancia
como la anterior, en definitiva hay una aceptacion generalizada de que es
una forma eficaz de trabajar.

En cuanto a las respuestas recibidas, decir que hay acuerdo en considerar
gue las acciones que integran el proceso de incorporacién sociolaboral
para las/os beneficiarias/os son : la acogida, la evaluacion diagnéstica, el
compromiso con el itinerario, la formalizacidon del itinerario, el
acompafiamiento y la evaluacion, la incorporacién al mercado, el
seguimiento y la evaluacion. En relacién a la sociedad, las acciones son: la
intermediacion laboral, el conocimiento de la realidad laboral local y
regional y facilitar la insercién en la comunidad.

Estas acciones fueron baremadas y todas alcanzaron un indice alto de
aceptacion, que se representa en el cuadro y grafico siguiente.
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Cuadro N° 18.-
Aceptacién de las acciones del proceso de incorporacién sociolaboral.

Dirigidas a los participantes Media de puntajes  Indice de aceptacion
Acogida 4 0.862
Evaluacion diagnéstica 4 0.862
Compromiso en el itinerario 3.9 0.825
Formalizacion del itinerario 35 0.737
Acompafiamiento y evaluacion 4.3 0.925
Incorporacion al mercado 4.3 0.918
Seguimiento y evaluacion 4.3 0.925
Dirigidas a las empresas y a la sociedad

Intermediacion laboral 3.9 0.837
Conocer la realidad laboral local y regional 4 0.856
Facilitar la insercién en la comunidad 4.1 0.868

Gréfico N° 13.-
Distribucion segun aceptacion de las acciones ( media)
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Como se indicd, los niveles de aceptacién son altos, y presentan una
dispersion de 18 puntos porcentuales, mostrando con estos guarismos, un
comportamiento homogéneo en todos los niveles, no existiendo
resistencias importantes para ninguna de las intervenciones propuestas.
La accién considerada por mas programas como importante, es el
acompafamiento y la evaluacion, realizada de modo transversal a lo largo
de todo el proceso de Incorporacion. Mientras que, la que la formalizacion
del itinerario es la considerada menos importante ( 3 programas no la
consideran, y 9 le dan una importancia relativa), de todos modos cabe
destacar que el 75% opinan que es un paso importante dentro del proceso
de incorporacion. Para UNAD, es muy importante, esta instancia de toma
de conciencia de las responsabilidades y compromisos que asume la
persona beneficiaria. Esta formalizacién, se hace tangible en un
documento que permanece en el tiempo y que se puede volver a consultar
las veces que sea necesario, por eso es conveniente que sea tenido en
cuenta dentro de la construccidn del itinerario.

Como complementario al item 6 , se propuso el 15, para conocer las
caracteristicas de la manera de trabajar cada fase. La confrontacién de los
datos obtenidos en los dos itemes, permitié verificar que los programas
consideran esta metodologia como la mas valida para aplicar en sus
intervenciones

15. Completad el siguiente cuadro, con los datos que se solicitan.

FASES O ACTUACIONES|Asignar una puntuacion| Profesional Se guarda Se entrega

DE dela 5 que registro de | material apoyo
ACOMPANAMIENTO a cada fase interviene de actuacion (SI/NO)
Acogida

Diagnéstico

Elaboracion de
Plan de trabajo

De compromiso

Seguimiento

Evaluacion y cierre

Otras
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Cuadro N° 19.-
Aceptacién de las acciones y caracteristicas de las fases del proceso de
incorporacion sociolaboral, item 15

Dirigidas a los participantes Media de puntajes Moda Dispersion
de aceptacion
(5 = muy importante) Max. Min.

Acogida 4,1 5 5 3
Diagnostico 4,4 5 5

Elaboracion de Plan de trabajo 4,2 5 5 1
De compromiso 4,2 5 5 1
Seguimiento 4,4 5 5 3
Evaluacion y cierre 3,9 5 5 2

El grado de aceptacion de cada una de las fases definidas para la
construccién de los itinerarios han alcanzado un nivel de aceptacion alto,
es importante sin embargo observar los guarismos hacia dentro, pudiendo
determinar un comportamiento homogéneo para la fase de acogida, de
diagnostico y de seguimiento, mientras que en la elaboracion del plan, el
compromiso y la evaluacion hay posicionamientos heterogéneos,
informacién que se muestra en el Cuadro n° 19, al comparar los datos
maximos y minimos de la dispersion. Si se cruzan estos datos con los
itemes siguientes donde se busca profundizar sobre cada una de las fases,
se comprueba que donde la media alcanza el guarismo mas bajo ( 3,9), se
corresponde con programas que no explican como llevan adelante la fase
de evaluacion y cierre, es decir que no la estan trabajando aun y por lo
tanto esta fase la consideran por légica poco importante. Se comprob6 esta
informacién item a item, para ver que tipo de relacion guardan las
respuestas, es una forma de confirmar que los datos son confiables y no hay
contradicciones a lo largo de la muestra.
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Cuadro N° 20.- Registro de las actuaciones y materiales que se facilitan
en las diferentes fases del proceso de incorporacion sociolaboral.

Dirigidas a los participantes ~ Se guarda registro de actuacion®*  Se entrega material*

Acogida 69% 14%
Diagndstico 69% 14%
Elaboracion de Plan de trabajo 66% 8%
De compromiso 64% 11%
Seguimiento 72% 11%
Evaluacion y cierre 75% 8%

*100% = programas que respondieron al item.

La necesidad de utilizar herramientas adecuadas para recoger la
informacién sobre la situacion de la persona cuando llega al programa,
sus demandas , el diagnéstico, el compromiso, asi como todos los datos
que se generen mientras la persona permanezca en el recurso, es una
practica fundamental para poder llevar el proceso de incorporacion de
forma profesional, permitiendo que quien supervisa cuente siempre con la
informacién actualizada y que en caso de que el tutor responsable sufra
alguna contingencia, pueda cualquier otro colega continuar el trabajo
iniciado.

Ademas, facilita al equipo conocer el trabajo que cada miembro esta
realizando, permitiendo la mejora de la calidad del trabajo y la creacién de
metodologias.

Es importante , no perder nunca de vista el sentido que debe orientar la
recogida de informacion: tener siempre presente la perspectiva de la
persona beneficiaria y estar dirigida a establecer un plan de actuacién que
refuerce los aspectos positivos, los logros que se van alcanzando durante el
proceso.

Del andlisis de los datos recibidos, sobre un total de 29 respuestas ( el 80%
de los programas), promedialmente, el 70% lleva registros de las
intervenciones, en cualquiera de las fases del proceso a la que nos estemos
refiriendo. Este dato es alentador, por que indica la existencia de una
sistematizacion de los registros, este paso es fundamental a la hora de
construir protocolos consensuados sobre la base de la experiencia.

En cuanto a la entrega de materiales, los porcentajes se pueden observar en
el Cuadro N° 20, y son para todas las fases del proceso inferiores al 15%,
es decir que 5 programas de los 36 entregan documentacion a las personas
beneficiarias. Tal vez, sea importante plantearse como meta futura mejorar
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estos guarismos.

Es fundamental que la/el beneficiaria/o que mantienen algin vinculo con
el programa pueda contar con la informacién basica en formato papel,
para que la pueda consultar cuando le sea necesario: horarios, servicios a
los que puede acceder, las normas que deben cumplir, compromisos que
ha asumido...

Segun los datos recibidos, tan sélo 4 programas le entregan a la persona
beneficiaria, una copia del compromiso acordado sobre el plan de trabajo
(itinerario) que se compromete a seguir . Si bien, no podemos perder de
vista, que las personas que acuden a los servicios tienen poca formacion y
por tanto poco desarrollado el habito de lectura, lo ideal es de todos
modos que desde los programas se fomente la autonomia y la
responsabilidad y por tanto se les deberia entregar toda la documentacion
que corresponda para que puedan consultarla cuando le sea necesario. Es
posible, que muchos la pierdan o la tiren pero, lo importante es que desde
los programas les demos a las personas sefiales de que creemos que son
capaces de asumir responsabilidades y demostrarselo con hechos,
concretamente entregandoles la documentacidn que corresponda y en la
medida de lo posible con un formato sencillo y atractivo. Teniendo en
cuanta que la poblacién que se atiende desde los programas de
incorporacion sociolaboral se esta diversificando, sera importante empezar
a contar con materiales divulgativos escritos en otros idiomas para
facilitarle a la persona beneficiaria extranjera acceder a informacién.

1.- El itinerario personalizado

10. En el programa, utilizais el itinerario personalizado cémo una
herramienta de trabajo? (SI o NO)

En caso afirmativo, indicad el proceso completo de construccién de
dichos itinerarios.

La conceptualizacién de itinerario, es hoy motivo de importantes obras
dentro del &mbito del trabajo social, es por este motivo que se evité entrar
en un andlisis epistemoldgico. Se sistematizaran a continuacion aspectos
que en diversos documentos de UNAD aparecen definiendo e indicando
que se debe tener en cuenta para la construccién de itinerarios
personalizados.

En La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas
se indican algunas de las pautas que debe cumplir un itinerarioy son :
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= abordar la incorporacién laboral como una estrategia para alcanzar
la incorporacidn social, entendida esta como la posibilidad de que la
persona se desenvuelva en su entorno con los mismos derechos y
deberes que los demés ciudadanos;

= trabajar desde la légica del “Acompafiamiento” con la persona y su
entorno.

= utilizar prioritariamente (siempre y cuando sea posible) los recursos
normalizados existentes en la sociedad y los especificos o
especializados en casos concretos;

= concebir el cambio , como un proceso personalizado;

= entender que la situacion de exclusion no es inherente a la persona
sino estructural, por lo tanto no sélo hay que trabajar con las
personas que sufren la exclusion, sino que también con la sociedad,
las empresas y la administracion que son co-responsables de generar
y mantener esta situacion. En este sentido habrd que abordar y
resolver cuestiones ya planteadas como el impulso de la economia
solidaria, la necesidad de implementar las clausulas sociales y los
mercados tutelados;

< atender la cuestion de la calidad del empleo, que posibilite tanto
una mejora de su calidad como nuevos y diferentes empleos con
interés social;

= entender que el entrenamiento en habilidades sociales es una
estrategia a aplicar en el itinerario personalizado por que ayudara a
la consecucion de los objetivos de autonomia, cambio personal y
acercamiento a los recursos del entorno;

= buscar con los itinerarios de incorporacion sociolaboral, la dignidad
en el empleo y la permanencia en el mercado laboral. Por tanto, el
acompafiamiento en la incorporacion sociolaboral incluye entre sus
objetivos al mantenimiento en el empleo como indicador de
integracion;

= establecer mecanismos de coordinacién entre los diferentes servicios
que trabajan con una misma persona para ofrecerle un proceso
coordinado evitando duplicidades e incompatibilidades.

El trabajo desde los itinerarios con personas con problemas de droga, no ha
de ser diferente en lo esencial del trabajo con otros colectivos en exclusion,
sin embargo en la practica si aparecen algunas especificidades, que obligan
a ajustar algunos aspectos puntuales del modelo® .

Con el marco tedrico definido, analizaremos las respuestas obtenidas. El

29 Ver La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD. 2005. P4ginas:



ACTICAS

67% de los programas afirma trabajar con itinerarios personalizados,
mientras que el 33% restante, indica que no los emplea. Al analizar las
respuestas referidas al modo de construir los itinerarios, las mismas han
sido muy heterogéneas, pudiendo afirmar que muy pocos programas
abarcan los aspectos tedricos mencionados al comienzo de este apartado.

A continuacién en el Cuadro n° 21, se describen algunos ejemplos de
aspectos que se tienen en cuenta en la construccion de itinerarios, al final
de cada caso, se hace alguna consideracion.

Cuadro N° 21.
Seleccion de ejemplos sobre construccidn de itinerarios personalizados

Diagnostico inicial, con el fin de hacer el historial personal, donde se
reflejan los datos personales, los datos académicos y los laborales
(especificando aspectos de interés con respecto al empleo que le gustaria
desempeiiar), situacién actual ( posibles dificultades afiadidas que tenga),
y la documentacidn requerida para la insercion (certificado de minusvalia,
CV, DNI, tarjeta de la SS. SS, vida laboral, etc.)

Plan de Actuacion, que consta de tres apartados referidos a : recursos a
utilizar, plan de intervencion y formacion que puede realizar la persona,
complementariamente a la del Taller de Empleo, y seguimiento. Discusion
del plan de actuacién con la persona. Formalizacion del itinerario.

Seguimiento y evaluacion del plan de actuacién.

e De forma sintética se plantean todos los pasos a seguir,
destacandose el papel del usuaria/o en todos los momentos.

Acogida

Evaluacion y diagnéstico de empleabilidad.

Elaboracion itinerarios personalizados (hhss, motivacion )
Sensibilizacion laboral.

Acompafiamiento al puesto de trabajo

aogkrwnNE

= Cuatro programas diferentes presentaron el itinerario con un
planteamiento esquematico similar. Se hace una enumeracién de las
distintas acciones, es un punteo pero no nos permite conocer como
se trabaja. Ademas, no aparece la/el beneficiaria/o.

Se trabaja con la persona en su globalidad, se le hace protagonista
principal de su proceso y se construye el itinerario de insercién, se
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comprueba con la persona si se adapta éste a sus condiciones,
expectativas, capacidades y competencias.

« Aparece de manera destacada la persona como protagonista en el
proceso. Sin embargo, se aborda la construccién del itinerario pero
se interrumpe la ejecucion, se acaba una vez que sabemos si se
adapta a la persona, no se llega a la incorporacién.

Se realizan actividades que facilitan la identificacion de caracteristicas
personales en relacién con el empleo: motivaciones. Capacidades.

Se le facilita al usuario un método de busqueda activa de informacion
basada en dos criterios fundamentales : cantidad y calidad de la
informacion.

Analizando lo anterior, dotacion de herramientas para la busqueda de
empleo.

< No es un proceso continuo, hay saltos bruscos entre etapas, el
enfoque se centra especificamente en la busqueda de empleo, con
una pérdida de la vision integral. No aparece definido con claridad,
el papel de la persona beneficiaria.

El proceso dura dos afios. En el primer afio se da una formacién inicial en
los distintos oficios que son seleccionados. En el segundo afio se dan
unos conocimientos mas consistentes en un curso de profundizacién. A la
finalizacién de dicho curso, se plantean las practicas en empresas. Dicho
proceso no es uniforme para todo el alumnado, jugando un papel
importante las capacidades, intereses y proyecciones de futuro de los
mismos.

< Se describe un itinerario concentrado en el aspecto formativo, no
se percibe con definicion el objetivo final que se busca ni la vision
integral de la persona.

Peticion de vida laboral, elaboracion de CV, cita con el promotor de
empleo: ayuntamiento, Recorrido por las ETT con acompafiamiento
dejando CV, citas concertadas con empresas de interés personal laboral-
social, control y seguimiento de hojas de registro.

= La construccion del itinerario aparece como una serie de acciones
separadas, todas importantes pero inconexas, no se estructuran
dentro de un plan, no hay presencia de la persona beneficiaria.
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Itinerario para Empresa de insercion
Conocimiento del beneficiario por entrevistas y paso por ciclos formativos.

Elaboracién de expediente.

Propuesta de contratacion al equipo coordinador de la empresa,
constituido por el director de la fundacién — gerente - técnicos de
seguimiento de la insercion y produccién. Dicha propuesta ira
documentada con informes con la Coordinadora de cursos de formacion,
el orientador laboral, y otros profesionales, como terapeutas, asistentes
sociales, ... seguin cada caso.

Aceptada la propuesta de contratacion, se disefia un itinerario
personalizado, y se cita al beneficiario, se expone el plan de insercién y
los derechos y obligaciones que tendrd como trabajador. En el disefio de
dicho itinerario se detectan las necesidades globales de la persona, se
definen objetivos, se concretan en acciones con temporizacion para su
ejecucion y se definen métodos, recursos y sistemas de evaluacion del
proceso de insercion.

En caso de ser contratado, la Técnica de seguimiento de insercién sera la
responsable de ir completando y evaluando dicho itinerario, en
coordinacién con los otros técnicos y la gerente, estando estos obligados
a comunicarles cualquier incidencia.

La Técnica de seguimiento redactar4 un informe para la celebracién de
reunién semestral de anélisis de resultado de insercién, con el equipo
coordinador de la empresa de insercién. Es en este punto donde el
itinerario puede sufrir alguna nueva adaptacion.

= Es un itinerario especifico para la incorporacién sociolaboral a
través de una empresa de Insercion, donde se percibe el papel
protagénico de las/los beneficiarias/os asi como un seguimiento
completo del proceso.

De los datos recibidos, se observan dificultades metodolégicas para la
construccién de los itinerarios, por esto se cree conveniente profundizar
aun mas en el conocimiento y aplicacion de esta herramienta ( itinerario
personalizado), para conseguir potenciar su eficiencia y eficacia a la
hora de emplearla.
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11. En la construccién del itinerario personal, ¢qué aspectos considerais
fundamentales y por tanto que siempre se deben tener en cuenta?

Los aspectos  considerados fundamentales para la construcciéon de los
itinerarios son diversos, encontrando en el analisis algunas correlaciones con
los requisitos exigidos para el acceso a los programas, por esto se consideré
conveniente aplicar la categorizacion  ya empleada para el item 5,
diferenciando tres tipos de enfoques:

= Conductual donde se hace hincapié en aspectos relacionados con la
historia personal, datos y hechos comprobables, enfoque aplicado por
el 44% de los programas;

= motivacional, se da mayor relevancia a los aspectos relativos a la
motivacion, intereses y desarrollo de nuevas capacidades; enfoque
aplicado por el 36% de los programas;

= metodoldgico, donde se consideran los aspectos de tipo mas técnico,
vinculados a la forma de realizar las intervenciones, enfoque aplicado
por el 20% de los programas

En el Grafico N° 14, aparece la distribucion de respuestas segun los enfoques,
y en el Cuadro N° 19, segun la categorizacion expuesta. Es importante recordar
que al agrupar o categorizar, siempre se simplifica la realidad, dejando fuera
matices, por que se concentra el punto de mira en un aspecto considerado
basico, es por esto que en algunos casos puede parecer que la categoria
asignada no abarca toda la realidad, por que lo importante en este caso, es
destacar los puntos comunes que comparte cada categoria.

Gréfico N° 14.-
Distribucion segun aspectos fundamentales a considerar en la construccion
de itinerarios.
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Cuadro N° 22.-
Seleccidon por categorias de aspectos fundamentales a considerar en la
construccion de itinerarios.

Aspectos conductuales

Tener siempre en cuenta que trabajamos con personas con adicciones y que
ciertos empleos son perjudiciales para su proceso terapéutico y también hay que
considerar los problemas de salud. En definitiva ser realistas con las posibilidades
del usuario dada su mala salud, los problemas con la droga y los déficit formativos
de los que partimos.

= Lo relacionado con lo laboral, se les pide vida laboral para comprobar la
informacion que dan.

< Han de estar documentados y si son extranjeros con los permisos
necesarios, sino solo se les puede dar formacion o talleres.

Historia toxicologica, edad, situacidn socio familiar, condiciones fisicas,
perspectivas, grado de formacion y experiencia laboral.

Personales, familiares, sanitarias, , tratamiento, laborales, juridicos.

Caracteristicas personales, sociales y familiares del usuario, mediante entrevistas,
registros, fichas sociales, cuestionarios...

Aspectos motivacionales
Motivacion del usuario, caracteristicas profesionales, por otro lado, la mediacion
en la busqueda de empleo y la mejora en su calidad de vida.

Motivacion, capacidad de asuncién de compromiso. Grado de empleabilidad.
Perfil profesional, metas realistas, actitudes y destrezas.

= Habilidades sociales de cara a la busqueda de empleo.
= Trabajar la motivacion del individuo.
= Técnicas sobre resolucién de conflictos y enfrentamientos de problemas.

La motivacion y el apoyo para la emergencia de las capacidades de cada persona.
El vinculo educativo que se desarrolla en la relacion personal.

= Los intereses y expectativas de las personas

= Participacion de la persona

= Los recursos del entorno

Aspectos metodoldgicos

« La puesta en comun de todos los agentes implicados, ya que todos van a
participar en el proceso de insercién, cada uno en sus funciones, pero con
unidad y firmeza.

« La experiencia previa y la profesionalidad de los agentes implicados en la
insercion.
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= El compromiso por parte del beneficiario/a y de los agentes de insercion.
= La evaluacion y retroalimentacion de los itinerarios personales.

= Valoracion conjunta-codiagnéstico

= Un documento con contenidos consensuados, claro y conciso

= Dejar claro las obligaciones y deberes de cada parte.

= Es cambiante dependiendo de las metas alcanzadas y de las acciones de
seguimiento realizadas

= Es un contrato entre ambas partes para alcanzar las metas planteadas.

= Exige al usuario/a la toma de protagonismo en las acciones.

= Coordinacién con otras/ os profesionales que intervienen en el proceso de
incorporacion.

1. Valoracion y diagnostico Interdisciplinar

2. Acuerdos y compromisos entre usuarios y equipo
3. Acompafiamiento en el proceso de integracion
4. Seguimiento y evaluacion del proceso.

Corresponde indicar, que existe coherencia entre los requisitos que se
exigen a la hora de ingresar a los programas y los aspectos fundamentales
que se consideran en la construccién de los itinerarios; los programas que
definen como aspectos fundamentales los motivacionales coinciden con
los que hacen hincapié en dichos requisitos para el ingreso, mientras que
el 44% que fija sus prioridades en aspectos conductuales coincide con
aquellos que consideran basicamente los requisitos conductuales para
incorporar a las personas a los programas.

Es interesante destacar esta coherencia, ya que es un aspecto fundamental
al evaluar una Buena Practica, la ausencia de fracturas dentro de un
mismo programa. Lo cierto es que al evaluar un programa, no corresponde
indicar si es mejor hacer hincapié en aspectos conductuales o
motivacionales, ya que cada entidad, tiene toda la libertad para definir la
ideologia y los principios que regiran sus intervenciones, mientras se
ajusten a las normas establecidas por el Derecho, no corresponde
juzgarlas. Sin embargo, si es posible “objetivar” si los principios son
siempre tenidos en cuenta, es decir que existe coherencia entre lo que se
le exige a la persona para el ingreso y lo que valoran durante el proceso,
esto si es observable y medible con los indicadores adecuados,
permitiendo indicar si las acciones concretas se ajustan a los objetivos que
el programa y la entidad se fijan.
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12. ;Cuales considerais las dificultades mas frecuentes a la hora de
trabajar con itinerarios personalizados?

En cuanto a las dificultades para aplicar el itinerario como herramienta, el
85% de los programas tiende a centrar el analisis de las dificultades en un
solo rango de factores determinantes, mientras el 15% restante hace
planteamientos complejos, con una vision integral de la problematica,
donde se insertan todos los factores desagregados pero dentro de un
sistema, no aislados. Creemos, que es fundamental tener perfectamente
identificados cada uno de los aspectos que afecta la instrumentalizaciéon de
los itinerarios, pero también es fundamental no perder la vision global y
compleja de los fenébmenos sociales, esos factores que tenemos
identificados nunca intervienen de manera aislada, sino que interactian
poniendo en juego muchas variables, que son las que hay que reconocer y
adjudicarles el peso relativo que las mismas tienen.

En el Grafico N° 15 se presentan las principales dificultades identificadas
agrupadas segun categorias.

Gréfico N° 15.
Distribucion de las dificultades segun categorias.
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Cuadro N° 23.
Dificultades para instrumentar los itinerarios

En relacién con los recursos humanos y econémicos
La mayor dificultad actualmente son las falta de recursos humanos y temporales.

La falta de recursos en el entorno.

El tiempo ( 3 programas)

Programas muy personalizados que no se pueden cubrir, y en ciertos momentos te

demandan lo mismo para todos.

Poca oferta de actividades de formacion en el centro penitenciario.

En relacién con el mercado de trabajo
La limitacion de oferta de recursos de integracion sociolaboral adecuados a las

caracteristicas de este colectivo.

El mercado laboral no ofrece muchas alternativas ( al menos en su Comunidad
Auténoma) y al final hay que acogerse al empleo que salga, que no siempre es el mas
adecuado.

En relacion con el perfil particular de las/os beneficiarias/os
= Trabajar la motivacion de la persona para la insercion
= Bajo grado de nivel cultural
= Sin cualificacion profesional

La inmediatez de las demandas. No quieren seguir todos los pasos, quieren un trabajo
inminente y es dificil aceptar compromisos.

Falta de motivacion, llegar a acuerdos y cumplimiento de los compromisos

La falta de intereses del sujeto por modificar su entorno, y aumentar su formacion para
acceder a puestos laborales mejores.

La falta de apoyo familiar y social para dar los pasos necesarios.

La gran variedad de perfiles personales y las condiciones fisicas (agravadas por
afecciones de VIH o por Patologia Dual)

En relacién con mas de un aspecto, dificultades complejas.

= Falta de recursos econémicos y humanos suficientes.

= Estado del actual mercado de trabajo, falta de oportunidades.

= Motivacion e implicacion baja por parte de algunos usuarios.

= La coordinacion y la asuncion de responsabilidades.

< Laaplicacion de las acciones a cada beneficiario/a, ya que existe la diversidad y
se Ve en cada respuesta, y creemos en la importancia de respetar esto, lo que
implica una dificultad para encontrar el equilibrio entre firmeza y flexibilidad con
el/la beneficiario/a

= En lalinea anterior, la capacidad de anticipacion de la respuesta de un
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beneficiario a las acciones de insercién que se le apliquen, hecho en el que es
muy importante la experiencia previa.
= Ratio profesional/ usuarios. Falta de tiempo para dedicar a cada proceso
= Compromiso al que puedan responder.
= Diferenciacion entre la demanda del servicio que remite a las personas Yy la
propia demanda de la persona usuaria.
= Desarrollar una metodologia participativa.
Las recaidas, la falta de presupuesto para un salario digno y la estigmatizacion de los
empresarios.

2.- La acogida

16. ;Qué aspectos se deben tener en cuenta para lograr que la fase de
acogida cumpla el objetivo deseado?

En la fase de acogida lo fundamental es informar, es presentarnos y que se
presente la persona interesada en el programa, por tanto se debe
diferenciar esta fase de la entrevista diagndstica. Debe ser una instancia de
acercamiento, por tanto se le brindar4 toda la informacién sobre los
servicios que tenemos y se tratard de determinar si dichos servicios se
ajustan a las expectativas que la persona trae. En definitiva es una
presentacion que se debe realizar dentro de un clima agradable, cordial,
que permita vislumbrar lo que hacemos y lo que puede esperar de nuestra
intervencion la persona que se acerca al recurso.

El Manual de Buenas Practicas en los Centros de Incorporacion Social, al
hablar de esta fase indica: “ Es un momento fundamental, que lo
entendemos también como proceso, no como una actividad puntual, y en
el que lo definitorio es establecer la relacion facilitando que la persona se
sienta recogida en su demanda y necesidades, presentarnos y que quede
explicitada nuestra oferta y acordar la participacion en el centro.

Como elementos claves destacamos:

= Recepcion de la demanda

= Presentacién de nuestra oferta y del funcionamiento del centro
= Toma de decisiones-acuerdo sobre la pertinencia del recurso

= Establecimiento de la relacion

= Atencion a necesidades basicas”®

30 Manual de Buenas Précticas en los Centros de Incorporacion Social. Elaborado por 10 entidades de
Euskadi. Coordinador: Naxto Martinez. 2003
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Algunos aspectos practicos a tener en cuenta en la acogida, son:

= elaborar un documento o ficha que recoja la informacion basica de
la persona y quién la recibio;

< escuchar las expectativas que trae la persona, para saber si se ajustan
a lo que se ofrece en el programa;

= si la persona esta interesada en incorporarse al programa, fijar una
proxima cita o primera entrevista;

- generar un clima de cordialidad y respeto que facilite la empatia y
la confianza para dialogar; desde el primer momento se informara
de la confidencialidad de la informacién que brinde;

= mostrar las instalaciones fisicas, presentar al personal que trabaja y
a los participantes del programa, esto permitira a la persona sentirse
mas comoda, en un sitio conocido, facilitando de esta forma la
integracién al grupo y al medio;

= es importante dejar establecido, el marco normativo del centro y la
aplicacién practica de las normas establecidas;

- informar a la persona en la entrevista de las demas actividades y
servicios que se realizan;

- al final de la acogida es importante que la persona tenga claro que
ofrece el programa, que puede esperar , que normas lo rigen y si esta
interesada en participar; por otro lado el profesional debe tener un
panorama claro de cudles son las expectativas de la persona y si el
programa se ajusta a ella.

En definitiva se trata de que el profesional y la persona establezcan una
visién compartida de las necesidades y demandas de la persona con
relacion a la oferta del servicio, y acuerden actuaciones de futuro segun la
informacién obtenida en la fase de acogida.

Del andlisis de las respuestas obtenidas, se evidencian dos
posicionamientos, uno que prioriza brindar informacién y el otro que busca
obtener informacion. El primero agrupa al 63% de los programas, mientras
que el segundo al 36%. Es importante tener en cuenta que los
posicionamientos no son antagonicos, sino complementarios y que para
lograr la “acogida perfecta” es imprescindible combinar ambos. Por otro
lado destacar que en general los programas que centran la atencién en dar
informacién, también recogen los datos bésicos para mantenerse en
contacto con la persona interesada.
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Gréfico N° 16.-
Principales objetivos de la fase de acogida
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Cuadro N° 24.-
Seleccion de objetivos de la fase de acogida

Generar un determinado clima
e Crear un clima de confianza.

= Atender demandas reales, adecuando la respuesta a esta.

= Motivar hacia el cambio.

Empatia hacia el sujeto. Valorar lo que ha adquirido hasta el momento. Devolverle
informacion ordenada hacia el itinerario.

= Escucha activa
= Refuerzo y motivacion
= No distanciar mucho la segunda cita en el tiempo

Obtener informacion
Caracteristicas, intencion y necesidades del usuario

Conocimiento de la realidad familiar y comunitaria en la que se desarrolla la vida
de la persona que se acoge.

La motivacion y el compromiso del usuario en la iniciacion de la actividad con
prioridades.

Grado de compromiso de adhesion al proceso de integracion.

= Recogida de datos
= Marcar objetivos a corto, medio y largo plazo.
= Implicacion en los objetivos del equipo y del usuario
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3.- La evaluacion diagnéstica

17. ;Qué instrumentos empledis para diagnosticar los distintos perfiles
de las/os beneficiarias/os? Por favor, adjuntad al cuestionario los
modelos de fichas con los que trabajais.

Las actividades de diagnostico son un apoyo para obtener una descripcion
clara de los deseos, habilidades y recursos de la persona que viene al
programa para iniciar el proceso de incorporacion sociolaboral.

La finalidad que se busca es recabar la informacion necesaria para favorecer
la incorporacién, por lo tanto hay que concentrar esfuerzos en conseguir
s6lo los datos que podemos manejar, tomando como referencia la oferta
del servicio que prestamos, sin perder de vista el derecho a la intimidad y
confidencialidad que siempre se deben respetar.

Para la consecucién de este fin, lo mejor serd aplicar herramientas de
probada eficacia para recabar s6lo los datos necesarios y Utiles. Es
importante sondear la existencia de estudios previos, que permitirian
enriquecer el diagnéstico.

Una vez realizado el diagnéstico, se le debe presentar a la/el
beneficiaria/o en términos que faciliten la comprensiéon y permitan una
comunicacion clara y fluida. Esta instancia es fundamental para llegar a los
acuerdos necesarios que permitiran estructurar el plan de accion a seguir.
Muchos profesionales consideran hoy que lo ideal es poder realizar una
evaluaciéon diagnéstica participativa de forma que ambas partes, de una
manera consensuada se vayan poniendo de acuerdo, dialogando,
acercando sus perspectivas, estableciendo una valoracién compartida de la
situacion, de esta forma se aseguran que el proceso es asumido en toda su
complejidad por el protagonista del proceso. Seguramente este sea un
desafio a contemplar en los préximos afios.

El diagndstico realizado por el profesional asi como la instancia de
devolucidn de la informacién se debe recoger por escrito y archivar de
manera segura.

El 62% de los programas que han participado en el estudio , emplean
principalmente herramientas genéricas, mayoritariamente la entrevista, en
algunos casos con particularidades, por ejemplo : entrevistas individuales
poco estructuradas, cuestionario de evaluacion sociolaboral,... Mientras
que el 38% restante, utiliza herramientas especificas ( en general
aportadas por la Psicologia), a modo de ejemplo: 16PF Catell (forma C),
SCID Il (DSM - IV — R), STAI, IDBeck, IPC (Estadios de cambio), entrevista
estructurada DSM - IV — R, Ecomapa, indice de dependencia y abuso de
drogas...
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Gréfico N° 17.-
Herramientas empleadas para realizar el diagndstico
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Para abordar el diagnostico se propusieron dos itemes, el 17 ( ya expuesto)
y el 18 para profundizar en los aspectos que los programas consideran mas
relevantes.

ASPECTO a considerar PUNT. ASPECTO PUNT.
en el diagnoéstico

Las necesidades y El interés en sacar adelante
probleméticas principales su vida

Las potencialidades y capacidades Las resistencias al cambio

Las experiencias pasadas Preparacion académica

Los impedimentos reales Los bloqueos

Capacidades emprendedoras

Experiencia laboral contrastable

La motivacion para resolver problemas

Del analisis de los resultados se puede afirmar que los cuatro aspectos con
mayor media de aceptacion, baremados como importantes, se alternan los
que se refieren a datos objetivos, medibles casi a simple vista como son las
necesidades y los impedimentos reales, con los que hacen referencia a
situaciones subjetivas, como son la motivacién o el interés por salir
adelante.

Un solo aspecto, “las necesidades y problematicas principales”, contd con
la aprobacién casi unanime de la mayoria de los programas, aun asi para
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cuatro programas este aspecto tiene una importancia relativa (le asignaron
3 puntos). El aspecto con media mas baja, que acumula la mayor cantidad
de 1, es la preparacion académica. Este resultado Ilama la atencién, y se
podria afirmar que no discrimina correctamente ya que no sabemos si la
preparacion académica no se considera importante, por que casi ningln
beneficiaria/o la tiene o por que en realidad aunque la tenga no influye en
el diagndstico.

El comportamiento general de las medias es heterogéneo, con una
amplitud de rango de dispersién muy amplia, lo que permite visualizar la
ausencia de consenso a la hora de evaluar que aspectos se deben tomar en
cuenta en el diagnostico. Este es el primer item que muestra distancia entre
los planteamientos de los distintos programas.

A continuacioén, se presentan los datos procesados.

Cuadro N° 25.-
Aspectos considerados en el diagnostico segin media de aceptacion

Aspecto a considerar en el diagnéstico Media Dispersion
Méaxima Minima

Necesidades y problematicas principales 4,7 5 3
El interés en salir adelante 4,3 5 1
Los impedimentos reales 4,1 5 3
La motivacion para resolver problemas 4,1 5 1
Potencialidades y capacidades 3,9 5 3
Las resistencias al cambio 3,6 5 2
Las experiencias pasadas 3,2 5 2
Experiencia laboral contrastable 3,2 5 2
Capacidades emprendedoras 3 5 1
Los bloqueos 29 5 1
Preparacion académica 2,6 5 1

19. (CAmo continda el proceso una vez concluido el diagnostico?

Este item se dejo abierto expresamente, para poder conocer los pasos que
sigue cada programa en la construccion del itinerario.
Las respuestas se agruparon segun tres criterios:

= EI 36% de los programas construye el itinerario a partir basicamente
del trabajo y la orientacidn de los profesionales.
= El 23% de los programas construye el itinerario trabajando juntos

89
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beneficiarias/os y profesionales.

< Mientras que un 32% de los programas, omite las especificaciones
sobre la construccion del itinerario, e indican directamente
acciones puntuales.

Cuadro N° 26 . —
Seleccién de respuesta sobre como continuar el proceso

Construyen el camino basicamente los profesionales

Se le plantean al usuario objetivos a nivel familiar, social, nuevas
actividades de ocio, etc., ademas de los relacionados con el
mantenimiento de la abstinencia. Una vez alcanzados, se plantean otros,
hasta llegar a la Ultima fase en la que el objetivo es obtener empleo.

El equipo establece las areas a intervenir y los objetivos a superar en cada
una de ellas.

Construyen un camino juntos, usuario y profesionales

Establecimiento del plan de intervencion, objetivos y metas acordados con
el usuario a través de negociacién

Se realiza un plan de trabajo individualizado, que se formaliza por escrito,
consensuado con el usuario del servicio, donde se detallan las acciones
que se llevaran a cabo.

Se salta la construccion y pasan al cumplimiento de acciones concretas
Comienza la formacion en habilidades basicas, formando grupos
homogéneos.

Se trata de trabajar para mejorar las carencias y potenciar las capacidades.

4.- El seguimiento y acompafamiento

20. Indicad las acciones a realizar, durante el “seguimiento y
acompafamiento” del proceso de Incorporacion Sociolaboral.

La finalidad de esta fase de seguimiento es: acompafiar y apoyar el proceso
que la persona ha decidido realizar, a la vez, evaluar el impacto de los
cambios para ajustar las intervenciones a las nuevas situaciones que se van
generando.

El seguimiento en si mismo no puede tener un caracter programatico ni
sistematizado, ya que dependera de las necesidades y demandas que se
vayan sucediendo. Sin embargo, debe haber algunas pautas establecidas
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que deben ser flexibles, por que estamos “acompafiando” en el proceso
y cada persona camina con diferentes ritmos, por eso lo mas seguro es ir
avanzando segun los objetivos concretos que la/el beneficiaria/o se va
marcando Y estar alli cuando sea necesario apoyar.

El seguimiento debe prever diferentes actuaciones, como ser entrevistas
pactadas con anterioridad y con una periodicidad establecida, asi como
instancias no formales donde la persona pueda sentirse mas comoda y
distendida.

De forma sintética esta fase tiene como metas:
= acompafar a la persona,
= facilitar los cambios,
- favorecer la toma de decisiones responsables.

Estas metas se podran cumplir si se va realizando una evaluacion constante
del proceso, que permitird ajustar los objetivos a medida que se avanza.
Por lo tanto la fase de seguimiento debe estar intrinsecamente unida a la
evaluacién que permitira siempre re-orientar el rumbo.

De los datos recibidos se puede afirmar, en términos generales que la
mayoria de los programas (82%) realizan un seguimiento que responde a
una visién integral, tan solo el 7% de los programas centra el seguimiento
en realizar acciones que evallian s6lo cambios de conductas puntuales (
analiticas, etc. ), mientras que 11% centra el seguimiento en reforzar el
entrenamiento sobre determinados aspectos ( busqueda de empleo,
resolucion de conflictos, ....)

Lo cierto es que, teniendo en cuenta las caracteristicas del “seguimiento y
acompafiamiento “ es muy dificil identificar categorias comunes, ya que
cada programa trata de adaptar esta fase a la realidad concreta de sus
beneficiarias/os y esto hace que la diversidad de respuestas obtenidas sea
enriquecedora. Sin embargo, se pueden diferenciar dentro del 82% de los
programas que abordan el acompafiamiento desde una vision integral,
muchos matices que van desde los programas que centran la accién
fundamentalmente en la informacién que le brinda Unicamente la persona
con problemas, a los programas que amplian el radio de busqueda y
acuden a las empresas, a las familias... . Si bien es cierto que si se acude
a mas fuentes de informacion, se puede contar con més datos, lo importante
siempre, es respetar a la persona que se acompafia y el respeto pasa por la
confianza, por lo tanto si se considera necesario acudir a otras fuentes de
informacién es conveniente informar al beneficiaria/o, para que no de
lugar a equivocos y confunda nuestra busqueda con falta de confianza.
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Es fundamental a lo largo de todo el proceso de incorporaciéon
sociolaboral, pero especialmente en esta fase, no perder de vista el
objetivo, y no confundir el seguimiento con una evaluacion final pura y
dura.

En el cuadro N° 27 se presentan algunos ejemplos de los tres tipos de
seguimiento identificados
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Cuadro N° 27.-
Seleccién de respuestas sobre ““seguimiento y acompafiamiento”

Seguimiento y acompafiamiento

El seguimiento y acompafiamiento se basa fundamentalmente en entrevistas
individuales de periodicidad semanal, habitualmente. Se valora la
motivacion, actitud, dificultades, objetivos, necesidad de cambios o
derivacion a otros programas, etc.

= Seguimiento con la empresa contratante

= Seguimiento con la familia y el entorno.

< Intervenciones individuales para trabajar la motivacion
= Resolucién de conflictos.

= Coordinacion con los recursos pertinentes

= Clarificacién de objetivos de insercion con el usuario

= Organizacion y secuenciacion del proceso

= Atencién de factores personales y psicosociales que mejoren las
condiciones de insercién del usuario

= Evaluacion continua del proceso

Puesta en préactica de las estrategias de intervencion recogiendo todo tipo de
datos sobre los objetivos conseguidos, cambio de actitudes, grado de
compromiso e implicacién, tareas cumplidas, coordinacién con otros
recursos y profesionales...

Seguimiento ajustado a conductas puntuales

Un terapeuta realiza el seguimiento, orientando al usuario para el
cumplimiento de los objetivos. Se registra su comportamiento en el centro,
comprobando los avances en los objetivos. La familia informa del
comportamiento fuera del horario.

Entrevista y analitica de orina. Contacto y coordinacién con la familia, si
existe.

Seguimiento vinculado a entrenamiento

Entrenamiento en H.H.S.S. de cara a la entrevista. Entrenamiento en la
resoluciéon de problemas, a través de role-playin. Elaboracion de carta de
presentacion y CV.

= Elaboracion de curriculo.
= Preparar entrevistas.
= Seguir el itinerario de busqueda de empleo
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22. Una vez que la/el beneficiaria/o ha conseguido empleo, ¢existe la
figura del acompafante en esta etapa? (SI/NO) .......

En caso afirmativo, indicad qué acciones concretas se realizan una vez
que la/el beneficiaria/o obtuvo el empleo.

Los resultados obtenidos indican que el 53% de los programas no cuenta
con la figura del acompafiante una vez que la persona se incorpora al
mercado laboral, este dato es atribuible basicamente a la falta de recursos
materiales y profesionales para poder realizarlo.

Mientras que el 47% de los programas realizan alguna clase de
acompafiamiento una vez que han conseguido empleo. Estos datos se
representan en la Grafica N° 18.

Grafico N° 18.

Distribucion de programas segin acompafiamiento una vez incorporado
al mercado de trabajo
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Los programas que realizan seguimiento una vez obtenido un empleo, lo
hacen como media durante 6 meses, con una dispersion que va de un
mes a 18 meses maximo.

Este item buscaba concretar las actividades que desarrollan los
programas una vez que las/os beneficiarias/os han conseguido trabajo,
dichas acciones son:

= Mediar en el proceso de adaptacién y en situaciones de conflicto

e Evaluar el aprendizaje, la adaptacion al empleo, la motivacion, el
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comportamiento con los comparferos, la responsabilidad, la
puntualidad,...

« Orientar en el manejo del dinero, ante la nueva situacion de
independencia econémica.

= Analizar situaciones, sentimientos y el manejo de todo ello, para
predecir futuras situaciones y poder prevenirlas en caso que puedan
generar inestabilidad.

= Aportar informacidn y asesoramiento.

5.- La evaluacion

23. Indicad las acciones a realizar durante ”la evaluacién” en el proceso
de Incorporacion Sociolaboral.

Partiendo del concepto de que no se puede avanzar positivamente sin
evaluacioén, esta fase adquiere una relevancia particular. Durante mucho
tiempo rein6 el concepto de que evaluar era sinénimo de juzgar, ya que
evaluaban aquellos que detentaban el “poder de la verdad y del
conocimiento”, hoy se sabe que evaluar implica analizar el trabajo
realizado y reencaminarlo hacia el futuro, encontrar los puntos fuertes y los
débiles para poder crecer, mejorar, cambiar , evolucionar, encontrar los
fallos y reconducir la vida.

Consideramos que ésta es la vision que debe prevalecer al hablar de
evaluacién dentro del proceso de incorporacién, se deshecha la postura de
encontrar los errores cometidos simplemente para saber, se evalia qué ha
pasado para poder continuar, para evitar la sensacién de fracaso, para que
la persona beneficiaria no se detenga abrumada por el desanimo, sino que
pueda analizar lo que ha sucedido y asumir los fallos y continuar la marcha
mas conciente y responsable de las potencialidades que tiene.

Si bien la evaluacion aparece dentro del itinerario como una fase
especifica, hay que recordar que debe ser transversal a todo el proceso de
incorporacion sociolaboral y debe estar siempre presente, asegurando que
los cambios que se van introduciendo en la vida de las personas sean los
deseados.

Siguiendo la linea conceptual presentada, la evaluacién debe ser una
valoracién conjunta de la personas beneficiara y el/la tutor/a o el equipo
de profesionales de referencia. Es importante, contar con una metodologia
que oriente los aspectos a evaluar y permita recoger los logros y las metas
pactadas, por tanto, destacar la necesidad de prever en el disefio del
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itinerario margenes de flexibilidad para incorporar las modificaciones
consensuadas fruto de la evaluacion.

A partir del informacion recibida, se sintetizaron las acciones comunes
que cada programa realiza partir de los cuales se conceptualizaron siete
aspectos que son los considerados por todos los programas como
prioritarios a la hora de evaluar: cumplimiento de acuerdos, objetivos,
compromisos(56%), la empleabilidad y el acceso al empleo, grado de
satisfaccion con el programa, grado de satisfaccién con el empleo, acceso
a nuevos recursos, grado de satisfaccion de la empresa con el ususria/o,
competencias adquiridas

En el Cuadro N° 28, se presentan los indicadores usados y el porcentaje de
programas que los aplican.

Cuadro N° 28.-
Principales indicadores empleados en la fase de evaluacion

Indicador Porcentaje de
programas que lo usan*
Cumplimiento de acuerdos, objetivos,

compromisos 56%
Empleabilidad y acceso al empleo 38%
Grado de satisfaccion del usuaria/o con

el programa 25%
Acceso a nuevos recursos 25%
Grado de satisfaccion del usuaria/o con

el empleo 19%
Grado de satisfaccion de la empresa con

el usuaria/o 13%

Competencias adquiridas, conocimientos y habilidades sociales 13%

« 100% = programas que respondieron al item.

24. Si un/a beneficiario/a ha completado todas las etapas del itinerario
personal de Incorporacién Sociolaboral y no logra conseguir empleo,
¢qué alternativas se le ofrecen?

Las estrategias que aplican los programas para zanjar la ausencia de
empleo una vez que se han transitado todas las fases del itinerario son
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diversas, pero la realidad indica que la opcion de trabajos estandarizados
son dificiles de ofertar, maxime en este momento histérico que toca vivir,
donde cada dia se observa como “se” expulsa a miles de trabajadores de
sus puestos. Es pues, un desafio para la sociedad encontrar una opcién
para estas personas que cumpliendo todos los requisitos establecidos, no
logran la incorporacion por lo econémico, por que dicha situacién
responde a un sistema socioeconémico que genera estructuras cada dia
mas injustas y excluyentes. Es por esto loable, ver como los diversos
programas buscan alternativas para cambiar dentro de su 6rbita dichas
estructuras de desigualdad.

Es positivo observar como muchos de los programas ante la situacion
citada, lo primero que hacen es autoevaluar su gestion, analizar que se
podria haber hecho diferente, que aspectos hay que revisar, esta es una
actitud madura, que permite siempre mejorar. Una vez realizada esta
revision, hay que tomar nuevas decisiones, en algunos casos pasa por
derivar a otros recursos a la persona, en otros habra que plantear nuevos
objetivos y empezar de nuevo, o reforzar la formacién técnica, o continuar
con la busqueda de empleo. Lo importante, es que ninguno de los
programas que participaron en este trabajo dan casos como perdidos y
tratan de todas forma que la persona siga la blisqueda de su espacio como
ciudadana de pleno derecho.

En el Cuadro N° 29, se presentan una seleccién de alternativas que se han

agrupado por la similitud de acciones que plantean.

Cuadro N° 29.
Alternativas a la incorporacién laboral

Alternativas Porcentaje
de programas

Evaluar el trabajo realizado y redefinir

objetivos o propuestas de alternativas mas

adecuadas a la nueva situacion. 31%

Mantener el contacto a través de la
informacién ( empleos, becas, cursos...)
y apoyar el uso de las herramientas aprendidas 31%

Derivar o integrar a la persona en otros
programas o en actividades comunitarias. 24%

Varias opciones no agrupables 14%
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6.- La incorporacién laboral

21. Completad el siguiente cuadro con los datos solicitados.

N° de personas % de personas que
que consiguieron consiguieron NO

TIPO DE TRABAJO trabajo a través trabajo a través se conoce
a través de este a través de este el dato

Programa en el 2003 | Programa en el 2003
Trabajo por cuenta propia

Trabajo por cuenta ajena

Economia sumergida

Total de beneficiarias/os
que participaron del
Programa en el 2003

Con este item se buscaba sondear niumeros concretos sobre el acceso al
empleo de las personas, para muchos esto significa verificar “resultados”
pero para las entidades de UNAD, tal como entendemos la incorporacion
sociolaboral la obtencion de un empleo, Unicamente, no es el indicador
de éxito. ElI documento sobre La Incorporacion Sociolaboral de las
personas con problemas de drogas, expresa dicho posicionamiento:

“Aunque ya lo hemos citado, nos interesa remarcar que el empleo como tal
no es el objetivo de la incorporacion sociolaboral, es tan sélo un medio
mas para que la persona pueda generar sus propios recursos econémicos y
materiales que le permitan disfrutar del bienestar de nuestra sociedad,
adquirir los compromisos y obligaciones que exige la convivencia social,
sentir que construye y se realiza personalmente vy, finalmente, disfrutar de
los derechos propios que establece el Estado y participar también en los
deberes que le corresponden como ciudadano o ciudadana.

Desde esta perspectiva, no se sitha como objetivo final sélo la
consecucién de un puesto de trabajo, sino la posibilidad para capacitarse,
participar, asumir roles, conseguir el empleo y mantenerlo. Por lo tanto, el
aprendizaje de la gestion de busqueda de oportunidades, la adquisicion de
competencias para el desarrollo social y profesional, asi como la
aceptacion del desafio de afrontar un nuevo puesto de trabajo, la mejora
de la empleabilidad y el mantenimiento del empleo son aspectos basicos
entre otros a desarrollar con las personas en orientacién sociolaboral, con
el fin de que ésta consiga mayores cuotas de autonomia y participacion en



GUIA DE BUENAS PRACTICAS
DE INCORPORACION
A UNAD

lo social.

En este proceso de incorporacion sociolaboral, se debe fomentar en cada
persona, el encuentro consigo misma, con su historia personal y
profesional, y el descubrimiento del entorno en el que quiere participar. La
diferencia entre la orientacién sociolaboral y cualquier otro tipo de
intervencion exclusivamente laboral lo establece el aspecto social y la
vision integral de la persona. Es por ello, que al trabajar en recursos de
Incorporacidn sociolaboral no se debe perder de vista nunca el objetivo
final buscado™* .

Los datos obtenidos revelan que durante el 2003, han participado 2.845
personas en los 36 programas de incorporacion sociolaboral, de las cuales
655 (23%) consiguieron un empleo , la mayoria de ellas, 478 (17%), con
contratos por cuenta ajena, mientras que 39 personas (1,4%) con contratos
por cuenta propia y un 5% realizaba alguna actividad en el ambito de la
economia sumergida.

Estos guarismos confirman la afirmacién hecha en el primer parrafo de este
apartado:”(...) la incorporacion laboral tiene especial protagonismo, si bien
es cierto que es la asignatura pendiente de las actuales politicas sobre
drogas” , por lo que serd necesario seguir buscando desde las bases de la
sociedad las alternativas que permitan cambiar la realidad y ofrecer otras
salida laborales para todas aquellas personas que la necesitan para salir
adelante.

Cuadro N° 30.-
Distribucion de la poblacién beneficiaria segin tipo de trabajo obtenido

Tipo de Trabajo N° de personas |Porcentaje Dispersion

Minima Maxima

Consiguieron trabajo

por cuenta propia 39 1,40% 1 16
Consiguieron trabajo

por cuenta ajena 478 17% 1 182
Con trabajo en

Economia sumergida 138 5% 1 48

Total de beneficiarias/os

que participaron del

Programa en el 2003 2845 100%

31 La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD. 2005.
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7.- Actuaciones centradas en las interrelaciones puntuales con la
sociedad

25. Enumerad las actuaciones realizadas, durante el afio 2003, para
promover la integracién entre el entorno y las/os beneficiarias/os.

La dimensiébn comunitaria de las intervenciones en incorporacion
sociolaboral obliga a establecer metas y actuaciones dirigidas
directamente a la comunidad y a los recursos sociales, que busquen no sélo
sensibilizar, sino también compromisos y acuerdos que permitan facilitar
la incorporacion de las personas. Parte importante del trabajo desde los
programas de incorporacidn es buscar acciones que hagan implicar cada
dia mas a la comunidad en esta problematica. Tal como se viene
insistiendo desde el comienzo en este Manual, la integracién sociolaboral
implica que las personas se integren en la sociedad a través un empleo
digno, y que se les permita desarrollarse plenamente como personas y ser
consideradas como ciudadanas y ciudadanos con sus derechos y deberes;
para lograr que “se les permita desarrollarse..” es indispensable contar con
que la sociedad en general y las comunidades locales en particular sean
mas sensibles y asuman compromisos que hagan posible los cambios y en
muchos casos que los promuevan. Y es también en este ambito donde las
entidades de UNAD, deben seguir cumpliendo un rol destacado, abriendo
caminos, desactivando prejuicios sociales que bloquean los accesos a las
personas con problemas de droga a empleos dignos.

Una de las respuesta recibidas presenta una introduccion que resume en
buena medida el posicionamiento que la mayoria de los programas de
incorporacion sociolaboral que trabajan dentro de UNAD suscriben:

“Cualquier intervencion que pretenda mejorar el grado de integracién de
las personas en un entorno social concreto tiene que plantear
modificaciones sociales que permitan ampliar los espacios de encuentro
entre las personas excluidas y los entornos sociales que las excluyen.
En este sentido durante el afio 2003 hemos participado en diferentes
escenarios en los que hemos creido que es posible y necesario actuar para
mejorar las posibilidades de integracion de las personas que se encuentran
con més dificultades.
Para ello hemos desarrollado actividades a diferentes niveles y en distintos
ambitos:
1.- participando en foros, consejos, comisiones y grupos donde,
partiendo de nuestro contacto con las problematicas concretas,
trasladar nuestros puntos de vista e influir en el desarrollo de la



GUIA DE BUENAS PRACTICAS
DE INCORPORACION
A UNAD

politica social para que adapte lo mejor posible sus respuestas a las
necesidades reales de las personas con las que trabajamos.( Se
enumeran con detalle las actuaciones)

2.- participando como miembros y/o socios de diferentes redes,
agrupaciones, confederaciones, movimientos de barrio y otras
iniciativas sociales con la finalidad de participar en la
dinamizacion y fortalecimiento del movimiento de la iniciativa
social que trabaja por la mejora de las condiciones de ciudadania.
( Se enumeran puntualmente las actuaciones)” .

Cabe destacar que este es uno de los itemes que conté con el mayor
porcentaje de omisién de respuestas ( 55% ), esta ausencia de respuesta
indica fundamentalmente que no han realizado aln actuaciones concretas
en relacion al intercambio entre beneficiarias/os y entorno.

Del andlisis detallado de los datos recibidos, se deduce que el 40% de
los programas que tienen més afios de experiencia trabajando esta area,
son los que impulsan actuaciones concretas tendientes a la integracion
con el entorno . Vale la pena recordar que esta no es una tarea facil, ya
que siguen vigentes muchos estereotipos negativos en la sociedad que no
posibilitan cambios inmediatos, no hay que olvidar que los cambios
perdurables en la sociedad son muy lentos. Sin embargo, tal vez ya sea el
momento que los programas asuman este desafio y lo jerarquicen dentro
de sus acciones prioritarias, para ayudar a acelerar los tiempos del
cambio.

Por tanto, se considera fundamental que los programas hagan mayores
esfuerzos para abordar esta tematica, por que la integracidon es
intrinsecamente bipolar, no es suficiente hacer todo el acompafiamiento
con las personas que sufren problemas con la droga o de exclusién si, en
cuanto salen a la puerta del centro, se encuentran con un paredon
imposible de traspasar.

De las respuestas obtenidas podemos diferenciar a grandes rasgos dos tipos
de actuaciones: concretas y genéricas, se presentan en el Cuadro N° 31.
Ambas categorias de actuaciones son 0 pueden ser muy positivas, sin
embargo en este informe las intervenciones concretas resultan mas
significativas ya que nos brindan mas detalles sobre la forma de trabajar
la integracién con el medio.
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Cuadro n® 31. -
Seleccion de las actuaciones realizadas para promover la integracion
entre entorno y beneficiarias/os.

Actuaciones concretas
= Visitas a entidades y recursos comunitarios.
= Asistencia a eventos culturales, deportivos, etc.
= Conocimiento de ONG, asociacionismo, etc.
= Reuniones con recursos de empleos.

Participar en todas y cada una de las actividades socioculturales de la
localidad, integrdndonos en los recursos que existen y utilizandolos para
el beneficio de los usuarios (educacion permanente de adultos, nuevo
centro del conocimiento, universidad popular...)

Se han realizado diferentes trabajos para la comunidad a través del taller
de carpinteria, también se ha expuesto en diferentes “mercadillos” los
productos realizados en dicho taller.

Acercamiento a asociaciones culturales y de tiempo libre, exposiciones,
realizacion de cursos promovidos por otras entidades, realizacion de
actividades culturales y el entorno actual.

Se trabaja mas en el plano de la prevencién que en el plano de la
integracion. Son jovenes de los institutos del pueblo que estan integrados
en el mismo, con carencias educativas. Lo que necesitan es que tanto ellos
mismos como el resto de personas que viven a su alrededor les perciban
como personas constructivas. Con unas capacidades de creacién y
utilidad para la comunidad. En este intento, desde el proyecto, cuando se
nos presenta la ocasién les hacemos participar en acciones que hagan
mejorar su imagen de cara a la comunidad. Reparacién de la ludoteca del
pueblo, decoracién de un salén de actos para una entrega de premios,
realizacion de escaparates en tiendas del municipio.

En este sentido durante el afilo 2003 hemos participado en diferentes
escenarios en los que hemos creido que es posible y necesario actuar para
mejorar las posibilidades de integracion de las personas que se encuentran
con maés dificultades.

Para ello hemos desarrollado actividades a diferentes niveles y en distintos
ambitos:

1.- participando en foros, consejos, comisiones y grupos donde,
partiendo de nuestro contacto con las problematicas concretas,
trasladar nuestros puntos de vista e influir en el desarrollo de la
politica social para que adapte lo mejor posible sus respuestas a las
necesidades reales de las personas con las que trabajamos. ( Se
enumeran las actuaciones)
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2.- participando como miembros y/o socios de diferentes redes,
agrupaciones, confederaciones, movimientos de barrio y otras
iniciativas sociales con la finalidad de participar en la
dinamizacion y fortalecimiento del movimiento de la iniciativa
social que trabaja por la mejora de las condiciones de ciudadania.
( Se enumeran las actuaciones).

Actuaciones genéricas

Encuentros, entrevistas, actividades ludicas, etc.

Reuniones entre la entidad y responsables de empresas de la zona asi
como diversos agentes sociales.

Contactos con recursos y profesionales de la comarca.
Campafia de difusion de los talleres.

Reuniones agentes sociales y econdémicos del entorno ( 4 programas
realizaron estas actuaciones).

Contactos individuales con empresas y auténomos.

26. ;Cuales son los aspectos que se tienen en cuenta, para analizar el
grado de Integracién Social?

Con este item se busca conocer qué indicadores emplean los programas
para conocer el grado de integracion social. Es conocida la dificultad que
tienen las Ciencias Sociales en general, para construir instrumentos que
permitan medir los fendmenos sociales como este, por este motivo es mas
enriquecedor saber como cada programa adapta y jerarquiza su propia
bateria de indicadores, para poder ir controlando la evolucion de los
procesos. Lo fundamental, en esta instancia es saber que ya hay programas
que cuentan con indicadores probados mientras que otros los estan
buscando, el siguiente paso sera generar una metodologia que permita a
los programas que trabajan en incorporacion social, consensuar
indicadores fiables construidos a partir de experiencias probadas, esto
seria un aporte muy importante para avanzar en el conocimiento social.

Segun los datos recibidos, indicar que mas del 70% de los programas estan
empleando algun criterio para saber que efectos producen sus
intervenciones sobre las personas. El 85% de los programas hacen
intervenir en la medicidn varias variables simultaneamente para abordar la
nocion de integracién, el 15% s6lo se centra en una variable, el acceso al
empleo, por tanto no estarian midiendo el grado de integracion social tal
como se entiende en este Manual sino sélo el grado de integracién laboral.
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Por lo tanto, con este item se pueden aislar las variables que la mayoria
de los programas participantes consideran intervinientes en el proceso de
incorporacion social y estas se presentan el Cuadro N° 32, indicando
también el nimero de programas que las aplican.

Cuadro N° 32.-
Valoracién de las variables intervinientes en el proceso de integracién
social, para los programas participantes

Variable* N° de programas
Empleo 10
Relaciones sociales 9
Formacion 8
Participacién en actividades comunitarias (sociales,

culturales, deportivas, solidarias..... ) 8
Relaciones familiares 7
Situacion economica** 5

Consecucion de objetivos fijados durante el
proceso de Incorporacion

)]

N

Ocio y tiempo libre

Drogas ( relacion con las drogas,
consumo-recaidas...)

Experiencia profesional

Situacioén sanitaria

RPN W

Situacion judicial

* Tres programas proponian medir el “ grado de satisfaccion”, no figura en la lista ya que no es una
variable, se debe construir a partir de una seleccion de variables o indicadores como por ejemplo: el
empleo, los amigos, la vivienda, la salud, etc.

** Dos programas indicaban “autonomia personal”, que no corresponde a una variable sino que se
construye por la suma de varias, por eso se consider6 que por el contexto se podria incluir dentro de
situacién econémica, contemplando bdasicamente aspectos vinculados con cobertura de las necesidades
bésicas.
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Gréafico N° 19.-
Valoracién de las variables intervinientes en el proceso de integracién
social, para los programas participantes
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27. Teniendo en cuenta la respuesta anterior, podriais indicar
aproximadamente el porcentaje de beneficiarias/os que participaron del
Programa en el 2003 que hayan mejorado su grado de integracion
social.

A partir de las consideraciones hechas anteriormente sobre las dificultades
para medir el grado de satisfaccién, se consideré6 lo méas apropiado
consultar a los programas el porcentaje de beneficiarias/os que en términos
generales han mejorado su situacién en relacion a la integracion, y dado
gue no contamos con indicadores, se establecié que los datos obtenidos
nos indican la “percepcion “ que cada programa tiene de la eficacia de sus
intervenciones. Como ya se establecio con anterioridad la finalidad de este
Manual no es juzgar ninguna accion, y por eso cabe decir que los
porcentajes bajos no son sindnimo de ineficacia, sino por el contrario son
sinénimo en todos los casos de un alto nivel de exigencia a la hora de
autoevaluar las intervenciones, y muestran que las personas que se
atienden en los recursos no han alcanzado los niveles de autonomia
personal esperado por los equipos de profesionales.




ACTICAS

Cuadro N° 33.-
Percepcién de los programas sobre el grado de integracion de las/os
beneficiarias/os

Percepcion Porcentaje
ALTA (mas del 80% de beneficiarias/os mejoraron su

grado de integracion) 42%
MEDIA-ALTA (entre el 79% y 51% de beneficiarias/os

mejoraron su grado de integracion) 16%
MEDIA (entre el 50% y 30% de beneficiarias/os

mejoraron su grado de integracion) 10%
BAJA (menos del 29% de beneficiarias/os

mejoraron su grado de integracion) 32%

8.- La intermediacién laboral

28. (Habéis implementado Ultimamente acciones concretas para
vincular el Programa de Incorporacién Sociolaboral con el mundo
empresarial. (SI/NO) ..........ccccovveeeeee.

En caso afirmativo explicad brevemente las actuaciones realizadas

Este aspecto fue especialmente atendido en las Jornadas sobre
Incorporacién Sociolaboral realizadas por UNAD en mayo del 2005, y se
resolvié incluir una recomendacion especifica en el documento La
Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas, que
expresa:

“Debemos acercarnos al mundo empresarial para conocer sus demandas,

fomentar su responsabilidad social corporativa en el ambito social y
abordar conjuntamente sus miedos y dificultades ante la contratacion de las
personas con problemas de drogas y su mantenimiento en el puesto de
trabajo”.

En este mismo documento, también se hace un llamado a la
responsabilidad social de la empresa: “El mundo empresarial: que ha de
ejercer activamente su responsabilidad social (incluyendo entre sus
resultados la rentabilidad econémica versus rentabilidad social),
eliminando el rechazo a personas que manifiestan abiertamente su
drogodependencia o son “descubiertos en esta problemética”, generando
alternativas de empleo creativas y rentables que se puedan realizar con
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distintos niveles de exigencia y cualificacion de los empleados, flexibilizar
la dinamica laboral para permitir compaginarla con los tratamientos,
aumentar su informacion sobre la drogodependencia (qué es la metadona,
cémo son los tratamientos, qué es una persona en reinsercion, etc.).”

Si bien es cierto que en el trabajo diario por abrir nuevos espacios para de
la incorporacion sociolaboral nos tropezamos con las resistencias y en
muchas instancias, con el rechazo de los empresarios cuando conocen la
historia de drogas del candidato a emplear, es este un ambito que desde los
programas de incorporacién hay que atender con mucho profesionalismo y
paciencia, para cambiar los prejuicios que siguen vigentes.

Este trabajo se debe realizar a lo largo de todo el proceso de incorporacion,
estableciendo contactos con las empresas con objetivos definidos como
por ejemplo:

= informar al empresario sobre el trabajo que se realiza en el programa
y la capacitacién que tienen las personas que deseamos incorporar
al mercado de trabajo;

= conocer la realidad laboral y los puestos de trabajo que esta
demandando el mercado, para poder realizar la orientacién laboral
con mayor eficacia.

= conocer las necesidades del sector empresarial sobre el que se
puede tener acceso, para establecer lineas de colaboraciéon que
sirvan a la larga como puente para la insercion de nuevos
trabajadores.

El acercamiento al mundo laboral es una accidn transversal que se debe
realizar a lo largo de todo el proceso de incorporacion, es una tarea
especifica que se debe abordar como un desafio fundamental para abrir el
mercado de trabajo a las personas en situacién de exclusion.

Los datos obtenidos, refuerzan las afirmaciones presentadas, ya que mas de
la mitad de los programas durante el 2003 no han implementado acciones
concretas tendientes a relacionarse con el mundo empresarial, mientras que
el 42% de los programas indican que si las han realizado, la mayoria de
estas acciones buscan establecer contactos puntuales con las empresas,
especificamente con las del ambito local donde se desarrolla el programa.
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Cuadro N° 34.-
Seleccion de acciones para vincular los programas de incorporacion
sociolaboral con el mundo empresarial

Acciones concretas para vincular los Programas con empresas

Contacto directo con empresas, empresarios y asociaciones de
empresarios.

Contacto y reuniones con empresas de la zona, privadas y publicas.
Planes integrales de empleo. Potenciando la intermediacion laboral
estando presentes en las ferias empresariales.

Entrevistas con empresarios de la zona para que se encarguen de la
formacién laboral.

Se han establecido contactos con ETTS para dar a conocer el programa y
también con algunas empresas de diferentes sectores.

Contactos directos con empresas/ empresarios.
Acciones dispersas que se han hecho desde los Programas

A algunos usuarios se les da la oportunidad de que aporten un
determinado capital y se hagan socios cooperativistas.

Participacion en Mesas de empleo de caracter territorial.

Prospeccidn de empresas publicas y privados

35. En el tiempo que llevais trabajando en este area, ;habéis publicado
algan articulo o elaborado algun documento o material de difusién que
permita dar a conocer vuestro trabajo? Por favor, adjuntar copias de
todo lo que hayais elaborado e indicad la difusion que se le dio.

Los resultados obtenidos muestran que son pocos los programas que
pueden abarcar dentro de su trabajo la publicacién de materiales, tan s6lo
1 de cada 3 programas indica contar con algiin material de esta indole.
Obviamente, que para publicar es necesario, contar con recursos humanos
y econémicos, pero también es cierto que es importante para la labor de
sensibilizacién que se debe hacer, poder contar con materiales de apoyo
que puedan ser consultados por la poblacién en general y en particular por
las posibles personas beneficiarias/os
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Lista de materiales de difusion producidos

Tripticos informativos, pagina web, charlas en diferentes estamentos y
entidades ( dos programas)

Folletos de difusion que se reparten a distintas entidades, usuarios de la
asociacién y en el Centro Civico.

Memoria anual entregada para las instituciones publicas (tres programas)
Guia de empleo ( dos programas)

Distintas comunicaciones a congresos y jornadas. Material didactico para
la universidad ( Master), publicaciones de articulos en distintas revistas.

En el boletin cuatrimestral de la asociacién, damos cuenta de nuestras
actividades.

Documentos donde se refleja nuestro trabajo.

Prospectos del servicio de intermediacion laboral y tarjetas de visitas.
Memoria del proyecto.

9.- Igualdad de oportunidades

29. ;{Qué porcentaje de varones y de mujeres beneficiarias/os participa
actualmente del Programa?

Teniendo en cuenta el derecho a la igualdad de oportunidades que
tenemos todos los seres humanos, las cifras que se presentan en el
Cuadro N° 35, hablan por si solas, y permiten sacar conclusiones, las que
se analizaran en clave de criterio al final de este documento.
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Cuadro N° 35,.
Distribucion porcentual segun sexos de las/os beneficiarias/os

Varones Mujeres
% %
35 65 2 programas atienden méas mujeres que varones
48 52
3 Programas
50 50
53 47
55 45 7 programas atienden similar proporcion de varones y mujeres
55 45
58 42
61 39
62 38
65 35 12programas atienden 1/3 parte de mujeres y 2/3 partes
68 32 de varones
6 programas
70 30
75 25
75 25
4 programas
80 20
85 15
90 10 14 programas atienden a mas del 80% de usuarios varones,
95 5 6 de ellos s6lo atienden varones
96 4
6 programas
100 0
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Gréafico N° 20.
Distribucion porcentual segln sexo de las/os beneficiarias/os
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30. ;{Promovéis actualmente, alguna actuacién que busque aumentar el
namero de mujeres que se benefician de vuestro Programa de
Incorporacién Sociolaboral? En caso afirmativo, explicad brevemente la
accion.

El 42% de los programas que respondieron este item realiza “alguna”
actuaciéon para aumentar el nUmero de mujeres, pero este porcentaje en
realidad es aun menor si consideramos que los programas que no
respondieron es por que no han realizado ninguna accién concreta, y en
ese caso el porcentaje descenderia a guarismos inferiores al 30%. En
concreto, los nimeros nos indican que hay mucho trabajo pendiente.

A continuacién se presenta en el Cuadro N° 36 las acciones que se han
ejecutado para conseguir el objetivo.
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Cuadro N° 36.-
Actuaciones para aumentar la participacion de mujeres en los programas.

Se tiene en cuenta en la planificacion de las acciones formativas. Ademas
existe un material didactico para el manejo de Internet, disefiado
especialmente para mujeres.

Visitas a empresas de acuerdo al perfil de las mujeres participantes en el
proyecto
Discriminacion positiva en la seleccion de candidatos a ofertas de empleo.

Se han incrementado los contactos con Centro de Acogida de Mujeres
Maltratadas, y Mujer 24 horas con un incremento en las derivaciones a
nuestro recurso de empleo

Haciendo una campafia de difusion dirigida especialmente a mujeres.

= En los objetivos: provocando una mayor participacion de mujeres, y
en la consecucion de los resultados desagregados por sexo.

= Visitas a empresas de acuerdo al perfil de las mujeres participantes
en el proyecto.

= Discriminacion positiva en la seleccion de candidatos/as a ofertas de
empleo y acceso a programas formativos.

« Puesta en marcha de programas de formacién de acuerdo con el
perfil y las demandas de las mujeres.

Acciones formativas especificas para mujeres

10.- La calidad y la opinion de las/os beneficiarias/os

31. Utilizdis algun sistema de mejora de las calidad?.
(17N [@)
En caso afirmativo , indicad cual.

El 39% de los programas utilizan algun sistema de mejora de la calidad, los
sistemas que se estan aplicando se enumeran a continuacion:
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Cuadro N° 37.
Sistema de mejora de la calidad utilizados

Calidad total: EFQM. Lo aplican 6 programas

Cuestionario de calidad.

= Registro de actuaciones sistematizados.

« Elaboracion de una guia de recursos para la incorporacién
sociolaboral.

= Adaptacion del sistema de evaluacion al proceso sociolaboral.

Estudio de calidad por parte de la Federacion que integran

La evaluacion continua, la evaluacién final, la supervisién y contraste de
los casos a través de las reuniones de equipo y en las reuniones de
coordinacion. Recientemente se realiza una supervisién de equipo.

Las reuniones de equipo donde se revisan dificultades, se aportan ideas se
valoran mejoras... y las reuniones de supervision de programas con la
coordinadora.

Modelo de evaluacion a diferentes niveles: de procesos, de resultados, de
competencias profesionales, de satisfaccion de profesionales

32. ;Tenéis en cuenta la percepcion /opinién de los beneficiarios?
(SI/NO)..............
En caso afirmativo, indicad de que manera lo hacéis.

33. ¢{Miden la satisfaccién de los beneficiarios? (SI/NO)..................
En caso afirmativo indicad como lo hacéis.

El 89% tiene en cuenta la opinidn /percepcion de las personas beneficiarias,
es el porcentaje con mayor indice de respuestas afirmativas, lo que indica
que ya es un método adquirido por la mayoria, y que resulta eficaz por eso
se aplica. Se diferencian dos actitudes que se presentan sintetizadas a
continuacién en el Cuadro N° 38.
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Cuadro N° 38.-
Seleccidn de respuestas sobre opinién / percepcion beneficiarias/os

Se recoge la opinion de las/os beneficiarias/os y se procesan las
inquietudes recibidas

En todos los programas, se incluye un cuestionario de opiniéon del
usuario/a que después se analiza, valorando las cuestiones a modificar,
reforzar o eliminar del desarrollo de futuros proyectos.

Recogiendo las sugerencias de los usuarios y adaptando el proceso a las
mismas.

Con entrevistas continuas para ver lo que opinan y su grado de
satisfaccion con las acciones realizadas. Se atiende a su opinién y
percepcién de necesidades aunque a menudo hay que reformularlas y
trabajar con ellos estos aspectos.

Se recoge la opinidn de las/os beneficiarias/os pero no se indica como se
procesa

Los usuarios son participes de su mejora pidiendo opinién-cambios.

A través de escucharlos a ellos y a las familias asi como el seguimiento del
resultado del cuestionario sobre criterios de calidad.

= Buzon de sugerencias.
= Documento queja

Escuchando sus comentarios.

En lo relativo a conocer si se mide la satisfaccion de las/os beneficiarias/os,
se obtuvo un consenso bastante alto, el 70% de los programas lo hacen
aplicando fundamentalmente herramientas de probada eficacia.
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Cuadro N° 39.-
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Herramientas usadas para medir satisfaccion de beneficiarias/os

N° de prog. Herramientas

7 Mediante un cuestionario que mide la
satisfaccion del usuario

3 Entrevistas periédicas o individualizada

3 Encuestas personalizadas al inicio y
finalizacién del proyecto.

2 Encuesta anual de satisfaccion de usuarios y
empresas clientes. Recogida y analisis de los
datos obtenidos. Se elabora un plan de
mejora para el siguiente afio.

2 A través de una encuesta que mide su grado

de satisfaccion y buzén de sugerencias
En reuniones o incluso en encuentros
informales.

Escuchando las sugerencias de los usuarios y
modificando el proceso en funcién de las
mismas.

Exploracién individual.

Encuesta de apoyo social percibido.

Entrevista individual y reuniones con el
colectivo.

A través de encuestas y entrevistas con ellos.

A través de escucharlos a ellos y familias asi
como el seguimiento de los resultados del
cuestionario sobre criterios de calidad.
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11.- Financiacion

36. Completad el siguiente cuadro con datos del 2003

ORGANISMOS Convenios o acuerdos firmados | Ayudas obtenidas

Union Europea

Gobierno Central

Diputacion Provincial

Gobierno Autonémico

Ayuntamiento

Empresas Publicas

Empresas Privadas

Bancos y Cajas

Universidades
Otros

La necesidad de diversificar las fuentes de financiacion es hoy un
imperativo para todas las entidades que trabajan dentro del ambito social,
para alcanzar la independencia econdmicay asegurar la continuidad de las
intervenciones que ahora quedan supeditadas a la decision de gobiernos
o de técnicos externos que no siempre pueden evaluar las pertinencia del
trabajo que realizan los programas.

Esta aspiracion de poder contar con recursos econdémicos propios, es tan
sOlo una ilusion al observar los datos obtenidos, donde una tercera parte
de los ingresos para desarrollar los programas de Incorporacion
Sociolaboral, son aportados directamente por los Gobiernos Autonémicos.
Nadie puede dudar que esto es razonable y l6gico, ya que muchas o todas
las intervenciones que se realizan desde las entidades son para cubrir
necesidades sociales y el gobierno tiene responsabilidad en que se
atiendan. Sin embrago, la dependencia econdmica que genera la forma de
distribuir los recursos econdmicos que aplica la administracion publica, en
muchos casos dificulta la gestién de las entidades que deben planificar
sus intervenciones sobre la incertidumbre de la continuidad y viabilidad,
esta incertidumbre casi constante, no favorece a la estabilidad de los
programas ni al clima de trabajo.
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Cuadro N° 40.-
Fuentes de financiacién y porcentajes de participacion

Organismos Porcentajes
Unién Europea 6.50%
Gobierno Central 6.11%
Diputacién Provincial 4.70%
Gobierno Autonémico 76.30%
Ayuntamiento 3.55%

Empresas Publicas

Empresas Privadas

Bancos y Cajas 2.84%
Otros
Total 100%

En concreto, considerando los datos obtenidos, el 76% de los ingresos para
desarrollar los programas de incorporacién sociolaboral, se han recibido de
las Comunidades Autonomas, lo que indica la importancia que dicha
administracion le da a este tema, la Unidn Europea colabora con un 6,50%,
seguido por el Gobierno Central que coopera con el 6,11% .Pero los datos
que interesa atender son los correspondientes a “empresas privadas” y
“otros”, por que hacen referencia a otras posibles fuentes de financiacion
que habra que empezar a pensar como comprometer.

Podriais explicar las particularidades mas valiosas de vuestro
Programa de Incorporacion Sociolaboral.

Con este item se cerro el cuestionario y buscaba conocer “las fortalezas” de
cada programa. Resultdé especialmente alentador, descubrir detrds de las
descripciones de esos aspectos particulares, el entusiasmo que ponen los
profesionales en sacar adelante los programas, el convencimiento que los
lleva a actuar y el afan por encontrar nuevas alternativas para problematicas
estructurales. En el Cuadro N° 40 se presenta una seleccion de las
respuestas.
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Cuadro N° 41.-
Seleccidon de respuestas sobre caracteristicas particulares de los
programas.

« Es un recurso que desde la asociacién ofrecemos al barrio, ya que carece
de recursos publicos y privados que cuenten o informen sobre técnicas de
basqueda de empleos.

= Contamos con instrumentos muy sencillos y elaborados desde la entidad y
adaptados a las caracteristicas del barrio.

= Pretendemos mejorar y hacer llegar a las personas méas desfavorecidas, que
con motivacién y constancia todo se puede mejorar.

El hecho de que el proceso de integracion socia laboral debe trabajarse
conjuntamente con la abstinencia a drogas y que ambos deben ir juntos, desde el
principio, pues uno no se logra sin el otro.

Un aspecto importante es también el prestar apoyo psicoldgico y seguir trabajando
tras la obtenciéon de empleo por parte del usuario. La adaptacion al trabajo,
administracion del dinero, independencia de los padres, convivencia con la
pareja... son acontecimientos no exentos de dificultades (de hecho, se trata de una
etapa con bastante riesgo de recaida), en los que es importante un
acompafiamiento. Esta fase ambulatoria se prolonga lo mas posible, se plantea
como un mantenimiento a largo plazo.

= Se desarrolla en un espacio abierto, con lo que esto implica de cara al clima
y la relacion con el medio ambiente.

= Tiene un grado de flexibilidad aceptable.

= Las instalaciones permiten realizar distintas actividades — carpinteria,
agricultura, mecénica, reciclaje de papel e informatica.

« Se pueden desarrollar tareas de educacién ambiental.

= Se pueden integrar otros colectivos al programa.

Lo principal es la evaluacidn integral de las necesidades del usuario.

La motivacion y seguimiento que se hace del usuario.

La participacion del usuario en la toma de decisiones.

Control de abstinencia permanente en muchos casos la oferta de primer trabajo e
integracion en el mundo laboral.

< Relacidn directa con trato personalizado.

= Adaptacién a necesidades del usuario.

e Variedad de servicios dentro de la misma entidad con profesionales
especializados.

« Capacidad de derivacion interna.
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= Habernos abierto a otro tipo de poblacion de dificil incorporacion.
= Otras vias de financiacion.
= Completar de una forma técnica el servicio de tratamiento.

Trabajo con personas privadas de libertad.- Pensamos que la labor de tutorias y
acompafiamientos (cuando es el caso de permisos de salidas, salidas puntuales) es
el aspecto mas valioso. Siempre, por supuesto después de un trabajo previo de
formacion minima a través de los talleres de habilidades sociales y habilidades de
busqueda de empleo.

Es una parte del programa terapéutico de la CT y se realiza en un continum,
cuando uno sale del alta terapéutica de la CT, ya estd vinculado a actividades
laborales y sociales en su medio.

Las salidas de la CT se realizan con gran frecuencia y con la duracidn necesaria
para que se lleven a cabo las actividades necesarias.

Es un programa mixto de empleo y formacion, en él, los/as trabajadores/as
participantes adquieren formacion profesional y practica laboral mediante la
realizacion de obras o servicios de utilidad publica o interés social relacionados
con nuevos yacimientos de empleos, posibilitando su posterior insercién laboral,
tanto por cuenta ajena mediante la creacion de proyectos empresariales o de
economia social.

El proyecto plantea una doble actuacién: el aprendizaje y la mediacion y el trabajo
en red de modo que se garantice la gestion de itinerarios individuales de
aprendizaje permanente para personas en situacion de exclusion.

Discriminacion positiva en la seleccién de usuarias/os.

Facilitar a un sector de poblacidn concreto, un espacio donde poder estar, trabajar,
crecer como persona, y plantearse qué quiere hacer con su vida, tras los fracasos
en su etapa de estudiante.

Desde la perspectiva de la entidad la figura central de todo el proceso es la persona
y nuestro principal instrumento la persona tutora.

Se trata de favorecer la iniciativa empresarial en un sentido amplio. No se
pretende entregar un estudio de viabilidad bien encuadernado en un plazo mas o
menos breve al “cliente”, sino de acompafiarle en la elaboracién de su estudio de
viabilidad. Es este tipo de planteamiento el que hara posible que la persona que
acude a nuestro recurso sea “el/la propietario/a” de su negocio mas adelante. Si lo
gue se pretende es que lidere su empresa, deberd empezar liderando su estudio de
viabilidad.

= Vision integral del proceso de incorporacion socio-laboral
= Abordaje multidisciplinar
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= Modelo de trabajo en red y coordinacion institucional

= Labor de sensibilizacion y cambio de imagen social sobre las posibilidades
de incorporacién socio-laboral de este colectivo

= Hacer especial énfasis en los aspectos de la incorporacion social y no hacer
intervenciones exclusivas hacia la incorporacion laboral

* Elaboracion de instrumentos técnicos de trabajo para diagnosticar y
desarrollar los aspectos motivacionales necesarios para la incorporacion
socio-laboral

« Atencién a los usuarios como ciudadanos de pleno derecho.

Nuestros recursos se hallan dentro de los propios centros de tratamiento a personas
con problemas de drogas. Es por tanto la proximidad una de sus caracteristicas.
Ademas, inicia el proceso desde la adquisicion de héabitos prelaborales, da
respuesta a personas que siguen programas de reduccién de dafios al no ser un
impedimento la situacién del consumo, facilita la colaboracion entre profesionales
de las drogodependencias y profesionales de la insercion laboral.

Se trabaja con gente que necesita apoyo y seguimiento continuo en sus tareas (por
el cumplimiento de objetivos y valoracion del rendimiento). Son personas con
déficit personales y dificultades este proyecto les ensefia a trabajar y mantener el
trabajo. Se les acompafia y acoge pero también con firmeza se les pide
rendimiento. En otro tipo de empleo normalizado no mantendrian su puesto de
trabajo.
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V.- ANALISIS DE LAS PRACTICAS SEGUN AJUSTE A
CRITERIOS

Este apartado es una sintesis de todos los aspectos tratados hasta el
momento, pero en clave de indicadores de Buenas Practicas.

A continuacion, se presenta la asignacion de los criterios de seleccion de
buena préctica para cada uno de los 37 itemes que componian el
cuestionario. Hay que destacar que la correspondencia de un criterio a
determinado item no es excluyente, pero para este estudio concreto, los
itemes fueron elaborados especificamente para evaluar los criterios que
figuran en el Cuadro N° 42,

Cuadro N° 42.-
Relacién itemes/ criterios de seleccion de BUENA PRACTICA.

N° ftem Criterio

1 METODOLOGIA / INTEGRALIDAD /COHERENCIA/
DISCRIMINACION POSITIVA

2 METODOLOGIA /DISCRIMINACION POSITIVA/
COHERENCIA

3 COHERENCIA

4 METODOLOGIA / COMPLEMENTARIEDAD / DISCRIMINACION
POSITIVA

5 COHERENCIA / METODOLOGIA

6 METODOLOGIA

7 COHERENCIA/ SOSTENIBILIDAD

8 PARTICIPACION / METODOLOGIA / COHERENCIA/
TRANSFERENCIA

9 COHERENCIA/ SOSTENIBILIDAD

10 METODOLOGIA

11 METODOLOGIA

12 METODOLOGIA

13 METODOLOGIA

14 COHERENCIA/ SOSTENIBILIDAD

15 METODOLOGIA / TRANSFERENCIA

16 METODOLOGIA/ INTEGRALIDAD

17 METODOLOGIA

18 METODOLOGIA/ INTEGRALIDAD




19
20
21
22
23
24
25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36
37
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METODOLOGIA

METODOLOGIA

COHERENCIA / SOSTENIBILIDAD

SOSTENIBIIDAD / METODOLOGIA

METODOLOGIA

INTEGRALIDAD / METODOLOGIA/ COMPLEMENTARIEDAD
COHERENCIA / SOSTENIBILIDAD /PARTICIPACION /
INTEGRALIDAD

COHERENCIA/ SOSTENIBILIDAD / INTEGRALIDAD /
METODOLOGIA

COHERENCIA / SOSTENIBILIDAD / INTEGRALIDAD /
METODOLOGIA

COHERENCIA/ SOSTENIBILIDAD / COMPLEMENT./
INTEGRALIDAD / METODOLOGIA
COMPLEMENTARIEDAD/ PERSPECTIVA DE GENERO/
DISCRIMINACION POSITIVA

PERSPECTIVA DE GENERO/ INTEGRALIDAD / METODOLOGIA
SOSTENIBILIDAD / METODOLOGIA
PARTICIPACION/ COHERENCIA / SOSTENIBILIDAD/
METODOLOGIA

PARTICIPACION / COHERENCIA / SOSTENIBILIDAD/
METODOLOGIA

COMPLEMENTARIEDAD / METODOLOGIA
TRANSFERENCIA

COMPLEMENTARIEDAD

INNOVACION
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METODOLOGIA

METODOLOGIA: que existan procedimientos explicitados para la
consecucion de los objetivos preestablecidos del programa, que
atiendan todas las fases del proceso de incorporacion sociolaboral.

El 70% de los itemes tienen relacidn directa con profundizar sobre la
metodologia que emplean los programas, esto nos ha permitido
confrontar respuestas, para conocer si se esta actuando sobre fundamentos
cientificos, basados en la experimentacion y sistematizacion de los
métodos ajustados a los objetivos.

La metodologia en si misma es, la formalizacién de las acciones y alli
radica su importancia. Cuando se construyen y aplican metodologias, se
esta en el camino de la comprobacioén, por tanto se inicia una etapa de
maduracion de los procesos, se cuenta con la suficiente informacién como
para establecer ciertas pautas a cumplir de una determinada manera.

Con los itemes vinculados a este criterio se pretendia conocer esa forma de
hacer, que los programas han ido incorporando, permitiendo saber qué
aspectos metodoldgicos se aplican y de qué forma lo hacen.

De los resultados obtenidos, hay consenso del 100% de los programas en
entender que la incorporacién sociolaboral es un proceso, que se puede
descomponer en fases, dinamicas y sistémicas. Las fases o etapas
reconocidas, con altos indices de aceptacién por todos los programas son:
acogida, evaluacién diagndstica, compromiso y formalizacion del plan de
accion , acompafiamiento ( seguimiento), incorporacion al mercado,
intermediacion laboral e insercion en la comunidad.

La herramienta considerada por el 70% de los programas como idénea
para apoyar el proceso de incorporacion, es el itinerario personalizado, sin
embargo no hay una vision homogénea y estructurada de cdmo se debe
construir, mientras que todos los programas le asignan importancia a: la
acogida, el diagnéstico y el seguimiento, no hay acuerdo en el modo de
considerar la elaboracién y formalizacién del plan de accion, el
compromiso y la evaluacion.

Se observa por tanto, analizando las respuestas, que del punto de vista
metodoldgico los programas tienen elaborados los métodos de las
intervenciones relacionadas con la acogida, el diagnéstico y algunos
aspectos del seguimiento, mientras que sobre la formalizacién y
evaluacién no hay aun, una vision homogénea ni métodos definidos para
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abordarlas.

No se percibe con claridad, la existencia de metodologias creativas para
intervenir con el entorno, ni con el mundo empresarial, ni en el ambito
de la participacion activa de las personas beneficiarias.

Se estan introduciendo en varios programas, métodos para comenzar a
trabajar la nocién de calidad.

En lo referente a la organizacion interna, se aplican metodologias
tendientes a ordenar y sistematizar la forma de trabajo con equipos
multidisciplinares de profesionales.

De la sistematizacién de toda la informacion recibida en cuanto a la
aplicacién de metodologia, se puede distinguir que :

e el 42% de los programas realizan su trabajo aplicando
metodologias propias 0 estandarizada ajustadas a los objetivos
especificos, en todos las instancias reconocidas del proceso de
incorporaciéon sociolaboral, es decir que aplican parametros
metodoldgicos en :

- todas las fases del acompafiamiento (incluida la construccion
de itinerario) ,

- el trabajo del equipo de profesionales,

- las acciones concretas dirigidas a la mejora de la integracion
con el entorno,

- la participacion de las personas beneficiarias,

- la construccion y/o aplicaciéon de indicadores de calidad y de
satisfaccion,

- el empleo de protocolos,

- la intermediacion sociolaboral, considerando especialmente
las intervenciones tendientes a actuar sobre la realidad del
mundo empresarial.

= el 33% de los programas emplea una metodologia definida en el
proceso de acompafiamiento directo con las personas beneficiarias,
pero no emplean ain métodos sistematizados para actuar en el
ambito comunitario ni en el dambito empresarial.

e el 11% de los programas indica haber comenzado a trabajar
durante el 2004 y por tanto estan recién en una etapa de busqueda
y ajuste de métodos.
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« el 14% restante de los programas no respondi6 todos los itemes,
referidos a metodologia, por lo tanto se puede deducir que no la
trabajan de forma sistemética.

Se considera una  BUENA PRACTICA, que todo el proceso de
incorporacion sociolaboral se ajuste a pardmetros metodoldgicos
reconocibles, por lo tanto se puede afirmar que 15 programas ( el 42%),
trabajan segun dicho criterio en todas las instancias.
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INTEGRALIDAD

INTEGRALIDAD: que considere a cada persona de forma integral, por
lo tanto la accidn debe estar centrada en abordar todas las variables
gue puedan intervenir para facilitar el proceso de incorporacion.

Se analiz6 este criterio desde la perspectiva que se plantea en el Documento
Marco: “Por tanto, la incorporacién social de estas personas exige una
intervencion integral, que incida en todos los &mbitos de su vida: personal,
relacional, familiar, educativo, sanitario, formativo, laboral, juridico-penal,... Y,
si la incorporacion social implica la mejora de la situacion de partida, es
necesario desarrollar actuaciones que faciliten que muchas de las personas
con las que trabajamos tengan cubiertas sus necesidades bésicas e incidir,
paralelamente, sobre las causas que generan las situaciones de exclusion (...).
(-.-)En ese sentido, tenemos que actuar como agentes generadores de cambio
en nuestra propia comunidad, analizando, clarificando e incidiendo sobre las
causas que provocan la exclusion.

Asimismo, la incorporacion social conlleva una obligada intervencién sobre
el medio social en que se desenvuelve la persona con problemas de
drogodependencias™s .

Por tanto, esta visién integral se debe ver reflejada desde el primer momento
a través de los objetivos, que buscaran abordar los aspectos que hagan
posible la mejora en la calidad de vida de las personas en situacion de
exclusiéon o con problemas de droga. Este enfoque integral debe abarcar
todos los ambitos donde las personas se desarrollan, por este motivo los
programas no pueden sélo centrarse en un ambito o aspecto, por lo tanto no
deben concentrar todos los esfuerzos en que cambie la/el beneficiaria/o, sino
también el entorno.

A partir de los itemes propuestos en el cuestionario, es posible diferenciar, tres
ambitos sobre los que se deberia actuar para que el proceso de incorporacion
sociolaboral pueda ser considerado completo, y estos son: el personal, el
social y el empresarial. Combinando los resultados de las respuestas
obtenidas en los itemes, se ha identificado que :

« el 72% de los programas (26) presenta sus objetivos con una vision
integral de la persona, pero tan sélo el 30% incorpora en la definicion
de los objetivos acciones concretas referidas al ambito social y

35 La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD. 2005.
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empresarial.

= el 28% de los programas (10) proponen los objetivos desde una
perspectiva parcializada, que se visualiza en la forma de expresar los
objetivos, centrando la accién basicamente en “dotar de formacién”
0 “capacitar”, estas expresiones inducen a pensar que si se logra
cambiar determinada capacidad en la persona, el problema de la
incorporacion sociolaboral desapareceria. Este tipo de planteamiento,
ademés de implicar una vision fraccionada de la personas, lleva a
concentrar toda la responsabilidad de la situacién de exclusién en las
personas que la padecen, no siendo este un posicionamiento
compartido por todas las entidades que integran UNAD.

Considerando ahora, s6lo el 72% de los programas cuyos objetivos
contemplan una vision integral del proceso de incorporacion sociolaboral,
observamos que:

=« ¢l 100% de los programas que trabajan desde una vision integral (26)
la abarcan sélo desde la perspectiva personal, es decir que cuidan
todos los aspectos referidos al respeto por la/el beneficiaria/o, la
participacién, las opiniones, las necesidades, la empatia...
interviniendo bdasicamente con o sobre la persona beneficiaria,

= el 42% (15 programas) tienen en cuenta actuaciones puntuales sobre
el entorno social donde se desarrolla la vida de las personas que
desean incorporarse,

< el 28% (10 ) de los 26 programas cuyos objetivos respetaban la
vision integral, trabajan por transformar los tres ambitos directamente
involucrados en el proceso : el personal, el social y el empresarial,
buscando cambiar las estructuras que siguen reproduciendo la
exclusion.

Se considera una BUENA PRACTICA dentro del proceso de incorporacion
sociolaboral, que las intervenciones se desarrollen desde una vision
integral de la persona, teniendo en cuenta tanto el ambito personal de
las/los beneficiarias/os, como el &mbito social y el empresarial, por tanto
se puede afirmar que 10 programas (el 28%), trabajan segin el criterio
de integralidad.
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COHERENCIA y SOSTENIBILIDAD

De acuerdo al enfoque del estudio, se analizan los siguientes criterios de
forma conjunta.

COHERENCIA: que exista adecuacion de las acciones al objetivo,
medido en “resultados”, teniendo siempre presente que la realidad
social e individual es dindmica.

SOSTENIBILIDAD: que produzca un impacto social tangible, positivo y
duradero, medido en la mejora de la calidad de vida de las/os
beneficiarias/os asi como en la forma de trabajo de los equipos de
profesionales.

Se ha considerado la coherencia en su sentido mas amplio, no sélo
medida en resultados cuantitativos, sino en la conexion y cohesion que
existe dentro del sistema estudiado, por que, un aspecto fundamental de
una buena practica es la ausencia de fracturas dentro del proceso. Desde
esta vision amplia, el criterio de coherencia tiene varios itemes del
cuestionario en comun con el criterio de sostenibilidad y por este motivo,
se decidi6 analizarlos conjuntamente.

Se profundizé el estudio de estos criterios desde el cumplimiento de cinco
condiciones:

1. Coherencia entre los obijetivos, los requisitos de acceso a los
programas, los aspectos que se tienen en cuenta en la construccion
de los itinerarios y del acompafiamiento y los indicadores del grado
de integracioén social, buscando conocer si los principios y valores
planteados en los objetivos son los orientadores a lo largo de todo el
proceso. Se identificaron dos lineamientos orientadores en los 36
programas, uno que hace hincapié en aspectos conductuales y otro
que lo hace sobre aspectos motivacionales. Partiendo de la libertad
de eleccion que cada entidad tiene para definir la ideologia y los
lineamientos que rigen sus intervenciones, no corresponde hacer
ningun tipo de valoraciéon sobre la eleccidn realizada.

Sin embargo, es posible “objetivar” si los lineamientos orientadores
son siempre tenidos en cuenta, es decir que existe coherencia entre
lo que exigen para el ingreso y lo que se va valorando durante el
proceso. De este anélisis se puede afirmar que si existe coherencia
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en los lineamientos, ya que el 56% de los programas que definen
como requisitos fundamentales los motivacionales, asi como el 44%
que fija sus prioridades en aspectos conductuales, lo hacen a lo
largo de todo el proceso, desde los requisitos para el ingreso hasta la
evaluacion final.

2. Coherencia y sostenibilidad medida en resultados cuantitativos,
donde se obtuvieron los siguientes datos:

- segin la cantidad de personas que encontraron empleo, se
ubic6 el promedio en el 41%, cabe destacar que este
promedio se calcul6 sobre los 23 programas que brindaron la
informacién, con una dispersion muy elevada (14-90),
encontrando la moda estadistica en 30.

- segun la percepcion de mejora de la integracion sociolaboral
que tienen los programas sobre las/los beneficiarias/os, se
ubicé el promedio en 58%, calculado sobre los datos de 15
programas, con una dispersion muy alta ( 18-100),
encontrando la moda estadistica en 80.

Del anélisis de estas cifras, decir que la percepcién que se tiene desde los
programas, es mejor que los resultados cuantitativos obtenido en nimero de
empleos, diferencia que se justifica ya que los resultados de la percepcion
de los programas es subjetiva y ademas se dirigia a evaluar la incorporacion
social mientras que en segundo caso la medicion es objetiva y mide
estrictamente la obtencion de empleo.

Sin embargo hay que destacar que la condicion que se toma en cuenta al
evaluar las buena préactica, incluye los datos sobre los programas que
miden ambos resultados, en esta instancia no interesa saber como lo hacen
( esto se ajusta a metodologia), sino simplemente saber que lo estan
haciendo y por lo tanto pueden contrastar resultadosy objetivos.

3. Coherencia medida en la participacion que se les asigna a las/los
beneficiarias/os en el proceso de incorporacién, relacionada con
cuatro itemes, participacién en el diagnostico, construccion y
formalizacion del itinerario, la consideracion del grado de
satisfaccion y la opinion de las personas.

4. Coherencia y sostenibilidad referida a las/os profesionales que
participan en el desarrollo de los programas, se consideraron cinco
itemes, capacitacion, trabajo que desarrollan, dedicacién (en horas)
y formacién continua. El item considerado  discriminante
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corresponde al referido a la formacién continua, que hizo fluctuar
las cifras del 80% de programas al 44%.

5. Sostenibilidad medida en la aplicacion de sistemas de mejora de la
calidad reconocidos.

Concretando, los criterios de coherencia y sostenibilidad se abordaron
desde el cumplimiento de las cinco condiciones, obteniendo como
resultado:

e coherencia en los lineamientos orientadores a lo largo de todo el
proceso, condicion cumplida por 33 programas ( 92%),

= coherencia y sostenibilidad medida en resultados cuantitativos,
condicion atendida por 15 programas (42%),

= coherencia en relacion a participaciéon de las/os beneficiarias/os,
condicién cumplida por 21 programas ( 58%),

= coherencia y sostenibilidad referida a la labor y atencién al equipo
de profesionales, condicion atendida por 16 programas (44%).

= Sostenibilidad, medida en la aplicacién de algun sistemas de calidad
reconocido, condicién cumplida por 14 programas (39%).

Al cruzar los datos correspondientes al cumplimiento de las cinco
condiciones, se obtienen los programas que ajustan sus actuaciones al
criterio de coherencia y sostenibilidad.

Se considera una BUENA PRACTICA, que el proceso de incorporacion
sociolaboral cumpla con el criterio de coherencia y sostenibilidad
referidos a los lineamientos orientadores, a los resultados, a la
participacion de las/os beneficiarias/os y a la labor de las/os
profesionales, por lo tanto se puede afirmar que 13 programas (el 36%o),
trabajan segun dichos criterios.




GUIA DE BUENAS PRACTICAS
DE INCORPORACION
A UNAD

DISCRIMINACION POSITIVA

DISCRIMINACION POSITIVA: que busca debilitar los factores que
provocan situaciones de exclusion, las actuaciones se deben concentrar
sobre aquellas personas destinatarias a las que afectan de forma mas
intensa las situaciones de discriminacion y desigualdad en el mercado
laboral.

En diversos documentos publicados por el Fondo Social Europeo, se
habla de este criterio como “Concentracion”, y es considerado como un
aspecto relevante a la hora de seleccionar los proyectos sociales a
subvencionar: “ Concentracion: se valorard si los proyectos centran su
actividad en las situaciones de discriminacion y desigualdad mas acusadas
en el territorio o sector, y si explican claramente los métodos de captacion
y seleccion de las personas que sufren en mayor medida tales
actuaciones™®,

A partir de este enfoque y dandole especial importancia al primer péarrafo
de la definicion: “debilitar los factores que provocan las situaciones de
exclusiéon”, se consider6 que cinco itemes eran los directamente
vinculados a este criterio y son los que identifican los objetivos, la
captacion y seleccién de la poblacion beneficiaria, y la atencion especifica
a la tematica de igualdad de oportunidades.

Los resultados obtenidos, permiten afirmar que el 72% de los programas
(26) concentran sus actuaciones en atender a las personas mas afectadas
por las situaciones de exclusiéon y/o con problemas de droga,
facilitAndoles a todas estas personas el acceso a los programas, evitando
burocracia. De este 72%, el 61% ( 22 programas), ademas de trabajar para
debilitar los factores de exclusion, realizan intervenciones directamente
vinculadas a la mejora de oportunidades laborales especificamente para
mujeres y jévenes.

Se considera una BUENA PRACTICA, que el proceso de incorporacion
sociolaboral cumpla con el criterio de discriminacién positiva, que se
visualiza a través de intervenciones dirigidas a debilitar las situaciones
de exclusion y mejorar las oportunidades laborales, por lo tanto se puede
afirmar que 22 programas (el 61%), trabajan segin dicho criterio.

36 Guia ara la presentacion de proyectos EQUAL. 2da. convocatoria. Ministerio de Trabajo y Asuntos
Sociales. Fondo Social europeo. 2004.




ACTICAS

PARTICIPACION

PARTICIPACION: que implique a los actores en el disefio, implementacion
y/ o evaluacién de la practica mediante procedimientos y/ 0 mecanismos
gue fortalezcan y establezcan nuevos vinculos y redes comunitarias.

Este criterio esta estrechamente vinculado al papel que hoy debe asumir el
beneficiaria/lo como protagonista de su proceso de incorporacion.

Dejando momentaneamente de lado el enfoque tradicional, se puede afirmar
gue la mayoria de las entidades que trabajan en el area social conciben a la
persona con problemas de drogas o en situacion de exclusion social, como
el sujeto activo que debe participar del andlisis y del disefio del plan de
accion, y es en definitiva quien asume la responsabilidad de sacar adelante su
nuevo proyecto de vida. Es importante tener en cuenta que esta nueva
estrategia, implica una relacion diferente de la persona con: el recurso, las/os
profesionales y el entorno.

“Se trabaja con un conjunto de principios y valores de dignidad y respeto a la
diversidad que sitian a la persona como elemento central de una relacién
igualitaria y participativa. El papel de los profesionales es el de acompafiar un
proceso donde es la persona quien marca sus metas. Desde el modelo de
acompafiamiento es la persona quien protagoniza su propio proceso de
cambio, basandose en la informacion, analisis, orientacion y evaluacion que
obtiene de su relacién con los y las profesionales™ .

Este enfoque exige una adaptacién por parte del equipo profesional pero
fundamentalmente una nueva forma de hacer por parte de los programas. De
los resultados obtenidos, cabe hacer una primera observacion general y es la
percepcion de que aun son los programas los “conductores” del proceso de
incorporacion sociolaboral, cuando deberian ser tan sélo puntos claves de
referencia en dicho proceso. Se perciben aln latentes actitudes paternalistas
y ausencia de planteamientos de cambio.

Para abordar el criterio de participacién se tuvo en cuenta la informacion de
nueve itemes, referidos a la consideracion que tiene el programa del
beneficiaria/o, analizando puntualmente :

= los aspectos que se priorizan en la acogida y el diagnéstico,
= los métodos y herramientas que se emplean para informar,
« a documentacién que se le entrega a lo largo del proceso como

37 La Incorporacion Sociolaboral de las personas con problemas de drogas. Redefiniendo nuestros
planteamientos. UNAD. 2005.
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constancia de las responsabilidades y derechos que se asumen,

« el papel que se le asigna en la construccion del itinerario y
fundamentalmente en la evaluacion final,

= el valor que se le dan a sus opiniones y sugerencias.

A partir de los datos recogidos se puede afirmar que:

e 25 programas ( 70%) priorizan en la acogida y el diagndstico,
aspectos relacionados con el respeto por la persona, la escucha activa
para conocer principalmente las necesidades, las capacidades y la
motivacion y buscar las formas de orientar el proceso.

e Los 36 programas emplean la comunicacién oral como forma de
trasmitir la informacién a las/os beneficiarias/os. Pero, partiendo de una
vision maximalista, se considera que las personas tienen que tener la
posibilidad de consultar cuando desean la informacién de forma
escrita. Desde esta perspectiva, se buscd saber que otras herramientas
apoyan la trasmision oral, obteniendo que el 30% de los programas (11)
entregan algun tipo de material impreso a las/os beneficiarias/os.

= 9 programas (25%) entregan documentacion que puede servirle a
la/el beneficiaria/lo como constancia de las responsabilidades y
derechos que asume al participar el recurso de incorporacion
sociolaboral.

= 16 programas (44%) describen en sus respuestas el papel protagdnico
de la persona beneficiaria en la construccion del itinerario y
fundamentalmente en la evaluacion.

= 21 programas (58%) indican que reciben las opiniones de las/os
beneficiarias/os , las procesan, las evalian y las aplican cuando
corresponde.

Al cruzar los datos sobre los que cumplen las cinco caracteristicas expuestas,
se obtuvieron los programas que estan atendiendo el indicador de
participacion en su trabajo.

Se considera una BUENA PRACTICA, la aplicacion del criterio de
participacion durante el proceso de incorporacion sociolaboral, cuando se
evidencia la consideracion de las/os beneficiarias/os como protagonistas
informados y responsables de las decisiones que han contraido, por lo tanto
es posible afirmar que 9 programas (25%b6) ajustan sus intervenciones a este
criterio.
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PERSPECTIVA DE GENERO

PERSPECTIVA DE GENERO: que supone garantizar la participacion de
todas las personas en el mercado de trabajo, buscando la igualdad de
oportunidades entre mujeres y varones, se deberd prestar especial
atencion a este aspecto ya que se considera que aun los recursos no
cubren las necesidades de las potenciales beneficiarias. Se valorara
especialmente los medios usados para la captacion de beneficiarias.

“ El principio de Igualdad de Oportunidades entre mujeres y hombres
constituye la garantia de que mujeres y hombres puedan participar en
diferentes esferas ( econdmica, politica, social, toma de decisiones...) y
actividades ( empleo, educacion...) sobre bases de igualdad y equidad. Se
refiere a la necesidad de corregir las desigualdades sociales y toda barrera
sexista y discriminatoria directa o indirecta™’ . Este principio debe guiar
hoy en dia la investigacion, para poner en evidencia datos que muestren
gue la droga también es un tema que afecta a las mujeres. Existe el
prejuicio social que las mujeres no consumen de la misma manera que los
varones, es una percepcién aceptada por la sociedad, pero sin
comprobacién cientifica. Los datos, como hoy se siguen distribuyendo,
muestran una masculinizacion de la problematica de la droga, sin embargo
hacen sospechar que siguen invisibilizando una realidad femenina que se
mantiene adn puertas adentro de los hogares.

Lo cierto es que la realidad de la mujer con problemas de droga es mas
marginal y estigmatizada si cabe, que la de los varones, sufren mayor
rechazo familiar, alejandose de las redes de apoyo, la visién de si mismas
e€s mas negativa, son mas vulnerables a las enfermedades asociadas al
consumo, lo que supone un mayor deterioro fisico y psicoldgico, si a esto
le sumamos que la precariedad econémica es mayor, que la falta de
oportunidades de trabajo se acentla, que en pocos recursos especializados
se las considera y que el conjunto de la sociedad les ofrece menos
comprension, nos estariamos acercando a la realidad que una mujer con
problemas de droga vive hoy en dia.

Enfrentados a esta realidad, los resultados que se obtuvieron de los 36
programas acusan recibo de que hay mucho trabajo pendiente.

Concretamente, dos itemes abordaban este criterio, uno nos permitié
conocer el porcentaje de poblacién segin sexo que durante el 2003

38 La perspectiva de género en proyectos EQUAL de insercién. Guia préctica de aplicacion. EQUAL.
2004.
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participé de programas de incorporacién sociolaboral y el otro, buscaba
sondear medidas especificas de acciones positivas y mainstreaming® de
género.

Los datos obtenidos indican que de los 36 programas que participaron, en
el 61% de los mismos (22), participan mujeres, ninguno de los
programas trabaja sélo con beneficiarias, mientras que el 17% trabaja so6lo
con beneficiarios varones. El promedio de beneficiarias de los 22
programas nos indica que 3 de cada 10 personas atendidas son mujeres.
Pero si analizaramos el promedio obtenido de los 22 programas, y lo
dividiéramos entre los 36, obtendriamos que el promedio es de 2 mujeres
cada 8 varones.

Cabe destacar, el esfuerzo que realizan los programas por abordar la
perspectiva de género entre sus prioridades, observando como 8 programas
cuentan con una distribucion paritaria entre mujeres y varones.

En cuanto al enfoque integrado de género, decir que se sondeo el aspecto
mas basico de dichas medidas y el resultado no ha sido favorable, el 25%
de los programas (9) promueven actualmente actuaciones para aumentar
el nimero de mujeres. Habria ademéas que recordar que muchos
programas no trabajan sélo con personas con problemas de droga, sino en
situacion de exclusion, lo que permite sospechar que las cifras que estamos
analizando serian inferiores si desagregadramos los datos entre
beneficiarias/os que acuden especificamente por problemas de droga de
aquellos que padecen situaciones de exclusion en general.

Se considera una BUENA PRACTICA, dentro del proceso de
incorporacion sociolaboral el trabajar desde una perspectiva de género,
adaptada a un enfoque integrado de género que no sélo facilite el acceso
de mujeres a los programas sino que busque activamente la participacion
de ellas, por lo tanto se puede afirmar que 9 programas ( el 25%),
trabajan segun dicho criterio.

39 O enfoque integrado de género, cuyo objetivo es superar obstaculos especificos de género para la
participacion equitativa de varones y mujeres y disefiar medidas generales teniendo en cuenta la
Igualdad de Oportunidades, extraido de “Mainstreaming o Enfoque integrado de Género, manual de
Aplicacion en proyectos de Empleo., LIKaDI 2002, p.59.
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COMPLEMENTARIEDAD

COMPLEMENTARIEDAD: que implica garantizar la optimizacién de
recursos existentes, analizando los planes y estrategias de desarrollo de
recursos humanos y/ o mejora del mercado laboral de su territorio o sector,
con el fin de planificar un programa de trabajo que complemente dichos
planes o politicas. Este criterio pretende asegurar que se incida realmente
en ambitos de actuacion no cubiertos por las politicas generales de empleo
existentes.

Siendo la definicion tan clara, s6lo es necesario profundizar en el analisis, el mismo
se hizo a partir de cinco itemes, obteniendo como resultado los siguientes datos:

e 20 programas (55%) reciben beneficiarias/os derivados de otros
recursos publicos o privados,

< 18 programas (50%) cuentan con protocolos y convenios de
derivacion con otras entidades y programas, y cuando las personas
finalizan el itinerario sin encontrar empleo son vinculadas con otros
programas o recursos, es decir que ya se percibe un incipiente trabajo
en red,

e 15 programas (42%) implementan estrategia empresariales para
generar nuevas fuentes de trabajo en Orbitas no atendidas en las
politicas publicas,

= los datos relativos a la financiacion indican que los 22 programas que
respondieron este item reciben el 97% de fondos publicos, siendo
solo 7 los programas que cuentan con ayuda de Bancos o Cajas de
ahorro, proporcion pequefia que representa solo el 2,84% del total,
gue perciben los 22 programas. Teniendo en cuenta la omision de datos
econdmicos, este aspecto no se considero fiable para ser contemplado
como parte del analisis del criterio de complementariedad. Sin
embargo, cabe indicar como recomendacion la necesidad de obtener
fuentes de financiacién diversificadas para asegurar la subsistencia de
los programas.

Se considera una BUENA PRACTICA, dentro del proceso de
incorporacion  sociolaboral el trabajar bajo el criterio de
complementariedad, garantizando la optimizacion de los recursos, evitando
duplicar esfuerzos y costes, desde esta visién se puede afirmar que 14
programas (el 39%), trabajan segun dicho criterio.
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TRANSFERENCIA

TRANSFERENCIA: que comparta y difunda las experiencias ensayadas
para que se incorporen a las politicas relacionadas con el mercado de
trabajo. Dichas experiencias deberan servir de referencia a la propia
entidad y a su vez podran ser exportables y adaptables a otras
entidades y realidades.

Para que sea posible la trasmision de las experiencias se ha considerado
como fundamental el contar con registros escritos que permitan recordar,
analizar, comparar y difundir datos y experiencias acumuladas o
sistematizadas segin corresponda.

Este criterio se evalu6 con tres  itemes: dos que hacen referencia a llevar
registros escritos y uno que busca conocer los materiales de tipo
bibliografico que se han producido.

Del estudio de resultados se dedujo que :

= 27 programas (75%) llevan registros escritos de sus actuaciones,
documentaciéon que puede ser usada como material consultivo
frente a nuevas situaciones, justificar la evolucion del recurso y ser
siempre un testimonio vivo de las intervenciones,

= 12 programas (33%) han publicado algun articulo o elaborado algin
documento o material de difusién.

Se considera una BUENA PRACTICA, dentro del proceso de
incorporacion sociolaboral recoger y sistematizar las experiencias de las
intervenciones realizadas para facilitar la trasmision de los
conocimientos adquiridos, por lo tanto se considera que 12 programas
(33%), trabajan ajustando sus acciones al criterio de transferencia.
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INNOVACION

INNOVACION: que aporte nuevas soluciones o soluciones
diferentes a las ya existentes. las mismas pueden referirse a los
objetivos, a las poblaciones destinatarias, al modelo de
organizacion, a sus mecanismos de gestion y prestacion de
servicios y a los métodos e instrumentos utilizados en la ejecucion
de sus actuaciones.

Para abordar este criterio se analizaron en profundidad: los objetivos,
la poblacién a quien se dirigen las intervenciones, todos los aspectos
metodolégicos que se aplican, las medidas concretas relativas al
entorno y especialmente destacar el altimo item del cuestionario que
aborda los esfuerzos que hacen las entidades para que su trabajo sea
cada dia mas eficaz y eficiente.

Del estudio destacamos aspectos innovadores en:

= la creacidon de metodologia especifica aplicable a los recursos
de incorporacion sociolaboral para personas con problemas de
droga,

e la introduccidn del trabajo en red,

« la elaboracién de instrumentos de trabajo y adaptacion de los
mismos a realidades concretas,

« la utilizacion de espacios no formales para desarrollar procesos
de formacién e incorporacion, facilitando el desarrollo de otros
vinculos con la naturaleza y la sociedad,

< la busqueda de wuna mayor participacion de las/os
beneficiarias/os,

e la adaptacion de los programas a poblaciones con
problematicas diversas y nuevas dentro del territorio espafiol (
ejemplo emigrantes).

En total 18 programas ( 50%), han introducido alglin aspecto
innovador en sus intervenciones.
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Se considera una  BUENA PRACTICA, dentro del proceso de
incorporacidn sociolaboral introducir propuestas innovadoras que
permitan avanzar en la busqueda de soluciones para mejorar la
calidad de vida de las personas con problemas de droga o de
exclusién social, por lo tanto se puede afirmar que 18 programas
(el 50%), trabajan seguin el criterio de innovacién.
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A MODO DE SINTESIS

El 100% de los programas cuentan con objetivos definidos, 2 de
cada 3 programas centran especificamente sus actuaciones en
intervenciones directas sobre las personas con problemas de droga
0 de exclusién, mientras que 1 de cada 3 programas aborda la
problematica desde mas de un ambito de actuacion.

El 56% de los programas (20), atienden problematicas vinculadas a
la exclusion social integrando mujeres, parados de larga duracion,
poblacién inmigrante, jovenes..., mientras que el 44% de los
programas atienden especificamente a personas con problemas de
droga.

En el 53% de los programas, no se exige la abstinencia como
condicion obligada para ingresar al programa, mientras que en el
47% restante, si se exige abstinencia.

El 38% de los programas requiere condiciones para el ingreso a los
programas del &mbito conductual (no faltar, cumplir normas,...),
mientras que el 62% centra las condiciones en aspectos vinculados
a motivacion.

El 100% de los programas, cuenta con equipos de profesionales
formados en diversas disciplinas, con buenos niveles de capacitacion
profesional, el 72% de las personas que trabajan en los programas
son: educadores o trabajadores sociales, maestros, pedagogos,
psicologos..., y son ellos los responsables del 70% de las horas
trabajadas en los recursos. En cuanto a la formacion continua, el
44% de los programas han favorecido la asistencia de algun
miembro de sus equipos a cursos con una duracién superior a 20
horas curriculares.

Los 36 programas de incorporacion cuentan con un total de 144
profesionales que trabajan 3.048 horas, de estos datos obtenemos
una media de 4 trabajadores por programa, con una carga horaria de
21 horas por persona.

En relacién a la organizacion interna del trabajo el 70% de los
programas mantienen una frecuencia de reuniones semanales. Los
principales temas que los convocan son: el seguimiento de las/os
beneficiarias/os, la evaluacién y temas referidos a la gestion. El 70%
de los programas lleva registros escritos de las reuniones de equipo y
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tienen una forma establecida de difundir las decisiones que se
toman, ya sea a través de un/a encargado/a o de un tablon
especialmente destinado para este fin.

El 100% de los programas, considera que las acciones que integran
el proceso de incorporacion sociolaboral para las/os beneficiarias/os
son: la acogida, la evaluacién diagnéstica, el compromiso con el
itinerario, la formalizacién del itinerario, el acompafiamiento y la
evaluacion, la incorporacién al mercado, el seguimiento y la
evaluacién; en relacion a la sociedad, las acciones son: la
intermediacion laboral, el conocimiento de la realidad laboral local
y regional y facilitar la insercién en la comunidad.

El 67% de los programas afirma trabajar con itinerarios
personalizados, mientras que el 33% restante, indica que no los
emplea. En cuanto a los aspectos considerados fundamentales para
la construccién de los itinerarios, se reconocieron tres enfoques:
conductual aplicado por el 44% de los programas; motivacional,
aplicado por el 36% de los programas; y metodolégico, aplicado por
el 20% de los programas.

En la fase de acogida, el 63% de los programas prioriza brindar
informacién, mientras que el 36% busca obtener informacion. Es
importante tener en cuenta que los posicionamientos no son
antagonicos, sino complementarios y que para lograr la “acogida
perfecta” es imprescindible combinar ambos.

En la fase de diagndstico el 62% de los programas emplea
principalmente herramientas genéricas, mayoritariamente la
entrevista, mientras que el 38% restante, utiliza herramientas
especificas.

En cuanto a la construccidn del itinerario: el 36% de los programas
lo construye a partir basicamente del trabajo y la orientacion de los
profesionales, el 23% de los programas lo construye trabajando
juntos beneficiarias/os y profesionales, mientras que un 32% de los
programas, omiten las especificaciones sobre la construccion del
itinerario.

El 82% de los programas, realiza un seguimiento que responde a una
visién integral del proceso de incorporacién, tan solo el 7% de los
programas centran el seguimiento en realizar acciones que evalUan
s6lo cambios de conductas puntuales.
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= En cuanto a la evaluacion, se sintetizaron las acciones comunes que
realizan los programas obteniendo los aspectos considerados por
todos como prioritarios a la hora de evaluar: el cumplimiento de
acuerdos o compromisos; la empleabilidad y el acceso al empleo;
grado de satisfaccion con el programa; grado de satisfaccion con el
empleo; acceso a nuevos recursos; grado de satisfaccion de la
empresa con el ususria/o; competencias adquiridas.

= Los resultados cuantitativos relativos a la obtencion de empleo,
sobre 2.845 personas que participaron en los 36 programas son: 655
(23%) consiguieron un empleo, la mayoria de ellas, 478 (17%), con
contratos por cuenta ajena, mientras que 39 personas (1,4%) con
contratos por cuenta propia y el 5% realiza alguna actividad en el
ambito de la economia sumergida.

e En cuanto a las actuaciones en relacion con el entorno se
diferencian, el 40% de programas que impulsan actuaciones
concretas, del 60% con intervenciones genéricas.

= El 70% de los programas emplean algin criterio para saber que
efectos producen sus intervenciones sobre las personas.

e El 42% de los programas realizan actuaciones concretas para
vincularse con el mundo empresarial, la mayoria buscan establecer
contactos puntuales con las empresas, especificamente con las del
ambito local donde se desarrolla el programa.

« El 35% de los programas publico algin material de difusiéon o de
investigacion.

= En cuanto al sexo de las personas beneficiarias los datos obtenidos
son: el 6% de los programas atiende mas mujeres que varones, el
20% de los programas atiende similar proporcién de varones y
mujeres, el 34% de los programas atiende el 25% de mujeres y
75% de varones; el 40% de los programas atiende a mas del  80%
de wusuarios varones. En cuanto a medidas concretas de
mainstreaming el 42% de los programas las instrumenta.

= El 39% de los programas utilizan algin sistema de mejora de la
calidad.

e El 89% de los programas tiene en cuenta la opinién de las/os
beneficiarias/os y el 70% aplica herramientas de probada eficacia
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para medir la satisfaccion de los mismos.

e El 76% de los ingresos para desarrollar los programas de
incorporacién sociolaboral, se recibi6 de las Comunidades
Auténomas, la Unidn Europea colaboré con un 6,50%, seguido por
el Gobierno Central que cooperd con el 6,11%, la Diputacion
Provincial con el 4,70%, el Ayuntamiento con el 3,55% vy los
Bancos y cajas con el 2,84%.

En cuanto a la aplicacion de los criterios para la seleccion de Buenas
Précticas en incorporacién sociolaboral, se obtuvieron los siguientes datos:

5 programas (14%) realizan su trabajo cumpliendo todos los aspectos que
consideran los indicadores de Buena Practica seleccionados.

6 programas (17%) trabajan ajustandose a los indicadores de Buena
Practica pero no presentan resultados cuantitativos ya que han
comenzado a trabajar en el area de la incorporacion sociolaboral en el
periodo 2002-2003.

12 programas (33%) cumplen con la mayoria de los criterios aplicados en
la seleccién de Buena Practica pero aun les falta abarcar extensivamente
el criterio de integralidad, ya que se percibe una concentracion de
esfuerzos en realizar acciones puntuales hacia la persona beneficiaria,
pero no abordan en plenitud las aspectos referidos al &mbito social y de la
intermediacion laboral.

9 programas (25 %) tienen cubierto de forma solvente y tradicional los
pasos que corresponden al seguimiento pero falta sistematizar e impulsar
acciones concretas para visualizar que en el trabajo que realizan aplican:
la perspectiva de género, medidas para favorecer la trasferencia de
experiencias y la participacion activa de las personas beneficiarias.

4 programas (11%b) realizan actuaciones puntuales en el &mbito de la
incorporacion sociolaboral pero son acciones complementarias y aisladas,
no constituyen acciones que puedan ser comprendidas como un proceso
completo, de tal manera que aplican en algunas intervenciones puntuales
los criterios evaluados, pero hay fases del proceso que no se consideran o
gue no brindaron la informacion necesaria para evaluar.
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CONCLUSION

Participaron en el estudio, enviando la informacién solicitada, 36
programas, desarrollados por 25 entidades asociadas a UNAD.

La diversidad de recursos que abarcan practicamente todos los oficialmente
reconocidos, asi como la distribucion geogréafica de los mismos, permiten
considerar que la informacion recibida configura una muestra con
representatividad del trabajo en incorporacion sociolaboral que realizan
las entidades que integran UNAD.

Teniendo en cuenta que para UNAD:

“Una buena préactica en Incorporacion Sociolaboral de personas con
problemas de droga es una forma de hacer, que, ademas de mejorar la
calidad de vida de estas personas a través del empleo y de la integracion
social, se puede identificar, sistematizar, evaluar, transferir, funciona bajo
los principios de mejora continua y se ajusta a criterios reconocidos
como: integralidad. coherencia, discriminacion positiva, sostenibilidad,
participacién, complementariedad, perspectiva de género e innovacion”, es
posible afirmar que:

e 3 de cada 10 programas (31%) trabajan atendiendo todos los
aspectos que considera la definicion.

= 6 de cada 10 programas (58%) ajustan su trabajo a todos los
criterios evaluados pero se perciben dificultades para implementar
acciones concretas que favorezcan alguno de los siguientes aspectos:
la participacion de las personas beneficiarias, la integracion con el
entorno, la igualdad de oportunidades.

< 1 de cada 10 programas (11%) realizan acciones puntuales en el
ambito de la incorporacion sociolaboral pero se carece de la
informacidn necesaria para evaluar el proceso completo.
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ANEXO 1

Entrevista-cuestionario para la elaboracion del
MANUAL DE BUENAS PRACTICAS EN INCORPORACION
SOCIOLABORAL

PARA CUMPLIMENTAR UN FORMULARIO POR CADA PROGRAMA,
CUYA ESTRATEGIA DE INCORPORACION SOCIOLABORAL SEA A
TRAVES DEL EMPLEO

NOMBRE DE LA ENTIDAD:

NOMBRE DEL PROGRAMA:

Domicilio del Programa .......... ... .. i
Teléfono: ...
Correo eleCtrONICO: . . .t
Paginaweb del Programa . .......... ... . ..
Responsable del Programa: . ............. .. i,

1. Podriais indicar los principales OBIETIVOS que motivan el trabajo en
vuestro programa de Incorporacién Sociolaboral.

2. Indicad a continuaciéon la poblacién destinataria de vuestro programa.

3. En este programa, ¢, se exige el compromiso de abstinencia de drogas a
los beneficiaras/os?

4, ;Como se accede a este Programa concreto de Incorporacion
Sociolaboral?
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5. ¢Qué condiciones deben aceptar las/los beneficiarias/os para ingresar en

vuestro Programa de Incorporacién Sociolaboral?

6.- A continuacién se enumeran acciones que integran los recursos de
Incorporacion Sociolaboral, por favor agregar las que considerais que no
estan incluidas y asignad un valor entre 1 y 5 segln la importancia a cada

accion, siendo 1 poco importante y 5 muy importante.

Dirigidas a los participantes

Puntuacién

Acogida

Evaluacion diagnéstica, que atienda la empleabilidad

Compromiso de participacion en el itinerario (anterior a
la construccion)

Formalizacion del itinerario

De forma trasversal siempre presente: el acompafiamiento
y la evaluacién

Incorporacion al mercado

Seguimiento y evaluacion

Dirigidas a las empresas y a la sociedad.

Intermediacién laboral

Conocer la realidad laboral local y regional

Facilitar la insercion en la comunidad

7. Completad, el cuadro siguiente con la informacién referente a los
profesionales que integran el equipo de trabajo estable del Programa.

Area de trabajo Profesion N° de personas
(ej: gestién, sanitaria...)

N° horas /
semana de
dedicacion

149



ACTICAS

8. En relacidn a la organizacioén del trabajo interno, por favor, completar
la informacion siguiente:

¢Con qué periodicidad se relne el equipo de profesionales?

= (Cuales son los principales temas que se abordan en dichas
FEUNIONES? . ittt

= (Se lleva registro escrito de reuniones? . .............. . ......

= Existe una forma establecida de difundir las decisiones que se toman

en las reuniones?, en caso afirmativo, indicar cudl es.

9. Durante el 2003, indicad a qué cursos, talleres o actividades de
formacién, de duracion superior a 20 horas, han asistido las personas que
trabajan en el programa de Incorporacién Sociolaboral, indicad también ,
la labor que realizan las personas que participaron en dichas actividades.

10. En el programa, utilizais el itinerario personalizado cémo una
herramienta de trabajo?

(SO NO)
En caso afirmativo, indicad el proceso completo de construccion de
dichos itinerarios.

11. En la construccién del itinerario personal, ;qué aspectos considerais
fundamentales y por tanto que siempre se deben tener en cuenta?

12. ;Cudles considerais las dificultades mas frecuentes a la hora de
trabajar con itinerarios personalizados?
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13. (Cudl de los siguientes términos empleais habitualmente en el

Programa: tutor, tutor integral, orientador, mediador sociolaboral, socio
terapeuta u otros?

Solo por razones metodoldgicas a partir de aqui en este cuestionario se
hablara de tutor u orientador.

14. Si, el Programa cuenta con tutores u orientadores, precisad que
preparacion tienen y qué trabajo realizan.

15. Completad el siguiente cuadro, con los datos que se solicitan.

Fases Asignar una Profesional Se guarda Se entrega
o Actuaciones puntuacién de que registro material de
de lab interviene de la apoyo
Acompafiamiento|a cada fase actuacion
(SINO)
(1poco importante) Enviar por favor
y 5 muy importante) copias de los
materiales
Acogida
Diagnostico

Elaboracion de
Plan de trabajo

De compromiso

Seguimiento

Evaluacion y
cierre 1 5 1

Otras

16. ;Qué aspectos se deben tener en cuenta para lograr que la fase de
acogida cumpla el objetivo deseado?
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17. ;Qué instrumentos empledis para diagnosticar los distintos perfiles de
las/os beneficiarias/os? Por favor, adjuntad al cuestionario los modelos de
fichas con los que trabajais.

18.- A continuacién se presenta un cuadro con distintos aspectos a tener
en cuenta para hacer el diagnéstico. Asignad un valor entre 1 y 5 cada uno
de ellos, siendo 1 poco importante y 5 muy importante. Se han dejado
celdas libres para agregar aspectos que consideréis importantes y que no
estén incluidos.

ASPECTO a considerar en el diagnéstico PUNT,|ASPECTO PUNT.
Las necesidades y problematicas principales| El interés en sacar
adelante su vida
Las potencialidades y capacidades Las resistencias al cambio
Las experiencias pasadas Preparacién académica
Los impedimentos reales Los bloqueos

Capacidades emprendedoras
Experiencia laboral contrastable

La motivacion para resolver problemas

19. ;Cdédmo continda el proceso una vez concluido el diagnéstico?

20. Indicad las acciones a realizar, durante el ”seguimiento y
acompafiamiento” del proceso de Incorporacién Sociolaboral.

21. Completad el siguiente cuadro con los datos solicitados.

N° de personas que Porcentaje de personas NO se
TIPO DE TRABAJO consiguieron trabajo gue consiguieron trabajo | conoce el
a través de este programa | a través de este programa | dato

Trabajo/cuenta propia
Trabajo/cuenta ajena
Economia sumergida
Total de beneficiarias/os
que participaron del
Programa en el 2003
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22. Una vez que la/el beneficiaria/o ha conseguido empleo, ;existe la
figura del acomparfante en esta etapa? (SI/NO) ....................
En caso afirmativo , indicad qué acciones concreta se realizan una vez que
la/el beneficiara/o obtuvo el empleo y durante cuanto tiempo se hace el
acompafamiento

23. Indicad las acciones a realizar durante “la evaluacion” en el proceso de
Incorporacidn Sociolaboral.

24. Si un/a beneficiario/a ha completado todas las etapas del itinerario
personal de Incorporacion Sociolaboral y no logra conseguir empleo, ;qué
alternativas se le ofrecen?

25. Enumerad las actuaciones realizadas, durante el afio 2003, para
promover la integracién entre el entorno y las/os beneficiarias/os.

26. ;Cuales son los aspectos que se tienen en cuenta, para analizar el
grado de Integracion Social?

27. Teniendo en cuenta la respuesta anterior, podéis indicar
aproximadamente el porcentaje de beneficiarias/os que participaron del
Programa en el 2003 que hayan mejorado su grado de integracion social.
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28. ¢Habéis implementado Gltimamente acciones concretas para vincular el
Programa de Incorporacién Sociolaboral con el mundo empresarial.
(SIUNO) o

En caso afirmativo explicad brevemente las actuaciones realizadas

29. /Qué porcentaje de varones y de mujeres beneficiarias/os participa
actualmente del Programa?

30. (Promovéis actualmente, alguna actuacién que busque aumentar el
nimero de mujeres que se benefician de vuestro Programa de
Incorporacién Sociolaboral? En caso afirmativo, explicad brevemente la
accion.

31. ;Utilizais algun sistema de mejora de las calidad?. (SI/NO) .........
En caso afirmativo , indicad cual.

32. ;Tenéis en cuenta la percepcidon /opinién de los beneficiarios?
(SIUNO)..coeciieeeeee e
En caso afirmativo, indicad de que manera lo hacéis.

33. ¢Miden la satisfaccion de los beneficiarios? (SI/NO) ..............
En caso afirmativo indicad como lo hacéis.
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34. El Programa tiene protocolos o convenios de derivacion con otras
entidades y programas (SI/NO) . . . ... ...
Si contéis con ellos, indicad cuéles.

35. En el tiempo que llevais trabajando en este area, ¢habéis publicado
algan articulo o elaborado algin documento o material de difusion que
permita dar a conocer vuestro trabajo? Por favor, adjuntar copias de todo lo
que hayais elaborado e indicad la difusién que se le dio.

36. Completad el siguiente cuadro con datos del 2003

Convenios o

ORGANISMOS acuerdos firmados

Ayudas obtenidas

Unién Europea

Gobierno Central

Diputacién Provincial

Gobierno Autonémico

Ayuntamiento

Empresas Publicas

Empresas Privadas

Bancos y Cajas

Universidades

Internacionales

Otros

Podriais explicar las particularidades mas valiosas de vuestro Programa de
Incorporacion Sociolaboral.
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