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Resum

Article introductori al tema monografic objecte d'aquesta edicid de UAlimara: el
'sensellerisme’. Algunes reflexions sobre els elements de canvi en el disseny de les politiques
publiques per tal d'afrontar aquesta problematica social.

Paraules clau

Collectius vulnerables, sensellarisme, habitatge social.

Algunes consideracions preévies

L'habitatge és un dret universal recollit a la Declaracid Universal dels Drets Humans i un dret
huma basic recollit a altres normatives estatals i autondmiques.

Pero la realitat és que les politiques publiques d'habitatge a l'Estat Espanyol no han anat amb
la mateixa direccio i han anat més dirigides a generar activitat econdmica i creacioé de llocs
de feina que a garantir un dret basic tal com marquen les diverses normatives.

La manca d'accés a un habitatge i l'exclusio residencial és una realitat alarmant a tota Europa
i Mallorca no n'és una excepcio. Mallorca s'esta posicionant en els darrers anys com una de
les ciutats més atractives per al mercat immobiliari, generant aixo fortes pujades en els preus
de lloguer, transformacio d'habitatges residencials en pisos turistics amb la corresponent
activitat econdmica, i aixd no es tradueix en major proteccio al dret a la vivenda.

Parallelament, d'enca de la darrera reforma laboral del 2012, ens trobam amb un mercat de
laboral inaccessible per a moltes persones, altament excloent i precari, amb una elevada
temporalitat, contractacions a temps parcial i descens de poder adquisitiu.

Ni el parc public d'habitatge esta garantint el dret a l'accés a l'habitatge digne, ni el mercat de
feina esta complint amb la seva funcid social que és la de garantir estabilitat i seguretat
econdmica a les families, la qual cosa fa que cada vegada sigui més habitual el perfil de
persona sense llar que demana accés a algun dels serveis d'acollida a alguns dels recursos de
la Xarxa d'Inclusié Social de Mallorca. Es una situacio absurda i dificil d'imaginar ara fa unes
decades, perd és amb la que ens estam trobant de cada vegada meés.

Per tant, el fendbmen del sensellarisme, no és un problema d'afers socials, és sobretot
d'habitatge i en segon lloc, de mercat de treball.

Dimensio. Que varem trobar.
Com estam actuant

Partint del convenciment que el disseny de politiques publiques eficients, requereix un
coneixement exhaustiu de la realitat social, des del 2015, i en el marc de 'Estrategia d'atencio
al sensellarisme de Mallorca 2017-2020, llnstitut Mallorqui d'Afers Socials (IMAS) vé
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organitzant amb una periodicitat biannual, recomptes de persones sense sostre. Saber
exactament quantes persones dormen al carrer i saber el per qué, permet tracar alternatives
eficaces i dissenyar recursos i estratégies de prevencio que impliquin el conjunt d'administracions.

L'IMAS és linstitucio publica encarregada de dur a terme les politiques d'atencio a les
persones més vulnerables, entre d'altres, les persones sense llar a qui acompanya des de la
década dels 2000 a partir d'un ampli cataleg de recursos i serveis adrecats a elles. Tot i aixi,
segons les dades del darrer recompte de persones sense sostre dut a terme al marg del 2017,
a Mallorca 461 persones dormen a centres d'acollida i 219 ho fan al carrer, i ho fan en la
majoria dels casos des de fa més de 5 anys.

Aquestes dades son simptomatiques i demostren que ens trobavem davant un greu
problema de gestio de recursos que tenien com a unica resposta l'augment de places a
centres d'acollida temporals, no donant, a llarg termini, resposta a la situacio d'exclusio
social i residencial.

Aquests centres d'acollida temporals segueixen 'anomenat ‘'model d'escala’ en que l'accés a
I'habitatge és el resultat final d'un cami ple de normes a haver de complir, relacionades amb
horaris, amb usos dels espais, amb els seus itineraris d'insercio, amb les seves addiccions, la
qual cosa dificulta molt la possibilitat de sortir de la situacid de sensellarisme i promou
reiterades entrades i sortides del sistema, carrer-centre-carrer, agreujant i cronificant les
condicions de salut de les persones més vulnerables.

Aquest model falla, perqué no esta dirigit a la solucio. Esta fracasant reiteradament amb
moltes persones en les que s'aplica.

La solucio al sensellarisme no passa per augmentar places en albergs o serveis d'acollida
residencial, passa per canviar metodologies i trobar solucions estables que garanteixin l'accés
a la vivenda com a un dret huma fonamental, que s'allunyin de l'assistencialisme i fomentin
l'autonomia personal.

Com podem canviar-ho.
Elements per al canvi

Aquesta legislatura a 'IMAS s’ha iniciat un canvi de model de gestio.

En el cas de les persones sense sostre, treballam per trobar solucions a un model caduc i
obsolet. El que es venia fent fins ara no solucionava res, sols gestionava la miséria del
sensellarisme. Poc eficient i molt manco efica¢. Es destinaven molts recursos a gestionar
quelcom que no funcionava, que necesitava un canvi.

Des de fa uns mesos aquest canvi a Mallorca comenca a ser una realitat. A partir de
lavaluacio de les dades que ens han donat els recomptes s’han engegat dos nous serveis
Primer la Llar (Housing First) i Llar amb suport (Housing Led), amb nous enfocaments i una
metodologia innovadora per atendre a les persones sense llar que suposen un canvi de
paradigma perque, a diferencia, del model d'escala, es comenca pel final, facilitant l'accés a
un habitatge de forma permanent i estable. Es reconeix el dret a l'habitatge i a
l'autodeterminacio, l'atencio es basa en les necessitats i els ritmes de cada persona. Elles son
capaces de promoure canvis per a millorar la seva vida, noltros sols els acompanyam.
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Soén serveis amb un fort caracter desinstitucionalitzador i descentralitzador, en que les
persones utilitzen recursos de la comunitat, fora de les institucions que paralitzen la iniciativa
i cronifiquen les situacions d'exclusio. Ambdos serveis posen al centre el dret a una llar propia
i parteixen de la idea de que disposar d'un habitatge propi digne i adequat €s un punt de
partida i una condicio necessaria per a la millora i recuperacio de la persona i no el resultat
final d'un proceés.

Pero aquests dos serveis, no sén l'Unic canvi introduit.

Per a les persones sense llar, que viuen a centres d'acollida residencial, hem ampliat el cataleg
de serveis especialitzats, bé pel tractament especific de patologies invalidants, bé per afavorir
procesos de capacitacio per a la insercio sociolaboral i el foment de l'autonomia personal, bé
per a l'atencioé de families amb menors a carrec; i per l'altra banda, hem millorat els existents,
dotant d'un major nombre de professionals i introduint nous perfils tot amb la determinacio
de donar resposta i millorar la qualitat de l'atencio a les persones.

Finalment, amb l'objectiu de fer serveis més comodes, dignes i inclusius per a les persones
acollides, hem iniciat la redaccié d'un pla d'infraestructures que contemplen tant reformes,
com construccié de nous equipaments. Un pla que posa especial esment a la densitat
d'ocupacio dels serveis d'acollida residencial, que dona compliment al model d'atencio
centrat en les persones, amb equipaments especialitzats per a tractaments especifics i
entorns adients per a la recuperacio i reinsercio.

Reptes de futur

En una societat avancada no ens podem permetre el luxe de tenir persones (sobre)visquent al
carrer. Hem de lluitar amb politiques progressistes que lluitin contra la desigualtat social, amb
politiques redistributives que facin arribar la riquesa que es genera en la Comunitat
Autonoma a totes les capes de la societat i poder garantir un auténtic estat de benestar.

Calen politiques publiques valentes que garanteixin els drets més fonamentals de la
ciutadania i facin front a la injusticia social.

Les politiques engegades aquesta legislatura a 'IMAS pretenen mostrar el cami a seguir en la
lluita contra el sensellarisme, amb resultats esperancadors, millores substancials dels serveis i
les intervencions, hem volgut fer visible el problema del dret a l'habitatge i l'exclusio
residencial, hem impulsat els recomptes de persones sense sostre que dormen al carrer,
com a eina no sols de planificacio estratégica sind també com a important eina de
sensibilitzacid i hem estat pioners en la posada en marxa de serveis que sallunyen de
l'assistencialisme i fomenten l'autonomia.

Pero cal sequir fent feina per aconseguir que, en uns anys, en aquesta illa, ningu dormi al
carrer, i aixd no ho podem fer sols.

Tot i que en general, les politiques d'atenci¢ al sensellarisme s'han desenvolupat des del
camp dels serveis socials, és imprescindible que aquest fenomen estigui també present a
l'agenda politica d'habitatge, economica i laboral. La seva continuitat dependra en bona part
d'una politica articulada entre aquestes administracions. Potser els programes d'accés a
habitatge, Primer la Llar i Llar amb Suport engegats a Mallorca, siguin l'oportunitat per
abordar la questio.
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Resum

El terme exclusio social ja fa anys que s'empra dins el sistema de serveis socials i encara exis-
teixen greus confusions i manca de definicio del contingut. Per aquest motiu, en una primera
part, s'intenta clarificar aquest tema fent una analisi de diferents mems que estan implantats
dins el nostre conscient. En segon lloc, es donen tot un seguit d'idees per definir millor els
termes exclusio social i sensellarisme. Per acabar, es parla de manera panoramica sobre la
Xarxa d'Inclusio Social de 'IMAS i del seu futur.

Paraules clau

Sensellerisme, inclusio social, Housing First, pobresa.

Introduccio

Sembla que era ahir que a la Xarxa d'Inclusié Social ens aturavem i dedicavem un temps a
pensar d'on veniem, on haviem arribat i qué mancava encara per erradicar una de les xacres
socials del nostre temps, el sensellarisme. Pero ja fa vuit anys que varem fer el primer mo-
nografic sobre l'exclusié social a Mallorca. El juny del 2009 es publicava el num. 52! dins
l'etapa anterior d'aquesta revista. | ara, vuit anys després, la nostra institucido comenca una
etapa nova i aquesta publicacio aprofita el primer numero amb la mateixa tematica, amb la
Xarxa d'Inclusio Social, amb els serveis i les persones que la feim possible, cosa que, sense
cap falsa modestia, ens umpl de goig.

Hem avancat en aquests vuit anys? La conclusio a la qual podem arribar €s que si. Ara bé,
depén de quin plantejament o objectiu sigui el que ens marquem, aquest avenc¢ haura estat
positiu, o no tant. Per simplificar, podem anar als dos extrems del plantejament: el primer
seria que l'objectiu final és que desaparegués no ja l'exclusié social (que previsiblement n'hi
haura), pero si el sensellarisme; el segon seria que com que existeix aquest fet, a les persones
que el pateixen les hem de mantenir tan ben cuidades com sigui possible i les que puguin
retornar-les a la societat. En relacid amb el primer objectiu, hauriem de dir que hem avancat,
perd poc, sobretot si ens comparam amb paisos com Finlandia que han erradicat el sense-
llarisme dels carrers de les ciutats (bé, n'han baixat el nombre de manera molt important). Ara
bé, cal dir que, a hores d'ara, a casa nostra estam en les darreres passes del procés de con-
tractacio d'un servei nou que donara molt de potencial a la Xarxa per erradicar el sensellaris-
me. Es el servei d'accés a 'habitatge, que té dos recursos definits: el de housing first i el
housing led, que implicara que unes seixanta-cinc persones que romanen al carrer o a ser-
veis d'allotjament de la Xarxa accedeixin a habitatges normalitzats. En relacid amb el segon
objectiu, hem millorat la qualitat de vida de les persones en situacio d'exclusio social i hem
aconseguit inserir-ne a la societat. Per tant, si que hem avancat forca en aquest objectiu. Les
persones ateses tenen cobertes totes les necessitats basiques com mana la Llei 4/2009, d'11
de juny, de serveis socials de les llles Balears? i, a més, darrerament ens hem dotat d'un servei
d'insercio sociolaboral per poder treballar amb les persones ateses les seves caracteristiques i
dificultats especials per accedir a un treball normalitzat.

1  Es potaccedir al nimero des del web de la revista: http://www.revistaalimara.net
2 BOIB num. 89, de 18 de juny de 2009.
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Cal dir també que el present article s'entendra millor si previament es llegeix l'article del mo-
nografic anterior,® i també servira per veure que en alguns temes hem avancat i en d‘altres,
per desgracia, no ens hem mogut gaire d'on estavem. També volem fer pales que, amb
aquest article, pretenem reforcar idees que ja es varen exposar en laltre i, sobretot, donar
instruments per entendre millor aquesta problematica a la gent que no coneix l'ambit de
l'exclusio social en el seu dia a dia.

Que és l'exclusié social i qué no és.
Elements i temes dels quals
cal fer precisions

Els humans construim la realitat a partir de nosaltres mateixos i de les interaccions amb els
altres. A través del llenguatge, feim mems per reproduir al llarg del temps aquesta realitat. El
periodista Martinez Torrijos (2014), defineix mem en referencia a les teories sobre la difusio
cultural com “la unidad tedrica de informacion cultural, transmisible de un individuo a otro, o
de una mente a otra, o de una generacion a la siguiente”. Per tant, els mems ens organitzen
el pensament i ens permeten transmetre informacions i elements culturals entre persones i
entre generacions.

Si no es posassin en dubte, serien sempre els mateixos. Per sort, hi ha persones que els posen
en dubte i gracies a elles, aquests mems van canviant i adaptant-se als coneixements i reali-
tats nous. Per tant, que hi hagi mems en el nostre procés cognitiu no vol dir que siguin bons
o dolents, reals o irreals, sind que tan sols son frases o imatges que guardam per donar sentit
a la realitat que vivim i en la qual convivim. Per tant, hi ha mems que cal repensar i actualitzar,
és a dir, idees i imatges que ens traspassam entre nosaltres a través del llenguatge i que es
converteixen, molt sovint, en realitats incontestables.

Per tant, ara i aqui volem tractar sobre diversos mems, frases, imatges o idees fetes que la
majoria tenim interioritzades dins el nostre pensament i que convé repensar, posar en qua-
rantena i (re)definir-ne millor el contingut.

» Primer mem: confusio exclusio social amb pobresa, com si fossin el mateix terme

Basta fer una recerca senzilla a la xarxa per trobar xifres esfereidores i, pensam, creadores de
confusiod. Esfereidores perqué parlen de milers i milers de pobres i, sobretot, perqué al costat
de la paraula pobresa hi ha també la d'exclusio social.

A manera d'exemple i en una recerca rapida en un cercador d’Internet podem trobar:

» "Mas de 200.000 personas en Baleares viven en riesgo de pobreza o exclusion social” és
el titular d'un article aparegut al diari Ultima Hora el 16 d'octubre de 2017.

» "Uno de cada diez baleares vive en pobreza extrema”, afirma un altre titular del mateix di-
ari el 13 d'octubre de 2016.

» "Mas de 69.000 niflos de las islas estan en riesgo de pobreza®, afirma també un altre rota-
tiu de lilla, el Diario de Mallorca el 06 d'abril de 2017.

3 Enlinia: http://www.revistaalimara.net
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Exposam aquests tres titulars d'articles perquée son elements que ens serveixen per pensar,
repensar i reformular el mem “pobresa és exclusio social” / “exclusio social és pobresa”.

En primer lloc, cal parlar de les xifres altes ("200.000", “un de cada deu balears”, etc.). Per tant,
aquestes xifres ens semblen molt elevades. Amb molta més certesa si sabem que normal-
ment es basen en estadistiques sobre enquestes en les quals es demana a la poblacioé sobre
els seus ingressos i/o temes socioeconomics i/o estadistiques de proteccid social i informa-
cid macroeconomica. Perd tot aix0, sense tenir en compte d'altres variables que confirmin o
no la primera conclusio, és a dir, que 200.000 persones son pobres a les llles Balears. Ens
explicam amb un exemple molt proper: un familiar meu va cobrar un subsidi per desocupa-
cio de 'Administracio, del Servei Public d'Ocupacid Estatal (SEPE), aproximadament uns 400€
mensuals. Si quan estava en aquesta situacio, es va fer 'estudi seria una de les 200.000 per-
sones pobres de l'estudi. | ens podem demanar: el meu familiar és estrictament una persona
pobra? Si lagafam com a ésser unic i sense analitzar altres variables, com familia, altres in-
gressos, potencial de futur gracies a la formacio, etc., si que ho seria, perd qué aconseguim
ficant el meu familiar en un context en que, quan llegeixes aquesta xifra, penses en gent que
no pot arribar a final de mes? A part de crear angoixes socials, poca cosa mes. El que seria
important és no ja donar aquestes xifres, sind saber exactament quantes persones i families
d'aquestes 200.000 vertaderament son pobres (tenen dificultats per poder viure amb uns
minims dignes en societat) i ho passen malament.

En segon lloc, les dades provenen d'entitats que no haurien de crear angoixa en la poblacio,
sind més bé el contrari, haurien de fer entendre la dimensio exacta del problema, sense exa-
geracions, amb la valentia de fer entendre a la poblacid que xifres molt més minses son in-
acceptables. Una sola persona, un conciutada nostre pobre, hauria de ser un fracas de la
nostra societat. Ja sabem que aquestes dades sorgeixen de l'informe FOESSA, perd tots els
estudis, sobretot els socials, calen ser analitzats, contrastats amb variables de control i/o
moderadores i fer sempre una recerca del perque.

Les dues noticies que encapcalen aquest apartat provenen d'EAPN Balears o la mateixa UNI-
CEF en el tema de menors. Per tant, tornam al que déiem en el paragraf anterior: qué hi
guanyam als serveis socials fent rodes de premsa com aquestes i que donen articles amb in-
formacio com la segUent?

Otro dato "muy preocupante” del Informe del Estado de la Pobreza de 2016, es que
un 52'8 %, es decir, 97.770 de los pensionistas de las Islas reciben una renta inferior al
umbral de la pobreza, con lo cual es “bastante complicado que estas personas ten-
gan alguna posibilidad de salir de la pobreza”. [«Mas de 200.000 personas en Balea-
res viven en riesgo de pobreza o exclusion social», article del diari Ultima Hora del 16
d'octubre de 2017]

Aquesta xifra l'Unica informacid que ens dona és un fet ben contrastat: que les pensions a les
Illes Balears, per diversos motius, son més baixes que a moltes altres parts de l'Estat espanyol.
Tornam a insistir: allo vertaderament interessant i bo per a les politiques socials futures seria
saber sobre quants d'aquests pensionistes s’ha d'incidir, ja que si que son vertaderament po-
bres, és a dir, només tenen els ingressos de la seva pensio, no tenen propietats, no tenen al-
tres ingressos i, a la vegada, no tenen un entorn familiar que els permeti una vida digna. Perd
allo meés perillos és la darrera asseveracio, és a dir, si cobren aquestes pensions es “bastante
complicado que estas personas tengan alguna posibilidad de salir de la pobreza“. Ergo, si ets
pobre, no te'n sortiras mai, seguiras essent pobre tota la vida, no en tens escapatoria.

Ara bé, si algu ha entés (o ha volgut entendre) que el nostre plantejament és que no hi ha
pobresa o que aquest fet no és important, pot desfer aquest idea. Encara que les xifres de
que parlam son molt elevades, encara que les rebaixem amb una analisi més acurada, conti-
nuaran essent altes; a la nostra societat hi ha persones i families pobres, que tenen dificultats
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per subsistir amb dignitat. Per una altra part, com hem dit, s'empra el mem “pobresa” devora
el d"exclusio social” i es dona a entendre que totes les persones pobres (segons les seves
dades 200.000) son a la vegada persones excloses. Per tant i en conclusio, si vertaderament
la pobresa fos exclusio social tindriem un alberg per a persones en situacio d'exclusio social a
cada barriada de les ciutats i un a cada poble.

Per aixo, cal dir que gairebé totes les persones en situacio d'exclusio social son persones po-
bres. Hem de recalcar aquest gairebé ja que han passat persones pels nostres serveis que te-
nien milers (molts) d'euros al banc o d‘altres que provenien de families molt ben situades
econdmicament a la nostra illa o que elles mateixes tenien fortunes que varen perdre pel
cami que condueix a l'exclusio. Pero alerta, no totes les persones pobres s6n persones en
situacio d'exclusio social.

En tercer lloc, es creen termes nous com pobresa extrema o pobresa infantil. Del primer,
nomes reafirmar el que ja s'ha dit: si els estudis es fan només sobre elements economicistes
pots fer diferents categories, els que diuen o tenen ingressos declarats per sota d'una deter-
minada quantitat son més pobres que els altres (la persona esmentada com a exemple ho
seria). Del segon, només dir que quina sort teniem fa només sis o set anys que no hi havia
pobresa infantil. Es comenca a sentir aquest mem quan la gent d'UNICEF, que fa, per cert,
bona feina a molts paisos sud-americans amb infants que estan al carrer sense familia, en
comenca a parlar basicament per la connexid amb aquests paisos. Perdo no l'encerten gaire
guan volen seguir reproduint el mem pobresa infantil (que, com hem dit, a 'Ameérica del Sud
pot tenir cert sentit, ja que hi ha infants sense familia i que viuen al carrer) a paisos europeus
com |'Estat espanyol. Aqui si que hi ha families pobres i, si hi ha families pobres, vol dir que hi
ha infants pobres. Perd quines actuacions pensam fer amb els infants pobres? Els d'UNICEF
pensen que han de rebre ajudes economiques per palliar la seva pobresa independentment
de les families o son les seves families les que haurien de ser receptores de les ajudes institu-
cionals? Tan baix hem caigut que si deim familia pobra no en feim cas i hem de dir pobresa
infantil per fer reaccionar la gent? A Mallorca, si una familia no pot alimentar o tenir cura dels
infants, aquests no passen al carrer, tenen els serveis socials comunitaris basics i diferents
prestacions i, si escau, passen al Servei de Menors i Familia, que planteja actuacions en de-
fensa del menor.

Per acabar, fer una darrera apreciacio per contrastar la informacio apareguda als mitjans.
L'any 2016 la Conselleria de Serveis Socials i Cooperacio del GOIB creava una prestacio nova:
la renda social garantida (l'anomenada RESOGA).# No hem trobat dades posteriors de les que
ara exposarem i cal dir que sabem que el 2017 ja varen ser superiors i que, en el 2018, s'ha
ampliat a persones soles majors de quaranta-cinc anys, la qual cosa vol dir que les xifres
augmentaran en els anys 2017 i 2018. Ara bé, les dades de persones perceptores de la RESO-
GA del 2016,5 un any abans de la noticia de les 200.000 persones pobres, era de 2.879 per-
sones perceptores, per tant, una xifra totalment allunyada a l'apareguda en el diari un any
després. Si que hem trobat un altre article de diari que parla ja del 2018 i que dictamina que
els titulars ja han pujat fins al 6.790, per tant, un nombre encara més elevat de persones per-
ceptores.® Fins i tot, podriem afegir a aquestes xifres les persones titulars de la renda minima
d'insercid, que el 2016 foren 2.254,7 o les persones ateses en els diferents serveis de la Xarxa
d'Inclusio, que no arribaven a 1.700 el 2016 (dades extretes de la base de dades de la Xarxa, ja
que en la memoria no s'especifica el total de persones ateses a tota la Xarxa). Mancarien en-

4 Llei 5/2016, de 13 d'abril, de la Renda Social Garantida (BOIB num. 47, de 14 d’abril de 2016).

5 Memodria d'activitats 2016 de la Conselleria de Serveis Socials i Cooperacid, disponible a la seglient adrecga electronica:
http://www.caib.es/sites/publicacions/ca/memories-54838/#0

6 Article publicat en el diari Ultima Hora, 16 de setembre de 2018.

7 Memoria 2016 de l'Institut Mallorqui d’Afers Socials http://www.imasmallorca.net/sites/default/files/MEMORIA_IMAS_2016%20%28pdf%29.pdf
S'ha d'especificar que els titulars no son tots els perceptors que sempre en seran un nombre més elevat. Per a illustrar aquest fet, si miram la
memoria de I'IMAS de l'any seglient si que ja trobam les dues xifres, la de perceptors i la de titulars d'expedient, en concret son 3.927
perceptors i els titulars son 1.918. Disponible a http://www.imasmallorca.net/sites/default/files/MEMORIA%202017%20VERSIO%20LLARGA. pdf
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cara altres xifres, com la de persones perceptores de pensions no contributives, que son
pensions molt baixes (independentment que, amb la RESOGA, puguin igualar-se i que es re-
petirien persones usuaries de la Xarxa i perceptores d'aquestes pensions), malgrat tot, aques-
tes xifres segueixen ben allunyades del titular del diari.

» Segon mem: exclusio social versus drogodependencia

Quan es va saber que un regidor de l'Ajuntament de Palma, per tant, un home amb poder i
amb una posicio social privilegiada, a part de gastar doblers publics en la prostitucio, també
era addicte a la cocaina... podem dir que aquest senyor estava en situacio d'exclusio social?
Com sabem, a Palma hi ha recursos privats per tractar la drogodependéncia amb un cost
certament elevat. Les persones que hi accedeixen, son persones en situacio d'exclusio social?
Les persones que tenen problemes de drogodependéncies, que a la vegada en sdn consci-
ents, tenen una familia que els dona suport i fan el procés de desintoxicacio i deshabituacio
de manera ambulatoria, son persones en situacio d'exclusio social?

A la Xarxa d'Inclusio Social tenim molt clar que un dels elements acceleradors del procés
d'exclusio social son les addiccions. Una persona que depén cada dia de consumir alcohol,
per exemple, té moltes més possibilitats de caure en un procés d'exclusio social. Perd, en una
analisi senzilla que cada un de nosaltres pot fer, és a dir, pensar en les persones proximes de
U'entorn i que tenen o han tingut problemes amb l'alcohol (o d'altres substancies) i que con-
tinuen vivint amb parella, que treballen, etc., i ens en vindran bastants al cap. I, en aquest
sentit, no entrarem a contradir-nos i a extreure’n unes xifres especulatives, perd si que qual-
sevol persona pot fer una cerca a Internet i trobar-hi el seguent:

» "Nueve de cada diez alcohdlicos en Espafia no estan en tratamiento™@

e “Se calcula que hay entre 200.000 y 300.000 personas que deberian estar tratadas para
superar esta adiccion”

Es evident que no sén xifres desmesurades i almanco ens donen un perfil clar que, tal com
hem argumentat anteriorment, hi ha moltes persones alcohodliques que viuen en societat de
manera normalitzada i, segons els mitjans de comunicacio, a sobre, sense tractament.

Per tant, moltes de les persones que estan en situacio d'exclusio social tenen o han tingut
alguna addiccio a drogues, perdo no totes les persones que tenen addiccié a drogues es
troben en situacié d’'exclusioé social.

» Tercer mem: vagos y maleantes versus productes del capitalisme

Aquest no seria un mem, sind dos. N'escollirem un o laltre sempre en funcio de la nostra
ideologia. El primer l'acceptaran més les persones conservadores i/o de plantejaments auto-
ritaris. El segon entrara facilment dins els pensaments progres, antisistema i/o que podem
denominar d’'esquerres.

Pel que fa al mem “vagos y maleantes”, s'ha triat U'expressido en questio, ja que va ser part
del titol d'una llei anterior al periode democratic actual i que encara que fou creada l'any
1933, en plena Republica, es va seguir aplicant durant el regim autoritari espanyol (per
exemple, s'hi varen afegir com elements punibles les persones homosexuals, que passaven

8 Disponible a https://www.farodevigo.es/vida-y-estilo/salud/2014/11/14/nueve-diez-alcoholicos-espana-tratamiento/1131710.html
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a quedar, per llei, fora del sistema social). Per tant, s'explica molt bé per si sola i illustra molt
bé el que aqui exposarem. Posa tot 'emfasi en el fet que, quan una persona esta fora del sis-
tema, només és per mor d'ella mateixa, és intrinsec a la persona. Si la majoria estam dins el
sistema social i cultural i no en sortim, les persones que si que ho fan és perqué volen, sén
desviades i, per tant, se'ls ha de reprimir i tancar.

Referent al mem “productes del capitalisme”, la idea seria la contraria. La persona que arriba
al final del procés d'exclusio social no en té cap culpa, no ha pres mai cap decisio errdnia en
la seva vida, no és que no hagi sabut assumir la complexitat de la vida, no és que no hagi sa-
but regular i controlar els nivells d’'estrés als quals podem arribar amb els diferents successos
estressants que ens pertoca viure al llarg de la nostra vida... L'unic responsable de la seva si-
tuacio és la societat, en definitiva, el sistema i, finalment, el sistema capitalista.

Tal com ja varem expressar en el primer monografic anteriorment citat, cap dels dos posici-
onaments té la rad. Ambdos tenen part de rad, perd, per separat, no en tenen ni un ni l'altre.
La societat actual, la societat anomenada postmoderna (Lyotard, 2006), avancada, capitalista,
postindustrial (Bell, 1974), tecnologica i de la informacid (Castells, 2006)... i hi podriem afegir
un llarg etcetera, és la que és. No és un ens amorf, la feim entre tots i totes cada dia. Es
complexa. Es competitiva. Perd, i tornant al primer mem de la pobresa, per qué hi ha al cen-
tre de Ca l'‘Ardiaca persones que son germanes d'altres que no son persones usuaries
d'aquest centre? Per que un o una d’elles conviu (pobre o no) en societat, manté un habitat-
ge, una familia i l'altra no? No estan ambdues persones dins el mateix sistema? Sistema capi-
talista? Per l'altre costat, té les mateixes possibilitats d'inserci¢ un jove que ha acabat tots els
estudis (com a minim els obligatoris) que un altre que no ha acabat aquests estudis? Es facil
trobar feina en el mercat de treball? Les empreses contracten sense cap problema totes les
persones de més de cinquanta-cinc anys?

Per tant, la societat en qué vivim és complexa. Es un treball, de vegades, extenuant viure en
societat de manera plena. Pero és la qué és i resulta que hi ha persones que saben inserir-se
en aquest mon complex (la majoria) i d'altres que no (per sort, una minoria). Darrerament es
parla molt del mot resiliéncia, terme gens nou, perd que cada cop agafa més forca, ja que
serveix i molt per exposar el fet que hi ha gent que, de les adversitats de la vida, se'n surt i
d'altra que no. De les persones de l'exemple de Ca '‘Ardiaca, ambdues poden ésser pobres
perd una d'elles tindra elements reforcadors, interns (forca de voluntat, esperit de superacio,
etc.) i externs (familia, sistemes de proteccid social publics), mentre que l'altre no en tindra o
no els sabra aprofitar. Es en aquesta darrera persona en qué hem d'intervenir quan es trobi en
situacio de risc d'exclusio social, ja que és la més vulnerable i la que té més possibilitats de no
aturar o redrecar aquest procés cap a l'exclusio social. Si no ho feim a temps, acabara fent el
recorregut fins al carrer.

* Quart mem: confusio entre marginacio i exclusio i entre exclusio i risc d'exclusio

En l'article anterior, varem parlar extensament d’'aquest mem, el de marginacio versus exclu-
Sio. Per sort, el terme marginacio cada vegada se sent manco en el mon dels serveis socials.
Suposadament, hem comencat a entendre que marginacioé no vol dir fora del sistema, sind
que per ser marginat s'’ha d'estar dins el sistema, es margina dins el sistema. Per tant, pensam
que no cal estendre’ns més en la dicotomia marginacio-exclusio, atesa la referéncia anterior.

Ara bé, hem passat de la confusid entre marginacio i exclusio a seguir sense entendre qué
implica vertaderament el fet de l'exclusio. Tornant a l'apartat de pobresa, en els articles citats
es parla de “risc de pobresa” i d“exclusio social”. La veritat és que no sabem qué vol dir risc de
pobresa; pobre s'és o0 no, perd que hagim de crear una tipologia nova entre un i laltre que
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sigui “en risc” pensam que ens dona informacio sobre el fet que encara no hem entes el fet
greu i profund que implica U'exclusié social i continuam barrejant termes. En canvi, si que
hem d'emprar el terme risc d’exclusio social, ja que aquesta, 'exclusio, si que és un proceés. |,
per tant, quan encara estas en la fase o en les les fases preliminars, hem de parlar de risc i no
d’exclusio social.

Per ser una persona que es troba en situacio d'exclusid social, s’ha d'haver passat per un
proceés que ens ha conduit a aquest fet, a sortir fora del sistema social. No només del mercat
laboral, sind fora de les normes imperants i institucions de la societat. En aquest procés, la
persona ha anat perdent tot un seguit d'elements que els que encara els tenen, els ajuden a
no comencar el transit del proces, la feina, les amistats, la familia... la llar. El segUent paragraf
illustra el que volem explicar:

Es parla, per exemple, de joves exclosos socials pel fet de les dificultats que tenen
per trobar una feina, accedir al mercat laboral o a un habitatge. Per descomptat que
el nostre sistema productiu fa que hi hagi gent que té més dificultats d’'accés als re-
Cursos socials que d'altres, ara bé, encara que puguem parlar de “dificultats per” no
conveé parlar d'exclusio social perqué ens ajudara a no entendre la vertadera dimen-
sio de la problematica en la que es troben les persones clarament en situacio d'ex-
clusio social. Ja li agradaria a una persona en situacio d'exclusid social tenir nomes
dificultats per entrar al mercat laboral, haver de tenir un contracte fems amb sou
base quan hi entri i, a la vegada, tenir una familia que l'ajudés, i no tenir cap proble-
ma de salut mental, i tenir estudis, i avui vespre anar a dormir a casa seva....
[Cerda, 2009]

Pensam que aquest paragraf condensa el que volem dir i constatam que el desconeixement
general sobre l'exclusio social continua estant ben estés i, per aix0, hi entrarem tot sequit.

Exclusio social

Tal com bé explicita el nom, exclusioé social implica estar fora, fora del sistema social que
afecta persones, perd també grups socials concrets (per exemple, 'exclusié social de ['étnia
gitana). El fora o dins no I'nem d’'entendre de manera fisica; les persones en situacié d'exclu-
sio social resten entre nosaltres, no desapareixen anant a un altre pais, son com d'un altre
pais, pero compartint territori amb l'altre pais, el pais dels “de dins”.

Per altra part, no hem de parlar d'autoexclusio ja que pot confondre. L'exclusio social no se
cerca, es dona. No podem afirmar que les persones en situacio d'exclusio social son, per
exemple, els hippies, els ocupes o els antisistema, que han decidit viure fora del sistema, ja
que ens confondra. Per exemple, el hippy no esta fora del sistema, té recursos economics
propis o se'ls procura (encara que siguin no gaire ortodoxos), té xarxa relacional (encara que
pot ser no sigui la familia tipus) i, sobretot, aquesta persona ha pogut decidir viure la vida fora
del sistema cultural normalitzat. El sistema exclou; les persones en situacio d'exclusio social
no ho decideixen, entren dins el procés. Perd no exclou tothom, ja que hi ha persones que
els és més facil entrar en aquest proceés i, a part, n'hi ha que arriben a poder revertir la situa-
cio.

Per tant, hem de parlar de vulnerabilitat. Hi ha diferents graus de vulnerabilitat per co-
mencar el proces d'exclusio.
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Pensam que la situacio es pot fer més visual amb una imatge. Hem de pensar en un pou. A
l'entorn del pou, hi ha un descampat llarg, amb una lleugera inclinacid cap al pou, que, en
atracar-se al forat, la inclinacio cada vegada es fa més forta. Qué hi ha fora del pou? Doncs
tots els que estan dins el sistema. Més allunyats del pou, hi ha gent milionaria amb familia i
estudis i sana... |, quan més ens apropam al pou, hi ha més persones soles, sense familia, amb
problemes personals, com addiccions, pobres, amb feines precaries, amb fracas escolar,
malalties... Per a totes aquestes persones, hi ha el sistema de seguretat social public, el siste-
ma d'atencio a la dependencia (recursos i serveis per a gent gran, per a persones amb disca-
pacitat), el Servei d'Ocupacio de les llles Balears (SOIB), els serveis socials comunitaris
basics... ja que, qualsevol persona de fora del pou pot arribar a comencar el procés d'exclu-
si0, ningu té assegurat no arribar-hi. Aixo si, ho tenen molt més facil les persones que es tro-
ben als voltants de la boca del pou que no els que n'estan Wuny.

Ara bé, també ens ha de quedar clar que el procés cap a l'exclusid social comenca sempre
dins el sistema, és a dir, fora del pou. Per aix0, hi ha els sistemes de proteccid que hem es-
mentat abans, per ajudar a les persones que tenen dificultats a fora del pou (en els serveis
socials fora del pou hi ha tots els serveis, municipals o no, de serveis socials comunitaris ba-
sics, abans coneguts com atencio primaria).

Dins el pou també hi ha diferents posicions. Es diferent trobar-se a 'entrada del pou que a la
part de baix. A la part de dalt encara es veu la llum, a la part de baix s’ha de mirar per amunt i
esperar que la vista s'adequi per veure algun raig de llum. A la part de dalt, l'objectiu dels ser-
veis de proteccio de les persones en procés d'exclusio és encara sempre la insercio sociola-
boral (el CRAT de l'Ajuntament de Palma, n'és un bon exemple). Aqui també hi ha els recursos
especifics creats per a les persones en situacio d'exclusio social que també son a fora, com el
SOIB (cursos que ja es batien com especifics per a persones amb especials dificultats d'in-
sercio sociolaboral).

I, a la part de baix del pou, trobam les persones que han fet tot el procés. Que han entrat als
diferents recursos de proteccioé (tant de fora del pou com de dins en els pisos superiors), que
n'han sortit i que ja ho han perdut tot. |, quan deim tot, no nomeés ens referim a recursos ma-
terials (doblers, casa...) o socials (familia, amics...), sind que s’han perdut a si mateixos. | la
imatge més clara del que deim és quan les persones en situacio d'exclusio social arriben al
carrer. La boca del pou es veu (si es veu) tan llunyana que ni tan sols es pensa en el retorn.

Aquesta figura del pou, per tant, l'anirem emprant al llarg d'aquest article.

Per un altre costat, tot el temps parlam de proceés, és a dir, anada (o tornada) des d'un mo-
ment i una situacio donada (per exemple, avui i insercio plena en societat) fins a una situacio
final (temps després, que poden ser anys, perd tambeé mesos i situacio clara d'exclusio social
amb estada al carrer o alberg per a persones en situacio d'exclusié social). Per tant, no po-
dem dir que una persona avui no esta en situacio d'exclusio social i dema ja hi esta. No és tan
rapid, el procés. Tampoc no podem dir que persones que estan dins el sistema (fora del pou)
son persones excloses, ans al contrari, independentment que siguin pobres o beguin una
botella (o dues o...) de vi a ca seva cada dia.

El procés sera més rapid o més lent en funcio de les capacitats individuals de la persona en
questio, del suport extern que rebi (familiar, amistats, sistema public de serveis socials...) i dels
successos estressants que li puguin ocorrer. Per tant, el procés 'lhem d'entendre com un
concepte dinamic, per tant, variable i canviant i, per aix0, reversible. |, sobretot, 'hem d'en-
tendre com un concepte multifactorial que implica la interaccio de multiples causes o varia-
bles de tipus social, psicologiques, culturals, economiques, politicolegals...
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Per tant, introduim un concepte nou, el de successos estressants. Que son successos que
ens ocorren o ens poden ocorrer a tots, com ara, perdues del treball (molt més greu si es
perd a partir dels cinquanta-cinc, per exemple); patiment de malalties més o manco invali-
dants o discapacitats sobrevingudes (que també implicaran pérdua del treball); mort de fa-
miliars i, per tant, afebliment dels llacos familiars que també impliquen proteccio; successos
greus no esperats, separacions matrimonials o de parella, ruptures de relacio familiar diferent
del de la parella (sobretot amb el pare), traumes (infantils o no) produits per situacions diver-
ses, mancances afectives (violéncia a la llar)... |, a més, hi ha tot un seguit d’elements agreu-
jants com poden ser: addiccions a substancies estupefaents (moltes vegades, producte de les
situacions estressants anteriors), materials (pobresa, pocs recursos econodmics...), personals
(relatius a la salut fisica i mental), temes legals (una persona immigrant sense papers, empre-
sonaments), genere, mancances en educacio reglada, sistema de proteccio publica feble...

Sensellarisme

| a la part de baix de tot del pou, hi ha el carrer i, quan deim carrer, també ens referim a les
persones allotjades a albergs de la Xarxa, és a dir, a totes aquelles persones que nNo han pogut
mantenir un habitatge.®

Preferim el terme sensellar que sensesostre, ja que una persona que viu a un lloc tancat, un
edifici en runes, per exemple, sostre en t&, perd no és una llar. Una llar és aquell lloc que et
reserva la teva intimitat, et dona seguretat, et serveix com a instrument per cobrir necessitats
basiques, com és el descans, etc. Ara bé, una definicid unificada del concepte és dificil de
trobar, entre d'altres, per les confusions que hem enumerat anteriorment. Es molt més im-
portant per analitzar i entendre el sensellarisme, per exemple, el tema de ['habitatge (politi-
ques d'habitatge, dificultats o no d'accés a l'habitatge, preus assequibles o no de 'habitatge...)
que no el tema de la pobresa. L'habitatge, tenir-ne o no, és el punt d'inflexio final en el procés
d'exclusio social. L'entrada al pou és dona quan una persona ja no pot mantenir el seu
habitatge. Mentre la persona manté 'habitatge encara esta fora del pou. Aixd no vol dir que
els seus problemes siguin minsos; pero les necessitats, si demana suport als serveis publics,
s’han de treballar des dels serveis socials comunitaris basics.

Tal com s'ha dit, a Finlandia han superat aquest fenomen (és l'Unic pais desenvolupat en qué
no nomes no pugen les xifres de persones sense llar, sind que baixen espectacularment). Ho
han fet gracies a la implicacid ho només dels serveis socials de les administracions locals,
sind que també s'hi ha implicat el govern de Finlandia i el més important és que el ministeri
que s'hi ha implicat més és el que té les competencies en habitatge. |, per aixo, se’'n surten.

Perfil de les persones en situacio
d’exclusio social a Mallorca

Les dades que referirem tot sequit provenen de la base de dades de 'IMAS. Cal dir que no
serveixen per saber totes les persones que han passat pels diferents serveis de la Xarxa d'In-
clusio Social, ja que, entre d'altres, hi ha serveis que han estat de la Xarxa com Turmeda, que

9 Quan es fan els recomptes de persones sense sostre normalment es basen en els dos primers elements de la graella Ethos, és a dir, persones
que romanen al carrer i als albergs (ja que si no existissin els seus usuaris estarien al carrer). Cal dir, perd que la Ethos té 12 elements per a definir
les mancances en 'habitatge de les persones (quan fem el recompte als municipis de la part forana ens demanen si també inclou a les persones
que viuen a infrahabitatges com casetes d'eines, que seria un element dels 12 enunciats perd que no tenim capacitat per a recomptar).
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ara ja no existeix, i Can Gaza, que ara no forma part de la Xarxa. S'ha fet la recerca perque si-
gui significativa i el més fiable possible, perd amb l'Unic objectiu de definir el perfil de les
persones en situacio d’'exclusio social de Mallorca.

GENERE

Com es pot observar en la taula 1, sobre el total de persones ateses als recursos de la Xarxa
d'Inclusio Social de U'IMAS per genere, els homes és el genere més arrelat en els processos
d'exclusio social, atés que el percentatge és molt significatiu, un 84,28 % en contraposicio al
15,72 % de les dones. Tema molt interessant i que permetria fer un altre monografic de la re-
vista Alimara, ja que en tots els estudis sobre pobresa i vulnerabilitat de les persones que tro-
bam fora del pou, el génere sempre és perjudicial per al femeni. Es parla de pobresa
femenina, es parla de major precarietat en les feines que ocupen les dones, es parla de sous
mes baixos en relacio amb els dels homes (element que reafirma el que ja s'ha dit: la pobresa
no és un element essencial en el procés cap a l'exclusid social). | ens podriem estendre més
amb els handicaps que tenen les dones que viuen fora del pou. Perd resulta que, dins el pou,
son una clara minoria, el 1572 %, davant un 8428 7% d’homes.

Comencam el perfil de la persona en situacio d'exclusio social a Mallorca: home.

Taula 1. Total de persones ateses als recursos de la Xarxa d’Inclusio Social de 'IMAS0 per génere
Font: Base de dades d’Inclusio Social de 'IMAS

Institut Mallorqui d'Afers Socials (IMAS)
Nim. d'usuaris atesos - Sexe

Des de: 01/01/2006 fins a: 31/12/2017

Nim .usuaris (sense repetir) %% usuaris (sense repetir)

Servei

Homes Dones Homes Dones

Cal'Ardiaca (baixa 5400 787 87,28 12,72

Casa Fami-lia (Residencial) 204 47 81,27 18,73

Sa Placeta (baixa exigéncia) 862 189 82,02 17,98

Casa de Familia (Insercid) 883 259 77,32 22,68

UMES 2704 6580 79,91 20,09

Presos i ex-reclusos Pastoral 53 ] 100,00 0,00

Alberg Manacor 215 42 83,66 16,34

Nim.usuaris (sense repetir) % usuaris (sense repetir)

Homes Dones Homes Dones

Tots els serveis 6915 1290 84,28 15,72

10 Font: Base de dades de 'IMAS. Inclouen la UMES (Unitat Mobil d'Emergéncia Social), els centres de Ca ['Ardiaca, de Sa Placeta, de Casa de
Familia, de Presos i ex-reclusos, d'Alberg Manacor. La recerca s'ha feta des de 'l de gener del 2006 fins a 31 de desembre del 2017. Informacid
valida per a tots els quadres i grafics de larticle.
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INTERVAL D'EDAT

Pel que fa a l'edat, podem observar en el grafic 1, sobre la distribucio per edat de les persones
usuaries de la Xarxa d'Insercio Social de U'IMAS, que el 28'04 % son persones amb edats
compreses entre els 45 i els 54 anys, sequides molt de prop del rang d’'edat de 35 a 44, amb
el 27,17 %. Per tant, tornam a confirmar que l'exclusio social és un proceés al qual no s‘arriba
de cop. Ambdos intervals d'edat suposen més del cinquanta per cent, en concret, un 55,16 %
del total d'homes. Encara que no son importants estadisticament, cal esmentar que 262 joves
d'entre 18 i 24 anys, 576 persones d'entre 65 i 74 anys, i 144 de més de 75 anys (720 en total
de més de 65 anys) passaren pels nostres serveis. Per tant, aquest fet ens pot fer reflexionar
sobre: no hi ha recursos a fora del pou per als joves i, sobretot, per als majors de seixanta-
cinc anys? No hi ha residencies publiques? Com és que aquestes persones han hagut de ser
ateses pels serveis de dins el pou? El sistema de proteccio public de fora del pou és infallible?
Que deuen tenir aquestes persones que, arribada una edat, no han pogut accedir als serveis
de proteccio publica de fora del pou?

Grafic 1. Distribucio per edat de les persones usuaries a la Xarxa d’Inclusio Social de 'IMAS (2006-2017)
Font: Base de dades d’Inclusio Social de 'IMAS

18-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 75imés
262 1203 2194 2269 1447 572 144
2500
2000
1500
1000
500
., =
18-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 751 més

Font: Base de dades d'Inclusio Social de I'IMAS

Sequim fent el perfil: home, d'entre 45 i 54 anys (o entre 35 i 54).

NACIONALITAT

Referent a la nacionalitat, cal comentar alguns aspectes: primer, amb el temps, el percentat-
ge de persones immigrants i, per tant, amb nacionalitat estrangera, ha augmentat. Segon, que
hi hagi un nombre important de persones estrangeres no és un fet estrany, ja que confirma el
que afirmam des del primer moment: no hi ha un sol factor que pugui fer possible l'exclusio
social, son multiples i un de molt important és la indefensio que pateix la persona immigrant
que normalment arriba sola, sense cap tipus de suport i ha de partir de zero,!! per tant, no es
tracta tant de si una persona és estrangera o no (que si que pot tenir problemes afegits com

11 Alaltre article ja parlavem d'aquest tema. Els primers sensesostre i en situacio d'exclusiod social apareixen a Mallorca a finals del anys 70 del
segle passat. En aquests temps i fins ben entrada la decada dels 90 el perfil era home, immigrant vingut d'altres parts de l'estat espanyol. Pel
mateix fet que esposam a l'article, un immigrant, sigui estranger o del mateix pais té els mateixos problemes de soledat i partida de zero.
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la llengua), sind del mateix fet de ser migrant i tot el que aixd comporta, basicament, el des-
arrelament. Aix0 si, les persones immigrants estrangers tenen un desavantatge molt gran en
relacid amb els migrants “legals” espanyols, que és el fet de poder estar de manera illegal en
territori espanyol (practicament totes aquestes persones en algun moment han estat en
aquesta situacio, d'altres hi han estat sempre), fet que agreuja, i molt, el problema.

Tercer, per grans grups tenim les persones provinents de 'America del Sud, les del Magrib, les
de l'Africa subsahariana i les provinents de paisos de l'est d’'Europa. Cada una d'aquestes per-
sones amb caracteristiques especifiques i problematiques que poden estar agreujades pel fet
cultural del lloc d'origen. Per exemple, no és el mateix tenir problemes d'addiccio a l'alcohol
per part d'una persona magrebina (que normalment és de religid musulmana i que, per tant,
no pot prendre alcohol) que una persona provinent de '/América del Sud o dels paisos de l'est
d'Europa, en els quals l'alcohol forma part de la vida quotidiana com a element cultural. Al
marge d'aquestes puntualitzacions, podem dir que les persones ateses als nostres serveis
(inclosa 'UMES) han estat un 44,77 % espanyoles i un 52,23 % d'estrangeres.

Seguint amb la descripcio del perfil de la persona en situacio d'exclusio, home, d'entre 45 i 54
anys (o entre 35 i 54), de nacionalitat estrangera.

NIVELL D’ESTUDIS
Taula 2. Nivell d’estudis de les persones ateses ... a 'IMAS (2006-2017)

i oty NGm. usuaris (sense repetir) Yusuaris (sense repetir) Total usuaris (sense repetir)
Homes Dones Homes Dones Valor Percentatge
Sense introduir 1712 458 2477 3550 2170 26,46
1-Educacio infantil 17 7 025 0,54 24 0,29
1.01-Primer cicle d'educacid infantil (0-3 anys) 2 1] 003 0,00 2 002
1.02-Segon cicle d'educacid infantil (3-6 anys) 0 1 0,00 0,08 1 001
10-Ensenyament universitari de primer i s egon cicle 129 29 187 2,25 158 193
10.01-Ensenyaments universitaris de primer cicle | 13 4 0189 0,31 17 021
10.02-Ensenyaments universitaris de primer i segon cicle, de 2 0 003 0,00 2 002
12-Ensenyament universitari de tercer cicle 72 1 1,04 0,85 83 101
13-Programes formatius pels quals no s'especifica el requisit 4 0 0,06 0,00 4 0,05
2-Educacio primaria 2377 398 34,39 30 85 2775 33,84
2.01-Educacio primaria 269 43 389 3,33 312 3,80
2.02-Ensenyaments inicials per a adults 0 1 0,00 0,08 1 001
3-Programes per a la formacid i inserci6 laboral que no 28 9 041 0,70 37 045
4-Primera etapa d'educacié secundaria 730 78 10,56 6,05 808 985
4,01-Educacio secundaria obligatoria 67 14 0397 1,09 81 0,99
4,02-Educacio secundaria d'adults 1 0 0,01 0,00 1 0,01
5-Programa per a la formacid i insercio laboral que 37 8 0,54 0,62 45 0,55
6-Segona etapa d'educacio s ecundaria 740 93 10,71 7,21 833 10,16
6.01-Ensenyaments de batdllerat 6B 11 098 0,85 79 096
6.02-Ensenyaments de grau mitja de form acid professional 2 2 003 0,16 4 005
7-Programes per a la formacid i insercid laboral que 137 20 198 1,55 157 191
8-Ensenyaments de grau superior de formacid professianal 16 1 023 0,08 17 021
9-Altres programes de dos i més anys que requereixen titol de 8 3 012 0,23 1n 013
AN-Analfabets 22 5 032 0,39 27 0,33
NMN-NSINC 9 i} 013 0,00 9 011
SD-Sense determinar 27 T 039 0,54 34 041
SE-Sense Estudis 422 87 6,11 6,74 509 621
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Tal com podem observar en la taula 2, és significatiu l'elevat nombre de persones que han
passat pels nostres serveis i no disposam d'informacio clara (26,46 %), atés que no s'introduia
la informacio a linici de la Xarxa. Per altra banda, es palesa la idea que la majoria de les per-
sones en situacio d'exclusid social son analfabetes (com a minim, funcionals) i que no tenen
estudis o que aquests han fracassat. Cosa que és certa en algunes d'aquestes persones, pero
per contrarestar aquesta creenca, volem remarcar les persones amb titol universitari de pri-
mer, segon i tercer cicle que, encara que poques i poc importants quant a percentatge, perd
que arriben a 260.

Pel que fa a les persones sense estudis i analfabetes, no arriben al 7 % de les persones ateses
a la Xarxa d'Inclusio Social (analfabetes, 0,33 % i sense estudis, 6,21 %). La majoria de les per-
sones ateses tenen un nivell d'estudis d'educacio primaria amb un percentatge de 37,64, que
prové dels dos items en que s'ha registrat la informacio (33,84 i 3,80).

Per tant, continuam definint el perfil de la persona en situacio d'exclusio social a Mallorca:
home, d'entre 45 i 54 anys (o entre 35 i 54), de nacionalitat estrangera, amb un nivell d'estu-
dis d'educacio primaria.

ESTAT CIVIL
Ntim. usuaris (sense repetir) Yousuaris (sense repetir) Total usuaris (sense re petir)
Estat civi
Homes Dones Homes Dones Valor Percentatge
Sense introduir 1627 438 2354 3395 2065 2518
1-FadrilFadrina 2051 342 42,70 2651 3293 40,15
2-CasatiCasada 822 103 1189 798 925 1728
3\Vidulvi-dua 76 69 110 535 145 1,77
4-Divorciat/divorciada 540 141 781 1093 681 8,30
5-SeparatiSeparada 855 182 1237 141 1037 12,64
6-Parellade Fet 3 9 0,33 0,70 2 0,39
NN-NSINC 5 0 0,07 0,00 5 0,06
SD-Sense determinar 12 6 017 047 18 0,22

Malauradament és significativa la manca d’informacio d'aquesta variable. Per altra part, aqui
cal no confondre aquesta variable amb el tema relacional, ja que l'estat civil és l'estat legal i
no cal que coincideixi amb l'estat en el qual viu la persona en questio. Amb aixo volem dir
que, com es pot veure, surten un nombre significatiu de persones casades, pero la realitat és
que no ho sén, com a minim, com entendriem els de fora del pou que vol dir estar casat
(convivencia en una llar, compartiment de fills i filles i béns...). Ara bé, com es pot observar
U'estat civil que més es repeteix (40,15 %) és el de fadri o fadrina.

Per tant, continuam amb el perfil: home, d’'entre 45 i 54 anys (o entre 35 i 54), de nacionalitat
estrangera, amb un nivell d'estudis d’educacio primaria, fadri.
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OCUPACIO
co Nim. usuaris (sense re petir) % usuaris (sense repetir) Total usuaris (sense repetir)
Ocupacio
Homes Dones Homes Dones Valor Percentatge

Sense infroduir 2980 574 4312 44 50 3554 4334
B.L1-Assalariat 11 9 161 0,70 120 146
B.1.2-Treballador per compte propi 9 2 013 016 1 0,13
B.1.3-Ocupat altres 22 3 032 023 25 0,30
B.2.1-Arats en cerca de la primera ocupacio 81 29 117 225 10 134
B.2.2-Aturats que abans han treballat 2521 384 36,48 2977 2005 3542
C.1-Estudiants 13 2 019 016 15 018
C.2-Tasques de lallar 2 8 0,03 062 10 012
C.3-Jubilats o prejubilats 179 36 259 2,79 215 262

C A-Pensionistes no jubilacio o prejubilacio 130 37 1,88 287 167 2,04

C 6-Incapacitats per al treball 509 142 737 101 651 7.94
C.7-Inactius altres situacions (rendistes, ...) 50 1 072 085 61 0.74

C 8-Actius potencials 249 36 3,60 2,19 285 348
NN-NSINC 2 0 0,03 0,00 2 0,02
SD-Sense determinar 53 17 077 132 70 0.85

Pel que fa a l'ocupacio, la informacio ja torna més esbiaixada, perd aixi i tot pensam que és
rellevant aportar la informacio de la qual disposam. Per una part, veim que en diferents cate-
gories que els que no treballaven en llocs productius (tasques de la llar, estudiants) o perso-
nes jubilades o incapacitades, és a dir, del C1 fins al C7, junts fan el 13'64 %.

Per acabar, el fet ocupacional que més es repeteix amb un 35,42 % és "aturats que abans
han treballat”.

Tancam el perfil: home, d’'entre 45 i 54 anys (o entre 35 i 54), de nacionalitat estrangera, amb
un nivell d'estudis d'educacio primaria, fadri i aturat que abans ha treballat.

Hi ha dues informacions meés que no afegim al perfil de la persona en situacio d'exclusio, ja
que la informacio pot estar molt esbiaixada i no afecta el perfil essencial. La primera infor-
macio és l'activitat economica en la qual han treballat o treballaven abans, en que es veu
clarament la tendencia de la nostra economia, ja que han treballat a la construccioé o a 'ho-
teleria. Pero insistim: el biaix és molt gran, ja que gairebé d'un 51% de les persones usuaries
no tenim la informacio. La segona informacio és que, de les persones de nacionalitat espa-
nyola, un 17,35 7% son nats a les llles Balears, que, tal com hem dit, no és part del perfil, ja que
ara per ara son majoritaries les persones estrangeres, pero si que reafirma el que ja hem dit: la
persona que migra del seu pais, encara que no hagi de passar cap frontera, pateix el desarre-
lament i, per tant, és una persona mes vulnerable davant el procés cap a l'exclusio social.

Per altra banda, hauria estat més concloent aportar unes dades sobre un altre problema que
presenten les persones en situacio d'exclusio social que han passat pels nostres serveis: els
problemes relacionats amb la salut. Sabem que moltes d’'aquestes persones pateixen proble-
mes de salut (més problematiques, si és de salut mental). A l'inici de la Xarxa d'Inclusié Social
no hi havia cap persona amb problemes de mobilitat reduida, ara ja €s un fet habitual. Aixo
implica que 'Administracio que proporciona cobertura a la Xarxa, 'IMAS, s’hagi de dotar de
personal de perfil sanitari als equips técnics en les noves contractacions de serveis. Aix0 si,
també podem dir que el sistema de salut publica de les llles Balears, U'IBSALUT, per primera
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vegada ha comencat a veure la necessitat de collaboraciéo mutua i s’ha comencat a treballar
de forma coordinada a partir dels centres de salut que atenen la majoria de les persones ate-
ses als serveis de la Xarxa. Per tant, un element positiu que pensam que, amb vista al futur,
pot donar bons resultats per millorar la qualitat de vida de les persones en situacio d'exclusio
social.

Per acabar, volem fer un darrer apunt: el temps que fa que aquestes persones estan en situa-
Cio clara d'exclusio social i sense llar, é€s a dir, dins el pou. Els podem dividir en: “recentment
arribat o novell”, “permanent o vetera” i “cronic”.

El “recentment arribat o novell” és una persona que ha sortit de la seva llar habitual. Aquest
cas es pot allargar fins a uns sis mesos i pot entrar al pou i sortir-ne, pot haver viscut relacions
familiars conflictives, amb recursos nuls o escassos (o, si en té, els perd per problemes afegits
com consums i addiccions, administracié inadequada...), que, esporadicament o assidua-
ment, ha utilitzat recursos de proteccio social de fora del pou.

El "permanent o vetera®, si l'anterior no acaba sortint del pou, es converteix en vetera. Entra i
surt dels serveis d'acollida, quan té doblers pot anar a una pensié (que anar-se'n momenta-
niament a una pensid no vol dir sortir del pou), tornar al carrer i entrar a un alberg, fins i tot,
pot fer desplacaments entre diferents ciutats. Aquesta persona té moltes dificultats per
afrontar la situacio en que es troba i poder-ne sortir, sortir del pou.

El “cronic’, quan el permanent o vetera s'eternitza en la situacio d'exclusio social, esta anys
(molts) en aquesta situacio, passa a ser una persona en situacié d'exclusié social cronica que
normalment ja €s estatica i roman a la mateixa ciutat. Com a resultat, presenta un deteriora-
ment fisic i psiquic greu, no sol o no vol fer Us dels serveis residencials de la Xarxa basicament
perqué no accepta les normes dels centres (experimenten una falsa sensacio de llibertat es-
tant al carrer), que viu en qualsevol lloc on es troba i que li és impossible afrontar la situacio
per ell mateix.

Com es pot imaginar, els meés recuperables son els primers i amb els que s'hauria de treballar
no nomes des de la Xarxa d'Inclusio Social, sind també des dels serveis d'atencid primaria.
Amb la resta, a la Xarxa, ens dotam de recursos nous per poder treballar les tres tipologies,
com per exemple el nou servei d'accés a 'habitatge, que inclou quaranta habitatges amb la
modalitat d'intervencio del housing first i deu habitatges amb la modalitat del housing led,
dels quals parlarem meés endavant.

LA XARXA D’INCLUSIO SOCIAL

La Xarxa d'Inclusioé Social és l'instrument que permet atendre les necessitats de les persones
que ja estan dins el pou. Esta formada per dues administracions publiques, 'Ajuntament de
Palma i 'IMAS, del Consell de Mallorca, i entitats privades sense anim de lucre. Tots els servei
de la Xarxa son de titularitat de U'IMAS, de l'Ajuntament de Palma i, en concret, dos serveis,
Can Gaza i El Refugi son de titularitat de les mateixes entitats que les gestionen.

De la Xarxa, de linici o de la histdria, no en parlarem gaire, ja que si algu hi esta interessat, li
convé llegir larticle del monografic anterior, on trobara la informacio. Per tant, aqui ens cen-
trarem en l'actualitat. | aquesta actualitat potser ens faci apuntar cap enrere pero, si €s aixi,
sera per facilitar la comprensio de 'actualitat.

www.revistaalimara.net

23


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

Una premissa que ha presidit la tasca de les persones que feim la Xarxa dependent de 'IMAS
ha estat l'intent d'adaptacio constant a les necessitats i als canvis socials que s'experimenten
en el dia a dia.

En aquest moment, en general podem concloure que:

« Es un fet incontestable que els serveis per a persones en situacié d'exclusio social fan el
mateix cami que d'altres subsistemes com el de les persones amb discapacitat o el
d'atenci¢ a la dependéncia que ja fa molts anys que normativitzen les seves actuacions.
Aguell primer moment en qué es creaven albergs nous a partir d'edificis amb barreres i
amb unes condicions d’habitabilitat que no eren les més Optimes esta en procés de desa-
paréixer. Per aquest motiu, en aquest moment, es planifiquen i es preparen les autoritza-
cions dels serveis de la Xarxa. Per a aix0, es treballa en un pla infraestructural per als
serveis de titularitat de 'IMAS, ja que les installacions actuals tenen deficits importants que
cal esmenar.

La Direccio Insular d’Inclusio Social treballa en la cartera de serveis i el futur reglament
que regulara els requisits d'autoritzacio i acreditacio dels serveis socials per a persones en
situacio d'exclusio social de Mallorca.

Es constata el que ja suposavem i preveiem fa uns anys: que els problemes de salut de les
persones ateses ens superen i cal posar-hi remei. Per aquest motiu, ens plantejam conti-
nuar l'aproximacio als serveis de salut, replantejar si els serveis de Casa de Familia han
d'anar cap a un sol servei residencial de llarga estada i, aprofitant la pérdua de places per
mor de la futura autoritzacié del centre de Sa Placeta (vint places), adrecar-nos cap a la
creacio d'un servei residencial nou de llarga estada per al perfil de problematiques afegi-
des de malalties invalidants.

Per una altra part, es planteja un canvi substancial que intenta superar la institucionalitza-
cio i enfocar els serveis cap a les insercions plenes (dotacid del nou servei d'accés a 'ha-
bitatge i ampliacio del servei d'insercié sociolaboral amb un apartat exclusivament
ocupacional). A la Xarxa, hem passat per tres fases: la primera, que ningu que no ho vol-
gués no quedas al carrer; la segona, millorar la qualitat de vida de les persones ateses amb
la conversio dels serveis a 24 hores i amb la dotacio dels instruments per a cobrir les ne-
cessitats basiques. Ara ens trobam de ple en la de desinstitucionalitzacio, en qué l'objectiu
final i de consecucio dificil seria tancar tots els serveis residencials i anar cap a insercions
a llars dins la societat, cosa que ens plantejam com a objectiu a aconseguir a llarg termini.
[, mentre no arribi aquesta situacié desitjada, també es planteja dignificar els albergs ac-
tuals amb habitacions no massificades i unes installacions més dignes que les actuals.
També, tal com ja hem dit, s’han creat o s'estan a punt de crear serveis nous, de primera
acollida i d'accés a 'habitatge. | queda pendent dotar un servei nou d'atencio residencial
de llarga estada per al perfil afegit de malalties invalidants i d'ampliar el servei actual d'in-
sercio sociolaboral amb una linia nova de terapia ocupacional.

Els serveis actuals de la Xarxa dependents de 'IMAS son els segUents: primera acollida-UMES;
Casa de Familia, amb els serveis d'acollida residencial i insercio i pis Mar 6; Ca [‘Ardiaca, Sa
Placeta, l'alberg de Manacor, servei per a exreclusos, servei d'insercid sociolaboral i ocupaci-
onal, accés a l'habitatge (housing first i housing led), servei d'atencid a families amb menors i
l'equip de valoracio.

SERVEI DE PRIMERA ACOLLIDA

Aquest servei nou és la porta d'entrada a la Xarxa. Aquesta funcio la feia Ca 'Ardiaca fins al
moment de crear aquest servei. Aquest fet andmal feia que en un servei de baixa exigéncia
s'hi allotjassin i compartissin servei persones clarament en situacid d'exclusio social amb
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persones en risc, mentre aquestes darreres eren valorades i ubicades en un altre servei. No és
un element metodoldgic nou, sind que ja s'emprava anteriorment en d'altres indrets.

Atén totes les persones que demanen per entrar a algun dels serveis de la Xarxa per primera
vegada i, conjuntament amb l'equip de valoracio, les valoren i, si escau, la persona queda
allotjada a les quaranta places disponibles mentre espera el trasllat al servei més idoni per a
les seves necessitats. Ocupen el mateix espai que 'UMES a Ca 'Ardiaca. Aquest fet permet
també una major coordinacio entre l'equip de valoracio, el nou servei de primera acollida i
lUMES.

UNITAT MOBIL D'EMERGENCIA SOCIAL (UMES)

Aquest servei té per objectiu detectar les persones que romanen al carrer i aconseguir que
vulguin sortir d'aquesta situacio. Mentre no s'aconsegueix, posen al seu abast elements per
cobrir-ne les necessitats, com el menjar o la roba d'abric.

El contracte nou de servei implica una ubicacio al mateix lloc conjuntament amb l'equip de
primera acollida. Aquest fet permet una major coordinacio entre, per una banda, el servei de
primera acollida i 'lUMES i, per l'altra, entre aquests dos servei i l'equip de valoracio de la Xar-
xa. Es crea, amb aquest canvi, una porta d'entrada a la Xarxa d'Inclusio Social prou reforcada
(la xarxa dependent de I'IMAS).

CASA DE FAMILIA

Amb el centre de Casa de Familia, la Xarxa ha tingut una nau capitana. Ja sigui pel nombre de
persones usuaries que tenen als diferents serveis, ja sigui pel nombre elevat de professionals i
la diferenciacio (és l'unic servei dotat amb infermeria i amb personal sanitari, és a dir, infer-
meres i metge), ja sigui per la complexitat dels casos que atenen (la majoria sén persones en
situacio d'exclusio social, perd amb l'afegit de patir malalties invalidants), ja sigui perque va
ser el primer recurs per a persones en situacio d'exclusio social que va existir. Per tot aixo,
Casa de Familia és el servei referent i alla on arribaran moltes de les persones usuaries de la
Xarxa si no se n‘aconsegueix abans una insercio social.

Actualment, a part de fer-hi obra per millorar-ne les installacions, es planteja la viabilitat
d'anar cap a un sol servei residencial de llarga estada, ja que el servei d'acollida i insercio ac-
tual esta ocupat per persones amb un pronostic d’insercio sociolaboral molt baix.

CA L'ARDIACA

Ca l'Ardiaca va ser el servei clau que ens va permetre aplicar la tecnica de la baixa exigéncia.
Abans de crear-se, les persones podien ésser expulsades dels centres pel fet de consumir o
no fer avencos en la seva situacid de problematica social. Per tant, quedaven al carrer i
agreujaven la seva situacio. Gracies a la creacio de Ca l'Ardiaca, les persones que no volien o
no podien fer canvis en la situacio, ja no quedaven al carrer, sind que tenien un alberg a la
seva disposicio.

Com s'ha dit, amb la creacio del nou servei de primera acollida, el centre Ca l'Ardiaca ha po-

gut tornar al seu objectiu essencial: la baixa exigencia i deixa d'haver de fer la funcio de pri-
mera acollida.
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Aquest fet, conjuntament amb el pla d'infraestructures nou que prepara la Direccio Insular
d'Inclusio Social, fara possible que, per una part, fisicament, Ca l'Ardiaca comparteixi espai
amb primera acollida, lUMES i l'equip de valoracio i, per l'altra i organitzativament, aquests
canvis permetran que les persones en situacio d'exclusio social que entrin en aquests serveis
puguin estar-hi en funcio dels objectius a aconseguir, i no en funcio del servei al qual s'entra.

SA PLACETA

Sa Placeta passa a formar part de la Xarxa d'Inclusid Social provinent de la xarxa d'atencio a
drogodependencies. Quan apareixen els primers centres publics d'atencid a persones dro-
godependents, la funcio de tractament de la drogodependencia ja va ser una missio enco-
manada als antics centres d'atencid a les drogodependéncies (CAD) i, per aix0, el centre Sa
Placeta va deixar de tenir la funcio de tractament de les toxicomanies. Pero la realitat de les
persones allotjades va fer impossible la seva desaparicio, ja que les persones allotjades, totes,
eren persones en situacio d'exclusio social. D'aqui el traspas a la Xarxa d'Inclusio Social.

Sa Placeta també ha estat un servei amb molta historia, que no explicarem aqui (vegeu Pifiei-
ro, J. M.; Buades, P. 2009).12 Aqui només direm que un moment clau és quan es dota el servei
de les dependéncies actuals, ja que fins aleshores s'havia estat peregrinant per diversos in-
drets i el darrer tenia unes condicions deplorables.

En aquest moment, es treballa per autoritzar-lo, fet que implicara que es perdin vint places (i,
a la vegada, implicara la creacid d'un servei nou). Per tant, es va cap a un centre de Sa Placeta
de quaranta places per a persones valides fisicament i mentalment i cap a un altre servei per a
persones amb malalties greus amb diferents graus d'invalidesa.

ALBERG DE LA PART FORANA

Si tenim present l'evolucid temporal de la Xarxa d'Inclusio Social hem de considerar que no
tots els serveis s’han donat en el mateix moment. La segona etapa, de passar tots els serveis a
24 hores i d'atencio amb menjador, en concret a la Part Forana, no va arribar fins l'any passat.
Per tant, aquesta etapa no es va veure acomplida fins fa poc.

La funcio que fa i que ha de fer l'alberg de la Part Forana, en concret a Manacor, és el d'allot-
jar persones en risc d’'exclusio social, ja que si les persones a atendre son clarament en situa-
cio d'exclusio social, han de passar a d'altres serveis de la Xarxa. Ens varem dotar d’'aquest
servei quan l'alberg municipal de Palma va deixar d'atendre persones que no estaven empa-
dronades a la ciutat. Aquest alberg ens va permetre poder atendre perfils de risc d'exclusio.

A l'alberg de Manacor es cobreixen les necessitats basiques de les persones ateses, moltes
provinents de pobles de la Part Forana, perd no exclusivament, i es treballen possibles inser-
cions socials o sociolaborals.

12 Pefieiro, J. M.; Buades, P. (2009) Sa Placeta. Revista Alimara, nim 52. Edita IMAS. Disponible a l'adrega electronica
http://www.revistaalimara.net
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SERVEI DE REINSERCIO SOCIAL PER A POBLACIO PENITENCIARIA
| PER A EXRECLUSA

Tal com s’ha dit anteriorment, en aquests darrers anys hi ha hagut un canvi de plantejament.
S’ha parlat de la millora dels espais a utilitzar per als nostres serveis, la insercid social i/o so-
ciolaboral. Un altre aspecte és anar cap a serveis meés petits i especifics. Per tot aix0, el servei
d'atencio per a persones exrecluses que gestiona Pastoral Penitenciaria dona resposta a tots
aquests elements: té unes installacions noves, adequades plenament a 'objecte d'atencio,
amb habitacions individuals i amb poques places, en concret, deu.

A aquestes places, s'hi han d'afegir tot un seguit de persones que es treballen des de la ma-
teixa preso i d'altres a les quals s'acompanya fora del centre penitenciari i sense allotjament.
L'objectiu central d'aquest servei és rompre el cercle vicios que es patia abans, que era sortir
de preso, entrar a Ca ['Ardiaca o al carrer, tornar a delinquir i tornar a preso.

OCUPACIONAL | SOCIOLABORAL

Tal com ja s'ha dit, a la Xarxa varem comencar un tercer i darrer moment en qué ens hem
comencgat a plantejar el mateix fet de l'existéncia de serveis d'atencié a persones en situacio
d'exclusio social i hem comencat un plantejament desinstitucionalitzador. Per aquest fet i
entre d'altres, ja fa tres anys ens varem dotar d’'un servei de suport a la Xarxa per a la insercio
sociolaboral de les persones ateses amb l'objectiu clar d'intentar de fer possible insercions
sociolaborals futures.

El motiu d'aquest servei nou era la constatacio que les persones usuaries dels serveis de la
Xarxa dificilment podien accedir als serveis de suport a la insercio laboral o sociolaboral dels
organismes oficials publics, com el SOIB. Fins i tot, hi havia dificultat per poder accedir a re-
cursos formatius meés propers com els del SeiSL. Per tant, es va crear un servei amb diferents
fases que s'han d'anar superant, comencant per una fase completament prelaboral i de crea-
cio d'habits normalitzadors com la puntualitat, l'acceptacio d'un o una cap, feina amb altres
persones, neteja...

Per al 2019, ja treballam ampliar aquest servei amb un altre lot de terapia ocupacional, és a
dir, amb aquest lot nou no pretenem aconseqguir la insercio sociolaboral, encara que aquest
fet sempre s’hagi de tenir en l'horitzd, sind que l'objectiu és mantenir les persones usuaries
de la Xarxa fent activitats normalitzadores i promovent actituds saludables.

ACCES A L'HABITATGE

Entrunyellat amb l'anterior, un altre servei d'aquesta darrera etapa de la Xarxa amb 'objectiu
de retornar les persones usuaries de la Xarxa cap al teixit social i, per tant, a la desinstitucio-
nalitzacio, un servei nou, pero clau, és el nou servei d'acceés a ['habitatge, amb dues modali-
tats d'intervencio diferenciades i amb dos collectius d'atencio. El servei, que en el moment
d'escriure aquest article esta en fase d'adjudicacio i que té una previsio de comencar a prin-
cipi de novembre, consta de dos recursos, el de housing first i el de housing led (aquest té
terminologia autdctona, ja que no és un altre que el l'accés a I'habitatge supervisat externa-
ment). En el primer, es posaran a l'abast de la Xarxa quaranta habitatges del mercat normalit-
zat de lloguer i, per tant, implicara que quaranta persones surtin del carrer. En el segon, es
disposara de deu habitatges amb pisos d'entre dues i tres habitacions i, per tant, implicara
que surtin dels serveis de la Xarxa una mitjana de vint-i-cinc persones.
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FAMILIES AMB MENORS

En relacid amb aquest servei, primer cal explicar que justament U'IMAS, el Consell de Ma-
llorca, no té competencies en el tema de families, el qual correspon al GOIB i als ajunta-
ments. Per tant, sembla illogic que U'IMAS tengui un servei per a families, si no en té les
competéncies. Ara bé, com s'ha dit durant tot larticle, al pou hi arriben tot un sequit de
persones, ja que el mateix sistema de proteccio falla. El primer cas que varem haver d'aten-
dre a 'IMAS era una familia estrangera que era a l'aeroport sense possibilitat de tornar al lloc
d'origen; des de 'Ajuntament no els podien atendre ja que les seves normes preveuen que
hagin d'estar empadronades a la ciutat, com a minim, amb una antiguitat de dos mesos; per
tant, s'haurien eternitzat a 'aeroport. De moment, l'Unica cosa que podiem fer a la Xarxa era
posar el cas en mans de Proteccido de Menors. Aquests protegien els menors a algun dels
seus centres i les persones adultes entraven a algun servei de la Xarxa. Pero aquest fet tan
denigrant (hi ha families que 'Unic problema que tenen és el de la pobresa, ja que no hi ha
cap altre element de desproteccid dels menors) varem veure que no el podiem continuar
mantenint. Per aquest motiu varem comencar a emprar els serveis del convent, de l'entitat
Sant Joan de Déu.

Per tant, aquest servei de setze places no té altra funcid que acollir les families amb menors,
mentre es fan les gestions oportunes perqué puguin accedir a serveis publics municipals.

EQUIP DE VALORACIO

L'equip de valoracié és 'engranatge del sistema, de la Xarxa. Es l'eix central i motor de la Xar-
xa. La funcio és fer valoracions i el diagnostic de les diferents persones usuaries dels serveis
de la Xarxa, i fer les derivacions oportunes entre aquests serveis per aconseguir que les per-
sones en situacio d'exclusio social estiguin ateses als serveis que s'adequen millor a les seves
necessitats.

L'equip el formen treballadors socials, psicoleg i psiquiatre. Es reparteixen les funcions entre
uns que fan les valoracions i les derivacions, i daltres que fan el sequiment de les sortides
dels centres. També poden intervenir en laplicacioé del Pla d'Intervencié Individual (Pll) els
perfils professionals de l'equip que no en tenen als serveis (per exemple, la figura del psicoleg
intervé amb 'UMES al carrer, ja que aquest servei no disposa d'aquest perfil professional).

L'any 2018 es va crear per reforcar aquest equip, el servei de primera acollida i s’ha incorporat
UUMES al mateix espai per fomentar el nivell de coordinacio.

Futur

El futur és sequir el procés comencat en aquesta tercera i darrera etapa, la desinstitucionalit-
zacio. Les dues etapes anteriors, que ningu no quedi al carrer si no vol i cobrir i atendre les
necessitats de les persones usuaries les 24 hores, tal com s'ha explicitat més amunt, ja s'’ha
aconseguit. Ara nomeés queda seguir per aquest cami cap a la desinstitucionalitzacio de les
persones en situacio d'exclusid social que s'atenen a la Xarxa. Per tant, hi haura dos serveis
clau: el d'accés a l'habitatge i el d'insercio sociolaboral. El temps i els resultats ens indicaran si
el cami que hem comencat dona els resultats esperats o hi hem de fer canvis. El que és im-
portant és anar cap a l'enfortiment del servei d'accés a l'habitatge, que permeti seguir ma-
terialitzant la desaparicio, algun dia, de la Xarxa d'Inclusio Social.
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Quedaran pendents, mentrestant, les infraestructures noves, que ens permetran millorar la
qualitat de vida de les persones en situacio d'exclusio social i, a la vegada, unificar en un sol
espai 'TUMES, amb la baixa exigencia del servei actual de Ca l'Ardiaca, 'equip de valoracio i el
servei de primera acollida.

Per acabar, també ens queda pendent el tema d'atendre les necessitats de salut de les per-
sones ateses a la Xarxa. Per a aquest motiu, haurem d'aprofundir en les relacions, comenca-
des recentment, amb el sistema de salut public de les llles; dotar els serveis de personal de
caire sanitari i, aprofitant el procés d'autoritzacio del centre Sa Placeta, dotar-nos d'un servei
nou per atendre persones en situacio d'exclusio social amb situacions de malalties invalidants
que no poden ser ateses pels serveis normalitzats de dependéencia.
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Resum

Al llarg d'aquest article desgranarem els fendOmens i situacions que porten a l'exclusio, la po-
bresa i la conseglent pérdua de drets socials, i també al sensellarisme. El sensellarisme es
configura com un fenomen globalitzat i creixent, fruit dels diversos sistemes socials, econo-
mics i politics, que aboquen els éssers humans a processos de desigualtat extrema i manca
d'acceés als drets basics recollits en totes les constitucions i textos legals vertebradors del dret
a nivell mundial: el dret a la salut, l'ocupacio, la seguretat i, tambg, 'habitatge.

Paraules clau

Sensellarisme, drets socials, Housing First, exclusio.

El fenomen del sensellarisme.
Conceptualitzacié

A Espanya hi ha 31.000 persones que pateixen sensellarisme. El sensellarisme no és mai una
eleccio personal i ni tan sols un cami de males decisions individuals. Més enlla de les condi-
cions particulars de cada persona que viu al carrer, aquest fenomen, present en totes les so-
cietats avancades, fa referencia a factors estructurals (socials, econdmics i politics) que
determinen les circumstancies per les quals una persona acaba vivint al carrer: les dificultats
d'accés a l'habitatge, el mercat laboral actual, 'accés desigual al sistema de salut i la ruptura
de relacions d'ajuda que promou el mon dels nostres dies. Aquests factors son més respon-
sables que hi hagi persones vivint de manera estable en els carrers que qualsevol conducta
individual equivocada. L'habitatge digne i adequat é€s un dret constitucional i, per tant, la seva
garantia és responsabilitat de 'Estat. El desenvolupament de les politiques publiques ne-
cessaries per a l'eradicacio del sensellarisme hauria de tenir com a objectiu la transformacio
del sistema actual d'atencio a les persones sense llar: cal deixar d'abordar el problema de les
persones que porten anys vivint al carrer com si fossin situacions d'emergencia. No ho son. El
fenomen del sensellarisme és, fonamentalment, un problema d'accés a 'habitatge. Les per-
sones afectades acumulen problemes d'accés al sistema sanitari i als serveis d'ocupacio. Es
sorprenent que la tasca de lluitar contra el sensellarisme recaigui unicament sobre els serveis
socials, continuament desbordats.

Tres elements s'han d'incloure en el concepte i la definicio d'aquest fenomen:

 L'heterogeneitat de la poblacié que el pateix: en els darrers anys s'ha modificat molt el
perfil, incrementant notablement la diversificacid de caracteristiques. Es a dir, el perfil és
canviant i divers.

e La ruptura de vincles: la pérdua de xarxes socials i familiars.

e La supressio de drets socials, economics i politics: el fenomen comporta una vulneracio
profunda i continuada dels drets humans.
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El problema del sensellarisme esta estretament relacionat amb la manca d'allotjament, és a
dir, amb l'exclusio residencial. La necessitat i el dret a l'allotjament digne és un element cen-
tral per prevenir el problema i promoure la insercio social de les persones que ho pateixen.
Com a forma meés extrema de l'exclusio social, el sensellarisme és un fenomen complex i
multifactorial, en el qual convergeixen multiples causes, i per aixd exigeix una mirada polié-
drica sobre la realitat social que el conforma.

Com veiem en el seguent esquema, ens trobem amb diferents factors exclusdgens que po-
den ser el medi per a la vulnerabilitat i el sensellarisme:

Esquema 1. Factors exclusogens del sensellarisme!

LABORAL CONSUM RENDA EDUCACIO /FORMACIO

- Desocupacio - Manca total o parcial -Analfabetisme

- Subocupacio de recursos economics -Desescolaritzacio

- Precarietat o impossibilitat - Precarietat proteccio social -Barrera linguistica
d'acceés al mercat de treball - Sense proteccio social

-Discriminacio -Accés precari 0 no accés -Accés limitat

-No participacio -Males condicions a serveis sanitaris
politica/social d'habitabilitat -Malaltia fisica © mental,
-Incapacitat de participacio -Amuntegament toxicomania i discapacitat
en decisions collectives -Dependéncia, manca

d'autonomia i mobilitat

ALTRES FACTORS

Com podem observar, aquests
factors exclusdgens poden ser,
a la vegada, causa i efecte

SOCIOFAMILIARS

Falta

-Racisme d'habitatge
-Violencia de genere del sensellarisme. Es a dir,
-Desestructuracio familiars 4 desocupacio, problemes

de salut fisica 0 mental,
addiccions, projectes
migratoris fallits, etc., poden
ser causants de la perdua

,4 d'habitatge i, de la mateixa

4 manera, la manca d'habitatge
pot provocar i/o agreujar
aquests factors que
condueixen a l'exclusio

i al sensellarisme.

-Xarxes socials marginals
i delinqUencia
-Projectes migratoris fallits

Pérdua de
drets socials
ECO{]QmICS

i politics

Fac}o#s
exclusogens

Sensellarisme

No hi ha causes estatiques i tancades perque les persones siguin sensellaristes, perd si que es
poden descriure un seguit de situacions estressants per les que una persona tingui meés
possibilitats de caure en aquesta situacio:

1  Plataforma per a la inclusio residencial i a favor de les persones sense llar. www.bestebi.net
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* Mort d'una persona estimada * Ruptura sentimental
* Pérdua d'ocupacio * Pérdua de ['habitatge
* Manca de recursos econdmics i emocionals (perdua d'amistats, vincles familiars...)

S'estima que una persona pot tenir entre 4 i 5 situacions estressants en espais dilatats de la
seva vida. No obstant aix0, hi ha persones que en pateixen moltes més en espais temporals
mes reduits. Si a aquests esdeveniments estressants s'hi sumem manca d'habilitats personals
o falta de suport de l'entorn més immediat, s'acaba en situacions de les quals és dificil sortir.
Qualsevol persona pot trobar-se amb aquests esdeveniments que la poden portar al carrer i a
la pérdua de vincles relacionals.

SOLUCIONS AL SENSELLARISME DES D'UN ENFOCAMENT DE DRETS

El 17 de novembre de 2017, durant la Cimera social a favor de l'ocupacio justa i el creixement,
celebrada a Goteborg (Suecia), s'aprova el Pilar europeu de drets socials, conjuntament pel
Parlament Europeu, el Consell i la Comissio, i que vol dotar la ciutadania d'uns drets socials
més efectius. Es fonamenta en vint principis estruc-
turats en tres capitols:

* |gualtat d'oportunitats i d'accés al mercat de treball.
* Condicions de treball justes.
* Proteccid i inclusio social.

Partint dels principis rectors del Pilar Europeu de
Drets Socials, analitzem els drets devastats en el
sensellarisme i vegem com hi ha solucions per a la
seva recuperacio, preservacio i garantia.

El dret a la Salut

El preambul de la Constitucio de 'OMS defineix la salut com: "Un estat de complet benestar
fisic, mental i social, i no solament l'abséncia d'afeccions o malalties™. La salut és un factor
vital per a la inclusio social i és factor crucial en la possibilitat d'accedir i mantenir l'ocupacio

i 'habitatge. D'altra banda, tenir una llar i un treball és important per al bon estat

de benestar fisic i mental. Els principis 16 i 18 del Pilar Europeu de Drets Socials fan referencia
al dret a la Salut®:

Principi 16 Sanitat: "Tota persona té dret a un accés oportu a assisténcia sanitaria assequible,
de caracter preventiu i curatiu i de bona qualitat”.

Principi 18: "Cures de llarga durada: tota persona té dret a cures de llarga durada assequibles i
de bona qualitat, en particular d'assisténcia a domicili i serveis comunitaris”.

2 Enlinia: http://www.who.int/suggestions/fag/es/index.html Definicio de Salut adoptada per 'Organizacion Mundial de la Salut.
3 Enlinia: https://ec.europa.eu/commission/priorities/deeper-and-fairer-economic-and-monetary-union/european-pillar-social-
rights/european-pillar-social-rights-20-principles_es
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La salut i la manca d’habitatge tenen una relacié de causa i efecte, ja que la vulnerabilitat de
les persones que es troben en situacio d'exclusio social augmenta quan es veuen en un estat
de convalescéncia temporal. En moltes ocasions l'alta hospitalaria després d'una intervencio
medica suposa obligar la persona sense habitatge, recursos economics o0 una xarxa social
que li doni suport, a la tornada al carrer, on la dificultat és maxima per dur a terme un procés
de recuperacio ple.

L'INE (Institut Nacional d'Estadistica) en el seu informe sobre la "Enquesta sobre les persones
sense llar", feta el 2012, assenyalava“*:

e El 15% del collectiu de persones sense llar declara
tenir una mala o molt mala salut, mentre que el 52,7%
diu tenir una bona o molt bona salut. La percepcio
subjectiva de l'estat de salut és pitjor en les dones
que en els homes.

e E1 29,1% té una malaltia greu o cronica i el 24,7% ha
pres somnifers o tranquillitzants.

e Pel que fa a les hospitalitzacions, un 22,8% de les
persones sense llar hauria estat hospitalitzada, al-
menys, una nit durant l'dltim any, arribant al 27,7% en
el cas de les dones.

Els proveidors de serveis de salut, sovint no tenen els recursos i la flexibilitat per promoure les
respostes oportunes a les complexes necessitats de salut d'aquest collectiu.

Son moltes les barreres que entrebanquen l'accés i seguiment de la salut de les persones
sense llar: la complexitat d'accés a drets sanitaris, la inexistencia d'allotjaments que garantei-
Xin un espai de descans i recuperacid medica, la manca de xarxa familiar i/o de suport que
ofereixi assisténcia i suport emocional, la dificultat per fer front econdmicament als medica-
ments i la rigidesa de les xarxes d'atencio, que solen dificultar l'accés a perfils combinats
(convalescents / drogodependents / salut mental, etc.).

Com a resultat de les complexes necessitats de salut acumulades i no tractades i de la multi-
ple morbiditat, les persones sense llar sovint moren a causa de condicions de salut preveni-
bles i tractables. Aixd vol dir que les seves taxes de mortalitat prematura son extremadament
altes.

Garantir el dret a la salut implica oferir l'oportunitat de la cobertura de les necessitats fona-
mentals: sanitaries, afectives, nutricionals, socials i culturals. Encara que no existeixen dades
especifiques sobre aix0, des del sistema sanitari es compta generalment amb qué els malalts,
després de lalta hospitalaria, segueixin cures en el seu domicili amb el suport de familiars o
amics. Aquest procés és positiu per al pacient, ja que permet la seva recuperacio en un con-
text de seguretat, conegut i confortable. Hi ha escasses unitats de convalescéncia que ga-
ranteixin ladhesio al tractament, la rehabilitacid i les cures meédiques i d'infermeria
necesssaries fins a la total recuperacio de la persona. Alhora, en les xarxes de persones sense
llar hi ha alguns dispositius que tracten d'adaptar les seves places a contingéncies especials,
pero la percepcio tant dels professionals com de les persones ateses €s que no s'aconsegueix
arribar a oferir l'atencio integral que la persona necessita. D'acord amb els principals agents
socials, podem concloure que hi ha una important manca de recursos d'atencio a persones

4 INE Encuesta sobre las personas sin hogar, 2012. En linia:
https://www.ine.es/dyngs/INEbase/es/operacion.htm?c=Estadistica_C&cid=1254736176817&menu=ultiDatos&idp=1254735976608

www.revistaalimara.net

35


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/
https://www.ine.es/dyngs/INEbase/es/operacion.htm?c=Estadistica_C&cid=1254736176817&menu=ultiDatos&idp=1254735976608

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

sense llar amb malalties avancades, invalidants o en fase terminal, sent Obvia la necessitat de
creacio d'aguests recursos especifics, que existeixen, ara mateix, nomeés a comunitats auto-
nomes com Madrid, Andalusia o Murcia.

El dret a 'Ocupacio

El capitol I: "lgualtat d'oportunitats i d'acceés al mercat de treball” i el Capitol II: "Condicions de
treball justes” del Pilar Europeu de Drets socials, reuneixen un seguit d'articles en materia de
dret a l'ocupacio i justicia laboral. De la mateixa manera, l'Estratégia Nacional de Persones
Sense Llar 2015-2020, en la seva linia estratégica 10, proposa "Millorar ['ocupabilitat de les
Persones sense Llar" identificant les seguents linies d'intervencio:

* Reforcar els programes mixtos d'ocupacio i formacio, aixi com els de formacio laboral i
d'educacio d'adults adaptant-los a les persones sense llar. Per aixo es requereix 'adaptacio
metodologica i de continguts de la formacio a les diferents situacions en que es troben les
persones sense llar.

* Promocionar la collaboracio amb les empreses a través dels segUents aspectes:

» Millorant el coneixement que tenen els professionals de la responsabilitat social corpora-
tiva sobre les persones sense llar.

e Implementant programes de mentoring amb professionals de Pimes i grans empreses en
sectors productius que puguin ser adequats i augmentin l'ocupabilitat de les persones
sense llar.

» Afavorint la contractacio de les persones sense llar a les empreses d'insercio i en el mer-
cat normalitzat de treball.

Les politiques d'ocupacio en materia de sensellarisme han de mirar d'aconseqguir la insercio
sociolaboral de les persones en una situacio d'exclusio social severa, amb un nivell basic
d'ocupabilitat, a través de:

» Programes d'intermediacio laboral
» Programes d'acompanyament en l'ocupacio per al seu manteniment o millora.
» Programes d'incentius a la contractacio de persones en situacio d'exclusio extrema.

Aquests programes han d'atendre les seves necessitats socials, formatives i laborals per tal
d'aconseqguir:

» Augmentar el coneixement del mercat laboral i dels drets i deures de les persones en si-
tuacio d'exclusio.

e Millorar el grau de desenvolupament d'habilitats personals, socials i laborals, previ di-
agnostic de necessitats.

e Incrementar les capacitats per a la recerca de feina, assegurant un seguiment individualit-
zat en els processos d'insercio laboral.

» Afavorir l'adquisicio de competencies per a la recerca de feina a través de les noves tec-
nologies.
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» Fomentar la igualtat d'oportunitats entre homes i dones en l'ambit laboral.

» Garantir que dret a ocupacio i habitatge siguin indivisibles i complementaris.

Dret a la seguretat

Si parlem de sensellarisme i perdua de drets, no podem passar per alt una de les xacres de la
nostra societat: la criminalitzacio, culpabilitzacio i estigmatitzacié de les persones sense llar
que en ocasions es tradueix en actes violents, discriminatoris i vexatoris cap als més desfa-
vorits.

Els delictes i incidents d'odi son actes de violencia, hostilitat i intimidacio dirigits cap a perso-
nes seleccionades per la seva identitat. La seva motivacid fonamental es basa en la into-
lerancia, els prejudicis i el rebuig cap a determinats grups humans, que son considerats
diferents.

En el cas de les persones sense llar victimes d'un delicte d'odi son seleccionades pel fet de
viure al carrer, per trobar-se en una greu situacio d'exclusio social i per l'especial situacio de
vulnerabilitat que es deriva d'aquesta situacid. Segons 'Observatori Hatento> de delictes d'odi
contra les persones sense llar, el 47% de les persones que viuen al carrer han estat victimes
de, almenys, un incident o delicte d'odi per aporofobia. De fet, entre aquestes persones, en
un 81% dels casos, haurien estat victimes de delictes d'odi en més d'una ocasio. La tipologia
de victimitzacio relatada per la mostra de la investigacio de les 261 persones entrevistades va
mostrar les dades que apareixen al grafic adjacent.

Grafic 1. TlpOlOgla de victimitzacio. La Violéncia que suposa
viure al carrer afecta la
percepcid que les perso-

nes sense llar tenen d'elles
27,2% mateixes, i, per tant, no
25,0% identifiguen els delictes
21.5% 21,5% ' . .
d'odi com una agressio,
017 sind com alguna cosa
i meés que forma part de la
seva vida. Per aixo, dispo-
- sar d'eines que facilitin la
. e deteccio de qué han estat
==

36.4%

victimes de delictes d'odi,

€s imprescindible. Lex-

periencia professional ens
indica que 'habitatge és un factor clau per a la proteccio dels delictes d'odi per aporofobia.
Es a dir, una vegada que una persona sense llar passa a viure en un habitatge es redueix en un
alt grau la probabilitat de patir un delicte d'odi per aporofobia, prova d'aixd és que 6 de cada
10 incidents o delictes, segons l'estudi del Observatori Hatento, es van produir durant la nit.
Pel que fa al perfil dels agressors, ens trobem amb un 87% d’homes en edats compreses entre
els 18 i 35 anys (majoritariament joves en zones d'oci nocturn, i veins del barri). Consequéncia
d'aixo, el 63,8% de les persones sense llar van canviar el seu lloc de pernocta com a mesura
de proteccio. Només un 13% dels delictes d'odi son denunciats, a causa de la percepcio de
desconfianca cap a les mesures preses davant d'aquests fets.

5 Consulta a http://hatento.org/
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El carrer mata. De nou un dret fonamental i irrenunciable com la seguretat, es veu malmes
per la falta d'habitatge. Tal com anam veient, l'habitatge, és la clau per poder recuperar dig-
nitat i drets.

El dret a U'habitatge

El capitol lll del Pilar Europeu de Drets Socials en el seu principi 19 recull amb claredat i con-
tundéncia el reconeixement del dret a l'habitatge i l'assisténcia per a les persones en situacio
de sense llar:

"S’ha de proporcionar a les persones necessitades accés a habitatges socials o ajudes a ['ha-
bitatge de bona qualitat. Les persones vulnerables tenen dret a una assisténcia i a una pro-
teccio adequades davant d'un desallotiament forcds. S'han de facilitar a les persones sense
llar un allotiament i els serveis adients per tal de promoure la seva inclusio social".

FEANTSA, en el seu darrer informe de 2018 "Tercer Panorama de 'Exclusio d'Habitatge a Eu-
ropa“, exposa que les politiques aplicades pels paisos europeus son insuficients, mostrant un
escenari desolador sobre l'augment del sensellarisme. El nombre de persones que es veuen
obligades a dormir al carrer o en albergs no deixa d'augmentar, fins i tot en paisos que estan
experimentant un fort creixement economic, com Alemanya. A Berlin es van registrar l'any
passat 30.000 persones dormint en residéncies temporals i d'acollida, 10.000 més que el
2016. En el darrer recompte de persones sense llar fet a Paris el febrer del 2018, es van anotar
3.624 persones sense sostre en una sola nit. Si hi afegim les allotjades en els albergs de la
ciutat oberts a l'hivern, la xifra puja a més de 5.000 persones. Austria va comptabilitzar 15.909
persones sense llar el 2016, un 32% més que un any abans; a Brusselles, el nombre de per-
sones dormint al carrer es va duplicar entre 2014 i 2016, arribant a 707 persones; a Irlanda,
lincrement va ser del 25% entre 2016 i 2017 i s'estima que en aquesta situacid es troben
5.250 adults i 3.124 nens; la xifra per als Paisos Baixos va ser de 31.000 persones el 2016, un
24% mes que tres anys abans; a Luxemburg, laugment entre 2012 i 2016 va ser del 61%, taxa
que al Regne Unit és del 135% si es pren com a referéncia inicial 'any 2012°. Les dades ens
mostren que el fenomen del sensellarisme creix exponencialment, tot i laugment de la in-
versio d'alguns paisos en recursos tradicionals de caracter purament assistencial. En contra-
posicio, tenim exemples com Finlandia i Canada que han arribat a reduir practicament fins a
'eradicacio el fenomen del sensellarisme.

¢Quina ha estat la clau per aconseguir-ho? Laplicacié de la metodologia Housing First i les
Politiques de Prevencié en matéria d'Habitatge.

Davant els vells sistemes per afrontar el fenomen dels sense llar basats en un model d'atencio
en escala, en el qual les persones havien d'anar superant passos poc a poc: del carrer a un
alberg, de l'alberg a un allotjament temporal i, com a ultim esglad, un habitatge permanent,
Housing First dona la volta a aquest model i comenca per 'habitatge. La idea de Housing First
sorgi fa dues décades als EUA sota el paraigua de l'organitzacio Pathways to Housing i hores
d'ara esta molt estesa en el mon. Els seus vuit principis basics ja ens indiquen les innovacions
del model, que presenta un percentatge del 85% d’'éxit (manteniment de 'habitatge):

» L'habitatge és un dret huma.

* Eleccio i control de totes les persones usuaries.

6 Informe Feantsa-Abbé Pierre «Tercer Panorama de la Exclusion de Vivienda en Europa»
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» Separacio d'habitatge i tractament.
» Orientat cap a la recuperacio de la persona usuaria.
» Compromis actiu sense coercio.
» Reduccid del dany.
* Planificacio centrada en la persona.

 Suport flexible i disponible durant el temps necessari.

Aquest model d'atencio a persones sense llar presenta com a primer pas de la intervencio
social facilitar a la persona un habitatge individual de caracter permanent i incondicional, des
de la qual reconstruir la seva vida amb el suport d'un equip de professionals socials. D'aquesta
manera, els compromisos que el participant del programa adquireix son:

Imatge 1. Implantacié del model d’'Hosing First.

—

-_— —_

Housing First Internacional T

Origen del modelo EEUU + Canada

Housing First como politica publica
Fl | DK

HF como experimentacion social coordinada
por &l Gobierno
FR | BE

HF como experimentacion social
desarrollada por entidades sociales
NL|IR|ES|IT | AT

HF como proyectos aislados de entidades
sociales

UK | NO | SE | HU | DE | CZ | SK |

5L | PO

» Acceptacio d'una visita setmanal de l'equip

¢ Mantenir una entrevista d'avaluacio semestral

e Aportar un 30% dels ingressos, si els tinguessin

e Fer bon us de l'habitatge i normes basiques de convivéncia

Housing First ha demostrat tenir exit entre la poblacio sense llar més cronica (aixi ho demos-
tra el seu sistema d'avaluacio), arribant a convertir-se en el paradigma de les estratégies na-
cionals de diferents paisos europeus en l'ultim lustre. De fet, trobam experiéncies d'ambit
municipal o comunitari en la major part dels paisos europeus. A tot el mon, els programes

Housing First aconsegueixen donar resposta a les necessitats complexes de les persones que
viuen al carrer.
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1SI MIRAM AL MON? EXPERIENCIES INTERNACIONALS EN MATERIA DE
SENSELLARISME

Cal comencgar aquesta aproximacio mundial al fenomen del sensellarisme parlant del gran
treball fet per Leilani Farha, relatora especial de Nacions Unides sobre el dret a un habitatge
adequat. Farha, va presentar el mar¢c de 2017 un informe centrat en la manca de llar’. L'es-
mentat informe assenyala que la realitat del sensellarisme demostra la incapacitat dels Estats
per protegir i assegurar els drets humans de la poblacid més vulnerable. Seguint aquest in-
forme, podem resumir la situacio actual del fenomen dels sense llar a nivell mundial, aixi com
els reptes dels estats per al seu abordatge:

e Assolir una definicio universal. La manca de llar no només significa situacié de carrer. La
relatora aposta per un concepte flexible i adaptat a les diferents circumstancies, propo-
sant una definicid internacionalment valida i des d'un enfocament tridimensional: la
manca del recurs material d'habitatge i el que socialment comporta, l'estigmatitzacio so-
ferta per les persones sense llar i la seva conseguent discriminacio i la necessitat de re-
coneixer-les com a titulars de drets humans.

Estigmatitzacio de les persones sense llar: La societat criminalitza les persones que veuen
vulnerat el seu dret a l'habitatge. Com a consequéncia, pateixen violacions d'altres drets
com el dret al treball i a la salut. Els estats estan obligats a derogar lleis i mesures que
castiguin i obstaculitzin la vida d'aquestes persones i protegir-les dels delictes d'odi.

Distingir les causes: Més de la meitat de la humanitat ja viu en ciutats. Els governs s'’han
oblidat de les seves obligacions en matéria de proteccio social, inclosa l'habitatge asse-
quible, i han permeés que els mercats privats orientassin l'us del sol i del desenvolupament
urba cap als seus interessos economics. L'habitatge és un dret huma i no una mercaderia.

Impacte en les dones: Els salaris desiguals, la violéncia de génere i altres formes de dis-
criminacio aboquen les dones a la manca de llar.

Collectius vulnerables: La manca de llar "afecta de manera desproporcionada a determi-
nats grups com els joves, les persones amb discapacitat, els migrants i els refugiats, els
treballadors pobres i les persones lesbianes, gais, bisexuals i transgenere. A cada un de
diferents maneres, perd amb causes estructurals comunes”. Per aixo els estats han d'as-
segurar la no discriminacio en el gaudi del dret a l'habitatge.

Resposta estrategica: SOn necessaries tot un sequit de politiques i programes intersecto-
rials que abordin simultaniament l'exclusio social i la privacio d'habitatge.

Mesura del fenomen: "Els estats tenen l'obligacié de mesurar la magnitud de la manca de
llar utilitzant dades desglossades per génere, raca i altres caracteristiques pertinents”. Les
xifres oficials no es poden basar només en registres d'albergs.

Acabar amb el sensellarisme é€s possible: Al llarg de linforme es presenten estrategies
d'exit en la lluita global contra el sensellarisme. Iniciatives de la societat civil com l'Institute
of Global Homelessness, els avencos en la formulacio del dret a la ciutat, o la creacio de
lleis de proteccio i promocio del dret a I'habitatge, demostren que és molt el que es pot i
queda per fer.

Segons les previsions, la poblacio urbana mundial es duplicara d'aqui fins al 2050. Les pobla-
cions, activitats economiques, interaccions socials i culturals, aixi com les repercussions am-
bientals i humanitaries, es concentren cada vegada més a les ciutats, i aixd planteja enormes
problemes de sostenibilitat en matéria d'habitatge, infraestructura, serveis basics, seguretat

7 Enlinia: https://www.ohchr.org/sp/issues/housing/pages/housingindex.aspx Informe ONU
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alimentaria, salut, educacio, ocupacions decents, seguretat i recursos naturals, entre d'altres.
D'acord amb aixd el 20 d'octubre de 2016 s'aprova la Nova Agenda Urbana (NAU) en la
Conferéncia de les Nacions Unides sobre ['Habitatge i el Desenvolupament Urba Sostenible
(Habitat IIl) celebrada a Quito, Equador. NAU cerca promoure ciutats més incloents, com-
pactes i connectades per mitja de la planificacio i disseny urba, governanca i legislacio ur-
bana, i leconomia urbana. Els seus principals compromisos en mateéria d'exclusié i sense llar son8:

o Estimular la provisio de diverses opcions d'habitatge adequat que siguin segures, asse-
quibles i accessibles per als membres de diferents grups d'ingressos de la societat, tenint
en compte la integracio socioeconomica i cultural de les comunitats marginades, les
persones sense llar i les persones en situacions de vulnerabilitat, i evitant la segregacio.
Adoptarem mesures positives per millorar les condicions de vida de les persones sense
llar, amb la intencio de facilitar la seva plena participacio en la societat, i per prevenir i eli-
minar la manca de llar, aixi com per combatre i eliminar la seva tipificacio com a delicte.

» Promoure politiques en materia d’habitatge a nivell nacional, subnacional i local que do-
nin suport a la realitzacio progressiva del dret a un habitatge adequat per a tots com a
element integrant del dret a un nivell de vida adequat (...) que se centrin en les necessitats
de les persones sense llar, les persones en situacions vulnerables, els grups de baixos in-
gressos i les persones amb discapacitat, ...

e Elaboracio de politiques d'habitatge que promoguin enfocaments d'habitatges integrats
locals abordant els ferms vincles entre l'educacio, l'ocupacio, l'habitatge i la salut, de ma-
nera que es previnguin l'exclusio i la segregacio. A més, ens comprometem a lluitar contra
la manca d'habitatge | combatre i eliminar la seva penalitzacio mitjancant politiques es-
pecifiques i estrategies selectives d'inclusio activa, per exemple amb programes integrals,
inclusius i sostenibles de tipus "Housing First".

e Assegurar que ningu no es quedi enrere, el que suposa posar fi a la pobresa en totes les
seves formes i dimensions, inclosa l'eradicacio de l'extrema pobresa, garantir la igualtat de
drets | oportunitats, la diversitat socioeconomica i cultural, i la integracio en l'espai urba,
millorar U'habitabilitat, l'educacio, la seguretat alimentaria i la nutricio, la salut i el benestar,
i eliminar la discriminacio i totes les formes de violéncia, garantir la participacio publica
mitjancant l'accés segur i equitatiu per a tothom, i facilitar l'accés equitatiu per a tots a la
infraestructura fisica i social i els serveis basics, aixi com a un habitatge adequat i assequi-
ble.

* fFomentar l'ocupacio plena i productiva.

En el seu afany pel canvi de paradigma, es reconeix la funcio rectora dels governs nacionals
per a la definicio i aplicacio de politiques urbanes inclusives i eficaces, i lleis per al desenvo-
lupament urba sostenible, aixi com les contribucions igualment importants dels governs
subnacionals i locals, de la societat civil i altres interessats pertinents, de manera transparent i
responsable.

Aixi mateix destacam Els Objectius de Desenvolupament Sostenible (ODS), del Programa
de les Nacions Unides per al Desenvolupament, també coneguts com a Objectius Mundials,
definits com una crida universal a l'adopcié de mesures per posar fi a la pobresa, protegir el
planeta i garantir que totes les persones gaudeixin de pau i prosperitat. Els 17 Objectius es
fonamenten en els éxits dels Objectius de Desenvolupament del Millenni, incloent noves
arees com el canvi climatic, la desigualtat economica, la innovacio, el consum sostenible i la
pau i la justicia. Els ODS proporcionen orientacions i objectius clars per a la seva adopcio per

8 Nova Agenda Urbana. Nacions Unides. http://habitat3.org/wp-content/uploads/NUA-Spanish.pdf
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a tots els paisos conformament amb les seves propies prioritats i els desafiaments ambientals
del mon en general. Els ODS sén una agenda inclusiva. Aborden les causes fonamentals de la
pobresa i ens uneixen per aconseguir un canvi positiu en benefici de les persones i el planeta.
"Eradicar la pobresa és al cor de 'Agenda 2030, i també hi és el compromis de no deixar
ningu enrere”, va dir 'Administrador del PNUD, Achim Steiner®.

Multiples experiéncies al llarg del planeta tracten d'adoptar mesures sobre la base de les re-
comanacions, per abordar el problema, tal com mostra la seguent imatge:

Imatge 2.Abordatge d'experiéncies de persones sense llar en el mén 1°,

CANADA: Sobre |a base del éxito de la Conferencia Canadiense sobre [as Parsonas sin Hogar (2005) ﬂsslzmmns Homeless Km La Asian Cealition for Housing | mgh
Hub creado para abordar la necesidad de un lugar Gnico para encontrar informacién sobre las parsonas . =in hogar en todo és una red regional de organizaciones
Canada. Este prayecto comanzé con |a comprension de que diferentes partes interesadas (en el gobierna, la academia y el comunitarias de base, ONG y profesionales
sector de servicios ¥ v utilicen la investigacion de diferentes manetas El Observatorio que participan acmram's.litu en los procesos
Canadiense de las Personas sin Hngar, ﬁnanclado peor el Consejo de 1 de Ciencias. es el de desarrol!n urbano Dobrg en las uud'ades
administrador del Centro de personas sin hogar, Al centrarse en Housing First, |a estrategia de asona:}ﬂn para personas sin asidticas.la coalicién estd orientada a la
hagar (HPS, por sus siglas en mglas) puede aryudara las comunidades a reducir la presion sobre los servicios de vivienda, salud awon‘ altamente dmmm v su
¥y Justicia, mi sigue at las 1 - de los mas vulnerables. Esto representa un enfogue equilibrado que _objetivo es  propoi ar un  modelo
que las des que ad. Housing First se manhengan flexibles para invertir en otros enfoques comprobados am‘]@ de uesam,uo urbano hgsm ‘en
que complemenlen a Housing First y reduzcan de manera considerable la falta de vivienda a nivel local. En la ciudad canadiense |as realidades v experiencias de Asia.
Medicine Hat, Alberta, viven cerca de 60 mil personas y actualmente todas ellas tienen donde dormir cada noche, gracdas
a Housing First. INDIA: La India Homeless Resource

Network (IHRN) es un consorcio de acceso
abierto que trabaja en investigaciones de
n hogar urbanas que
inales en Ia

A NIVEL MUNDIAL

ﬂsn El Consejo Interinstitucional \
a,

EEUL subre la falta de vivi

Ia federal
a las petsonas sin hogar. Impulsa
acciones. para alcanzar los objetivos
del plan estratégico federal para
prevenir la ecarencia de hogar y
garantizar GUE la misma en Estados
Unidos finalice .La aplicacion del
modelo Housing First, ha cambiado la
vida de miles de personas en decenas
de ciudades desde Estados Unidos.El
caso de los 70. 00D veteranos de
guerra sin hogar gue habia en EE UU

in|
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Ql todo el pais. _/ 2 e
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AMERICA LATINA: La Red
Latincamerica de Vivienda, "LA.H.N.”
se dedica a desarrollar proyectos de
investigacion comparada en  varias
ciudades latinoamericanas. Pretende
contribuir con recomendaciones  de
politicas nuevas de vivienda en los
gobiermnos nacionales ¥y municipales, asi
como  una serie de publmaclunes
_colaborativas cn el fin de estimular Ia
investigacion y el pensamiento creativa
sobrea la vmanda, Ia sostenibilidad
urbana, la pobreza y el slnhngansmn

AFRICA: El Centro de Financiamiento de Viviendas Asequibles en Africa
(CAHF, por sus siglas en inglés) ha estado operando como un grupo de
expertos independientes en Sudafrica desde mayo de 2014, siguiendo su
misién de hacer funcionar los mercados financieros de vivienda de Africa.
El trabajo de CAHF se extiende por todo el continente y cuenta con el
respaldo v la colaboracion de una variedad de patrocinadores y socios.
Su misién es hacer que los mercados financieros de Africa funcionen, con
espedial atencidn al acceso a la financiacidn de la vivienda para la
poblacion en riesgo o situacion de exclusion social, a través de Ia
diseminacidn de investigaciones e inteligencia de mercade, la provision
da apoyo estratégico y la participacién continua tanto en el sector pliblico
coma en el privade; apovando una mayer inversion, colaboraciones
intersectoriales y un enfoque basado en el mercado.

LES PERSONES SENSE LLAR: UN REPTE EUROPEU

Les persones sense llar, sent el collectiu meés afectat per l'exclusio social a Espanya i a Euro-
pa, no s'’han beneficiat historicament de l'aplicacio de les politiques de cohesid. Les mesures
implementades al llarg d'aquests anys han estat basades en cobrir necessitats basiques i
l'abordatge de situacions d'emergéncia. Les politiques necessaries, pero, han de ser integrals
a llarg termini i han de tenir com a objectiu 'eradicacio del sensellarisme.

Ja l'any 2010, amb motiu de lAny Europeu de Lluita contra la Pobresa i l'Exclusio, el Parla-
ment Europeu va considerar que en tots els Estats membres trobam persones sense llar i que
aixd constitueix una violacid inacceptable dels drets humans fundamentalest!. Per aixo, de-
mana al Consell que es comprometi a solucionar la situacio de les persones sense llar abans
de l'any 2015. Igualment sollicita a la Comissio que desenvolupi una ambiciosa estrateégia de
la UE com a part de l'Estrategia 2020, ja EUROSTAT, que recopili dades sobre les persones
sense llar a la UE per poder desenvolupar estrategies adequades.

9  Font ONU: http://www.undp.org/content/undp/es/home/sustainable-development-goals.html
10 Contingut de la imatge obtingut de diverses fonts des de la https://www.ighomelessness.org/online-hubes
11 P7_(2010)0499: Declaracio del Parlament Europeu de 16 de desembre de 2010, sobre l'estrateégia de la UE en relacié amb les persones sense llar.
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El Parlament Europeu, en aquesta Declaracio, dona suport a la consecucio de les seguents
prioritats:

» Cap persona que dormi al carrer.

» Cap persona que visqui en un allotjament d'emergéncia més enlla de 'emergencia propi-
ament dita.

» Cap persona que visqui en un allotjament provisional més enlla del necessari per aconse-
guir un allotjament decent.

» Cap persona que abandoni un recurs d'acollida sense opcions d'habitatge.
» Cap jove que es quedi al carrer com a resultat de la transicio cap a una vida independent.

Tot i el retard en la posada en marxa de politiques que abordin aquestes prioritats, el 2013 es
va aprovar el document "Confronting Homelessness in the European Union"™? que acompa-
nya la Comunicacio de la Comissio Europea al Parlament, al Consell, al Comite Economic i
Social i al Comite de les Regions: «Towards Social Investment for Growth and Cohesion -in-
cluding implementing the European Social Fund 2014-2020»3. En aquest document, dirigit
especificament (i per primera vegada com a prioritat de les politiques socials) a combatre el
fenomen dels sense llar, es marquen les prioritats de treball que interpellen les politiques so-
cials estatals en una triple direccio:

1. Desenvolupar politiques: en matéria d'habitatge, intervencio sociosanitaria, millora den
l'ocupabilitat, prevencio, participacio, garantia de rendes, actuacido en emergéncies, etc.

2. Millorar la governanca, els partenariats i el financament per combatre el fenomen dels
sense llar.

3. Mesurar i monitoritzar el sensellarisme en els estats membre i a nivell europeu.

Els objectius prioritaris de l'Estrategia 2020 de reduccio de la pobresa son claus per a la in-
clusio social de les persones sense llar i no seran assolibles si a la UE no hi ha una atencio
especifica que asseguri el seu impacte i la seva evolucio, tenint en compte que parlam de la
poblacid més exclosa de la UE. Particularment, en la lluita contra la pobresa i l'exclusio social,
'Estrategia 2020 pretén reduir almenys en 20 milions el nombre de persones en situacio o
risc de pobresa i exclusio social a la UE. La Comissio Europea i el Consell de Ministres van
adoptar l'Informe conjunt sobre Proteccio Social i Inclusio Social de 2010 i particularment en
relacio amb el sensellarisme es demana als estats membres l'elaboracid d'estratégies inte-
grades per a les persones sense llar, centrant-se en:

» La prevencio com la manera meés eficac per combatre el fenomen dels sense llar, posant
especial emfasi en la reduccio dels desnonaments i a reduir al minim els casos de perso-
nes que abandonen les institucions (com presons, hospitals o centres de salut) sense una
llar a on anar.

 Les politiques de provisid d'allotjament temporal o en situacions de crisi s'han d'orientar
cap a allotjaments més permanents.

e Lenfocament Housing First com a prioritat d'intervencio.

» Millorar la governabilitat incloent un fort lideratge de la principal autoritat publica com-
petent, la participacio efectiva de tots els actors clau i un consens sobre l'estrategia acor-
dada.

12 SWD (2013) 42 final. 20/2/2013.
13 COM(2013) 83 final
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A més, l'Informe conjunt sobre Proteccio Social i Inclusid Social de 2010, adoptat per la Co-
missid Europea i el Consell de Ministres, esmenta altres elements a tenir en compte en les
estratégies per a l'eradicacio del sensellarisme:

» Disposar d'informacio basada en evidencies i avaluacio de les politiques incloent dades
consistents sobre el sensellarisme a Europa.

e Formular objectius de forma clara i concreta ja sigui en la prevencio del sensellarisme o
en la reduccio de la seva durada, millorant la qualitat dels serveis o augmentant l'oferta
d'habitatge assequible.

 El paper de 'habitatge social i public com una de les principals solucions davant del sen-
sellarisme.

» Adaptacio als nous grups de risc com les persones migrants i temporers (treballadors
mobils).

Anys després, les propostes i recomanacions han quedat molt difuminades per politiques es-
casses per part de molts estats de la Unid Europea, o practicament inexistents com en el cas
d'Espanya.

No podem parlar de la lluita contra el sensellarisme a Europa sense esmentar a FEANTSA,
Federacio Europea d'Organitzacions Nacionals que Treballen amb Persones sense Llar i que
se centra exclusivament en la lluita contra la manca d'habitatge. Creada el 1989, FEANTSA
reuneix serveis sense anim de lucre que ajuden a les persones sense llar a Europa, amb meés
de 130 organitzacions membres de 30 paisos, inclosos 28 estats membres. La majoria son
federacions nacionals o regionals.

FEANTSA treballa per acabar amb la manca d’habitatge mitjangant les seguents accions:

e Entaular un dialeg constant amb les institucions europees i els governs nacionals i regio-
nals per promoure el desenvolupament i la implementacié de mesures efectives per aca-
bar amb la manca d'habitatge.

e Dur a terme i difondre investigacions i recopilacio de dades per a promoure una millor
comprensio de la naturalesa, l'abast, les causes i les solucions de la manca d'habitatge.

» Promoure i facilitar lintercanvi d'informacio, experiéncia i bones practiques entre les or-
ganitzacions membres de FEANTSA i les parts interessades rellevants, per tal de millorar
les politiques i practiques que aborden la manca d'habitatge.

» Augmentar la consciencia publica sobre la complexitat de la manca d'habitatge i la natu-
ralesa multidimensional dels problemes que enfronten les persones sense llar.

En resum, es pot afirmar que a Europa s'ha obert un nou escenari per a la reestructuracio de
les politiques d'atencio a les persones sense llar centrada més en la prevencio del sensella-
risme i la utilitzacid de 'habitatge com a eix d'intervencio, mitjancant els programes d’habi-
tatge social i el model Housing First. Aquesta transformacio de les politiques d'intervencio
amb el sensellarisme esta mostrant unes taxes d'éxit notables, destacant com a paradigma el
cas finlandés, anteriorment esmentat, i l'evolucid positiva de Regne Unit, Franca, Bélgica i
Holanda.
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El sensellarisme com a repte estatal i autonomic

Es de vital importancia comptar amb plans o estratégies que articulin les respostes que actu-
alment es donen al sensellarisme i que suposin un clar lideratge per part de 'administracio
publica. A aix0 se li ha de sumar necessariament una dotacio pressupostaria suficient i la im-
plicacio i delimitacio de les responsabilitats de diferents departaments, més enlla dels serveis
socials, per a l'establiment d'objectius clars de reduccio de l'abast del problema, mecanismes
de coordinacio i seguiment, etc.

El 6 de novembre de 2015, el Consell de Ministres va aprovar la primera Estratégia Nacional
Integral per a Persones sense Llar, un projecte que forma part del Pla d'Inclusio Social i l'ob-
jectiu és millorar l'atencio, reduir el nombre de persones que viuen al carrer i restaurar el seu
paper en la societat. El Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat va liderar l'elaboracio de
l'Estrategia, i va consensuar el document amb les organitzacions del Tercer Sector, amb altres
ministeris i amb les comunitats autonomes. L'Estratégia reconeix que hi ha fonts dispars d'in-
formacio entre les comunitats autonomes i les principals ciutats espanyoles, si bé diferents
recomptes apunten que el nombre de persones sense llar ha augmentat durant els ultims
anys. Entre les principals mesures destaquen afavorir l'accés a rendes minimes, el foment de
la mediacio familiar, impulsar suport en situacions de perdua d'habitatge, millorar l'ocupabili-
tat, afavorir contractacions o crear una xarxa de recursos. Precisament, un dels aspectes es-
sencials de l|'Estrategia té relacio amb aquesta Xarxa de Recursos. Precisament, un dels
aspectes essencials de 'Estrategia té relacio amb aquesta Xarxa de Recursos ja que diferents
experiencies, especialment al Canada i als Estats Units, conclouen que destinar una persona
sense llar a un habitatge, dins d'un ampli programa d'acompanyament social per aconseguir
la seva reintegracio, millora notablement la seva situacio personal, principalment el seu estat
de salut. LEstratégia contempla també la millora de l'accés a la sanitat d'aquestes persones.

Les linies estratégiques son cinc: la prevencio, la sensibilitzacio, la seguretat, la restauracio del
projecte de vida i la millora de la informacio. Lamentablement, ['Estratégia no només no esta
complint amb els objectius programats, sind que no compta amb financament per a l'abor-
datge del complex problema del sensellarisme. Els recursos econdomics destinats provenen
de les partides destinades a afers socials, bé des de les comunitats autonomes o bé des de les
corporacions locals, sent del tot insuficients i no implicant a altres arees com habitatge, sa-
nitat, etc.

D'altra banda, el sistema de politiques i estratégies autondmiques i locals és irregular i escas.
No totes les autonomies disposen de plans estrategics per a l'eradicacio del sensellarisme o
els mateixos no estan dotats pressupostariament. Destacam les iniciatives locals de Barcelona
(Pla de lluita contra el sensellarisme 2016-2020), Las Palmas de Gran Canaria (Pla Estrategic
d'Atencio Integral a Persones sense Llar 2017-2021), Saragossa (Primer Pla d'Atencio a Per-
sones sense Llar), Ajuntament de Madrid (Estrateégia Municipal per a la prevencio i atencio al
Sensellarisme 2015-2020), Comunitat de Madrid (Pla d'Inclusid de persones sense llar de la
Comunitat de Madrid 2016-2021) i els recents Plans d'Inclusié de persones sense llar de Ca-
dis i Granada 2018-2021. La resta de comunitats i/o ajuntaments, compten amb plans gene-
rals d'inclusio, en els quals s'inclou el sensellarisme, perd no com a plans focalitzats i
concrets del fenomen.
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Epileg

Les persones sense llar a tot el mon tenen una trista caracteristica comuna: totes son victi-
mes de violacions dels drets humans.

Segons calculs de 'ONU, hi ha més de 100 milions de persones sense llar a tot el mon.
Aquesta sorprenent xifra mostra que al mon els governs no han estat capacos de protegir els
drets humans i garantir que les necessitats més basiques de la seva poblacio estiguin cober-
tes. Globalment, el nombre de persones sense llar ha augmentat després de la crisi econo-
mica de 2008, en haver-se produit en molts paisos un increment de la desocupacio, la
inseguretat en el treball i la pobresa activa. Aquesta situacio s'ha vist agreujada en molts llocs
per les mesures d'austeritat dels governs, que han suposat una retallada de la despesa en ha-
bitatges socials i refugis per a persones sense llar.

Els métodes basats en 'habitatge han mostrat una alta taxa d'exit en paisos com Canada,
EUA, Portugal, Franca, Bélgica, Dinamarca o Finlandia. Housing First és tan revolucionari i in-
novador com simple: proporcionar a les persones sense llar amb més dificultats, directament,
com a primer pas i de manera permanent i incondicional, un habitatge. Aquesta metodologia
sumada als recursos vinculats a la salut i l'ocupacio, haurien de ser la pedra angular de la
intervencio, el desti de la qual no és altre que restaurar els drets que tot ésser huma ha de
tenir i que cap societat o retallada econdmica hauria de suspendre, drets tan essencials com
la Salut, 'Ocupacio, la Sequretat i 'Habitatge.

Sens dubte, els diferents estats i administracions tenen assignatures pendents de cara a
l'abordatge integral del fenomen dels sense llar:

Incrementar el coneixement: L'increment d'avaluacions i recomptes que indiquin dades reals.
Les dades disponibles ens indiquen que el sensellarisme no és un fenomen uniforme, sino
que hi ha diversos perfils diferenciats de persones sense llar que responen a solucions dife-
rents. Avancar en aquest cami seria fonamental per planificar solucions adaptades.

Incorporacio real a la politica: En els ultims anys han proliferat les estratégies i iniciatives
politiques per a l'abordatge del sensellarisme. No obstant aix0, aquelles estrategies que estan
demostrant a Europa ser eficaces son les que es converteixen en plans i compten amb pres-
supostos plurianuals per al desplegament de les seves mesures. A Espanya comptam amb
l'Estrategia Nacional Integral per a les Persones Sense Llar (ENISPSH), perd no compta amb
pressupost propi. El mateix passa amb els escassos plans locals o autondmics. Sense fi-
nancament, els plans no deixen de ser llistats de bones intencions.

Mobilitzacio ciutadana: La mobilitzacio de la societat al voltant d'una causa augmenta el seu
coneixement i disminueixen els estereotips, protegeix les persones afectades de patir discri-
minacio, delictes d'odi i agressions. A més, facilita el treball de les institucions i promou la
presentacio i posada en marxa d'iniciatives politiques. La societat mobilitzada es converteix
en un aliat poderds per a la solucio de problemes socials.

Innovacio en els models d'intervencio: Analitzant els resultats que fins al moment s'han ob-
tingut en la intervencio amb les persones sense llar i el seu cost, vam concloure que lluny de
ser eficient, suposa un cost economic important per a les administracions, amb uns resultats
poc encoratjadors. Els models d'intervencio tradicionals (albergs, centres de nit, menjadors)
es troben més a prop de la caritat i la beneficéncia que no de la restauracio dels drets socials
perduts. Centrats en la cobertura de necessitats basiques i el cobrament de prestacions, no
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s'ataca el nucli del problema i perpetuen situacions abocant a la cronificacio i la sindrome de
‘la porta giratoria“. Laposta per models innovadors mostra la seva eficacia, aixi com la digni-
ficacio de la persona.

Incorporacié de ['habitatge, salut i seguretat com a drets incloents: Es urgent el debat sobre
la incorporacio de 'habitatge com a dret subjectiu (i reclamable) i la incorporacio dels de-
partaments d'habitatge com a actors principals en les politiques socials. De la mateixa mane-
ra, laposta s'ha d'orientar cap a la creacio sistematitzada de recursos sociosanitaris especifics
i la proteccio de la seguretat i dignitat de les persones sense llar.

La prevencio: poc o res s'ha fet en aquest camp per evitar que les persones caiguin en l'espi-
ral que condueix al carrer. Per eradicar definitivament el problema cal proporcionar una so-

lucio estable als que estan sense llar, perd també evitar que caiguin més persones en aquesta
realitat.

Tenim al davant un repte, una lluita i un somni com a professionals d'allo social, com a ciuta-
dans i com a persones:

QUE NINGU NO VISQUI AL CARRER
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Resum

A més dels diferents centres d'atencio residencial que configuren els recursos de la Xarxa
d'inclusio social, cal dir que un aspecte clau per a l'accés a aguests recursos, és la importan-
cia de la valoracio de les persones ateses. Un procés que s'esdevé com l'eix central de la xar-
xa i que actua com a mecanisme de resposta i d'atencio a les necessitats més basiques de les
persones que es troben en situacio d'exclusio social o que estan en risc de patir-la.

Paraules clau

Valoracio, derivacio, persones sense sostre, inclusio social, collectius vulnerables.

L'equip de valoracioé i derivacié

L'equip de Valoracio i Derivacio (EVD) esta format per un grup de professionals de diferents
perfils: dues treballadores socials, una psicologa i una metgessa psiquiatra, aquesta a temps
parcial. La funcio principal d'aquest equip és atendre a qualsevol persona que estigui en situ-
acio d'exclusio social o en risc de patir-la.

La poblacio a qui dona cobertura son persones majors de 18 anys que es troben en situacio
d’exclusio social i que en el moment de la nostra atencid no compleixen el perfil per poder
ser ateses per cap altre servei especific, bé perqué no tenen els requisits personals per acce-
dir-hi o bé perqué encara no tenen la tramitacio administrativa gestionada i no estan en la
llista d'espera d'altres recursos socials adaptats a les seves necessitats personals, residéencies
per a discapacitats, residéncies de tercera edat, etc...

En resum podem dir que, juntament amb el diferents centres d'atencio residencial que con-
figuren la nostra xarxa d'insercio, donam la cobertura i atencio completa a qualsevol persona
que presenti una problematica social greu, be per malaltia fisica 0 mental o bé per manca de
recursos personals, familiars o econdmics.

LEVD és la porta d'entrada a la xarxa d’insercio social d'aquelles persones que presenten
qualsevol necessitat psicosocial i que no poden ser ateses per cap altre tipus de servei es-
pecific.

La nostra feina és la de valorar la seva situacio personal a través de l'exploracio social i psi-
cologica de les diferents necessitats que presenta, derivant-la al recurs de la nostra xarxa on
poder ser atesa de manera meés adequada. AixO no sempre €s possible ja que en ocasions, les
seves necessitats mediques, i sobretot les problematiques de salut mental, surten fora de les
nostres capacitats d'atencio, és per aix0, que encara que estem al seu costat, pensem que
existeix una important manca d'atencio residencial dins l'area de salut mental, que millori
l'atencio d’'aquestes persones que pateixen un estat actiu i cronic de la seva patologia mental.

L'EVD treballa atenent les demandes d'atencio i valoracio de les persones que ens arriben per
dues vies d'entrada. La primera son persones derivades directament de diferents recursos
socials, centres municipals d'atencio primaria, principalment casos que no tenen habitatge o
casos que, atés el seu procés de deteriorament personal, presenten dificultats per ser atesos
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des d'aquests centres. També ens referim a altres centres d'atencio social: unitats basiques de
salut, unitats de salut mental, unitats de conductes addictives (UCA), o centres hospitalaris de
la nostra comunitat.

Totes aquestes persones solen arribar amb un protocol de derivacid que ens explica la feina
feta en els esmentats serveis i amb una sollicitud d'atencio residencial; alguns d'aquests ca-
sos es treballaran conjuntament amb dos equips i altres, la gran majoria, passaran a dependre
exclusivament de larea d'insercio Social de UIMAS i concretament dels nostres centres
d'acollida.

L'altra via d'entrada arriba directament per part de la persona sollicitant i és l'atencio residen-
cial, bé perqué son nouvinguts que arriben a la nostra illa a cercar feina sense cap tipus d'or-
ganitzacio ni previsio per a la seva manutencio o bé perqué la seva capacitat econdmica no
els hi permet seguir pagant-se un lloguer on viure. Si aquestes persones no presenten una
situacio d'emergéncia greu i poden esperar uns dies, és l'equip de valoracid qui atendra la
demanda, explorant amb atencio la necessitat real de la seva peticio i quin es preveu pot ser
el seu proces personal dins 'area social, definint aixi la linia d'intervencio i el centre més ade-
quat per atendre la seves necessitats. Si per el contrari és un cas que presenta una situacio
d’emergencia greu que no pot esperar i necessita d'una atencid immediata, s'actua de la
seglent manera: si aquesta persona és contactada en el carrer i no ha estat mai en cap dels
recursos socials de la xarxa, lUMES (Unitat Mobil d'Emergencia Social) sera 'equip que valo-
rara la seva situacio d'emergéencia i li donara entrada temporal en el centre de Primera Aco-
llida. Si és una persona coneguda i que ja ha estat valorada en altres ocasions, 'lUMES decidira
si ha d'entrar en algun altre centre de la xarxa. Tant si és un cas com laltre, al dia seguent
s'informara a l'equip de valoracio per tal d'iniciar el procés d'atencid més acurat a les seves
necessitats psicosocials i es valorara el procés que conveé iniciar conjuntament amb l'equip
técnic del centre on quedara allotjat.

També es pot contemplar l'opcid que 'emergencia de persones que no han entrat mai a la
xarxa arribin directament al centre de Primera Acollida. Si és aixi, actuaran d'igual manera que
ho fa 'UMES. Si el cas pot esperar, sera l'equip de valoracid qui acollira la demanda, i si
l'emergencia arriba fora d'horari de l'equip de valoracio, sera el servei de Primera Acollida qui
realitzara la valoracio d'entrada informant al dia segUent a l'equip de valoracio i decidint con-
juntament si aquesta persona pot ser atesa per el servei d'aquest centre.

L'equip de valoracio també sera el servei que s'encarregara de portar a terme les seguents
funcions:

» Gestionar les llistes d'espera dels centres d'acollida de la Xarxa d'Insercio Social, portant el
control de les entrades i sortides dels diferents centres de la xarxa. Respecte a aquest
punt, hem d'explicar que tots els casos que surten de la Xarxa rebran l'atencio especifica
d'una de les treballadores de 'EVD, amb l'objectiu de realitzar les gestions necessaries per
tal que la persona atesa s'adapti a la seva situacio d'autogestio i autonomia personal. El
seguiment del seu cas fora de la xarxa d'insercio es dura a terme durant un temps adaptat
a la seva necessitat, per tal d'assegurar, que la seva sortida dels centres de la xarxa sigui
fructifera, €s a dir, intentarem aportar-li les eines i lacompanyament que necessita, per-
qué la seva situacid d'autonomia se consolidi i pugui viure de manera independent i
autbnoma. Una vegada que aquesta persona ha pogut accedir a un habitatge estable,
també l'ajudarem a connectar novament amb el centre municipal de serveis socials que li
correspongui per zona d'habitatge, per tal que sigui aquest servei qui s'encarregui de rea-
litzar el sequiment del seu procés personal.
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» Atendre les consultes i demandes d'assessorament d'altres centres i/o serveis que atenen
a persones en situacio d'exclusio social o potencialment excloses, aixi com també, arti-
cular la coordinacid necessaria per tal de valorar si la persona és un perfil que es pot
atendre als nostres centres.

» Coordinacio i articulacio periodica amb els professionals dels centres d'acollida de la xar-
xa d'insercio social, per tal d'establir linies d'actuacid conjunta i valorar l'actuacio a realit-
zar amb els casos que per algun motiu han estat exclosos dels centres d'acollida.

—Revisio dels Plans Individuals d'intervencio que realitzen els centres d'acollida quan
no s'’han aconseguit millores en la situacio del cas. Supervisio técnica dels casos que
plantegen una major dificultat en el seu procés d'insercio sociolaboral.

—Suport tecnic als equips dels centres de la xarxa d'inclusio social. Intervencio Sanita-
ria a la problematica de salut mental per part de la psiquiatra de l'equip de valoracio.
La funcio d'aquesta professional sera la de atendre a totes aquelles persones d'in-
sercio social, que pateixen una problematica de salut mental i que encara no reben
seguiment psiquiatric per part de la xarxa sanitaria de salut mental. L'objectiu es la
deteccio del problema mental per tal de derivar a la persona a la xarxa sanitaria el
mes aviat possible; coordinar-se amb els recursos sanitaris que aixi ho requereixin
per tal de poder dur a terme una millor atencio i cura de les persones que presenten
problemes mentals; assessorament als diferents centres d'acollida de la xarxa d'in-
clusio social sobre l'atencio i intervencio a realitzar amb les persones que pateixen
problemes mentals.

—Registrar la informacio en el sistema de registre del servei.

—Informar al cap del departament de les necessitats que es plantegen dins la xarxa aixi
com també la fonamentacio i promocio de la creacid de recursos adients a les ne-
cessitats detectades.

—Coordinacid amb 'UMES i amb els centres de la Xarxa. Seguiment de les persones
que viuen en el carrer juntament amb UUMES. La psicologa de l'equip de valoracio
també treballara amb les persones, quan es valori necessari, i que estan en els cen-
tres d'acollida de Ca l'Ardiaca i al de Primera Acollida. També intervendra amb les
persones que viuen en el carrer que necessiten atencio psicoldgica, sempre acom-
panyada de l'equip técnic d'UMES que collaborara amb la intervencid que es pro-
grami dur a terme.

—Atencio a les families amb menors a carrec que no estiguin empadronades a cap
municipi de Mallorca.

L'ATENCIO DES DE L'EVD A LES FAMILIES AMB MENORS A CARREC

La feina que es realitza des de l'equip de valoracid amb les families nouvingudes a la nostra
comunitat amb menors a carrec, que no estan empadronades a cap municipi de Mallorca, i
gue no tenen cap altra alternativa viable que no sigui quedar a carrer. No poden ser ateses
per els Centres Municipals de Serveis Socials de la nostra illa, i és per aquest motiu que l'equip
de valoracio s'’ha dotat d'un protocol d'actuacié per atendre de manera temporal aquestes
families de la seguent manera:

En primer lloc avaluarem el grau d'emergencia per tal de definir la situacio en la que ens tro-
bam. Si és una familia empadronada a Mallorca que es troba en la circumstancia de perdre el
seu habitatge, i no té cap altra alternativa viable a la seva situacio, la nostra funcio sera la
d'adrecar-la a la xarxa publica de serveis socials que li correspongui per municipi, per tal que
des d'aquest servei, pugui ser informada de les ajudes disponibles per situacions d'urgent i
greu necessitat.
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Si per el contrari ens trobam amb una familia nouvinguda a la nostra Illa amb menors a car-
rec, no empadronada a Mallorca, sera l'equip de valoracid qui, després de valorar la situacio
de la familia decidira si és necessari ubicar-la en el centre «Es convent» de la Fundacié Sant
Joan de Déu Serveis Socials -Mallorca, on 'IMAS té concertades 16 places. La seva estada en
aquest centre sera temporal, mentre es continua amb el procés d'atencio i sequiment de la
familia des de l'equip de valoracio.

No es tracta d'un recurs residencial de llarga estada sind un lloc d'estada temporal per situa-
cions d'emergencia, mentre s'explora en profunditat altres opcions mes adients que puguin
resoldre la seva situacio de manera estable.

El perfil de families que atenem es pot definir amb les segUents caracteristiques:

» Families amb menors a carrec que no poden ser ateses per altres serveis

» Families que no tenen cap altra alternativa familiar per l'acolliment del menor (padrins,
oncles etc..)

» Families que han rebutjat la guarda dels menors des de SPM

» Families compromeses que collaborin amb l'equip de valoracio, i que facilitin tota la in-
formacio que se'ls demana.

e Families que no siguin usuaries habituals dels serveis socials ni que provinguin del circuit
d'exclusio social. Ja que no es tracta d'atendre una situacio cronificada.

—Els menors en edat escolar han d'estar escolaritzats.

—Amb les families nouvingudes s'investigara i clarificara de manera oportuna si la
familia que atenem defuig de la justicia o de la intervencid del servei de menors, ja
que en tot moment treballarem amb claredat i collaboracio amb el Servei de Pro-
teccio al Menor.

VALORACIO DE LA INTERVENCIO AMB LES PERSONES DE LA XARXA D'IN-
SERCIO SOCIAL

Quan un acaba vivint al carrer, a Ca l'Ardiaca, a Casa de Familia o a qualsevol altre recurs de la
Xarxa d'Exclusid no és per haver comeés un delicte o per ser una «mala persona»; normalment
s'arriba a una situacio d'exclusio social greu per tot un seguit de factors entre els que, si que
també hi solen ser presents les males decisions (com en la vida de quasi tots nosaltres), perd
també les infanteses complicades, els problemes de salut, les ruptures de parella, etc. Aixi
doncs, un no entra a la Xarxa d'Exclusio per «esmenar» algun delicte o pena; pero tot i aixi,
les persones Sense Llar acudeixen als serveis d'acollida de 'IMAS i a parlar amb els professio-
nals de U'Equip de Valoracio, intentant justificar el perquée de la situacio en que es troben, com
esperant que se'ls «jutgi» o avalui com a persones, a que se'ls reprengui per les decisions que
han pres, o (en el pitjor dels casos) a que ni tan sols se'ls escolti.

Ser una persona usuaria dels serveis de la Xarxa o viure al carrer suposa trobar-se al darrer
esglad dins del procés d'exclusio social, perd no implica ser la darrera en l'esglad de la soci-
etat o la ultima en el mereixement de drets o atencio.

La majoria de persones que atenem des de 'Equip de Valoracio, venen sentint que han per-
dut la dignitat com a persones i per tant no es senten tampoc «dignes» de rebre ni atencio, ni

escolta real, ni calidesa,... Per tant, rebre a l'altre com es mereix, amb amabilitat, amb temps

www.revistaalimara.net

53


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

per escoltar, etc., suposa molt més que una norma basica d'educacio: és en si mateix una
accio reparadora. Si a més som capacos d'escoltar de veres, sense jutjar a l'altre (de vegades
no ho diem pero l'altre sap que l'estam jutjant), sense dir-li el que créiem que ha de fer: l'altre
sabra que té un espai en el que pot esser ell de veres i a on es torna a sentir «personan.

Les persones que es troben en un procés d'exclusio no necessiten consell ni que se'ls digui el
que han de fer; perque si ho fem, ho farem des de la «nostra» posicio (com a professionals:
psicolegs o treballadors socials), la «nostra» historia vital (probablement molt diferent a la
d’ells), les «nostres» necessitats i expectatives de futur. Només podem escoltar a l'altre des de
la seva historia i ajudar-lo a ordenar-la; i des d'alla acompanyar-lo perqué pugui connectar
amb el que realment necessita i és capag de fer. A partir del que l'altre vol (no el que nosaltres
creiem gue necessita) s'intenta trobar el recurs més adient. Malauradament no sempre exis-
teix el recurs adequat o si hi és no te places disponibles, i l'unic que podem fer és seguir
acompanyant i escoltant a la persona, perd aix0 ja és fonamental. Per molt que el cami sigui
dur, si un el fa sabent que té algu al seu costat a qui l'importa el que li passi i com es senti, el
cami es camina diferent, i un és capac d'aprofitar-lo per coneixer-se a si mateix, entendre’s,
acceptar-se i si cal també perdonar-se.

LA METODOLOGIA DE TREBALL AMB LES PERSONES
QUE VIUEN EN EL CARRER

A que ens referim quan parlem de persones sense sostre? segons la FEANTSA (Federacion de
Asociaciones Nacionales que trabajan para las Personas Sin Hogar, 1995) son les persones
que NO poden accedir o conservar un allotjament adequat, adaptat a la seva situacié perso-
nal, permanent i que proporcioni un marc estable de convivencia, ja sigui per barreres
econdmiques o altres barreres socials, o bé perque presentin dificultats personals per dur
endavant una vida autobnoma.

L'estat general de salut de les persones sense sostre és pitjor que el de la poblacié domicilia-
da. Fins i tot, el seu index de mortalitat és molt més elevat. Les seves condicions de vida i ha-
bits de salut son molt durs (males condicions per dormir, menjar, higiene..). | alhora,
dificilment s'apropen als serveis medics, i si ho fan es complica molt la presa de medicacio, la
confianca, collaboracio i seguiments medics.

Es per aixd que, seguint el model de la majoria de ciutats europees, 'EVD de ['IMAS, conjun-
tament amb la UMES (Unitat Mobil d’Emergencia Social) collabora estretament amb un equip
multi disciplinar (‘(ESAC’, Equip de Seguiment Assertiu Comunitari), compost per un professi-
onal en psiquiatria, un altra en infermeria i per ultim, un altre en treball social. L'element basic
d'aquest tipus de feina psiquiatrica i social és el contacte i la relacid interpersonal entre el
pacient i el treballador comunitari, ja sigui un professional social o de la medicina.

La intervencio amb les persones que viuen al carrer ha de ser flexible, adaptada a les neces-
sitats dels usuaris, garantint el seguiment individualitzat de cada un d'ells. Se'ls ofereix la pos-
sibilitat d'accedir als recursos de la Xarxa dInclusid de UIMAS. Es fa un seguiment i
acompanyament medic, i una valoracio de possibles trastorns mentals. Tot i que la duresa de
viure al carrer és extrema (condicions meteorologiques, inseguretat,...), molts d'ells no volen
accedir als centres de la Xarxa, i sol ser per dos motius. D'una banda, els costa conviure amb
altres persones, persones a les que no han triat i que tenen problemes i histories complicades
(com ells mateixos), i en molts casos també tenen addiccions o trastorns mentals. | d'altra
banda, haver d'acceptar normes (per poques que siguin), adaptar-se a horaris, i en general:
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que algu els digui el que han de fer. Les persones que fa molt temps que viuen al carrer,
s'acostumen a estar soles, a fer el que volen i com volen, i es tornen més intolerants amb els
comportaments dels altres.

Per tant, la nostra intervencid no pot anar dirigida a «convencer-los» d'anar a un centre, sin6
que haurem d'escoltar que volen i qué necessiten; ells son els protagonistes del seu propi
procés, i per tant han de decidir. Si no es té clar aquest principi un es pot sentir frustrat en la
intervencio, i sentir que no esta ajudant a l'altre, perqué ha triat viure al carrer en lloc de viure
a un Centre. Aixd no vol dir que es trobin bé vivint al carrer (tot i que molts d'ells diuen que
si), sind que l'alternativa, ara mateix, els agrada menys.

Aixi doncs, en alguns casos només podrem «acompanyar i escoltar», en altres potser si que
podrem treballar sobre la seva salut (fisica i/o psiquica), o sobre alguna addiccio, o fins i tot
sobre la seva propia historia vital.
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Resum

Amb aquest article es vol transmetre l'evolucio i el procés que ha seguit l'alberg de Ca
l'Ardiaca des de lany 2002 fins ara. Es volen donar a conéixer els procediments i la
metodologia actuals emprats pels professionals a 'hora de d'intervenir amb les persones que
arriben a l'alberg demanant acollida.

El centre de Ca l'Ardiaca es caracteritza per ser un alberg de baixa exigencia. Aix0 significa
que no es penalitza els residents per no voler fer cap procés d'insercio, a diferencia d'altres
centres residencials que també treballen amb persones en situacid d'exclusio, perd que
exigeixen una serie de requisits per poder accedir al seu servei.

Paraules clau

Persones sense sostre, inclusio social, centre de primera acollida, marginacio.

Introduccio

L'atencio a les persones sense sostre en la nostra illa ha sofert grans transformacions, perd
també a l'Estat espanyol i als diferents paisos europeus. D'aquesta manera, a nivell europeu
lany 2011 s'aprova la resolucid B7-0474/2011 que insta els paisos membres a eradicar el
sensellarisme extrem l'any 2020. A nivell nacional hi ha, a part dels «Planes nacionales de
accion para la inclusion social», l'«Estrategia nacional integral para personas sin hogar 2015-
2020». Tots aquests plans i estratégies, que actualment estan en vigor, fan una série de
recomanacions que canvien amb el temps, ja que, com la propia exclusio, el sensellarisme
extrem té unes fronteres ben mobils. Per tant, el primer motiu pel qual s’ha d'adequar
l'atencio a les persones sense sostre a la nostra illa, és la d'adaptar-nos a les recomanacions
que, constantment, fan les institucions nacional i europees.

Una de les caracteristiques propies de l'exclusio social en la nostra societat és el dinamisme.
Les fronteres de l'exclusio social, el fet de quedar-se al carrer, son canviants, molt canviats.
D'aguesta manera, podem veure els canvis en els darrers anys en la propia Xarxa que disposa
l'IMAS per atendre a aquest collectiu: creacid de nous centres d'atencid amb caracteristiques
diferents (Alberg de Manacor i Centre de primera acollida), desaparicid de centres (Turmeda),
canvi amb la metodologia de feina (Sa Placeta i Casa de Familia).

Algunes dades

A Ca L'Ardiaca també hem pogut observar aguest dinamisme. A mode d'exemple donarem
una série de dades extretes del sistema d'informacio de I'IMAS:

» La mitjana d'estada de les persones al centre l'any 2005 era de 11,49 dies, i l'any 2017 va
ser de 48,38 dies; és a dir, s’Tha multiplicat per 4 en un periode de 12 anys. Aquest fet ens
indica la dificultat que tenen les persones que arriben al centre per poder sortir-ne.
Darrera aquesta dada hi ha l'increment de places que ha sofert el centre en aguest mateix
periode, que ha passat de 42 l'any 2005 a 130 a l'any 2017.
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Nomeés aquest fet ja ens serveix també per parlar de metodologia de feina, ja que implica:
obertura de nous espais al centre; reorganitzacié del personal; contractacid de nous
treballadors per tal de professionalitzar les d'intervencions i plantejar estratégies
d'intervencio. Establir projectes d'intervencio individualitzats, dur a terme un seguiment
dels casos i valorar cada situacio per poder plantejar acords de sortida, derivacions als
recursos o permanencia a l'alberg.

» La mitjana d'edat de les persones ateses al centre l'any 2005 era de 3775 anys i lany 2017
va ser de 45,16, aixo vol dir que ha augmentat quasi en vuit anys la mitjana d'edat de les
persones. Crida molt l'atencio laugment, espectacular, de les persones majors de 65 anys
els darrers anys. Concretament l'any 2017 va augmentar de manera significativa.

Amb la incorporacié d'un nou model d'intervencio s'agilitzen els processos dels casos,
dels canvis de serveis i de les derivacions als recursos més adients en cada cas.

A finals de l'any 2002 es va posar en marxa l'Alberg de Baixa Exigencia de Ca 'Ardiaca, amb
una capacitat de 12 llits per a les mateixes persones, i amb dos treballadors que obrien i
tancaven el centre. Al llarg d'aquests quasi 15 anys, l'alberg no ha aturat de créixer fins a les
100 places actuals i 20 persones treballadores en plantilla.

L'objectiu del centre sempre ha estat el mateix: cobrir les necessitats basiques de les
persones sense sostre de la nostra illa que volen pernoctar a l'alberg.

A partir de l'any 2009, amb l'entrada en vigor de la Llei de Serveis Socials de la Comunitat
Autonoma, aquest objectiu del centre s'ha vist reforcat per larticle 25, que dona drets
subjectius a les persones que viuen a les llles Balears.

Es consideren necessitats basiques:

1. Lallotjament, l'alimentacio i el vestit.

2. L'accessibilitat a la informacio i als recursos del sistema dels serveis socials, sense que la
mancanca de recursos economics ni les limitacions fisiques ni intellectuals de la persona
puguin impedir-ho.

El programa experimental

Per aconseguir aquests nous objectius i la nova missio de Ca ['Ardiaca, fa tres anys ja es va fer
un Programa experimental perqué ens servis de prova i es varen contractar quatre
professionals amb perfil d'educacio social per a fer torns de mati i capvespre, de dilluns a
divendres.

Aquest programa ens ha servit per poder constatar que els canvis introduits han millorat no
nomes la qualitat del servei, sind que ens ha permés treballar les noves tipologies de
persones sense sostre que han arribat aquests anys al servei: persones amb meés edat,
persones que han sofert processos de deteriorament personal molt intensos, persones
immigrants sense cap tipus de documentacio, joves amb nulla capacitacid professional,
persones en situacio d'atur, majors de 50 anys, persones que han estat desnonades, persones
que, malgrat cobrin una prestacio, no poden llogar una habitacio, aixi com situacions
puntuals de sensellarisme per perdua del treball i que presenten dificultats per poder trobar
un habitatge assequible degut a l'augment desmesurat dels preus dels lloguers a Palma.
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El programa també ha ajudat a assignar professionals de referencia a les persones que
viuen a l'alberg. Aspecte de vital importancia pels processos que s'’han pogut seguir aquests
anys al centre.

També s’ha de fer notar que aquests anys s'ha pogut treballar un aspecte fonamental en el
sensellarisme, el dinamisme de les persones que el pateixen. Aquest dinamisme ens dur a
veure aquestes caracteristiques:

* Augment del nombre total de persones sense sostre a la nostra illa. Aqui hauriem de
recordar els dos recomptes de persones sense sostre que ha duit a terme la nostra
institucio els anys 2015 i 2017. Lany 2015 es varen comptabilitzar 156 persones vivint al
carrer i al 2017 varen ser 209 les persones comptabilitzades.

» Augment del collectiu femeni que pateix sensellarisme. Hem pogut constatar que aquests
darrers tres anys ha augmentat la demanda per part del collectiu femeni. Quan s'inicia el
programa al 2015, normalment quedaven places lliures. A dia d'avui, a més de tenir totes
les places cobertes, hi ha una major demanda.

* Augment del sensellarisme per perdua de treball, impagaments o pérdua d'habitatge.

e Persones que cobren una prestacid econdmica que abans podien llogar una habitacio
perdo que en lactualitat és molt dificil deqgut a lincrement dels preus dels lloguers i la
manca de habitatges disponibles.

» Major cronificacio de les situacions de sensellarisme. Com ja hem fet referéncia al principi
d'aquest article, la mitjana d'estada dels residents s'ha multiplicant per quatre en un
periode de dotze anys i el nombre de places que s'ofereixen en aquest mateix periode ha
passat de 42 l'any 2005 a 130 l'any 2017.

 Situacio sanitaria de les persones sense sostre. De cada vegada arriben persones mes
deteriorades al centre que necessiten empadronar-se per poder tenir accés a un metge
de la sanitat publica, aixi com poder tenir possibilitats de regularitzar la seva situacio
administrativa.

» Persones sense sostre amb caracteristiques demografiques cada vegada mes similars a les
persones integrades dins la societat. De manera progressiva es donen canvis sobre el
concepte i la idea que es tenia damunt la imatge de les persones sensellaristes.

Concretant la metodologia

A partir del 15 de juliol de l'any 2015 s'inicia el programa que dota de personal téecnic l'alberg
de Ca l'Ardiaca, canviant la metodologia de feina i d'intervencido amb els residents de l'alberg.
El fet de professionalitzar les intervencions genera canvis substancials en les respostes
d'aquests. De fet, s’ha observat una major valoracio, subjectiva, per part de les persones sense
sostre a la «professionalitzacio» de l'atencio que reben del centre.

El treball fet per les educadores socials es caracteritza per assumir les segUents funcions:

a) Tenir cura de les persones residents al centre, procurant la cobertura de les seves
necessitats basiques:

Donar resposta a les demandes del dia a dia de les persones que resideixen al centre. Des
de facilitar un servei d'higiene, a un de bugaderia (rentar la seva roba), de menjador, de
rober (on poden obtenir roba) o de consigna (a on guardar les seves pertinéncies).
Informar dels horaris i funcionament del centre, sempre tenint en compte una atencio
individualitzada dins un marc de convivéncia.
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b) Programar, avaluar i emetre informes del Projecte d'Intervencid Individual de les
persones al seu carrec, informant i implicant l'equip educatiu, coordinant-se amb la resta
de serveis i recursos implicats per a la consecucio dels objectius.

Quan una persona arriba al centre de Ca ['‘Ardiaca a demanar acollida, automaticament se
li facilita una cita per a una entrevista de valoracio inicial amb un educador social. Aquesta
figura sera el seu referent durant la seva estada al centre. A partir d'aquesta entrevista
inicial, es planteja l'elaboracid d'un Projecte d'Intervencié Individualitzada (PIl). Es
comenca una feina de coordinacio i vinculacio amb cada una de les persones que arriben
a Ca 'Ardiaca. Es proposa treballar cap a una serie d'objectius en funcio de les necessitats
de cada persona . Aquests objectius es plantegen i elaboren conjuntament amb la
persona concreta. Aquest Pll és dinamic i es va revisant a mesura que es va coneixent la
realitat de la situacio personal i dels canvis que es van donant mitjancant les intervencions
que es van duent a terme.

A partir dels objectius plantejats, se'ls orienta als diferents recursos depenent del perfil de
l'usuari. Conjuntament amb l'Equip de Valoracio i Diagnostic de I'IMAS es fan valoracions i
derivacions a recursos de la xarxa: el centre de Casa de Familia, l'Alberg de Manacor i el
centre de Sa Placeta.

Altres recursos utilitzats per l'equip educatiu son els destinats a la recerca activa de feina
(Palma Activa de |'‘Ajuntament de Palma, Patronat Obrer, el Centre d’Informacio i
Assessorament Sociolaboral per a Immigrant - CIASI del sindicat UGT-, ADECCO,
Consorci Ribas). Un recurs residencial al qual es fan derivacions per a les persones que
tenen com a objectiu prioritari la insercido al mon laboral, és el Centre Residencial
d'Atencio Temporal (CRAT).

Se'ls orienta també a recursos dinformacio de la seva situacid administrativa i se'ls
demada cites previs com el SOIB, padré municipal, centre de salut i serveis sanitaris,
estrangeria, consolats, etc.

Tot aix0 implica una coordinacid amb altres serveis externs a la xarxa: SEAP Creu Roja,
CRAT, Unitats de Conductes Addictives (UCA), Oficina d'Atencio a la persones Immigrants
(OFIM), Pastoral, Grup d’Educadors de Carrers i Treball amb Menors (GREC), Caritas, Llar
d'Ancians, Estrangeria, Casal Petit, Caritas, Fundacio Aldaba, Serveis d'Atencié Primaria,
Coordinadora Balear de Persones amb Discapacitat, etc.

Al comencament d'aquest itinerari, que s'aconsella a la entrevista inicial, es procedeix a fer
un seguiment dels moviments duits a terme per la persona usuaria. Es va donant un feed-
back de la seva activitat i possible transformacid de la seva situacio, compartint
experiencies, intencions i/o voluntat de canvis. Aquest feed-back es pot donar mitjangcant
entrevistes acordades o trobades informals a l'espai de l'alberg, segons les necessitats i
caracteristiques de cada cas.

El mes de maig del 2018, es posa en marxa el nou programa de Primera Acollida, situat a
Ca l'‘Ardiaca. Aquest fet implica uns certs canvis a I'hora de donar acollida a les persones
que mai han estat en situacio d'exclusio. Abans de l'existéncia de Primera Acollida, Ca
l'Ardiaca donava acolliment a aquests nous usuaris i a dia d'avui és el centre de Primera
Acollida, qui fa les primeres valoracions i derivacions. Aquest fet fa que des del nostre
centre es pugui du a terme una feina de seguiment dels processos mes exhaustiva.

Per altra part, cal dir que Ca l'Ardiaca assumeix quatre places per als casos que fan procés
amb la UMES. Ca [Ardiaca i la UMES mantenen contacte diari per regular i gestionar
acollides d'emergencia. Fins a lany 2018 la UMES estava ubicada a la Creu Roja i
actualment comparteix espai a Ca l'‘Ardiaca, juntament amb el centre de Primera Acollida.
El canvi d'ubicacio de la UMES i el nou programa de Primera Acollida han facilitat la
coordinacio entre els serveis.
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Pel que fa als perfils de les persones residents a Ca l'Ardiaca, aquest son molt diferents i la
intervencio i el projecte individual s'ajustara a les seves caracteristiques i necessitats. Al
comencament de la temporada d'estiu, a partir dels mesos entre marc i abril, arriben
molts d'estrangers amb la documentacio reglada i sense regular. El seu objectiu és trobar
feina. Normalment aquest collectiu resol aviat la seva situacid amb prou autonomia, pero
no per aixdo deixen de necessitar suport a les gestions de padro, inscripcio al SOIB,
orientacid als recursos de suport i orientacio laboral o qualsevol altre demanda o
necessitat personal. Hi ha casos que necessiten ser derivats a un servei especialitzat
d'inclusio i dur a terme el seu procés des d'alla. També es donen situacions a on es
temporalitza la seva estada a l'alberg, segons les seves necessitats i possibilitats de sortida.

Els collectius que tenen la mateixa intencio d'inclusio al mon laboral, perd que es troben
en una situacio irregular, feina illegal i ingressos irregulars, tenen més dificultats per sortir
de lalberg i sense establir acords la seva situacio es pot tornar cronica amb meés facilitat.

Els darrers anys ha augmentat significativament el nombre de residents majors de 65 anys.
Normalment, aquestes persones, cobren prestacions molt baixes o tenen dificultats
d'autonomia i no poden accedir a un habitatge. Amb ells, es planteja una feina de
conscienciacio de la seva realitat perqué acceptin un ingrés a la Llar d'Ancians. Aixi es
comenca a fer una recopilacio de la documentacio requerida per poder accedir a una
placa de prioritat social. Alguns necessitaran acompanyament per manca d'autonomia per
recollir la documentacio requerida. | fer els tramits oportuns. D'aqui la necessitat de
llacompanyament professional.

També ens trobam amb persones que, normalment viuen al carrer i que, en un principi,
'unic objectiu és que pernoctin al centre. Aixi es minimitzen els riscos i el deteriorament
que pateixen aquestes persones, cobrint la seves necessitats basiques amb un tracte de
respecte. Com ja hem dit, Ca ['‘Ardiaca és un centre de baixa exigencia i l'estada de les
persones no esta supeditada a cap proces.

Un altre perfil és el de persones amb conductes addictives que no reconeixen que tenen
un problema de consum o addiccio d'altra naturalesa. Es una feina molt dificil la presa de
consciencia de la problematica que tenen, trobar el moment en qué la persona vol fer el
canvi i iniciar un tractament. Malgrat que el consum d'alcohol i altres substancies
estupefaents esta prohibit dins el centre, no és necessari que la persona comenci un
proceés per poder romandre a l'Alberg.

Un altre collectiu que acudeix a demanar acollida és el de joves amb manca de
qualificacio professional i gaire suport familiar o sense xarxa social, en moltes
ocasions procedents del sistema de proteccid del Menor. Es important que el temps
d'estada a l'alberg sigui el minim possible, d'aqui la importancia de les intervencions
cap a la motivacio de la sortida.

També son atesos a Ca 'Ardiaca persones que surten de presd i no tenen recursos
economics ni suport de xarxa familiar i social, les quals també vénen al centre a cercar
allotjament. Els oferim ajuda en les gestions i tramits per percebre el subsidi
d'excarceracio i s'inicia amb ells un proces d'insercio.

El collectiu més vulnerable i amb menys possibilitats de sortida amb el que es treballa
és el collectiu femeni moltes vegades associat a problemes de salut mental, amb fills
tutelats per 'Administracio, experiéncies de vida molt dures, victimes de maltractament i
procedents de la prostitucio durant molts d'anys i sense cap experiéncia laboral. Molt
poques estan capacitades per poder incorporar-se al mon laboral i moltes duen anys a
Ca l'Ardiaca.

c) Complir amb les directrius dels manuals, protocols, reglaments i/o altres documents
generats i aprovats pel propi equip o per la seccio d'Inclusid de U'IMAS. L'elaboracio de
nous protocols i establir acords quant a canvis de dinamiques es consensuen a les
reunions d'equip.
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d) Fer intervencions educatives o re-educatives amb les persones acollides, tenint com a
finalitat el seu benestar i el de la resta del grup.

Durant la dinamica de la vida quotidiana, es donen espais que afavoreixen el vincle entre
el professional i els residents, i aixi es facilita un treball de motivacié cap a la implicacio
en el procés personal de cadascu. Per aconseguir-ho, les tasques quotidianes a Ca
l'Ardiaca son determinants. Cada referent s'encarregara d'implicar als residents de dur a
terme aquestes, mitjancant les quals es crea un vincle de collaboracid i motivacio del
seu proceés personal i, a la vegada, es converteix en una eina per a una educacio en
valors de manera transversal.

El personal educatiu intervendra sempre actuant des de la prevencid de conflictes, amb
propostes de mediaciod per evitar possibles consequencies que puguin perjudicar el
proceés personal que esta duen a terme la persona.

e) Qualsevol altra que li pugui ser encomanada pels seus superiors jerarquics en relacio a
les anteriors.

Estem davant un collectiu de persones que, per diferents motius, necessiten el suport i
acompanyament en aquesta etapa de la seva vida. El fet de tenir un professional de
referencia amb el qui s'estableix una relacio de confianca, disminueix el nivell d'angoixa i
confusid per part de les persones que romanen al centre. Aquestes saben que poden
dirigir-se al seu o la seva referent perque els orienti, per poder compartir les seves
inquietuds i preocupacions, facilitant la relativitzacio de la seva situacio.
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Resum

El centre de Sa Placeta és l'ultim refugi per a persones que estan en situacio de carrer i man-
tenen un consum actiu de toxics. Pertany als recursos de la Xarxa d'Insercio social de U'IMAS, i
és gestionat actualment per RAIS. Basant la nostra tasca diaria en els valors com la dignitat,
els drets humans, la igualtat, la solidaritat i el respecte absolut per la llibertat individual de ca-
da persona, treballem per a una millora de les condicions de vida de les persones que atenem
en el dispositiu.

Des de la cobertura de les necessitats basiques, com lalimentacio, allotjament, higiene i salut,
donem el seguent pas donant suport i promovent les capacitats de cada persona en la millo-
ra de les seves condicions de vida, respectant el moment i les necessitats de cada individu,
dins d'un programa d'atencié individualitzat (social, sanitari, psicologic i educacional) que els
permeti decidir quin sera el seguent pas.

Paraules clau

Exclusio social, sensellarisme, centre de baixa exigencia, reduccio de danys, conductes addictives.

Introduccio

El centre Sa Placeta €s un recurs integrat dins de la Xarxa d'Inclusio Social de l'Institut Mallor-
qui d'Afers Socials (IMAS). Té com a finalitat l'allotjament i la cobertura de necessitats basiques
de persones en situacio de sensellarisme i toxicomanies, oferint les millors condicions de vida
possibles i minimitzant conductes de risc, amb el suport d'un equip de treball socioeducatiu
que treballa la seva insercio social.

Hi conviuen homes i dones en una proporcid clarament desigual (80% homes, 20% dones);
persones que amb diferents histories de vida, sols i soles o en companyia arriben a demanar
atencio, ajuda i suport a l'unic servei de la Xarxa d'Inclusio Social del IMAS que permet el
consum actiu de les persones que aqui resideixen.

Es un centre de baixa exigéncia, que proporciona cobertura de les necessitats basiques
d'allotjament, salut, alimentacio, bugaderia, intercanvi de material de consum, els quals que-
den inclosos i incloses dins d'un itinerari individualitzat d'intervencio (atencio sanitaria, social,
psicoldgica i educacional) que els permet decidir quin sera el seguent pas.

Quan una persona arriba a la nostra porta demana suport, escolta, descans i alimentacio, i
des d'aqui, l'equip de professionals que forma part del centre de sa Placeta, posa en marxa
una maquinaria per sostenir, acompanyar, reflexionar, confrontar, valorar... de cara a que la
persona prengui les decisions que vulgui i estigui disposada a prendre. Saber esperar els mo-
ments, motivar-los és un treball fonamental dels i de les professionals, basant la intervencio
en allo que la persona estigui preparada per fer.

No hi ha un limit administratiu pel que fa a la permanéncia en el centre, sind que aquesta li-
mitacio vindra definida per l'itinerari individualitzat d'intervencié concretat pels diferents pro-
fessionals del centre.
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Objectius del servei

» Oferir serveis d'ajuda basica com informacio i assessorament i acceés a la xarxa de presta-
cions i recursos socials i assistencials, aixi com tramits burocratics.

« Facilitar un espai d'acollida i cobertura de les necessitats basiques.

 Realitzar una tasca preventiva que eviti el deteriorament de la persona que acudeix
al centre.

* |niciar una accio educativa i d'orientacio que permeti a la persona coneixer i poten-
ciar les seves possibilitats i habilitats i, a l'hora, que vegi la necessitat de fer un procés
de recuperacio.

» Derivar a serveis especialitzats en tractament de drogodependéncies en els casos en qué
sigui possible.

Perfil de les persones ateses
i dades d'atencioé

Al llarg del darrer any, han estat ateses en el centre de Sa Placeta 208 persones. Aquesta xifra
és la més alta dels darrers anys, amb una ocupacio que oscilla entre el 90% i el 100% de la
seva capacitat.

D'aquestes persones ateses al servei d'alberg, un 29,8% han estat derivades cap a recursos de
tractament o d'allotjament amb més estabilitat i suport, donant continuitat al procés de canvi
personal ja iniciat a Sa Placeta. Les sortides s'han produit a recursos de tractament per dro-
godependéncies com Comunitats Terapéutiques (Casa Oberta, Programa Base i Itaca) de
Projecte Home Balears, centres de deshabituacio i desintoxicacio (Andana i UPRA), tracta-
ments ambulatoris (Arrels i UCA's), aixi com a recursos de la Xarxa d'Inclusié Social, com pu-
gui ser al centre residencial de Casa de Familia.

El perfil majoritari d'atencié a Sa Placeta son homes, que representen un 80% del total de
persones ateses, en una franja d'edat compresa entre els 40 als 55 anys, solters o separats,
perd sense un vincle estable amb un entorn familiar o xarxa social de suport. El 44% han
tingut contacte amb el mon laboral en la seva major part activitats com la construccio. El
80% de les persones ateses son de nacionalitat espanyola i amb un temps de residéncia a
Mallorca extens.

Pel que fa a les dones ateses cal destacar que és una poblacio que acudeix menys als recur-
sos, tant d'allotjament com de tractament o de salut. Quan parlem de dones en situacio de
sensellarisme parlam d'invisibilitat, d'estigmatitzacio de fracas en moltes esferes de la vida, i a
aixd hi hem d'afegir un consum actiu de drogues, fet que suposa un doble estigma. La posi-
cio de desavantatge de les dones en la societat s'extrapola de manera exponencial a la po-
bresa, exclusio i addiccio, fora del mercat laboral, que ha empobrit historicament les dones
afavorint la seva exclusio econdmica i social. Sens dubte podem parlar de feminitzacio de la
pobresa, d'invisibilitat i d'estigma per addiccid en el cas d'aquestes dones.

Més del 50% han exercit la prostitucio i el 24% son victimes de violencia de génere amb al-
guna mesura de proteccio judicial. Al voltant del 52% de les dones presenten patologia dual.
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Consideracions claus en la intervencio
en el centre de Sa Placeta

Si no aconseguim una bona relacido amb qui acudeix al nostre servei, dificilment podrem in-
fluir sobre les persones usuaries. Generar un clima de confianca, de proximitat i de suport, és
treball clau i fonamental en el dia a dia de Sa Placeta.

Per aixd tenim en compte diferents aspectes en la relacio professional.

e Respecte mutu: Basant la relacio client-professional en la confianca des d'on ambdds
poden opinar, aportar i decidir. S'ha d'utilitzar la negociacid i l'acord.

» Acceptacio de la diferencia: dificilment tindrem la mateixa perspectiva sobre un problema.
Crear un bon clima de treball i collaboracio. No jutjar i ser empatics.

» Acceptacio de laltre: que la persona sigui capac de percebre que és lliure de prendre les
seves propies decisions, de voler canviar la seva vida o no, fet que ens ajudara a connectar
millor amb la persona. La decisio és seva.

» Capacitat d'influéencia limitada: no cal adoptar l'actitud de ser l'Unic servei que el o la pot
ajudar, perque no és cert i menys si la persona interessada no ho accepta. Cal cercar
collaboracio de familiars i persones properes.

» Comprensio empatica: entendre les seves emocions, sentiments i conductes. Si la perso-
na percep que l'entenem confiara professionalment amb l'equip.

» Autenticitat: Proporcionar claredat i autenticitat a la persona. Donar missatges clars i no
contradictoris.

« Calidesa i cordialitat: crear un ambient de respecte.

La forma de treballar i d'intervenir vindra marcada per com veiem la persona i com ens rela-
cionem amb ella, és a dir, la concepcio de l'ésser huma amb la qual partim és el que dirigira
tot el procés d'atencio i ajuda. Entenem la persona com un ésser ple de possibilitats i poten-
cialitats que no han pogut materialitzar-se o han estat interrompudes per diferents motius a
la vida. El marc d'intervencio que partim l'enquadrariem dins del corrent de pensament o es-
cola de 'humanisme.

Des d'aquest punt de partida recollim algunes claus o principis rectors que ens plantejaven
Berntein i Nietzel (1980) sobre les quals se sustenta la nostra tasca.

1.- Importancia de la percepcio subjectiva de la persona:

Cal centrar la intervencid en la persona, en com es veu ella mateixa i com interpreta el
mon que l'envolta. Treballem amb i per a la persona, amb els seus problemes, perd també
amb les seves virtuts; atenent la seva demanda, perd també els sentiments que té.

2.- Tendéncia al desenvolupament de les potencialitats.

Tota persona presenta de manera innata un potencial de creixement o desenvolupament
de si mateix, que l'orienta cap a la consecucid de metes positives, com ara l'equilibri,
l'amor o l'autorealitzacio. Centrar-nos en la persona i en les seves potencialitats permet
enfocar la nostra intervencio en el que aquesta persona és i en la relacio amb laltre, en
lloc de quedar-nos en els problemes que presenta. Sense cap mena de dubte, treballam
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amb els problemes de la persona, ja que, si no fos aixi, no tindria el lloc que ocupa, pero el
prisma amb que es veu és diferent: per afrontar les dificultats busquem alla on es poden
trobar recursos, en la propia persona.

3.-Responsabilitat de la persona amb el seu propi procés.

La persona és considerada en si mateixa com independent i plenament responsable dels
seus actes, sense plantejar-se causes subjacents.

Es per aixd pel que cal treballar per la promocio de la persona, perqué sigui particip de la
societat en la que viu. El que és important és tractar les persones com a ciutadans amb
drets i responsabilitats, els quals tenen capacitat d'autodeterminacié (fins al nivell maxim
que pugui assolir), tal com estableix els postulats del «counselling».

4.-La importancia de la empatia.

Apropar-nos a la comprensio de laltre situant-nos en el seu lloc. Base essencial per a la
intervencié que duem a terme. Una comprensio no nomeés racional o cognitiva, sind
també emocional.

5.- La intervencio centrada en el present.

La nostra intervencid se centra en el present, en l'experiencia de l'ara, procurant que la
intervencio sigui el menys directiva possible. Aquest treballar en el present no vol dir que
no s'aborden experiencies anteriors, sind que es porten al present i es «re-signifiquen» en
el moment actual.

6.- Lapoderament i la participacid com a vehicle de mobilitat social ascendent.

La participacio és un procés a través del qual les persones i grups milloren la seva capaci-
tat de:

e Estar informats
« Elegir qué fer
» Transformar les opcions en accions i resultats desitjats

L'apoderament implica passar d'un enfocament que considera les persones com a recep-
tors de caritat a una altra perspectiva que posa l'accent en els drets i en 'autonomia de les
persones com a ciutadans. Aquest nou enfocament té com a objectiu enfortir la capacitat
d'una persona per controlar la seva propia vida de nou i, per tant:

» En la reconstruccio de l'autoconfianca

* En la presa de consciéncia de les seves possibilitats i recursos i ser capac d'utilitzar
I mobilitzar-los.

* En ser capac de relacionar-se amb els altres i participar en les xarxes socials.

e Per tant, a més del reconeixement del dret de les persones a implicar-se en les de-
cisions que els afecten, la participacio és el cami perque les persones desenvolupin
les seves habilitats i la confianga en si mateixes.

7.- L'activacio social com a metodologia en la intervencio individual i grupal.

Quant als diferents models d'intervencié amb persones sense llar treballem i ens assentem
sobre uns valors que guien la tasca del nostre dia a dia.
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» Quant a la persona: entendre que cada persona €s Unica i irrepetible, i mostrar una

actitud constant de respecte a la diferéncia i a les decisions individuals encara que
aquestes no es corresponguin amb la linia d'intervencid marcada. Exigir de cada
persona atesa el mateix respecte cap als altres i cap a la tasca professional.

Vinculacié: afavorir la creacio de vincles que permetin lapropament i ofereixin
confianca i seguretat a les persones ateses.

Relacié: utilitzar la relacio com una eina fonamental en la intervencio social. Afavorir
una relacio professional honesta, flexible i propera, perd que inclogui la comprensio
dels diferents rols i limits clars que permetin coneixer la persona a l'abast de la nostra
intervencio.

Flexibilitat: adaptar les intervencions, els recursos técnics, els espais i els terminis a
la situacio individual que cada persona requereixi.

Globalitat i integralitat: reconeixer la persona com un ésser complet i complex
que transcendeix ampliament els processos d'exclusio que puguin afectar les pato-
logies que puguin patir. Actuar en consequeéencia, realitzant analisis que tinguin en
compte la globalitat i la complexitat i intervencions consistents a acompanyar les
persones i no als seus problemes.

Autonomia: assumir com a objectiu ultim de tota intervencid la consecucio d'uns
nivells majors d'autonomia que permetin a les persones ateses prendre decisions
sobre el seu procés i emprendre les accions oportunes per avancar-hi.

Empoderament: incloure, com a punt de partida de tota analisi, les capacitats i els
recursos personals que cada persona atesa posseeix. Dirigir la intervencidé derivada
d'aquesta analisi cap al reconeixement i l'activacio d'aquests recursos i aquestes
capacitats, independentment del grau de desestructuracio.

Baixa exigéncia: assumir l'assisténcia i la reduccié de danys com a objectius de la
intervencid per a aquelles persones més greument afectades, sense renunciar per
aixo a treballar intensament pel reconeixement i l'activacio de les capacitats perso-
nals. En algun cas dur a terme accions que contribueixin a negar que existeixin o a
substituir-les.

Qualitat: la recerca de la qualitat ha de respondre al compromis etic amb els ciuta-
dans que estan en pitjor situacio, reconeixent aixi el dret de ser tractats i atesos en
les millors condicions possibles. Qualitat orientada a satisfer les necessitats de les
persones que han d'atendre, orientada als resultats, orientada a 'excelléncia.

Coordinacié multidisciplinar de caire intersectorial: per a una tasca complexa
com és la facilitacio de la insercid social i laboral de collectius en situaciod de vulne-
rabilitat o d'exclusio social, hem d'avancar i fer l'esforc per treballar conjuntament
tant amb ladministracio com amb totes les entitats que treballen amb aquests
collectius, ja que, en clau de complementarietat, cada un podra aportar des de la
seva experieéncia, competencies i recursos.

Participacio social: participacio directa, plural i horitzontal com a instrument basic
en l'aplicacio de les diferents actuacions per reforcar una democracia responsable i
plena. Principal via per la recerca i construccio d'una societat més justa.

Eficiéncia i sostenibilitat: el model ha de garantir la millor utilitzacid social i
economica dels recursos, amb l'articulacio i implementacid de respostes amb ga-
ranties de viabilitat i sostenibilitat dels processos.

Creativitat: tenir 'actitud constant de buscar noves i millors formes d'intervenir, ar-
riscar-se a posar en practica nous metodes, models i activitats.
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» Transformacioé social: entendre la tasca de la intervencio social aqui descrita com
una aportacio en el context més ampli per contribuir, modesta perd significativa-
ment, a la consecucio de les transformacions socials necessaries per aconseguir una
societat sense exclosos, més justa, democratica i participativa.

Metodologia de la intervencio

Aquest servei inclou programes d'intervencio biopsicosocial i de rehabilitacio social, activitats
socioeducatives i programes ocupacionals al centre i fora d'aquest, corresponents a les
seguents arees d'intervencio amb els usuaris:

« Activitats de la vida diaria (AVD),
e promocio personal,

« salut fisica i mental,

e drets i prestacions socials,

» addiccions,

e salut mental i

¢ sensibilitzacio social.

Aquests serveis partiran de metodologies que desenvoluparan:

 Dissenys individualitzats d'intervencio,

* Intervencions grupals, tallers i activitats d'oci saludable, entre d'altres.

Tot aixo des dels seguents criteris d'intervencio:

s Flexibilitat. Es a dir, el funcionament del centre s'adequara a les caracteristiques de cada
persona.

e Personalitzacio. Els professionals desenvolupen un tracte individualitzat, fomentant la
captacio, empatia, la informacid i la creacio de vincles.

s Estabilitzacié. Es un centre de referéncia estable, en romandre durant tot l'any obert, du-
ent a terme una tasca de seguiment social i acompanyament per a les persones acollides.

e Coordinacio interna i externa.

La intervencio amb persones sense llar és un proceés, no un fenomen estatic, el que implica
que, primer, pot afectar moltes persones en situacio de vulnerabilitat residencial en diferents
moments de les seves vides. |, segon, que l'atencio ha d'estar formada per un conjunt de re-
cursos que vagi més enlla de la simple assisténcia a les situacions de necessitat, per poder
induir processos d'estabilitzacio, millora i canvi que procurin la integracio social de les per-
sones. Vist des d'un pla superior, les politiques tradicionals d'urgencia i cures assistencials
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(basades essencialment en albergs de curta estada i menjadors socials) han de donar pas a
altres on prevalguin la prevencio, l'estabilitzacié i el pas a la vida independent (accés i man-
teniment l'allotiament de llarga durada). D'aquesta manera, la intervencid amb persones sen-
se llar amb addiccions hauria de donar resposta a tres grans trams o arees d'actuacio:

1) Preventiva.
2) Satisfaccio de necessitats basiques i

3) Recuperacio i insercid social.

El Pla d'intervencid individual, també anomenat Programa d'intervencio individual, és l'eina
fonamental de treball amb tots els usuaris de Sa Placeta. La proposta d'objectius a treballar ve
marcada pel diagnostic fet per l'equip técnic, la proposta dels professionals de referéncia i la
demanda del propi usuari. Tot aix0 quedara reflectit en un pla intervencio individual, en que
cada un dels objectius proposats s'acompanyaran de les actuacions necessaries, concretes,
mesurables i comprensibles per a la persona usuaria, que es duran a terme per aconseguir-
ho. Aquestes actuacions seran proposades per l'equip professional i contrastades amb la
persona usuaria per legitimar aixi la seva implicacio i protagonisme en 'acompanyament in-
dividual. Lacord d'objectius i actuacions sera signat per ambdues parts, aixi com la data en la
qual es revisara. En el pla d'intervencio individual es recolliran aquelles actuacions que la
persona usuaria s'’hagi compromes a fer autbnomament, aixi com aquelles en les que sera
acompanyat per l'equip.

En lelaboracio del Pla individualitzat d'intervencio es parteix de la metodologia i criteris
d'intervencio ja exposats. No nomeés donem suport la nostra intervencio en el treball indivi-
dual, sind que generam diferents espais de treball grupal, on la participacio de les persones
ateses és fonamental, i ens permet abordar aspectes sociorelacionals, de comunicacio, d'en-
trenament d'habilitats socials, de gestio de conflictes i de participacio en el centre. La partici-
pacid en les activitats grupals reforca el sentiment de pertinenca, de cohesid i de
coneixement, genera sinergies que van meés enlla de la mera activitat. Igual que els espais
més informals de treball, la convivéncia, les activitats de la vida diaria i totes aquelles possibi-
litats que sorgeixen de manera natural des de la convivéncia i l'estada en un espai de re-
ferencia per a moltes persones en situacio d'exclusio, sense meés vincle social que el de Sa
Placeta. El treball grupal ens permet que la persona:

1. Es retrobi a ella mateixa.

2. Es retrobi amb el centre (amb altres persones usuaries, persones voluntaries, professio-
nals) a través dels espais grupals.

3. Es retrobi amb l'entorn comunitari (amb l'entorn veinal, amb la ciutadania, amb les em-
preses).

Entre els tallers i grups programats hi formen part:

o Area de salut: consum de menys risc, sexe segur i prevencid de malalties de transmissio
sexual, higiene i habits saludables i taller de meditacio i relaxacio.

« Area de convivéncia i social: assemblees, grups per habitacions de manera setmanal i ta-
ller d’habilitats socials i relacio practica amb l'entorn.

o Area d'oci i temps lliure: sortides culturals i d'oci (esdeveniments, exposicions...), excursi-
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o Area psicologica: estimulacio cognitiva i neurocognitiva.

o Area educativa: taller de autodependéncia, taller d'igualtat de génere, sessions "entre no-
saltres”.

Els tallers s'imparteixen setmanalment pels diferents professionals del centre en funcio de
l'area i contingut. La participacio en aquests tallers és de caracter voluntari, pero s'intenta
promoure la participacio activa, aixi com la vinculacio de la participacio en les diferents
activitats, a la consecucio dels objectius plantejats amb cada persona dins del seu pla indi-
vidual d'intervencio.

Reptes de futur

L'abordatge del centre Sa Placeta suposa una resposta residencial d'atencid d'emergéncia a
persones en situacio d'exclusio amb consum actiu de substancies amb reptes de futur im-
portants, que se centra en:

a) La millora de la qualitat del servei mitjancant:
» La millora de l'estat de les installacions

» La reduccio del nombre de places per tal de garantir la dignificacio del servei i evitar
llamuntegament dels espais de pernocta.

b) La millora dels processos d'intervencié mitjancant:

» L'augment dels dispositius de la xarxa d'atencio que permeti l'existencia d'una sortida
alternativa a Sa Placeta.

» La creacio de dispositius sociosanitaris que donin resposta a les necessitats de salut
dels/de les usuaris/aries amb major deteriorament, malalties croniques o palliatives.
Aix0 garantiria processos de convalescéncia i curacio dignes i complets.

» La possibilitat d'incorporacio a altres recursos de major exigencia, no condicionat a
'abstinéncia.

e La incorporacio real i efectiva de la perspectiva de génere en el centre, que garan-
teixi la intimitat, la igualtat i la no discriminacio, aixi com la prevencio i/o tractament
de la violéncia de genere.

» Transformar el paradigma tradicional assistencial del centre de Sa Placeta cap a un
model basat en ['habitatge com a dret irrenunciable.

|, abans de tot, treballar per la dignitat de les persones que atenem.
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Resum

Les persones en situacio o risc d'exclusio social necessiten una xarxa assistencial integral que
sols pot ésser proveida mitjangcant l'actuacio coordinada de diferents agents involucrats en
els processos d'inclusio, (entitats o institucions publiques, serveis socials, organitzacions del
tercer sector d'accio social, etc.). La Fundacio Social La Sapiéncia ofereix una atencio integral
de tipus residencial a persones en situacio d'exclusio social.

Els diferents programes que ofereix la Fundacié atenen totes les necessitats de la persona:
salut fisica, intervencid psicologica, atencio social i educacional. En la fase inicial de la inter-
vencio, es formula un diagndstic que permet precisar el tipus d'ajuda que necessitara la per-
sona usuaria. Des d’'una actitud empatica i propera, 'equip motiva i ajuda la persona usuaria
cap a un objectiu d'insercio social ajustat a les seves necessitats especifiques. La Fundacio
compta amb un equip de professionals que, des d'una linia d'intervencio interdisciplinaria,
atén cents de persones que passen pels seus serveis.

Paraules clau

Exclusio social, atencio integral, problemes d'adaptacio.

Introduccié. La Fundacioé Social
La Sapiéncia

La Fundacié Social La Sapiéncia (FSLS) ha estat la primera entitat a les llles Balears que ha
volgut assumir les necessitats de les persones sense llar i, en les diferents décades que fa que
treballa amb aquest collectiu, ha estat una entitat pionera a I'nora de crear serveis adaptats a
les necessitats noves que l'exclusio social ha tingut.

Des del moment de la creacio fins avui, la mateixa filosofia d'atendre les persones més ne-
cessitades ha estat present, a pesar que juridicament hagi canviat de nom.

Per iniciativa d'un grup de membres de 'Església de Mallorca, a principi dels anys 70, monse-
nyor Ubeda, bisbe de Mallorca, va autoritzar I'Us de l'antic collegi de Nostra Senyora de la
Sapiéncia, per cobrir la gran demanda de necessitats de la poblacio en risc d'exclusio i sense
habitatge. Aixi va ser com aquesta entitat va iniciar el cami que du fins ara.

L'any 1973, va comencar el recorregut amb l'acolliment de persones que no tenien lloc on
estar quan s'acabava la temporada turistica. Era l'acolliment La Sapiencia. Durant aquests
anys, es va crear la comunitat terapeutica Can Gaza i el casal del Puig dels Bous. En aquests
dos casals, s'atenien totes les persones que no tenien resposta d'altres institucions a causa
dels problemes de salut mental, de l'alcoholisme, I'heroina...

L'any 1980 es va constituir la Cooperativa Treball-Salut La Sapiéncia. Aquest mateix any es va
crear el servei de laborterapia (actualment grups d'inserci®), per donar suport a les persones
sense recursos i, alhora, iniciar un proceés terapéutic. El 1981, es va iniciar I'Hospital de Nit
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amb la finalitat d'atendre les persones marginades profundes, sense familia, sense feina, sen-
se subsidis ni pensions de cap tipus, sense possibilitat de sortir de Mallorca i sense capacitat
de poder defensar-se per ells mateixos.

L'any 1985, la Diocesi de Mallorca va deixar d'assumir les responsabilitats juridiques i es va
dotar La Sapiencia d'un estatut juridic propi, que passa a anomenar-se Associacido Marginats
La Sapiéncia, on a part de 'Hospital de Nit, es treballava en diferents centres com Can Gaza,
Son Ribes, Can Palerm, Puig des Bous... En aquests centres, es duien a terme diferents pro-
grames, com el Programa Reviure (per tractar les persones amb la problematica de l'alcoho-
lisme), el Programa Turmeda (per atendre les persones immigrants), el Centre Can Palerm
(residencia per a persones en situacio d'exclusio social).

L'any 2001, es va transformar juridicament en el que és avui (FSLS). | lany 2003 es va fer el
trasllat al centre Casa de Familia, des d'on es varen dur a terme dos programes que, actual-
ment, encara coexisteixen: el programa AIS (acollida i insercié social) i el programa AR (aco-
llida residencial). Per diferents motius, els altres programes que es feien, dependents de la
Fundacio, son gestionats per altres institucions.

Per tot aix0, crec que no és cap exageracio dir que a la FSLS hem estat sempre pioners a
ajudar les persones en situacio d'exclusid social a Mallorca. Hem creat programes per
atendre les necessitats que la societat demanava, abans que les institucions publiques se'n
fessin carrec.

En aquest moment, el titular del servei és l'Institut Mallorqui d'Afers Socials (IMAS) del Consell
de Mallorca i el gestiona la FSLS. Des de la creacio de la Xarxa d'Inclusio Social l'any 2003,
U'IMAS ha volgut donar resposta a les necessitats socials mitjancant 'anomenada Xarxa. La
FSLS, amb els programes respectius, va formar part el 2003 de la Xarxa propiament dita.

El concepte d'exclusio social

El concepte d'exclusio social és multidimensional i les multiples dimensions pertanyen a di-
verses arees d'intervencio. La manca d’'habitatge i de recursos materials propis, el transeun-
tisme, l'atur de llarga durada, la manca d'habilitats socials i relacionals, l'alcoholisme, el
consum de drogues, trastorns psiquics, la immigracio, situacions croniques de necessitat, la
dificultat d'insercio social, la desestructuracio personal i/o familiar, la distocia social, la manca
de salut, etc., son agents propis de la nostra realitat.

Des de la FSLS, entenem aquesta realitat des d'una concepcio biopsicosocial, diferenciable
d'altres grups que poden compartir la mateixa situacio d'exclusio social. Son les dificultats
personals envers una normalitzacio més o manco assolible amb relativa facilitat el que la
constitueix com a collectiu diferenciat del funcionament majoritari de l'organitzacié ciuta-
dana. Diverses causes i variables han abocat aquestes persones a formar part d'una minoria,
caracteritzada pel funcionament inadaptat segons els parametres de la nostra societat, aixi
com una série de conductes no acceptades socialment que les decanta cap a l'autoexclusio.
En suma, podem remarcar que l'estigmatitzacio social n'és el resultat.

Un percentatge molt elevat de les persones que atenem demanen ajudes molt concretes i de-

terminades: allotjament, alimentacio, higiene... Situacions que molts cops superen i sOn signes
externs d'una problematica molt més complexa i de la qual, normalment, no sén conscients.
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Podem extreure que un percentatge important de la poblacio atesa en els darrers anys, pateix
una problematica de salut moderada i/o severa, una problematica de salut mental i, alhora, és
una poblacio d'edat avancada. El binomi d'ambdos provoca una inseribilitat laboral nulla.

Les persones en situacio o risc d’'exclusio social necessiten una xarxa assistencial integral que
nomes pot ésser coberta mitjancant l'actuacid coordinada de diferents agents involucrats en
els processos d'inclusio (entitats o institucions publiques, serveis socials, organitzacions del
tercer sector d'accio social, etc.).

La FSLS proporciona una atencio inte-
gral de llarga estada a persones
en situacioé d'exclusio social

Com ja s’ha dit abans, la FSLS desenvolupa una activitat unica a les llles Balears, ja que ofereix
un servei ampli a les persones en risc 0 exclusio social; té una idiosincrasia particular que ha
aconseguit mantenir-se per sobre de les modes o d'interessos per aconseguir, com a minim,
millorar la qualitat de vida de les persones que atenem, que al cap i a la fi és el sentit de la
nostra feina diaria.

La FSLS dona resposta a la necessitat canviant de les persones que atenem, sempre tenint
present el suport inestimable dels recursos, tant interns de la mateixa Fundacioé com externs.

Limpacte que aquest servei ha tingut al llarg del temps és molt interessant i valuds. A curt
termini, aconseguim cobrir d'una manera ben digna les necessitats basiques de les persones
ateses, com alimentacio, higiene, descans, atencid sanitaria... A mitja termini, malgrat que
sovint ens pugui paréixer utopic, perseguim la reinsercio de la persona, com a minim, en el
teixit social del seu entorn proper i la reincorporacio sociolaboral en el millor dels casos. Tot
emmarcat en el foment del maxim nivell d'autonomia personal assolible en funcié de les
competencies personals i dels recursos a l'abast en la nostra comunitat.

La pretensio de la FSLS és ésser un recurs en qué la reflexio i 'abordatge de les necessitats
que cada persona presenta siguin tractats de forma temporalitzada i sempre acompanyats,
orientats i supervisats en la trajectoria per diferents professionals que condueixen el Pla
d’Intervencio Individual.

La finalitat que no voldriem perdre de vista mai €s que cada persona pugui assolir la seva vida
de forma autdonoma i desinstitucionalitzada, i si no és possible, cercar el recurs comunitari

adequat a la seva problematica.

Per poder entendre la complexitat de la nostra Fundacio, a continuacio presentam l'organi-
grama seguent:
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Esquema 1. Organigrama de LSLS
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Com hem enunciat abans, al centre Casa de Familia hi ha dos serveis:

a) AIS (acollida i insercio social)
b) AR (acollida residencial)

Abans els objectius i els perfils de les persones que resideixen a cada servei eren molt dife-
renciats, perd de cada vegada es pot observar menys aquesta diferencia. El programa AlS té
actualment moltes persones en situacid d'espera per poder passar al servei d’AR. La gran di-
ferencia que hi ha és que les persones del servei d'AlS han de sortir del servei de les 9 del
mati fins a les 13 h, mentre que les persones del servei AR hi poden estar les 24 hores del dia.
Més endavant, explicarem les diferéncies que hi ha entre els dos serveis. Ara explicarem el
que hi en comu entre AIS i AR.

L'objectiu general:

e Evitar el retorn al carrer, millorar la qualitat de vida i aconseguir la integracio social.

Els objectius especifics:

» Coneéixer la problematica fisica, psiquica i social de les persones residents en general i de
cada persona en particular.

» Cobrir-ne les necessitats basiques: allotjament, alimentacio, higiene/neteja personal, bugaderia.

e Proporcionar ajuda personal: atencid medicosanitaria, gestions socials, suport i reforg
psicoafectiu.

» Atendre el problema de l'alcoholisme i les consequencies: desintoxicacio previa a l'ingrés
(si cal), manteniment i consolidacio de l'abstinéncia.

» Recuperar les relacions familiars de les persones residents.
e Fomentar 'autonomia personal i la recuperacio de les capacitats, quan sigui possible.

e Planificar, programar i executar coordinadament els diferents projectes i activitats cultu-
rals, ocupacionals i recreatives per d'aconseguir el dinamisme del centre i, amb aix0,
l'atencio integral a la persona.

 Establir les vies adequades per aconseguir un ambient familiar en la vida de la Casa de
Familia i la participacio activa de tothom.

e Donar suport a un procés d'insercio social, estimular-lo i motivar-lo.

» Derivar la persona al servei exterior més adient per la seva situacio: residencies de tercera
edat, pisos tutelats, centres de dia...

Els dos programes tenen fixat un espai de reunié setmanal amb la treballadora social de la
Unitat de Valoracio de U'IMAS i, si €s necessari, s'estableixen els contactes telefonics que si-
guin necessaris per explicar els casos valorats i per programar una data d'entrada i el proce-
diment que s'ha de seguir (si és el cas), abans d'entrar al servei. Diariament es manté el
contacte amb la UMES (Unitat Mobil d’'Emergencia Social) perqué ens informin de les perso-
nes que no dormen al centre cada vespre i el motiu pel qual no ho fan.
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Metodologia aplicada

La manca de recursos especifics per atendre problemes de salut mental i demencies, conju-
gada amb les addiccions i altres problematiques, i un efecte de crida sobre la poblacio itine-
rant que exerceix el tipus d'activitat economica que hi ha a Mallorca, fa que coincideixin en el
nostre recurs una gran varietat de situacions a les quals no podem atendre sense la implica-
cio d'altres entitats i serveis tant publics com privats.

Els equips de la Casa de Familia estan formats i habituats a fer les seves tasques tant de ma-
nera interdisciplinaria com multidisciplinaria, sempre professionalitzats i amb funcions clares
per a cada categoria professional. També és habitual la coordinacio i collaboracié amb altres
serveis i destaca la capacitat de resposta davant imprevistos i realitats noves. La prioritat
sempre posada en la persona usuaria i en l'ajuda professional que se li pugui oferir. S’ha de
dur una avaluacio continua de les necessitats de cada persona per poder donar resposta in-
dividualitzada i adequada al procés de cada individu.

L'equip técnic es reuneix amb diferents recursos tant externs com interns per poder fer el Pla
d'intervencié individual (Pll) de cada persona. Les reunions internes que es fan son les
d'equip, les de seguiment, les reunions d’EVD, les de l'equip técnic amb l'equip de Gl (grups
d'insercio) i les reunions del personal técnic del centre Casa de Familia per fer un seguiment
dels tallers que es duen a terme.

Les reunions externes es fan amb tots els recursos comunitaris amb els quals hi ha coordina-
cio per atendre aquestes persones en el servei i aixi poder elaborar el Pll conjuntament.

A part de l'atencid d'higiene i de salut, un dels objectius principals és que la persona pugui
desenvolupar petites tasques d'una manera autdbnoma, que entengui la seva situacio; re-
forcar la confianca en ella mateixa i animar-la perque comenci un proceés per poder millo-
rar la seva realitat.

Aquests objectius es poden dur a terme amb entrevistes individuals i de seguiment, tallers
d'higiene i salut, tallers d'oci, sortides amb professionals... En aquest sentit, 'acompanyament
és imprescindible per poder dur a terme un procés de qualitat en l'atenci¢ de la persona.

La Fundacio compta amb un collectiu de professionals, formats en els ambits de la psico-
logia, del treball social, de l'educacio social, de 'ambit sanitari de rehabilitacioé terapéutica,
que des d'una linia d’intervencid interdisciplinaria i de metodologia cientifica basada en
l'evidéncia, lluita dia a dia per atendre els cents de persones usuaries que passen pels ser-
veis de la Fundacio.

Per materialitzar les diferents intervencions que permetin assolir els objectius acordats amb
la persona usuaria, necessitam recollir tota la informacié possible sobre la seva situacio i
valorar des d'una Optica realista quines possibilitats i aptituds hem de tenir en compte. Per
aix0, establim reunions de personal i registres d'informacio general, i de seguiment de l'ac-
tivitat quotidiana.

Totes les categories professionals tenen autonomia d'actuacio en el seu ambit i han de
transmetre totes les seves observacions a la resta de professionals i deixar la presa de decisi-
ons que puguin incidir sobre el procés de la persona per a les reunions de valoracid que es
fan amb la resta de personal técnic i de coordinacio.
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L'equip tecnic es coordina periddicament amb totes les institucions publiques que participen
activament en la millora de qualitat de vida de les nostres persones residents i en el Pl
U'IMAS, les unitats de salut mental (USM), els hospitals de la xarxa publica, la Unitat Comu-
nitaria de Rehabilitacid (UCR) per a persones amb trastorn mental greu (UCR), les unitats de
conductes addictives (UCA), la unitat de desintoxicacio alcoholica (UPRA), Caritas, Creu Roja,
U'Ajuntament, el GREC... Es treballa, doncs, des d'una visid comunitaria amb la finalitat que la
persona usuaria sigui particip de la xarxa normalitzada que la societat ofereix.

En definitiva, des de la metodologia basada en l'evidencia cientifica i el suport huma i profes-
sional, la FSLS fa feina dia a dia per integrar les persones sense llar, atenent a les particularitats
propies de cada persona usuaria i collaborant activament en el procés de la insercid social i
la millora de la qualitat de vida de les persones ateses.

Tot i l'esforc de tots els serveis involucrats en el procés individual i tot i donar un suport inte-
gral a la persona, hi ha una série de problemes que ens afecten directament —ja sigui per
mancanca o per deixadesa dels altres i a pesar que son responsabilitat d'altres institucions i
no de la FSLS. Tot i que no ens pertoca i com que consideram que les persones que son als
nostres serveis no han d’haver de patir les consequéncies d'aquestes mancances, hem hagut
de «reinventar» solucions. Podriem esmentar-les totes, perd ens centrarem en les que con-
sideram meés importants per la poblacid que atenem:

SALUT MENTAL

Cal destacar que la Casa de Familia és l'unic recurs de la Xarxa d’Inclusio que disposa d'area
sanitaria. Aquest fet afavoreix que moltes de les persones que son ateses per altres centres i
que presenten algun problema de salut (fisica o mental) arribin a ingressar tard o d'hora a al-
guns dels nostres serveis, quan en principi no en son el perfil. Cal remarcar els casos de per-
sones usuaries amb patologies croniques que necessiten una atencid meés constant.

La patologia psiquiatrica continua essent la més nombrosa entre les persones usuaries de
tots els programes, amb tot el que aixd suposa: nombre elevat de consultes externes a les
USM de referéncia, seguiment molt exhaustiu del seu procés, gran quantitat de medicacio
diaria, ingressos hospitalaris frequents...

També és destacable el nombre les persones diagnosticades de deteriorament cognitiu que
atenem. La causa pot ésser organica o secundaria al consum abusiu d’alcohol durant molts
d'anys. Amb tot aix0, es fa imprescindible una intervencid en xarxa amb altres serveis co-
munitaris, amb la finalitat de donar un servei integral amb la millor qualitat i que inclogui
totes les arees d'intervencio (psicoldgiques, mediques, socials i laborals) per cobrir i aten-
dre les seves necessitats.

No obstant aixd, hem trobat certes limitacions en alguns casos, en qué la problematica psi-
quiatrica supera els nostres recursos, tant personals com materials, i ens fa plantejar la ne-
cessitat de disposar d'un altre servei més adient per garantir no tan sols la seva seguretat, sind
també la de la resta de persones usuaries i de personal del centre.

Tot i que des de la Casa de Familia feim un esforc, any rere any, per adaptar el nostre servei a
la poblacio que tenim i a la que ens arriba amb l'objectiu d'estabilitzar la patologia psiquiatrica
i tot i que comptam amb el suport dels recursos comunitaris ja esmentats, com les USM que
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de manera ambulatoria fan el seguiment, nosaltres continuam reclamant més serveis psi-
cologics publics i millors per garantir que les persones usuaries puguin sortir de la Xarxa
d'Inclusio i siguin atesos per recursos especifics de salut mental.

Per aquesta mancanca, a meés de treballar amb tots els serveis de salut mental, al nostre re-
curs hem detectat la necessitat de crear tallers propis i especifics per a aquests tipus de per-
sones usuaries amb l'objectiu de treballar aspectes propis de la patologia i les consequéncies
que se'n deriven socialment, fomentar-ne la vinculacio i l'adheréncia al centre, millorar-ne les
capacitats, fomentar-ne l'autonomia i estabilitzar-ne la simptomatologia psiquiatrica. Aquests
tallers son els seguents:

Taller de creativitat

Poblacio a la qual s'adreca: persones del centre que no disposin de recurs extern.
Continguts: pintura i manualitats

Objectius: explorar les capacitats creatives, de relaxacio, ocupar el temps lliure, estructurar el
dia, identificar els problemes que després es poden tractar individualment. Valorar les capacitats.

Taller de dones

Poblacio a la qual s'adreca: dones del centre

Continguts: estiraments, relaxacio, exposicio de temes relacionats amb la salut, l'autoestima i
l'estat d'anim, debat i dinamiques

Objectius: donar un espai d'acollida a les dones on puguin parlar del que els preocupa i se
sentin escoltades i acompanyades. Fomentar el vincle i 'adherencia al recurs.

Seminari d'addiccions

Poblaci¢ a la qual s'adreca: persones amb la problematica de consum de toxics, com l'alco-
hol (a consequencia del percentatge tan important que en tenim en la nostra poblacio),
també es pot extrapolar a altres conductes de consum de toxics.

Continguts: que és l'alcoholisme i/o el consum de toxics i les fases, les consequencies nega-
tives del consum d‘alcohol i altres toxics, els factors de riscs, la presa de decisions, les habili-
tats socials, l'oci i el temps de lleure, etc.

Objectius: coneixer la malaltia, el manteniment d'abstinencia i la prevencio de recaigudes.

TRASTORNS NEUROCOGNITIUS

En la memoria del 2017 consta que el 21% de les persones que empren els nostres serveis
tenen el diagnostic de trastorn neurocognitiu, i el que predomina és el trastorn neurocognitiu
major per consum d'alcohol, més conegut com la sindrome Wernicke-Korsakoff. Aquesta
sindrome es caracteritza per diversos graus d'amnesia, en que experimenten confusio mental
caracteritzada per desorientacio, falta d'atencio i mala capacitat de resposta.
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Les persones amb aquesta sindrome tenen un grau d'afectacio important de la memoria i no
son capacos de retenir cap informacio nova. A més, presenten confusid mental, fet que fa
molt dificil garantir-ne la seguretat. A aix0 s'afegeix que el nostre recurs és de régim obert i,
per tant, tenen lliure disposicio per entrar al centre i per sortir-ne, cosa que els deixa en situ-
acio de vulnerabilitat.

Les derivacions d'aquestes persones a centres especialitzats es fa practicament impossible
per la burocratitzacio que suposa aconseguir el grau de dependéncia i, una vegada aconse-
guit, s'entra en unes llistes d'espera que no avancen. Aixd implica que hi ha menys rotacio de
places i que les persones ateses es converteixen en una poblacio estable en el nostre recurs.

Per a aquest perfil, hi ha programada l'activitat seguent:

Taller d’estimulacié cognitiva

Poblacio a la qual s'adreca: persones del centre
Continguts: jocs, fitxes i dinamiques

Objectius: estimular per frenar el deteriorament i millorar les capacitats cognitives. Detectar
problemes psiquics i/o neuroldgics.

PERSONES SENSE DOCUMENTACIO

Des de la FSLS, es continuen atenent aixi com es pot les persones excloses del sistema naci-
onal de salut. Les persones acollides en situacio irregular o les que no han cotitzat suficient a
la Seguretat Social o les que no tenen la documentacio actualitzada, queden automaticament
sense assisténcia sanitaria (atencio especialitzada, proves complementaries, medicacio...).

A més, s'’ha de tenir en compte que hi ha un nombre elevat de persones que no té recursos
econdmics per poder assumir el cost de l'assistencia sanitaria que necessiten i s’han de limi-
tar a intentar no emmalaltir. Voldriem destacar la bona predisposicio dels professionals sani-
taris dels diversos hospitals que fan tot el possible per continuar atenent els pacients,
sobretot els que tenen patologies més complexes i delicades. Els problemes més importants
els trobam a 'hora de fer una primera derivacio.

Ara, i cada cop més, continuen arribant persones que no tenen dret a les prestacions sanita-
ries. Des de la FSLS, aquestes persones son ateses de la millor manera possible i amb la qua-
litat assistencial maxima. Quan sén persones de la Casa de Familia per a nosaltres tothom té
els mateixos drets i els intentam oferir una cobertura sanitaria de qualitat. Tant el personal
meédic com el sanitari procura dispensar l'ajuda i l'atencid en tot el que necessiten, tot i que
saben que no els podran derivar a serveis externs i que no podran fer diagnostics definitius,
pergue no es tindran resultats de proves complementaries (analitiques, RX, ecografies, etc.).

Quant a la medicacio, la Fundacio assumeix el cost dels farmacs de totes les persones que no
tenen ingressos economics.

www.revistaalimara.net

83


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

Area de Convivéncia

Un dels punts més importants dels nostres serveis és que les persones residents puguin gau-
dir d'una convivéncia tranquilla i alhora que les persones més febles siguin respectades i que
no hi hagi abusos de poder d’'unes persones envers les altres. Perqué aquesta convivencia si-
gui possible, a part de tenir estructurats els serveis amb normatives i horaris, feim seminaris,
tallers i activitats grupals.

Per 'exit, tant de participacid com d'adheréncia que han tingut els tallers que feia la psicologa
(esmentats abans), s'ha decidit que una persona tecnica de referencia amb perfil de monitor
terapeutic o monitora terapéutica tengui l'Unica funcid de dur a terme els diferents tallers i
d'organitzar les activitats d'oci i de temps lliure.

Aquesta persona es dedica a fer diferents tallers, preparar les sortides d'oci, la preparacio de
festes a la casa, etc. per dinamitzar totes les persones usuaries que resideixen als nostres
serveis.

Es fan tallers d'estiraments, de ruta saludable, de fotografia, de pintura, de relaxacio, de jocs...
El fet que les sortides siguin setmanals fa que les persones que hi participen es vagin conei-
xent i que es crein vincles entre elles.

A més d'aquestes sortides setmanals, tot el centre Casa de Familia feim dues vegades a l'any
(primavera i tardor) una paella a Binissalem per a totes les persones de la Casa. Aixi mateix,
també es fan altres sortides generals, com per exemple el Pancaritat per menjar panades,
sortides a la platja...

Explicarem a continuacio les diferencies (més bé fisiques dels dos serveis que hi ha a la Casa
de Familia).

EL SERVEI D’ACOLLIDA | INSERCIO SOCIAL (AIS)

Es un servei que té per objectiu la insercid social de les persones usuaries. Es d'acollida tem-
poral, amb manutencio i allotjiament per a persones en situacio o risc d'exclusio social.

Ocupa tres plantes del centre Casa de Familia (CF), entrant pel carrer de la Pietat, 5, de Palma. Als
pisos hi ha les habitacions individuals o compartides, serveis, sales d'estar, despatxos i habitacions
dels monitors i monitores, | dependéncies per a roba i neteja. A la planta baixa, hi ha la recepcio,
despatxos del personal técnic i de coordinacio, i el menjador. La cuina, la sala multiusos i les de-
pendéncies de l'area sanitaria son comunes a tots els serveis de la Casa de Familia.

Les persones destinataries son homes i dones majors de devuit anys, en situacio d'exclusio
social i que tenen problematiques socials diverses: manca d'allotjament o de medi familiar
adequat, manca de mitjans de subsisténcia, deteriorament de salut, alcoholisme, desarrela-
ment, manca de recursos personals suficients, dificultats laborals...

La capacitat és de vuitanta-quatre places, actualment seixanta-set per a homes i desset per a
dones. En aquest servei no hi ha ascensor, la qual cosa dificulta l'ingrés de qualsevol persona
que no pugui tenir un nivell d'autonomia per pujar escales. Es impossible ingressar-hi perso-
nes amb cadires de rodes per les barreres arquitectoniques que hi ha a l'edifici.
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El temps d'estada no es pot determinar, ja que normalment s'estableix un temps inicial per
contrastar i confirmar tota la informacié que s'ha presentat i la situacio actual de la persona,
sempre prorrogable per decisio de l'equip, segons les necessitats i l'evolucio de cada cas.
Igualment, el temps el pot marcar el Pla d'Intervencio Individual.

Els recursos humans que té aquest servei son el que es desglossen en la taula seguent:

Taula 1. Graella del personal del servei d’AlIS

Perfil o ambit professional Nombre de
professionals
Coordinacié de centre 1
Educacié social 1
Psicologia 1
Treball social 2
Ambit terapeutic ocupacional 11

EL SERVEI D'ACOLLIDA RESIDENCIAL (AR)

Es un servei que acull homes i dones amb problematiques personals i socials diverses,
amb una incidéencia especial en les derivades de l'alcoholisme, o amb patologies fisiques
i/o psiquiques.

L'entrada és pel carrer de Salelles, 1, de Palma. Té habitacions individuals o compartides,
serveis higienics, sales d'estar, menjador i espai per a l'equip terapeutic (atencio, docu-
mentacio propia, descans i serveis). A la planta baixa, hi ha els despatxos del personal tec-
nic i de coordinacio.

Les persones destinataries d'aquest servei son homes i dones, a partir de quaranta-cinc anys
(a excepcio d'alguns casos), que corresponguin al perfil seguent:

* Persones sense llar o residéncia fixa.
» Persones amb un problema d‘alcoholisme actualment abstinents.

» Problematiques diverses (desarrelament, manca de recursos economics, malalties fisiques
i/o psiquiques) amb un grau acceptable de validesa fisica i psiquica (sense necessitat
d'assistencia per fer les tasques de la vida quotidiana).

Té capacitat per a setanta-quatre persones. La majoria estan en habitacions individuals, pero
també n’hi ha en habitacions compartides.

Cal destacar que, en aquest servei, si que hi ha ascensor, cosa que ajuda a la vida diaria de les
persones que poden tenir qualque problema fisic.

No hi ha limit en el temps d'estada. Depén de les necessitats i del procés de cada cas. A les

persones a les quals se’ls ha reconegut un grau de dependeéncia, se'ls sollicita placa a
residencies publiques.
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Els recursos humans d'aquest servei son:

Taula 2. Graella del personal del servei d’AR

Perfil o0 ambit professional Nombre de
professionals
Coordinacié de centre 1
Educacié social 1
Psicologia 1
Ambit terapéutic ocupacional 18

Cal anotar que tant el servei d'AlIS com el d'/AR es complementen de manera conjunta amb
un equip directiu, tres infermers (un a mitja jornada), un metge (a mitja jornada), un monitor
de manteniment, el personal de cuina i de neteja, el departament de documentacio, recursos
humans i un dinamitzador sociocultural.
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Resum

El sensellarisme és un fenomen provocat per multitud de factors socials i presentat en un
collectiu de persones totalment heterogeni. L'element que tenen en comu les persones que
es troben en situacio de carrer és la manca d'habitatge i cal tenir en compte que aquesta di-
ficultat es pot presentar en multiples perfils socials. Aquest article pretén explicar quines sén
les situacions que defineixen el fenomen del sensellarisme, i quina és la resposta que es des-
plega des de la Unitat Mobil d'Emergéncia Social.

Paraules clau

Persones sense llar, sensellarisme, Housing First, emergéncia social, vincles, proces.

Introduccio

Sovint escolt o em demanen quan explic el meu treball que les persones que viuen al carrer
estan en aquesta situacio perqué volen. Els desmunt la idea i els planteig la pregunta a la in-
versa: dormiries tu a un caixer perque si? Et desfaries de totes les teves pertinences personals
i les reduiries a una bossa reutilitzable que transportaries de lloc a lloc? Canviares les portes
de ca teva per dues capses de carto? Quina seguretat et donaria? Renunciaries a la calor de la
teva familia per nits a la intempeérie tot sol? Substituiries les comoditats que et dona una casa
per llargues coes a un menjador social per un plat calent? Les expressions de la cara canvien i
la resposta €s negativa. Per tant, els desmunt la idea dient que ningu és al carrer per eleccio
propia, sind que cada una de les persones que es veuen vivint al carrer han encadenat varies
situacions traumatiques en un periode curt de temps, quan la majoria de la poblacid ens hi
enfrontam al llarg de tota la nostra vida: pérdua d'un familiar, falta de feina, ruptura de parella,
manca d’ingressos economics, perdua de la llar, manca de xarxa social, etc. Aquestes son al-
gunes de les situacions a les quals han de fer front i que poden desembocar en situacions de
viure al carrer. A partir de trobar-se desemparats, poden desenvolupar malalties mentals o
consumir substancies, o augmentar patologies que abans ja tenien, fet que provoca un dete-
riorament de la situacio a passes de gegant.

Per entendre el fenomen del sensellarisme, hem d'entendre la relacid entre dos elements
clau. Per una banda, els elements estructurals (mercat d'habitatges, situacid economica
general, mercat de treball, legislacio social...) i, per l'altra, els elements biografics (dificultats
personals, déficits o handicaps de qualsevol tipus). El sensellarisme és un fenomen provo-
cat per multitud de factors socials i presentat en un collectiu de persones totalment hete-
rogeni. L'element que tenen en comu les persones que es troben en situacio de carrer és la
manca d’'habitatge i cal tenir en compte que aquesta dificultat es pot presentar en multiples
perfils socials.

En el llenguatge de carrer, avui dia, se segueixen referint a les persones sense llar com a va-
gabunds, marginats o indigents, i es passen per alt sense cap rubor les caracteristiques i cir-
cumstancies de cadascuna d'aquestes persones. | no deixa de ser curids i esta comprovat
que la majoria no demana doblers i no solen vagar d'un lloc a un altre, sind que solen ro-
mandre en un mateix barri o placa i, fins i tot, a un banc de manera indefinida.
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Quan parlam de persones en situacio de sense llar ens referim a un collectiu de poblacio
molt ampli i heterogeni. Segons la FEANTSA, que adopta la definicio de 'Observatori Europeu
de les Persones Sense Llar, ens referim a:

«Totes aquelles persones que no poden accedir o conservar un allotjament adequat,
adaptat a la seva situacio personal, permanent, i que proporcioni un marc estable de
convivéncia, ja sigui per raons economiques o altres barreres socials, o bé perqué
presenten dificultats personals per dur una vida autonoma.»!

La situacio d'exclusio social en la qual es troben moltes persones sense llar no és una situacio
en la qual un es trobi d'un dia a laltre. El cami cap a l'exclusio social és progressiu i un ha de
travessar diferents fases o periodes de péerdua material i personal. Cadascuna d'aquestes fases
té les caracteristiques propies i, per
tant, les propies necessitats. Aques-
tes intenten ser proveides a través de
diferents recursos i estrategies tenint
també en compte les caracteristi-
ques de cadascuna de les persones
en questio.

L'experiencia ens diu que tothom pot
veure's implicat en una situacid com
la que ens ocupa, malgrat que solem
veure-ho com un problema extern
que no ens pot afectar mai.

Socialment, en la part més profunda
d'aquest procés, la situacid ja ha
deixat de ser un problema. No es veu
0 no es vol mirar. La persona que es
troba en una situacio de sense llar no
existeix per a ningu, ni per a la comunitat ni per a la societat ni per a si mateixa. S’ha consoli-
dat un procés de desestructuracio personal, de despersonalitzacio.

Cap persona no triaria viure al carrer, el carrer és el darrer lloc on algu vol arribar.

La unitat mobil d'emergéncia social

Quant al treball integral de persones sense sostre, hi ha el servei de la Unitat Mobil
d'Emergéncia Social, d'ara endavant UMES. S’'inicia el 1999 i actualment la titularitat del
servei és de l'Institut Mallorqui d'afers Socials (IMAS) del Consell de Mallorca. Des de linici i
fins avui, aquest servei l'ha gestionat la Creu Roja llles Balears. LUMES es va crear després
de detectar la necessitat d'engegar un recurs especific d'atencio a persones sense llar que
fos de proximitat, que intervingués directament al carrer ja que és on roman el collectiu
objecte del servei.

1 Enlinia: http://www.feantsa.org/spip.php?article120&lang=en
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El servei s'adreca a les persones sense llar. Persones que viuen al carrer ja sigui en situacio
permanent o temporal, proporciona atencioé en situacions d'emergéncia social i en fomenta
la inclusio social a través de recursos especifics i normalitzats.

Els objectius generals del servei son
dos: (a) atendre necessitats basi-
ques i situacions d'emergencia i, (b)
facilitar processos d'inclusi¢ social.
D’aquests objectius, se'n deriven els
especifics. Com proporcionar in-
formacio i accés a recursos socials i
sanitaris, motivar a accedir a aquests
recursos, fer un seguiment de totes
les persones sense llar permanents,
establir una bona coordinacié amb
centres i institucions que formen el
circuit d'acollida.

La metodologia del servei esta clara-
ment diferenciada en dues linies. El
servei nocturn i el servei diurn.

El servei nocturn es dedica, majo-
ritariament, a actuacions sanitaries i
d'emergencies. Presta servei les 365 nits de l'any i les principals actuacions son ingressos o
acompanyaments a centres d'acollida, lliurament de mantes, cobertura de necessitats basi-
ques d'alimentacio i acompanyament a serveis sanitaris d'urgéncia.

El servei diurn es dedica, majoritariament, a fer actuacions psicosocials per afavorir els pro-
cessos d'inclusio social. La majoria d'intervencions que es fan durant el dia son xerrades de
companyia, entrevistes i seguiment de les persones usuaries, assessorament, derivacio i
acompanyament a tot tipus de recursos socials i sanitaris.

Les dues linies de treball (nocturn i ditrn) estan dissenyades perquée es complementin entre
si. Aixi doncs, l'equip de nit, visita o contacta amb totes aquelles persones usuaries que l'en-
dema, en horari diurn, tenen diferents gestions per fer. Se’ls recorda quin tipus de tramit han
de fer, la ubicacio, l'hora i es pacta la idoneitat de lacompanyament per al proceés d'inclusio.

L'UMES és un servei de proximitat. Es a dir, és l'equip técnic qui s'acosta fisicament a les per-
sones usuaries. No esperam que siguin les persones les que vagin al servei a fer les seves de-
mandes. Som nosaltres els que sortim a cercar-los.

Es important destacar una de les eines principals que utilitza el servei a 'hora d'intervenir amb
les persones. Es el vincle, essencial per poder iniciar un procés amb la persona.

Es habitual que les persones que romanen al carrer, especialment les que ho fan de manera
permanent, hagin passat per un procés dolords de pérdua a diferents nivells. Pérdua de feina,
de la llar, de la parella, de familiars o éssers estimats, del cercle d'amistats i, finalment, d'al-
gunes capacitats o habilitats, de l'autoestima i, per descomptat, de la salut fisica i mental.

En aquesta situacio, és important comencar per reconstruir ponts amb la persona, un bon
vincle amb la persona es construeix al llarg del temps. Es construeix a mesura que la persona
percep que és respectada, escoltada i tinguda en compte en el seu procés, que no €s jutjada
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ni pressionada per dur a terme cap tipus d'accid, que pot expressar els pensaments i senti-
ments sense por de sofrir represalies i, en definitiva, quan interioritza que el servei de
UUMES és un recurs que li pot donar suport en el moment en qué ella decideixi i que és la
persona la que decideix qué vol fer i com vol fer-ho, dins les possibilitats del recurs i dels
recursos disponibles.

A partir de la construccid d'aquest vincle, el servei ofereix acompanyament durant tot el
procés d'inclusio. El personal técnic inicia el procés amb un acompanyament de la manera
meés presencial i intensa. Amb el temps, la persona agafa més protagonisme i autonomia en
un proceés personal d'apoderament en el qual progressivament recupera capacitats i habili-
tats. L'objectiu, a llarg termini, és que aquest apoderament li permeti prescindir del servei de
'UMES o cercar-hi suport unicament per a gestions puntuals.

Aquest vincle s'aconsegueix amb el seqguiment constant i proper que té el personal técnic del
servei amb les persones que viuen al carrer. Dia rere dia, es preocupen per elles, les visiten al
lloc on pernocten, s'hi asseuen devora i parlen. A vegades, parlen simplement del temps que
fa, intercanvien converses sobre els darrers partits de futbol o el darrer esdeveniment que ha
succeit al barri. Sembla aixi que no es fa cap procés amb ells, perd tot el contrari: es crea un
vincle que permetra linici d'un procés d'ajuda.

Els processos de les persones que viuen al carrer son processos llargs. Com ja hem comen-
tat, les persones que viuen al carrer han patit un procés de despersonalitzacio i tornar a re-
cuperar tot el que han perdut no és questio de dies. Per aix0, és important fomentar i
apoderar cada petita passa, per seguir endavant.

Dins aquest proceés llarg, el servei de 'UMES treballa de manera integral en la situacio de la
persona. La problematica de les persones sense sostre és multifactorial i, per tant, han de
treballar de manera transversal tant la persona com els professionals que l'atenen. L'ambit
legal, el familiar, el sanitari i el laboral, entre d'altres, s'han d'abordar de forma simultania,
ja que és l'unica manera de garantir un avenc, per petit que sigui, en el procés d'inclusio
de la persona.

Per fer aquest treball integral, el servei esta format per especialistes en treball social, en edu-
cacio social i monitors i monitores amb un coneixement i una experiéncia que faciliten el
proceés d'inclusio social de les persones beneficiaries del servei.

Els perfils

Com hem comentat amb anterioritat, el sensellarisme és un fenomen provocat per multitud
de factors socials i present en un collectiu heterogeni de persones. Com a consequéncia de
l'heterogeneitat que presenta el collectiu de persones sense sostre, es poden donar multitud
de combinacions en els perfils.

En el nostre servei, els diferenciam en funcio del temps d'estada al carrer:

» Persones sense sostre permanent: integren aquest grup les persones que romanen en
una situacio de carrer permanent i que, per tant, es troben en una situacio d'exclusio so-
cial, i presenten les caracteristiques seguents: pernocten de manera habitual al carrer, les
relacions familiars i socials son febles o inexistents; pateixen solitud i aillament social; de
vegades, son consumidores d'alcohol o altres substancies generadores d'addiccio; patei-
xen psicopatologies i malalties organiques croniques, abandonament personal; la moti-
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vacio pel canvi és escassa i la capacitat per sortir-se’'n sense suport és poca o nulla; estan
desvinculades del mercat laboral o la vinculacid que hi tenen és molt precaria; tenen una
autoestima baixa; perceben les experiéncies anteriors amb recursos i/o serveis socials i
sanitaris de manera negativa. Aquest grup és el collectiu diana del servei, per tant, és amb
aquest grup amb qué treballam els processos d'inclusio social.

» Persones sense sostre temporal: en aquest grup, s'inclouen totes aquelles persones que,
per circumstancies personals i/o socials, es poden trobar de manera puntual al carrer.
Aquestes circumstancies personals o socials aixi com les caracteristiques de les persones
que pertanyen a aquest grup, poden ser diverses. No obstant aixd podriem assenyalar-ne
algunes: persones nouvingudes a la ciutat, que desconeixen el circuit d'acollida o els re-
cursos d'allotjament; persones que, per dificultats relacionals amb les persones amb les
quals conviuen, abandonen el domicili habitual; persones que s'allotgen a centres d'aco-
llida perd que, per diferents motius, 'abandonen voluntariament o en son expulsats i es
troben de manera intermitent en una situacio de carrer.

Com a problematiques afegides al fet de viure al carrer, trobam les seguents: persones amb
problemes de consum d'alcoholisme o altres substancies, persones amb problemes de salut
mental, persones amb diversitat funcional, persones que exerceixen la prostitucio i/o altres
tipus d’activitats marginals.

Des del servei de 'UMES, tenint en compte l'heterogeneitat de qué parlam, tenim un model
de valoracio que ens permet avaluar, en cada un dels casos, tots els problemes que presenta i
no nomes classificar-lo en una Unica problematica. Aquest model de valoracid ens permet
treure conclusions mes properes a la realitat de les persones que es troben sense llar i és una
bona eina per determinar, per exemple, quins son els casos que requereixen una intervencio
més holistica i prioritaria.

Per ajudar-nos a entendre aquest model de valoracio cal observar el Grafic 1, en que es re-
flecteixen les problematiques detectades a les 387 persones en situacid de carrer permanent
que varem atendre des de 'UMES el 2017:2

Grafic 1. Problematiques principals de les persones que es troben
en situacié de carrer permanent (UMES, 2017)
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2 Memoria de 'UMES 2017-Creu Roja Illes Balears-IMAS Consell de Mallorca
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D'aquest grafic, destacam que la majoria de persones sense llar permanent té recursos
econdmics escassos. La problematica de l'alcoholisme és la que té més prevalenca, ja que és
present en un 61 % dels casos, seguida dels problemes de salut mental i diversitat funcional.

M'agradaria parlar d'una combinacié de problematiques especialment nociva i preocupant
per a les persones que es troben sense llar permanentment, i que trobam dia a dia: és la de
persones amb malalties de salut mental que també consumeixen alcohol i presenten altres
conductes addictives. Si el fet de patir una malaltia de salut mental i no sequir el tractament
correcte ja afecta seriosament la situacio de la persona, el fet d'estar en situacio de carrer i a
meés consumir diferents substancies, pot dur aquestes persones a situacions limit. Actual-
ment, hi ha dificultats per poder abordar la denominada patologia dual d'aquestes persones
de manera integral. Hi ha recursos especifics per treballar la salut mental i d'altres per fer tre-
ballar el consum de substancies i addiccions, perdo quan es combinen ambdues problemati-
ques, la situacio tendeix a perllongar-se en el temps i, fins i tot, a cronificar-se, per la manca
de recursos especifics per tractar ambdues problematiques alhora.

L'evolucio de les dades

Per fer-nos una idea de l'evolucio del servei de la UMES, cal observar detingudament els gra-
fics segUents:3

Grafic 2. Persones ateses pel servei
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En els dos grafics, podem observar una tendéncia d'augment, tant en el nombre de persones
ateses pel servei com en el nombre d'intervencions fetes.

El collectiu de persones sense llar permanent ha augmentat significativament. El gran incre-
ment del collectiu es va produir durant el 2013, coincidint amb la crisi economica. En un sol
any, va augmentar el collectiu de 280 a 350 persones ateses, la qual cosa va suposar un in-
crement del collectiu en setanta persones. Aquest increment de 2013 va ser historic, ja que
des d'aquell moment fins al 2015 es va mantenir més estable, la qual cosa reafirma la teoria
de la cronificacio dels casos en situacio de carrer i als recursos de la Xarxa d'Inclusio Social.

Les consequencies demolidores per la situacio de crisi economica, la insuficiencia de soluci-
ons o respostes No adequades a les problematiques no permeten que el collectiu pugui mi-
llorar la situacio i es cronifica.

Pel que fa a 'augment d’intervencions en relacio amb l'augment de persones ateses, es deu a
l'evolucio del servei. La dotacid de més personal, 'ampliacio d'horaris d'atencid han desen-
cadenat que any rere any augmentin les intervencions fetes.

Conclusions i reptes de futur

e Implementaciod de programes nous i projectes innovadors, basats en estrategies i models
nous duites a terme a altres paisos i amb resultats positius. Ens referim a metodologies
que s'apliquen a paisos de la UE i que tenen exti, com per exemple programes basats en la
metodologia Housing First: 'habitatge es constitueix com un dret fonamental i com un
requisit previ per resoldre una altra classe de problemes (socials, sanitaris, laborals, etc.).
Aquesta proposta s'allunya dels enfocaments tradicionals d'intervencio residencial, basats
en el model d'escala o itineraris residencials, en qué l'habitatge estable és l'objectiu final
del procés d'integracio i les persones sense llar passen per diferents etapes (centres
d'acollida o albergs, pisos tutelats de curta, mitjana i llarga estada, pisos de major auto-
nomia, etc.) abans d'estar preparades per ser allotjades.

*Quan parlam de persones sense sostre, ens ve al cap la imatge estereotipada de la perso-
na que viu al carrer per haver duit una «mala vida», per les addiccions o per no voler tre-
ballar; que presenta manca d'higiene i du roba descuidada; que viu el carrer perque vol.
Perd aquesta idea té poc a veure amb la diversitat de motius i causes per les quals una
persona roman al carrer. La realitat no és ben bé aixi, com ja hem explicat, per la qual co-
sa cal treballar en linies estratégiques de sensibilitzacio de la poblacid general i dur a ter-
me projectes que puguin mostrar la realitat social.

» Necessitat de creacio de recursos que tractin les persones que presenten una problema-
tica de patologia dual. La Societat Espanyola de Patologia Dual la defineix com una
malaltia amb lexisténcia simultania d'un trastorn en addiccions i d'un trastorn mental, aixi
com la interaccio d'ambdues disfuncions.

e Entre els anys 2013 i 2016 es va produir un gran augment del nombre de persones sense
sostre a Mallorca i, malgrat una estabilitzacio lleu de les xifres, el sensellarisme continua
augmentant a la nostra illa.

* En la darrera década, 'atencio a persones sense sostre a Mallorca ha experimentat un
procés de modernitzacid clar, que s'ha traduit en una diversificacio dels serveis per
avancar cap a la generacio de processos personalitzats d’intervencio orientats a la in-
clusio social.
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« El problema principal de les persones sense sostre que cal considerar com a punt de par-
tida és la manca d'habitatge, pero l'exclusio residencial no és suficient per entendre la
problematica del collectiu de persones sense sostre. Cal contextualitzar-la a partir de les
consequencies que es generen de les transformacions economiques, laborals, familiars,
sanitaries i socioculturals de cada persona. Aquesta visio comporta observar la realitat de
les persones sense sostre com una situacio eminentment dinamica. A meés, també permet
considerar que un gran nombre de persones pertanyents a capes socials diverses poden
trobar-se en una situacio semblant.

« La realitat del collectiu sense sostre no és estatica. Al contrari, el procés acostuma a ser
llarg i no lineal, de la mateixa manera que sortir-se'n pot comportar un cami llarg amb
moltes dificultats.

» Un repte al qual haurem de fer front és la manca de lloguers assequibles a la ciutat. Aixd
provoca que les estades als centres d'atencio per a persones sense sostre es perllonguen.
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Resum

El servei d'alberg de Manacor ha anat evolucionant a mesura que les necessitats han anat
variant. Des de l'inici, l'objectiu principal de la Fundacié Trobada €s atendre i donar suport a
totes aquelles persones que es troben en risc i/o exclusié social, de manera que linici d'un
servei d'alberg 24 hores per a persones sense sostre a la part forana de Mallorca ha propiciat
que l'atencio als usuaris sigui cada cop més ajustada a les seves necessitats. Fa molts d'anys
que es va gestant la importancia de descentralitzar els recursos de la Xarxa d'Inclusio Social
de Mallorca per possibilitar una equitat social a la zona. Lobjectiu primordial del servei és
promoure cada cop més una millora en els processos d'exclusid/inclusid social.

Paraules clau

Exclusio social, descentralitzacio, part forana, alberg, acolliment residencial.

L'alberg transeiint

El Ministeri d’Afers Socials del Govern central va classificar la Fundacio Trobada en 'Ordre d'1
de desembre de 1992 com de «beneficencia particular de caracter assistencial». L'objectiu
social és «fomentar i dur a terme, per part seva i dins les seves possibilitats, en interés public i
sense anim de lucre, qualsevol iniciativa dirigida a ajudar i promoure socialment la persona
humana, collaborar en la difusio d'aquest esperit entre la poblacié utilitzant tota mena de
mitjans disponibles, fomentant el sentit de la responsabilitat, de la justicia i pau socials, aixi
com la defensa dels drets humans; participar en tasques dirigides a millorar la convivéncia
civica i suprimir l'antagonisme i la discriminacio social i concretament collaborar en aquelles
activitats benéfiques, culturals i assistencials que condueixen a la satisfaccio de necessitats
concretes, tant fisiques, morals, individuals i collectives com d'aliments, vestit i habitacio».

L'alberg de transeunts de la Fundacio Trobada va comencar a funcionar l'any 1993 per inicia-
tiva d'un grup d'empresaris que pretenia crear un alberg per donar cabuda temporal a indi-
gents de diferents perfils fins que poguessin valer-se per mitjans propis. Els primers anys el va
gestionar personal voluntari. Fins que, a mitjan 1999, es varen contractar professionals que
des d'aleshores han gestionat el centre amb la collaboracid de voluntariat.

L'any 2009 es varen construir unes dependéencies noves formades per una planta baixa on hi
ha les oficines i les aules de formacio, aixi com una habitacio per a persones amb alguna dis-
capacitat fisica i banys propis. En el primer pis, hi ha les habitacions per als homes, amb els
banys, la sala menjador, cuina, rebost, despatx per al personal i 'habitacio per al voluntariat. |,
en el segon pis, hi ha les habitacions per a les dones, amb el bany, rebost, bugaderia i menja-
dor. També hi ha una terrassa i un pati interior. L'alberg de la Fundacio Trobada és l'unic servei
d'aquest tipus de la part forana, el qual amb la reforma feta ha doblat la capacitat. De disposar
de tretze places va passar a poder acollir vint-i-cinc persones.

Aleshores, es disposa d'uns recursos humans nous. Hi ha la gerencia, una treballadora social,
un planificador familiar i dos voluntaris interns. També cal fer ressaltar en aquesta epoca el
paper de les families voluntaries que cuinen per oferir menjar al centre. Les persones usuaries
ateses no tenen recursos economics ni familiars i no disposen d'allotjament. També hi ha
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gent que arriba a lilla sense casa i que cerca ocupacio, a meés de casos d'emergencia (des-
nonaments, enderrocaments, incendis) i casos treballats des dels serveis socials que no pre-
senten problemes de toxicomania o alcoholisme en actiu o malaltia mental descompensada i
que necessiten durant un temps allotjament alternatiu. El perfil majoritari és d'homes d’'edats
compreses entre els quaranta-cinc i els cinquanta-nou anys, i de dones d'entre trenta i qua-
ranta-quatre anys.

Cal destacar que, amb els anys, es milloren les prestacions. Aixi, el 2010 les persones usua-
ries varen gaudir d'una serie de serveis basics, com aixopluc nocturn entre les 20 hores i les
8 del mati de l'endema, dret a dutxa, neteja de roba, sopar i berenar pel mati, a més de
l'assessorament professional i social per part de representants de la Fundacio, com tambeé
suport psicologic a carrec d'una professional. En el desenvolupament del 2011, s'organit-
zaren cursos de catala i castella per als immigrants de l'alberg provinents de paisos de l'Est i
del nord d'Africa.

Respecte a l'estada de les persones usuaries en aquesta época, hi ha dos grups: els que hi
son de pas (devers dues setmanes) i els de llarga permanéncia (més de dos mesos i amb una
problematica especifica més greu). Les causes principals d'entrada son falta de treball, im-
possibilitat de pagar un lloguer, les dificultats per tornar al pais d'origen en el cas d'immi-
grants i dones que han abandonat el domicili. De vegades, acudeixen families senceres.
Algunes normes d'accés son: no presentar simptomes d'abus dalcohol o altres drogues,
mantenir una conducta pacifica i respectuosa, i collaborar en el bon funcionament.

En aquest periode, s'estableix una metodologia a 'hora de registrar les dades de les persones
usuaries i també a 'hora de valorar la situacio de necessitat, de fer el diagnostic, la interven-
cio i el seguiment del cas. Es formalitza la derivacio de casos a altres recursos i la collabora-
Cio en el seguiment del procés de les persones usuaries.

L'abril del 2013 es va signar un contracte amb l'IMAS. D'aquesta manera, l'alberg d'acolliment
de Manacor va passar a formar part de la Xarxa d'Insercio Social del Consell (IMAS), per la
qual cosa es va convertir en el primer recurs per a persones sense sostre de tota la zona. En
aquest sentit, es va transformar i es va advocar per un model com a centre de titularitat pu-
blica, pero gestionat per una fundacio. L'objectiu principal del centre és donar recer nocturn
temporal a persones autonomes amb necessitats objectives d’habitatge o amb una pro-
blematica de risc o d'exclusid social, a més de promocionar la inclusidé social de les persones
usuaries de l'alberg.

L'edifici, que disposa de vint-i-cinc places, fa de menjador social, a més dels serveis d'acolli-
ment i assessorament que s'ofereixen. També hi ha serveis d'higiene, de berenar i sopar, bu-
gaderia i consigna. Es un recurs adrecat a persones sense sostre, perd que en principi no
presentin cap problematica de salut mental ni toxicomania activa.

Aquesta integracio dins la Xarxa també suposa la formalitzacio d'una metodologia a 'hora de
registrar les dades de les persones usuaries, de valorar la situacio de necessitat, de fer el di-
agnostic i de fer la intervencio i el sequiment dels casos. Cada mes, l'equip fa un informe en
qué es recullen les altes i les baixes del servei, les activitats de l'equip i les incidencies del
mes. Es va formalitzar també la derivacio de casos des d'altres recursos i cap a altres, aixi com
la collaboracio en el seguiment del procés de les persones usuaries.

L'objectiu principal d'aquest servei va ser donar acollida nocturna temporal a persones auto-
nomes amb necessitat objectiva d’habitatge i/o en situacions de problematica, risc o exclusio
social; aixi com també promocionar socialment les persones usuaries de 'alberg.
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A continuacio, en el seguent grafic, es pot observar el nombre de persones usuaries acollides
per la Fundacio Trobada de Manacor els darrers divuit anys:

Grafic 1. Evolucié del nombre de persones usuaries acollides 2000-2017

160

145
i f 138
20
1
0 6 g7 3

=X 91
\L 86 a5
8 77 \ 77
2 7 72 N2 &

=
]

1
1
1

(=]
]

40

=] —
=]
(=]
~ =]

3

™~ = i o = L=4]
[=] = [=] o =1 =

=] =] (=] (=] =]
o~ ~ (o'} ™~

ol
013

=] =

200
ol
O

2010

2012
o
]

1

2017

2
;)
200
2
201
2

Font: Dades de la Fundacio Trobada

El servei d'acolliment nocturn presta:

» Informacio i assessorament: un professional de referéncia s'encarrega de fer el seguiment
de les persones usuaries i d'elaborar-ne el pla d'intervencié individual. Altres tasques que
es fan son informar aquestes persones sobre els tramits burocratics que han de fer, ori-
entar-les en temes sociolaborals i d'habitatge, derivar-les a altres serveis per promocio-
nar-les socialment i potenciar-ne els habits higiénics i saludables, ja que algunes mostren
dificultats d'interaccio amb la resta de persones, per la qual cosa es fan intervencions de
potenciacio de l'empatia, la comunicacio respectuosa... Aixi mateix, algunes persones
usuaries presenten problemes de salut que requereixen tractaments farmacologics, pro-
ves i visites médiques frequents. En alguns casos, la persona usuaria també necessita
supervisio i ajuda per seguir els tractaments i les recomanacions médiques.

 Entrevistes inicials: son el primer contacte amb la persona usuaria i serveixen per fer una
primera valoracié del cas de la demanda. En aquesta entrevista, es demanen les dades
personals, explicam el funcionament de l'alberg, les prestacions i també les normes. Es el
moment en qué feim una primera analisi de la situacio de la persona usuaria. En funcio de
la valoracio de la demanda, establim un pla d'intervencié individualitzat (PIl).

e Entrevistes de seguiment: es fan al llarg de l'estada de les persones usuaries al centre.
Juntament amb l'observacio i amb converses informals, serveixen per valorar el procés de
les persones i per treballar amb elles el pla d’intervencio individualitzat establert.

* Promocio social i laboral: s'informa la persona usuaria dels diversos cursos ocupacionals
o de formacio oferits pel SOIB, Creu Roja, Caritas... aixi com també derivacions a diferents
recursos laborals i socials.

» Acolliment diari: s'ofereix pernoctacio, sopar i berenar al mati, servei de taquilles, dutxa
diaria, bugaderia quinzenal, consigna, correspondéncia i acces a internet mitjancant wifi.
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Al llarg d'aquest servei es varen atendre les situacions seguents:

e Persones que no tenen recursos econdmics ni familiars i que no disposen d'allotjament.
e Persones que arriben a Mallorca, que no tenen allotjament i que arriben per cercar feina.
* Emergéncies: de desnonaments, d'esbucaments o incendis.

» Casos treballats des dels serveis socials que presenten o no problematica de toxicomania
o dalcoholisme en actiu o malaltia mental descompensada i que necessiten durant un
temps allotjament alternatiu.

En aquest moment, formen els recursos humans del centre un equip de professionals i un
grup de persones voluntaries. Les funcions d'aquest grup de feina es detallen a continuacio:

» Personal: direccio i dos professionals

Permanéncia a l'alberg: aquesta tasca consisteix a romandre cada dia a l'alberg durant les
hores d'entrada de les persones usuaries. Durant aquestes hores es reben les que venen
noves, es fan les entrevistes de valoracio inicial, de seguiment, es registren les dades, se
supervisa el sopar, les proves d'alcoholemia, etc.

Coordinacio de l'equip de treball: En la nostra tasca, és molt important que la informacio
circuli constantment. No hem d'oblidar que la situacio pot canviar molt d'un dia a laltre,
hi pot haver incidéncies, persones usuaries noves... També és important valorar conjunta-
ment els casos, establir estrategies de treball, prendre decisions d'equip, fer intervencions
en equip, etc.

El nostre equip té contacte quasi diari.

Coordinacio amb el personal voluntari del servei: comptam amb la collaboracid diaria
d'algunes persones voluntaries, amb els quals hi ha un contacte diari. La seva tasca diari-
ament és supervisada per l'equip. Si hi ha alguna incidéncia fora de 'horari d'acollida, el
personal voluntari es pot posar en contacte telefonic amb el professional qualsevol dia de
'any durant les 24 hores.

e Voluntariat

Permanencia a l'alberg durant la nit. si durant la nit hi ha alguna incidéncia, el personal
voluntari es posa en contacte telefonic amb un membre de l'equip de professionals.

Organitzar la neteja del local: el personal voluntari és l'encarregat de supervisar els torns
de neteja de les persones usuaries, aixi com de fer les neteges que li pertoca.

Bugaderia: el personal voluntari s'encarrega de rentar la roba de llit i les tovalloles, aixi
com de supervisar els torns de rentat de la roba de les persones usuaries.

Preparacio del sopar i del berenar del mati. el personal voluntari s'encarrega de preparar i
servir el berenar del mati i de fer i servir el sopar cada dia.

El grup de professionals revisa cada dia la tasca del voluntariat i ambdos grups mantenen
reunions periodiques.

Els criteris d'accés al centre son els seguents:

» No tenir allotjament.
 Aportar la identificacio personal i sanitaria.

» Haver passat tres mesos des de la darrera estada (encara que es valora cada cas de ma-
nera individual).
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» No presentar toxicomania activa sense tractament.

» No mostrar una conducta agressiva o amenacadora.

 Tenir entre 18 i 65 anys (com a mesura d'urgencia, i si l'equip ho creu convenient, es po-
den admetre persones majors de seixanta-cinc anys, autobnomes i menors emancipats o
acompanyats dels pares).

Pero cal recalcar que ens veim obligats a disminuir els criteris d'acces, ja que cada vegada, de
manera progressiva, el nombre de persones que presenten problemes de salut descompen-
sada i manca d'autonomia augmenta.

Nou servei d'alberg residencial
24 hores per a persones sense sostre
a la Part Forana de Mallorca (Manacor)

A partir dels factors de vulnerabilitat detectats durant l'any 2015, es poden identificar les ne-
cessitats reals del servei. Aquests factors son els seglents:

 Sense llar: 100 %

 Addiccions: en actiu 40 %, latents 60 %

» Sense suport sociofamiliar: 80 %

» Sense trajectoria laboral normalitzada: 40 %
» Educacio basica incompleta: 30 %

» Problematica de salut mental: 40 %

e Situacio administrativa irregular: 30 %
 Discapacitat: 40 %

« Victima de violéncia de genere: 30 %

» Antecedents judicials, penes pendents: 25 %

Aixi, a partir d'aquesta informacio, és possible especificar les necessitats sobre les quals pre-
tenem actuar mitjancant la millora del servei. Com a entitat, ens trobam en la necessitat
d'oferir acollida a persones en risc i/o exclusio social durant tot el dia, ja que de moment
nomes hem pogut oferir un servei nocturn d'alberg. Per treballar la inclusido d'aquest collec-
tiu, es requereix un acompanyament i suport més continuat per facilitar aquest proceés i
també perque s'ajusti més a les seves necessitats reals.

Les necessitats especifiques sobre les quals es pretén actuar son:

e Apoderar les persones usuaries en la vida diaria.

« Facilitar lacompanyament en el procés d'inclusio d'aquest collectiu per reduir el nombre
de persones en risc i/o exclusio social.
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* Integrar el collectiu en el context on viu.

 Possibilitar un suport i un acompanyament psicologic i social per a persones en risc i/o
exclusio social.

e Disminuir els habits que en perjudiquen la salut.
» Promoure el treball en grup.

El 2017 l'entitat va poder ampliar l'acolliment nocturn de vint-i-cinc persones i es va firmar un
contracte nou de servei ditrn i nocturn amb U'IMAS. Aixi, s'ofereix una atencio integral a les
persones en risc i/o exclusio social de la Part Forana de Mallorca i es converteix en un centre
de dia que funciona durant les 24 hores del dia i els 365 dies de l'any.

El servei que ofereix l'entitat Fundacié Trobada és un servei d'alberg que acull persones
qgue es troben en risc i/o exclusio social i fa de porta d'entrada a la Xarxa d'Insercio Social
a la Part Forana de Mallorca. D'aquesta manera, hi ha una articulaci¢ total amb la resta de
serveis de la Xarxa per treballar conjuntament sobre temes d'allotjament i de programes
de valoracio i d'acompanyament.

El servei es regeix pel Reglament de régim intern, elaborat per la Fundacié Trobada. Totes les
persones usuaries i l'equip de professionals implicats han de complir obligatoriament aquest
reglament. El servei d'acollida té un horari que abasta el servei dilrn i nocturn com un unic
servei i adapta aixi 'horari de servei nocturn que havia tingut fins al moment. S’ha intentat que
U'horari establert sigui real i s'ajusti a la realitat, gracies a l'experiéncia que tenim fins al mo-
ment en el servei nocturn d'alberg. Aquest horari es pot observar en la seguent taula:

Taula 1. Programacié de l'horari del servei de l'alberg residencial

HORARI ACTIVITATS
7.30 -8.00 - Despertador
- Primer tom de les dutxes
8.00 —8.30 - Primer tom de l'esmorzar
8.30 —98.00 - Segon torn de 'esmaorzar
5.00 — 10.00 - Meteja d'instal-lacions
- Toms de bugaderia
- Sorlida del centre per als que volen
10.00 —12.00 - Tallers | activitats de demati
12.00 —13.00 - Temps lliure (TV, lectura, etc.)
13.00 —13.45 - Primer tom de dinar
13.45 —14.30 - Segontorn de dinar
14.30 —15.00 - Meteja de cuina | menjador
15.00 —16.00 - Descans (accés a les habitacions)
16.00 —18.00 - Tallers i activitats de capvespre
18.00 —18.30 - Berenar
18.30 —20.00 - Temps lliure (TV, lectura, etc.)
- Segontorn de dutxes
2000 -20.45 - Primertom de sopar
2045 —21.30 - Segon torn de sopar
21.30 -22.00 - Meteja de cuina | menjador
22.00 E Tancament de portes
22.30 - Tancament dels llums | SILENCI
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Per treballar les necessitats esmentades anteriorment ens marcam objectius clars de feina, els
quals ens possibiliten millorar la situacio de les persones usuaries. Per aconseguir aquests
objectius es necessita un treball interdisciplinari juntament amb una programacio d'activitats i
de tallers per potenciar el treball individual de cada persona usuaria del servei.

La concepcio de treball interdisciplinari es basa en el fet que diferents professionals es trobin
en una posicio de complementarietat entre ells a 'hora de planificar i dur a terme els plans
d'intervencio individual de cada persona usuaria. Aixd afavoreix que el plantejament de treball
s'abordi de manera coordinada i s'obtengui com a resultat una panoramica integral de les
persones i les seves necessitats.

El treball des d'una perspectiva interdisciplinaria implica la participacio i collaboracio de di-
ferents professionals amb la finalitat de tractar cadascun dels problemes, no de forma unitaria
i si sota les directrius formulades mitjancant objectius comuns i consensuats.

Cada situacio pot requerir diferents estratégies d'intervencio a més de diferents tipus de tro-
bades entre l'equip de professionals i la persona usuaria. Consensuar objectius amb tots els
components de l'equip i la persona usuaria suposa aprofitar al maxim totes les eines de les
quals disposam per aconseguir un abordatge integral en la intervencio biopsicosocial.

Draltra banda, és necessari un equip amb capacitat d'escolta i de respecte entre professionals,
d'acceptacio dels limits i dels errors. En aquest cas, comptam amb un equip que ja fa molts
d'anys que treballa amb aquest collectiu: amb persones en rics i/o exclusid social i sense
sostre. També sén necessaris espais d'analisis interdisciplinaries i transversals, que permetin
distanciar-se emocionalment i pensar sobre la practica.

Per treballar els objectius, tal com s'ha destacat anteriorment és necessari un programa
d‘activitats per potenciar i treballar aspectes de la vida que possibilitin millorar la situacié de
les persones usuaries del centre. A continuacio, en la taula 2, es pot observar aixi com es
construeix el programa d'activitats, sempre a partir de les necessitats identificades i dels ob-
jectius establerts.

Taula 2. Esquema de necessitats/objectius/activitats

Necessitat Objectiu Activitat
Apoderar les persones Fomentar I'adquisicio i la realitzacio Programa sanitari i de
usuaries en la vida diaria d'habits basics en la vida quotidiana de salut

les persones usuaries (higiene, vestit,
alimentacia, etc.)

Facilitar Donar suport a les persones usuaries, Programa de
I'acompanyament en el informar-les i orientar-les sobre temes capacitats prelaborals.
proces d’inclusio d’aquest socials, laborals | d’habitatge per donar- Programa d'ajust
col-lectiu per reduir el los pautes i recursos gque els permetin conductual, terapéutic
nombre de persones en normalitzar la vida diaria i afrontar la i emocional
risc i/o exclusid social situacio en millors condicions
Integrar el col-lectiu en el Desenveolupar capacitats per al maneig Programa d'ajust
context on viu social que facilitin la integracio de les conductual, terapéutic
persones usuaries en la comunitat i en i emocional
I'entorn
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Possibilitar un suport i Optimitzar les capacitats i els recursos Programa d‘activitats
acompanyament personals que afavoreixin I'avang en el formatives i/o de
psicoldgic i social en desenvolupament personal, laboral, capacitacio

persones en risc ifo ocupacional i social

exclusio social

Disminuir els habits que Conscienciar sobre el desenvolupament Programa sanitari i de
perjudiguen la salut d'habits de salut i seguretat i potenciar-  salut

los, aixi com les conductes adaptatives a

les circumstancies i a I'entorn: habits

dalimentacid i exercici adequats, evitar

conductes de risc, ajustar la consciéncia

de determinades accions i

comportaments...
Promoure el treball en Convertir la convivéncia en grup en el Tots els programes son
grup marc de referéncia essencial per a les de caracter grupal

activitats quotidianes i convertir-lo en un
element afavoridor i motivador per a les
persones que componen el servei
d'acolliment i el centre de dia

La participacio de les mateixes persones usuaries en el funcionament del servei és fona-
mental. La nostra voluntat és fomentar la participacio i el compromis amb el servei, cosa
que ens permet treballar molts aspectes transversals per millorar-ne el procés. Fer-los
particips, autonoms, responsables de tasques del centre fa que se sentin part i protagonistes
del seu proceés.

Per una banda, hi ha tres monitors que sén a la vegada usuaris del centre. S6n usuaris de
llarga estada que s'ocupen d'algunes tasques del servei com servir el berenar, el dinar i el so-
par, posar taula, obrir les portes, etc. Aquests usuaris monitors estan supervisats i en contacte
continu amb professionals del centre i s’hi fan reunions de coordinacié setmanalment. Dis-
posen sempre d'un telefon de guardia de qualque professional per contactar en cas de ne-
cessitat i la disponibilitat és de 24 hores.

La resta de persones usuaries també participen en tasques de manteniment i d'organitzacio
del centre, entre les quals destacam:

» Neteja diaria de banys i dutxes

* Neteja setmanal de totes les installacions

» Neteja diaria dels utensilis de cuina

» Manteniment i reparacions diverses de les installacions

« Participacio en diverses activitats relacionades amb el servei

» Ajuda en l'ordre i la neteja de magatzems

« Participacio en les assemblees periddiques amb professionals dels centre

Per accedir al servei, hi ha diferents vies. Per una banda, s'hi pot entrar per la porta directa-
ment, sempre que hi hagi places disponibles. Per l'altra, es poden fer derivacions d'altres ser-
veis i/o professionals. Préviament es facilita la informacid sobre la persona usuaria, la situacio
i les demandes a través d'un protocol de derivacio elaborat pel servei.
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Per la perspectiva i la metodologia de treball del centre, tots els casos es valoren conjun-
tament per professionals del servei i per 'equip de valoracio de la Xarxa d'Insercid Social
de U'IMAS.

En el cas que, en el moment de la demanda d’entrada, no hi hagi places buides s'elabora una
llista d'espera que gestionen juntament professionals del servei i l'equip de valoracid de la
Xarxa d'Insercio de I'IMAS. Sempre s'intenta cercar una alternativa d'acolliment a la persona
usuaria demandant, si les circumstancies ho permeten.

El procés d'acolliment té diferents fases:
Valoracié: 'equip técnic del servei valora cada entrada a través d'una entrevista inicial.

Coordinacié: l'equip tecnic del servei dona a la persona usuaria una cita amb el treballador
social de l'equip de valoracio de la Xarxa d'Insercio Social de U'IMAS per fer el diagnostic de la
situacid de manera conjunta i coordinada.

Planificacioé: 'equip tecnic del servei i l'equip de valoracio de la Xarxa d'Insercio Social de
U'IMAS planifiquen el pla d'intervencio individual (Pll) de cada persona usuaria segons el di-
agnostic. Aquest PIl tindra com a objectius: a) fer tasques d'insercio social amb les persones
en risc d'exclusio social, b) preparar i/o efectuar la derivacio a un altre servei de la Xarxa d'In-
clusio de 'IMAS més adient segons el perfil de la persona usuaria.

Seguiment i avaluacié: es fa un seguiment periddic del procés de la persona usuaria i
d'avaluacio del Pll acordat.

El nostre servei, per a un bon funcionament, ha d'estar en coordinacio i comunicacio conti-
nues amb els recursos dels serveis socials (comunitaris, basics, especifics i/o especialitzats) i
amb altres recursos de benestar social.

La relacid amb altres entitats és necessaria per al desenvolupament del pla d'intervencio in-
dividual de les persones usuaries i, com que aquest es pacta amb l'equip de valoracio de la
Xarxa d'Insercio Social de I'IMAS, s'ha de treballar sempre de manera conjunta. Les coordina-
cions més comunes entre serveis solen ser les seguents:

Intercanvi d’informacié: és necessari disposar de dades d’'intervencions fetes per altres ser-
veis amb les persones ateses. Amb aquesta finalitat els diferents serveis intercanviam infor-
macio, sempre amb el coneixement i amb 'autoritzacio de la persona usuaria.

Abordatge de casos compartits: en el suposit que una persona usuaria acollida al servei
presenti una intervencio per part d'altres entitats s'estableixen contactes de coordinacio entre
professionals dels dos serveis per fer un abordatge conjunt i, aixi, organitzar lestratégia
d'intervencio i evitar duplicitats o contradiccions.

Derivacions de casos: les situacions en que es valora la necessitat de derivar una persona
usuaria entre ambdos serveis, el servei derivant ha d'establir contacte amb el servei receptor
per exposar el cas i informar-se de la disponibilitat de la prestacid per assegurar-se que la
demanda podra ser atesa.

Tot i que el servei neix amb 'objectiu de donar prioritat i cobertura a l'exclusio de la Part Fo-
rana de Mallorca, sovint la realitat €s que hi accedeixen persones usuaries de tot l'arxipelag
balear i, fins i tot, de la Peninsula.

No hi ha cap altre recurs similar a la Part Forana de Mallorca, per la qual cosa queda tot el
servei d'acolliment de persones en risc i/o exclusio social centralitzat a Palma.
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La descentralitzacié com a punt
de partida per millorar els processos
d’inclusié social a Mallorca

Abans de crear-se l'alberg, alguns membres del patronat de la Fundacio Trobada varen con-
vocar una reunid amb els serveis socials de 'Ajuntament, conjuntament amb altres entitats
socials del poble. L'objectiu d'aquesta trobada era detectar les necessitats reals per poder
donar un servei al poble.

La necessitat d'obrir un alberg a la Part Forana de Mallorca ja fa més de vint anys que es ges-
ta, pero fins que no es va fer de manera administrativa (el Consell de Mallorca va obrir un
concurs) la necessitat de descentralitzar els serveis no es va fer evident.

Una mica després d'obrir l'alberg a Manacor, es va crear un menjador social a Inca. Aquestes
dues accions varen possibilitar obrir una mica més els serveis cap a la Part Forana de Mallor-
ca. PerQ, realment, encara que la situacio va millorar, els recursos eren insuficients per la de-
manda que es generava de persones en risc i/o exclusié social. Les llistes d'espera cada cop
es feien més extenses i encara actualment s'hi fan, i amb forga.

Cada vegada son meés les persones usuaries que arriben al centre derivades de serveis socials
municipals. Aquest fet evidencia, de cada vegada més, la necessitat de les persones que es
troben en risc i/o exclusié social que viuen a la Part Forana de Mallorca d’'habitatges a la seva
Zona O en uha zonha propera.

L'any 2018 es varen fer moltes derivacions per part dels serveis socials municipals de Fela-
nitx, de Portocolom, d'Inca, de Binissalem, de Manacor, de Santanyi. El fet de tenir una llista
d'espera llarga implica que aquestes persones usuaries hagin d'anar a algun alberg de Pal-
ma, sempre que hi hagi placa. Els inconvenients de canviar la zona de 'habitatge és el des-
arrelament social que provoca aquest fet. Es a dir, per a una persona que viu una situacio
de risc o d'exclusio social, canviar de zona de manera drastica (no €s el mateix viure a un
poble que estar a Palma) accentua molt més els efectes d'aquesta i genera més ansietat a
aquesta persona.

A més, quan la situacio d'una persona que viu a la Part Forana de Mallorca es troba en la linia
entre el risc d'exclusio i l'exclusio social, el fet d'anar a algun alberg de Palma, podria generar que
la situacio es decantas cap a l'exclusio social, per 'ambient, pel perfil de persona usuaria, etc.

Un altre aspecte que s'ha de recalcar és la necessitat progressiva d’habitatge que veim en el
sector femeni. A linici del servei, la necessitat d'habitatge per part de les dones era minima,
perd progressivament ha anat augmentant fins avui, que tenim meés dones en llista d'espera
que homes. A Manacor hi ha un recurs per a casos de dones que han patit violencia de gé-
nere. No obstant aix0, hi ha casos del sector femeni que queden excloses d'aquest perfil
perqué tot i que estan en exclusié social no sén victimes de violéncia de génere. Per tant,
trobam una necessitat clara d'augmentar, almanco, les places de dones per donar cobertura
a aquesta mancanca.

Per acabar, és important destacar que estar enfora fisicament dels altres centres que perta-

nyen a la Xarxa d'Inclusio del Consell de Mallorca (IMAS) implica molts de pros, ja que consi-
deram que millora molt la situacid de les persones usuaries tal com s'ha anat desgranant i
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especificant al llarg d'aquest article. Promovem la creacio de més centres a la Part Forana i
hi donam suport per promoure facilitadors en els processos d'inclusid/exclusio i per inten-
tar eliminar les barreres amb les quals les persones usuaries es troben moltes vegades.
L'objectiu de la inclusio és l'equitat. En aquest cas en concret, s'aconseguiria oferint les
mateixes oportunitats a totes les persones que es troben en risc i/o exclusié social de Ma-
llorca. Us convidam a reflexionar sobre aquesta necessitat real que s'esta vivint dia a dia als
pobles de Mallorca.
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Resum

El sensellarisme és un fenomen socioldgic que no sols afecta persones adultes amb un cert
grau de deteriorament de les arees vitals. Aquesta terminologia nova permet superar algunes
definicions ontologiques que descrivien les situacions d'exclusio social com caracteristiques
quasi innates de les persones. Una persona pot estar en situacio de sensellarisme, perd no ser
un sensellar. En els darrers anys, hem pogut observar com els perfils han anat variant associats
als canvis que es donen en el context social (un mercat d’habitatge molt agressiu, un mercat
laboral que no dona ingressos suficients per viure, un sistema de proteccio feble que no ga-
ranteix una llar, etc.). Actualment existeixen tants de perfils de sensellarisme com persones
sense llar i aguest és un fenomen amb causes estructurals que afecta tot tipus de persones.

La perdua de la llar o l'extremada inestabilitat i inadequacio de la mateixa €s una realitat que
colpeja virulentament i les expressions del fenomen adopten ara multitud de formes. La vul-
nerabilitat social s'apropa a persones conegudes, veins o, fins i tot, amics. En aquest article,
parlarem del sensellarisme vinculat a families vulnerables amb infants a carrec i d'un estil ca-
rismatic d'abordatge socioeducatiu com a tasca preventiva per reconduir aquestes fragils si-
tuacions des del maxim respecte i 'hospitalitat sincera. Volem fer visible també una realitat
que castiga families que han de fer exercicis de funambulisme i es deixen acompanyar per no
travessar la linia vermella de l'exclusio social, i recorren un cami incert on s'albira sempre el
risc d'ensopegar i caure.

Paraules clau

Sensellarisme, atencio integral, hospitalitat, dignitat, apoderament, acompanyament.

Antecedents

En resposta a la voluntat de tenir presencia en l'ambit social de les Illes Balears, l'orde hospi-
talari de Sant Joan de Déu (OHSJD) va constituir la Fundacio Sant Joan de Déu Serveis Soci-
als Mallorca (FSJD) l'any 2014 amb la finalitat de promoure l'accio social i, especificament, la
creacio i gestio d'espais d'acollida a favor de persones en risc o situacio d'exclusio social, per
contribuir aixi a millorar-ne la realitat i procurar-ne la integracio social. La FSID va néixer amb
la missio d'acompanyar persones i families en risc d'exclusio social, des d'una atencio integral
centrada en la persona. Lestil de gestio i d'intervencid amb les persones és carismatic de
l'orde i se centra en els valors de ['hospitalitat, el respecte, la responsabilitat, la qualitat i l'es-
piritualitat.

Per dur a terme la nostra missio, lOHSJD va aconseqguir la cessio del monestir de les domi-
niques de Palma, que va reformar i va adequar per dur a terme la tasca de la FSJID, dins les
installacions que anomenam espai d'acollida Es Convent. El centre esta ubicat a l'antic con-
vent de les germanes dominiques del cami Vell de Bunyola de Palma i és un servei d'acolli-
ment residencial temporal per a families amb menors a carrec, en situacié de dificultat social
puntual, per manca de recursos economics, laborals i/o suport familiar, perd que mantenen
factors de proteccio social.
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Introduccio

Des de la creacio, la FSID manté l'esperit d'acompanyar situacions vitals complexes des del
respecte i des de la comprensio del temps i dels processos individuals. Des de 'hospitalitat,
entesa com a acollida i compromis amb els més vulnerables. Des de la compassio, viscuda
no com un sentiment de llastima o pena per l'altra persona, sind com una energia i vocacio
per comprendre els més fragils i collaborar amb ells. S'ofereix una atencio integral que dig-
nifiqui al maxim la realitat per la qual travessen les persones acollides. Una realitat de risc
d'exclusio social que, sense l'abordatge i atencio professional adequada, podria desembocar
de manera inexorable en una situacio d'exclusio social severa.

Un bon diagnostic de la situacio de la unitat familiar és fonamental per dissenyar un pla d'in-
serci¢ individual que tengui possibilitats d'exit, en quée els objectius siguin assolibles, com-
partits i consensuats entre les parts. Perquée sense una comprensio real de la finalitat de la
intervencio, l'apoderament de les families no arriba. Perque si les families no entenen que els
actors principals del canvi son elles i que el motor de la familia és la peca clau per refer un
projecte de vida temporalment trencat, els canvis no es mantindran en el temps.

El servei té com a objectiu general principal substituir la llar habitual de manera temporal per
millorar la qualitat de vida de les families acollides amb un especial interes pel benestar dels
infants. El centre ofereix prestacions d'allotjament, alimentacio, higiene i tots els mitjans ne-
cessaris per normalitzar la convivéncia i procura la intervencio psicologica i socioeducativa
necessaria per facilitar cada un dels processos d’insercio social.

Ja son més de cent families les que, en aquests quasi quatre anys d'historia, han passat pel
centre d'acollida Es Convent. Un centre que acull persones derivades dels equips de valora-
cio i acollida de U'Ajuntament de Palma i de lInstitut Mallorqui d'Afers Socials. Perfils molt di-
versos d'unitats familiars uniques que comparteixen un nexe comu, que és el fet de perdre la
seva llar i, amb aquesta, el trencament d'un projecte de vida. Processos que cursen moltes
vegades amb sentiments de frustracio i desesperanga.

Per entendre la tasca d'acompanyament socioeducatiu que desenvolupam amb les families
acollides, cal dirigir una mirada humanitzada als casos que ens arriben. Es important posar
nom a les coses per fer-les visibles. Narrar histories de vida en que la familia esdevé el motor
per recuperar l'autonomia ens permet aproximar-nos a una realitat que no ens ha de resultar
aliena, perque cada vegada és més real, més propera i meés severa. Coneixer aquestes realitats
en primera persona ens ajudara a rompre estereotips.

Us presentam, doncs, na Marta i na lIris. Elles son dues mares de familia que comparteixen
l'experiéncia sobrevinguda de viure en un centre d'acollida per a families vulnerables. Una
experiéncia que, en molts casos i malgrat els estigmes associats, pot esdevenir en una viven-
Cia positiva capac¢ de generar oportunitats noves.

Que les histories tenguin rostre de dona no é€s banal, perqué encara que hagim pogut obser-
var un canvi en els perfils atesos, aquest en continua essent el perfil majoritari. Families mo-
noparentals femenines en que la dona és l'unic referent adult. Aixd és aixi per questio de
vincles afectius i de génere: les mares son les que quasi sempre romanen amb els infants. Un
82 % de les llars espanyoles monoparentals estan encapcalades per dones. Aquesta tipologia
de familia esta més sotmesa a un risc d'exclusio social més alt. La taxa de pobresa dels me-
nors que viuen en aquestes llars és del 54 %, segons un informe de Save the Children, que
denuncia que les taxes més altes de pobresa infantil es donen en aquest tipus de llar.
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Storytelling de perfils atesos

Treballadors pobres o «quan tenir feina no és suficient». Na Marta és espanyola. Té qua-
ranta-dos anys. Fa sis anys que treballa de cambrera de pis a un hotel de s’Arenal i en fa dos
que és indefinida. Es una dona feinera i valenta que cria sola els seus dos fills. En Javi i na
Victoria tenen dotze i set anys. SOn nins responsables, amorosos i educats. Van a una escola
publica del centre de Palma i son bons estudiants. La familia feia cinc anys que vivia en un pis
petit del centre de Palma. Pero fa poc més de tres mesos, la propietaria va avisar-la que no li
renovaria el contracte de lloguer. La situacio del mercat de 'habitatge li permetia triplicar els
ingressos. Li va demanar a na Marta que ho entengués. «Tu faries el mateix. Ja trobaras una
altra cosa, una altra casa, una altra llar.» | na Marta ho va voler comprendre, pero just amb el
seu sou no va trobar qui l'entengués a ella. Va cercar, va remoure cel i terra, pero no va trobar
ni una altra cosa ni una altra casa i molt menys una altra llar. Varen deixar el pis petit que ha-
via estat ca seva i tots tres varen entrar al centre. No hi havia cap altra opcions. Tenien molta
por, pero seguien junts | aixo era l'unic que ara importava. «Benvinguts a la que, per un
temps, sera ca vostra.»

Careéncia d’habilitats maternes o «quan sols voler no és poder». Na Iris és quasi una nina,
pero ja fa temps que no juga amb pepes. Fa quatre mesos que la jugueta €s real: la petita
India va venir al mén després de molta incertesa i encara massa innocéncia. De cop i volta, el
que semblava un joc s'havia convertit en una responsabilitat tan increible que se sentia inca-
pac d'assumir tota sola. L'habitacio que, des de feia poc més d'un any tenia llogada, no era
un espai prou calid ni sequr per al seu bebe, i ella n‘era conscient. Pero l'ajuda que li oferien
les institucions era viscuda com una amenaca. Se sentia vigilada i tenia la sensacio que
qualsevol decisio equivocada podia provocar la separacio de la seva ja ben estimada filla.
Pero el que era cert era que tota sola no podia. «lris necessites ajuda per continuar endavant
perqué tota sola és molt dificil. Ets la millor mare que la India pot tenir, perd deixa que
t'acompanyem i confia.»

Tenia molta por, no confiava. Pero el més important era cuidar la nina i ara sabia que faria tot
el que calgués per mantenir-la al seu costat. No havia tingut cap referéncia estable, cap mo-
del matern afectuds i segur a la seva infancia, pero sentia dins el més profund de la seva ani-
ma que allo era el que havia de fer. Va acceptar l'ajuda. «Benvingudes a la que, per un temps,
sera ca vostra.»

Intervencio socioeducativa individualitzada:
acollim la fragilitat de les families

Des del moment en qué la familia entra al centre i fins que en surt transcorren uns mesos
durant els quals el centre passa a ser la llar d'aquestes persones. Diuen que la llar de cada un
és alla on té el cor i on son els éssers estimats, per tant, el temps que duri l'acolliment el
centre passa a ser la casa d'aquestes families i aixi €s com intentam que arribin a sentir-s'hi.

En aquest sentit, podem establir tres fases del procés i un mateix estil transversal
d'’acompanyament:

e Fase 1. Acollida: procés de valoracio, acompanyament i adaptacio
 Fase 2. Estada: atencio integral i seguiment del pla d'insercio individual
 Fase 3. Sortida: recuperacio de l'autonomia personal i desvinculacio
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FASE 1. ENTRADA 1 ACOLLIDA

Objectiu: acollir amb eficiéncia, hospitalitat i qualitat les families amb menors a carrec.

Aquesta primera fase s'inicia amb la derivacio del cas per part de 'equip de valoraci¢ i acolli-
da pertinent. Aquests equips vetlen per la gestio eficag de les situacions de families que, per
diferents motius, es troben en situacions que comporten risc social, com és la pérdua de
I'habitatge. Aquests equips activen el protocol de derivacio i aporten linforme de valoracio
psicosocial explicatiu del cas. Son els que estableixen inicialment les condicions d'ingrés.

Des de la FSJID, som conscients que els primers dies i, fins i tot, les primeres hores, son fona-
mentals en el procés d'acollida. Es per aixd que ens jugam gran part de l'eficacia de la inter-
vencid en aquesta primera fase. Les persones recorden perfectament qui i com les va
acompanyar en uns primers moments de tanta incertesa, angoixa i dubtes. Es per aixd que
cuidar l'arribada de les families, que sempre venen acompanyades dels menors, €s una res-
ponsabilitat que s'ha de protegir al maxim. No sols des del punt de vista de mantenir i garantir
uns espais fisics adequats i confortables —que també és absolutament imprescindible per
contribuir a dignificar la situacid de pérdua d'autonomia— sind també, i principalment, les
actituds i els detalls que acompanyen les benvingudes.

Petites accions com adrecar-se a les persones pel seu hom, esperar-les a la porta i oferir un
somriure, mirar-les als ulls, donar-los espai i temps suficient per acomodar-se, respondre
amb paciencia i amabilitat a les preguntes, oferir paraules de consol i mostrar proximitat fi-
sica a la vegada que es preserva la seva intimitat son exemples que afavoreixen la creacio
d'una empremta positiva associada a una experiéncia vital potencialment traumatica per les
connotacions que pot comportar quant a frustracio, fracas, impoténcia i desesperanca en-
vers el futur.

Vetlar des del principi perqué tambeé els nins i les nines que acompanyen els pares i les mares
visquin la situacio adaptada al seu nivell de maduresa emocional, implica un treball d'acom-
panyament a les persones adultes des del vincle afectiu i el maxim respecte a la seva motxilla
de creences i valors.

PROFESSIONALS IMPLICATS

Treball social
Psicologia
Educacié social
Integracio social

Aquesta fase s'estructura en tres processos:

FASE D'ENTRADA

VALORACIO
ADAPTACIO
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1) Procés de valoracié

El procediment s’inicia en el moment que l'equip de valoracio i acollida fa una proposta
d'ingrés. Els casos son derivats al servei i entrevistats en primera instancia per la treballadora
social (TS) del centre. Una vegada feta la valoracio i acceptada la derivacio, s'obre l'expedient
del cas per fer el seguiment del compliment del pla d'insercio individual que ha dibuixat
d'inici l'equip derivant i, més tard, revisat i consensuat amb la familia per poder ser avaluat
periodicament. La TS del centre assigna referents als casos. Son dos per cada unitat familiar:
un educador social (ES) i un tecnic d'integracio social (TIS).

2) Procés d'acompanyament

El procés s'inicia una vegada que les families fan efectiu l'ingrés al centre. Els professionals
de referéncia estableixen un primer contacte amb les families i les acompanyen en l'aco-
modacio al centre, els mostren les installacions i els proporcionant els productes necessa-
ris d'higiene i de neteja. Es mostren propers a la familia, n‘'observen les dinamiques i
actituds, les orienten i resolen les primeres questions relacionades amb les normes basi-
ques de convivencia.

L'estil dacompanyament ha de ser facilitador d'un clima de confianca en que la familia se
senti comoda per ser capac¢ de mostrar les necessitats i expectatives. Una escolta activa és la
base per arribar a crear aquest ambient de confianca en que la comunicacio entre les parts es
construeixi des del respecte mutu, l'empatia i la sinceritat. L'expressio de les necessitats afa-
voreix 'lacompanyament a les families, perqué la fragilitat que no és reconeguda ni expressa-
da no pot ser acompanyada.

3) Procés d'adaptacioé

Les dues primeres setmanes constitueixen el periode d'observacio i adaptacio al centre i a la
seva dinamica organitzativa. Les primeres entrevistes amb la TS del servei —aixi com les ob-
servacions quotidianes que la resta dels membres de l'equip aportin— son clau per ajustar els
objectius del pla d'inserci¢ individual i adaptar-lo al maxim a la realitat de la familia acollida i a
les seves expectatives.

Es marquen uns objectius assolibles ajustats a les possibilitats de cada familia, perd que, al
mateix temps, impulsin una actitud proactiva per sortir-ne endavant. Es el moment d’engres-
car la familia i fer-la protagonista del seu propi proces i defugir de fomentar actituds victi-
mistes que No permeten avancar.

Per afavorir una adaptacio optima al recurs, els professionals han de tenir especial cura a
'hora de resoldre dubtes, d'orientar i informar amb paciéncia sobre el funcionament i la nor-
mativa del servei perque sabem que conviure amb altres families no és senzill. Cada nucli
aporta la seva motxilla de vida, la seva cultura i els seus valors.

Haver de respectar i complir unes normes, per molt coherents i necessaries que siguin, re-
presenta una perdua d'autonomia com a unitat familiar i, per tant, una mena de fracas per-
sonal, una involucio.

Tot aixd s’ha de comprendre i s'ha de tenir molt present per acompanyar les families en l'ac-
ceptacio i en el respecte, actituds que faciliten una bona convivencia de grup i que el procés
personal tengui sentit per a la seva vida.
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Com deia el reconegut psiquiatre Viktor Frankl (2015) en el llibre L'home a la recerca de
sentit, si les persones tenen un perqué a la vida poden acceptar qualsevol com. Aquestes
families han de cercar el seu perquée i dotar aquesta experiéncia de sentit per apoderar-les i
activar-les sense arribar a acomodar-se a una situacio confortable a mitja termini, perd que
a la llarga podria arribar a fer empitjorar la situacio i a convertir el que sols era un risc en una
situacio d'exclusio.

Es d'aquesta manera com es manifesta també el valor de l'espiritualitat en la nostra tasca
diaria, com una manera de veure més enlla de les circumstancies, en les capacitats de donar
sentit a la vida i reconciliar-se amb un mateix. Els professionals romanen atents per atendre
les necessitats espirituals que puguin expressar les persones durant l'acollida.

FASE 2. ESTADA

Objectiu: acompanyar el procés d'apoderament de les families acollides des d'una atencio
integral que doni cobertura a totes les necessitats detectades.

L'estada de la familia al recurs estara condicionada —com ja s'ha dit— al pla d'insercio indivi-
dual que l'equip tecnic de valoracio i acollida ha marcat d'inici i ha ajustat i sequit a posteriori
amb la TS del centre. Una coordinacio estreta entre professionals permet 'adaptacio als
canvis i el manteniment de la mateixa mirada humanitzada de les situacions son clau per a
'éxit de la intervencio i lacompanyament social.

Aquest procediment s'inicia un cop la familia supera el periode d'acomodacio al centrei la li-
nia d'intervencido amb les families es basa en els seguents ambits, els dos primers dels quals
son de caire més general i els altres quatre, de caire més especific:

a. Deteccio de necessitats: fisiques, psicoafectives, socials i emocionals. Disseny del pla
d'insercio social individual.

b. Atencio integral de les necessitats detectades i acompanyament en el compliment del
pla d'insercio social.

Entenem l'acompanyament social com un procés que neix de la responsabilitat de la per-
sona receptora d'atencio d'intentar organitzar els seus objectius i estratégies per fer un us
eficient dels recursos disponibles. Lacompanyament el fan tots els professionals del cen-
tre segons les categories i inclou sempre un component d’'escolta activa, de contencio
emocional i de mediacio social.

La persona és protagonista del seu propi procés de canvi, s'evita l'agreujament de les situ-
acions de risc d'exclusio social i se'n fomenten les capacitats i responsabilitats. Es impor-
tant flexibilitzar la intervencio segons les necessitats de la familia.

Tot acompanyament ha d'apropar els professionals a un millor coneixement de la familia i
de la seva situacio. També ha de dur a les mateixes families a un millor autoconeixement
de les debilitats i fortaleses. Aixi mateix, cal tractar de descobrir les dinamiques d’'organit-
zacio, els rols, els conflictes interns, els punts forts i els febles, els patrons de comporta-
ment i les possibles creences erronies, amb 'objectiu d'orientar i de promoure canvis en
el sistema familiar per millorar-ne el funcionament. Cal descobrir, per tant, quina és la
clau per dissenyar el cami cap on es vol avancar.

En alguns casos, 'acompanyant permet que la familia explori i comprengui la situacio, que
entengui qué ha passat | per qué, que assumeixi responsabilitats i descobreixi les motiva-
cions per al canvi. Tot aix0, partint sempre de valoracions positives dels factors de pro-
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teccio, per després reconeixer i assumir quines debilitats poden mantenir la seva vulnera-
bilitat. Sols aixi es pot actuar amb sentit i cap a un objectiu concret. El de millorar la seva
situacio personal i familiar per sortir-se’n malgrat els obstacles.

En algunes de les families acollides es fa necessari un acompanyament psicoldgic i
emocional més especialitzat. En aquests casos, el psicoleg orienta la intervencio i pro-
porciona un seguiment de l'evolucid de l'estat emocional i psicoldogic de la familia lligat
a la seva situacio.

L'atencid i el suport psicologic se centra en els ambits seguUents: 1) comprensid, accepta-
Cio i adaptacio a la situacio; 2) les relacions amb l'entorn; 3) les habilitats per a la cura dels
infants; 4) el suport a les habilitats personals; i 5) l'afrontament i apoderament del projecte
personal i familiar de futur.

c. Orientacio i sequiment de les families en el seu procés d’insercio laboral. Acompanya-
ment, si cal, en el procés concret de recerca de feina per orientar les persones adultes
ateses cap a una implicacio activa segons la seva capacitacio i formacio laboral. Es indis-
cutible que tenir feina esdevé un dels factors principals que facilita la insercié social del
grup familiar. Les persones en risc d'exclusio social pateixen més dificultats a 'hora de
trobar feina, ja que les competencies necessaries per accedir al mercat laboral presenten
sovint algunes mancances que cal acompanyar i orientar. Principalment durant el darrer
any hem observat el fenomen dels treballadors pobres. Més d'un ter¢ de les families aco-
llides disposen d'ingressos més o menys estables, perd clarament insuficients per fer front
a les despeses d'una vida autdbnoma. En aquests casos, el que importa €s mantenir la feina
i garantir un estalvi economic que en permeti la sortida.

d. Suport i sequiment escolar dels menors acollits i de les seves necessitats emocionals.
Des del centre vetlam per l'escolaritzacié obligatoria dels infants i adolescents acollits i
en feim un seguiment escolar, en la qual procuram la implicacié maxima dels progeni-
tors. Oferim eines i estratégies a pares i mares perque puguin acompanyar els infants en
el moment de fer les tasques escolars i intentam crear habits d’estudi per prevenir el
fracas escolar.

Per atendre i acompanyar les necessitats emocionals dels infants, hem dissenyat un pro-
grama pilot que fomenta l'educacid emocional i la participacio dels menors acollits al
centre. L'Espai Amic neix de la premissa que una atencio i un acompanyament adequats
pot prevenir i/o reduir limpacte emocional de la pérdua de la llar habitual i contribuir al
desenvolupament psicoafectiu Optim dels més petits. Es tracta de sessions grupals quin-
zenals d'una hora i mitja liderades pel professional de l'ambit de la psicologia amb la
collaboracio de l'educador social. Els menors aprenen a reconeixer i expressar sentiments
a la vegada que s'implica els progenitors en aquesta gestio emocional. Aquest tipus
d'atencid permet detectar possibles problematiques psicoafectives i/o l'existencia de
dinamiques familiars disfuncionals susceptibles d'una intervencio meés especialitzada.

L'espai possibilita inculcar valors com la tolerancia, 'amistat, la paciencia i la solidaritat per
facilitar la convivencia al centre i afavorir el desenvolupament d'una bona autoestima.

Els menors i garantir-ne la qualitat de vida son una prioritat en la nostra intervencio psico-
educativa i és per aixd que sorgeix aquest espai promotor de la proteccid infantil que do-
na veu i visibilitat als més joves, que també son els més vulnerables.

e. Foment d’activitats d'oci i lleure positiu. Per contribuir a generar i/o a mantenir lligams
sociocomunitaris, orientam les families cap a una varietat de recursos externs amplia on
puguin compartir temps lliure en familia i activitats d'oci amb 'objectiu de mantenir i pro-
moure vincles positius intrafamiliars. En aquesta linia, organitzam activitats al mateix cen-
tre per fomentar també dinamiques positives entre les persones residents. Aixi, i des de fa
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més dos anys, treballam un programa especific, 'Espai Families, orientat a promoure acti-
vitats al servei adrecades a families usuaries del centre i a families no residents. L'objectiu
general és ampliar la xarxa social de suport entre families al voltant d'activitats educatives i
ludigues que promoguin la crianca respectuosa i els bons tractes a la infancia. Aquesta
coexistéencia natural entre families en risc d'exclusio i d'altres socialment inserides permet
promoure actituds empatiques que contribueixen a reduir certs estigmes socials vinculats
a la pobresa i al sensellarisme.

La implicacié de persones voluntaries és un valor afegit que des de la FSJD tenim molt
present. Es per aixd que potenciam al maxim aquest valor i fomentam la implicacio altru-
ista i la participacio solidaria, principalment dins aquest ambit d’intervencio i l'anterior. La
persona voluntaria pot arribar aixi a establir una relacio més estreta amb les persones
acollides i el professional hi ha d'estar atent per acompanyar aquest vincle enriquidor que
es genera.

f. Promocionar la convivéncia familiar segons els principis de crianca positiva. El temps
compartit amb les families ens permet observar certes dinamiques intrafamilars. Algunes
poden presentar carencies susceptibles de millora, com en el cas de na lIris. L'equip psi-
coeducatiu tracta d'oferir estrategies per reduir aquestes caréncies i dur a terme aixi una
tasca preventiva i d'acompanyament que permeti millorar i/o adquirir habilitats i com-
peténcies parentals.

L'objectiu d'aquest ambit d'intervencio és potenciar el desenvolupament de les capacitats
dels progenitors per a la cura i per a l'educacio dels fills i filles, acompanyar-los en aques-
ta tasca i oferir-los collaboracio i consell. La finalitat és contribuir al benestar familiar a
través de l'afecte, la comunicacio i el bon tracte. També generam espais on convidam a
les families a reflexionar sobre les seves necessitats i conductes, i a contribuir al seu
desenvolupament des del punt de partida de cada familia, com a nucli basic que els per-
metra consolidar el seu propi procés de creixement. Aquest cicle de tallers periddics gira
entorn de la crianga respectuosa dels infants.

Treballam doncs per oferir suport als progenitors per promoure una crianga positiva que
permeti:

1. Promoure vincles familiars estables i segurs perqué els menors desenvolupin una auto-
nomia sana en funcio de les caracteristiques i necessitats evolutives propies de cada etapa
de la vida.

2. Potenciar el paper de la familia en la transmissio de normes i valors, aixi com promoure
la idea de la responsabilitat compartida i el compromis negociat entre pares i mares, i
fills i filles.

3. Contribuir a millorar l'organitzacio familiar, el repartiment de tasques i afavorir el com-
promis i suport de pares i mares en les tasques dels infants i l'adaptacio a l'entorn escolar.

4. Fomentar l'autoeficacia en els progenitors i en els infants en l'us d'estratégies adequades
per gestionar l'estrés parental i familiar associat al desenvolupament dels infants i de les
tasques familiars amb la finalitat de proporcionar una percepcio optimista i satisfactoria de
la vida en familia.

5. Crear i enfortir habits saludables, activitats d'oci constructiu amb els iguals i usar recursos
en l'entorn comunitari que permetin consolidar estils de vida positius.

Per tant, els objectius que ens plantejam en cada familia responen a una visio holistica d'un
procés de desenvolupament de la convivéncia familiar des d'una dimensio triple:
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1. Dimensio emocional, que pretén ajudar a regular les emocions.

2. Dimensid comportamental, per mitja del desenvolupament d’'habilitats que permeten
afrontar de manera competent les situacions.

3. Dimensio cognitiva, que faciliti una major comprensio del procés de convivencia familiar.

FASE 3. DESVINCULACIO | SORTIDA

Objectiu: aconseguir 'apoderament de les families per emprendre el seu cami de manera
estable i autbnoma i afavorir una desvinculacid progressiva del servei en el menor temps
possible.

Quan una familia entra al centre, coneix d'inici el temps del qual disposa per recuperar la in-
dependeéncia. Aquest temps no es marca de manera arbitraria, perd es procura que en cap
cas no superi els sis mesos. La deteccio de les necessitats de la familia, dels factors de pro-
teccio i de risc que duen associats i un bon diagnostic del pla del cas permeten marcar i
ajustar el temps amb coheréncia. Aquest temps se supervisa i es revisa, si cal, en funcio de les
circumstancies personals i contextuals. L'angoixa que aquesta situacio pot generar no ha de
tenir una intensitat capac de bloquejar i paralitzar les persones, pero si que ha d’'esdevenir un
impuls i motor d'activacio per aconseguir els objectius pactats que comportaran els resultats
esperats. Aquests son recuperar l'autonomia perduda en el temps previst i refer un projecte
de vida temporalment trencat.

Moltes vegades les desvinculacions son complicades i els comiats plens de sentiments no
reconeguts. Sovint l'alegria i la satisfaccio d’haver aconseguit els objectius es desdibuixen
amb la por i la incertesa de poder mantenir-se en el futur de manera autonoma.

De fet, en el darrer temps, observam com les sortides son cada vegada meés precaries perqué
van lligades a un context social fragmentat per la perdua dels drets més basics, com és el de
('habitatge digne. La majoria de families —un 74 %— que ha sortit del centre durant el 2018
no troba un habitatge individual que puguin pagar i €s per aixd0 que han de compartir pis, per
poder fer front a les despeses elevades de lloguer. El cohabitatge és l'unica opcio, pero no la
més desitjable, per la perdua d'intimitat i autonomia familiar que pot implicar.

La inestabilitat continua per a aquestes families, perd es presenta ara una oportunitat nova
per caminar sols, amb un aprenentatge adquirit i la voluntat ferma de no tornar a ensopegar.

Conclusions

El cami recorregut d'enca que l'espai d'acollida Es Convent va obrir la porta per donar acolli-
da temporal a les primeres families en risc d'exclusio social ha esdevingut un degoteig cons-
tant de nuclis familiars que han fet palesa la situacio contextual complicada que ens envolta.
Situacio que, lluny de millorar, segueix una linia ascendent en que la greu problematica actual
d'accés a l'habitatge no deixa de castigar els collectius més vulnerables. Aquesta situacio
contribueix a fer que recursos publics com l'espai d’'acollida Es Convent siguin necessaris per
fer surar situacions vitals que —sense una intervencio sostenidora i proactiva a parts iguals—
podrien acabar enfonsant-se.
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Aquest cami recorregut ens situa com a testimonis fidels de la vulneracio insidiosa del dret
a l'habitatge, perd continuam sense trobar solucions eficaces que entenem que han d'arri-
bar amb unes politiques socials i econdmiques noves. Observam aquestes realitats amb
certa resignacio, perd som ben conscients de la corresponsabilitat de tots i totes per con-
tribuir a reduir situacions d'injusticia social i fer que el mon sigui un lloc un poc més amable
i equitatiu.

L'article ha tractat de dibuixar les pinzellades d'un estil d'acompanyament propi a l'hora
d'abordar un perfil concret de fragilitat i vulnerabilitat, en que posam émfasi en la necessitat
de protegir al maxim la dignitat de les families acollides. Dignitat que es preserva des de la
cura dels espais fisics, des del respecte i la comprensio pel temps i pels processos personals i
també a l'hora de transmetre la confianca suficient per acompanyar l'apoderament de les
persones per millorar la seva situacio i recuperar l'autonomia.

En el futur continuarem treballant perqué lallotjament temporal que oferim sigui el més
semblant a la llar que tots i totes mereixem i a la qual tothom hauria de tenir dret.
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Resum

El mes de juliol de 2018 es va posar en marxa el servei de primera acollida de la Xarxa d'In-
clusio Social de Mallorca, un servei nou que té com a objectiu principal fer de porta d'entrada
al sistema d'atencid a persones en situacié d'exclusio social de la Xarxa d'Inclusio de U'IMAS.
No es tracta simplement d'un centre nou, sind de l'espai facilitador del primer contacte de la
persona amb la xarxa, on se li dona una primera resposta immediata a la situacio plantejada.

Aquest article pretén, a més de ser la presentacio publica del servei, donar a coneixer l'es-
tructura organitzativa, la metodologia de treball aixi com els aspectes més destacables de la
intervencio que es fa i la realitat que trobam en el dia a dia del servei.

Paraules clau

Acollida, acompanyament, coordinacio, exclusio, valoracio diagnostica, xarxa.

Introduccio

La Federacio Europea d'Organitzacions Nacionals que Treballen amb Persones sense Llar
(FEANTSA) defineix que: «una persona sense llar és aquella que no pot accedir a un allotja-
ment adequat, adaptat a la seva situacio personal, permanent i que proporcioni un marc es-
table de convivencia o conservar aquest allotiament, bé sigui per falta de recursos
economics, bé per raons econdmiques o per tenir dificultats personals o socials per dur una
vida autonoma».! Aquesta definicié determina que, en primer lloc, hi ha una exclusié situaci-
onal, en el sentit de la falta d'un espai fisic, a la qual se n'afegeixen d'altres de naturalesa ma-
terial o economica (dificultats en relacid amb el mercat laboral i de 'habitatge), relacionals
(debilitament de la capacitat protectora de les xarxes socials), personals (factors associats a
itineraris vitals) i politics institucionals (referides a les politiques publiques i al discurs entorn
de l'assistencia). Aquesta definicid aporta una visié nova sobre el fenomen i supera les des-
cripcions anteriors centrades en factors exclusivament personals.

Factors determinants:

Situacionals §

Paolitics/ ’ : Material/
institucionals economic

Persona
sense
llar

Personals Relacionals

1 Avramov, 1995. A Cabrera, Rubio i Blasco, 2008:15.
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Aixi doncs, hem d'entendre el sensellarisme des d'una perspectiva multifactorial, no unica-
ment lligada a un fet o a una situacio.

Clarament, els processos de l'exclusio social son complexos i poden venir determinats per
molts factors diferents, des dels que podriem definir com macrosocials fins als més estreta-
ment personals de l'individu. Aixi doncs, la manca d'homogeneitat és un dels trets més ca-
racteristics de l'exclusio. Es poden diferenciar inicialment diferents collectius (com ara
persones amb problematica de salut mental, poblacid exreclusa, poblacié aturada i/o inca-
pacitada, persones migrades, persones amb addiccions i d'altres grups o collectius), pero fins
i tot de cada grup o collectiu, cada persona té una situacio individual i personal completa-
ment diferent, amb diversos motius de trobar-se en situacié d’'exclusio social o risc.

Aquesta perspectiva multifactorial és, sense cap dubte, el punt de partida que fonamenta
l'existencia d'un servei com el de primera acollida de la Xarxa d’Inclusio Social de Mallorca.
Quan una persona queda sense llar i es veu en la necessitat d'acudir a demanar acollida a un
centre o servei de la xarxa, viu un moment de crisi amb una o diverses problematiques, a les
quals s'afegeix el fet de no tenir un lloc adequat en que poder anar treballant els objectius de
vida o la problematica que pateix.

Presentacio del servei de primera acollida

Com ja sabem, lInstitut Mallorqui d'Afers Socials (IMAS) treballa 'atencio a les persones en
situacié d'exclusio social, mitjancant la interrelacid dels diferents serveis d'atencid a aquest
collectiu de qué disposa (Xarxa d’Inclusio Social).

L'IMAS ha iniciat un procés de canvi institucional del model d'atencio a les persones en situa-
cio d'exclusio social i, per aix0d, ha dotat la Xarxa d’Inclusio Social d'un instrument poderds,
d'un programa de primera acollida, que ha sorgit gracies a la interrelacio de l'equip de valo-
racio (EV) de la Xarxa amb la Unitat Mobil d’'Emergencia Social (UMES) i amb la dotacio
d'aquesta nova interrelacio d'aquest servei d'allotjament de primera acollida.

L'objectiu central del programa és atendre totes les persones que estan al carrer, que han
perdut 'habitatge i les que estan en situacio d'exclusioé social i/o que vulguin entrar en al-
gun dels serveis de la Xarxa d'Inclusié Social. Aquest fet implica la valoracioé de cas, la co-
bertura de necessitats basiques a través del servei de primera acollida i la deteccio
d’emergencies al carrer.

La gran novetat del programa és la creacio del servei de primera acollida, adrecat a totes les
persones en situacio d'exclusio social que no tenen sostre a Mallorca i que no han estat va-
lorades i/o que vulguin accedir per primer cop a algun servei de la Xarxa.

L'equip de primera acollida (tretze professionals: un coordinador, dos professionals del treball
social, tres professionals de la integracid socials, tres monitors o monitores d'insercio social i
quatre auxiliars de clinica) té com a missio valorar els casos de les persones que vulguin ac-
cedir a la xarxa, satisfer les necessitats de les persones acollides, donar-los una primera res-
posta i preparar la persona per sortir cap a d'altres serveis.

El servei de primera acollida s'ubica amb l'equip de 'UMES, a les dependéncies que es deno-
minen |Iberostar de Ca U'Ardiaca i 'ambit d’'actuacio que tenen és Mallorca.
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Objectius

El servei de primera acollida té com a missio acollir les persones que accedeixen a la xarxa per
primer cop i que encara no estan valorades i diagnosticades. Al servei cobrim les necessitats
basiques d'aquestes persones, aixi com també treballam per les seves necessitats socials.

OBJECTIU GENERAL

L'objectiu general del servei de primera acollida és de fer de porta d'entrada de les persones
que mai no han estat acollides a cap centre, al sistema d'atencio a persones en situacio d'ex-
clusio social de la Xarxa d'Inclusio Social de 'IMAS.

OBJECTIUS ESPECIFICS

» Cobrir les necessitats basiques de les persones acollides.

 Valorar i fer el diagnostic de totes les persones que vulguin accedir a la Xarxa per primer
cop i que no estiguin valorades.

» Donar una primera resposta a les demandes de les persones usuaries.
 Preparar la persona acollida cap a d'altres serveis de la Xarxa o externs a aquesta.

Aquests objectius ens dibuixen unes fites a assolir en el disseny i en l'execucio del servei. En
el Quadre 1 presentam aquestes linies d'actuacio de primera acollida.

Quadere 1. Linies d’actuacio del servei de primera acollida

Objectiu especific Linia d'actuacié

* Metodologia: el servei teé un model tecricopractic gue trenca amb
l'assistencialisme. Es concep la persona com un subjecte actiu

i capac.
_Cf]brir les necessitats * Programes: es defineix un programa de cobertura de necessitats
basigues de 1?5 persones basigues que engloba les accions concretes a treballar per assolir
acollides aquest objectiu.

* Procediments | protocols: tenim eines | protocols gue asseguren
una cobertura d'aguestes necessitats basiques des d'una
perspectiva integral | del vincle, | dins un marc de qualitat

+ Personal: l'equip técnic que s'encarrega d'assolir aquest objectiu
esta capacitat i experimentat per fer-ho de manera idonia.

+ Coneixement de la poblacio diana: l'equip coneix el collectiu
Valorar i fer el diagndstic al qual s'adreca i defineix les eines, la metodologia i els protocols.
de totes les persones
gue vulguin accedir
a la Xarxa per primer cop
i no estiguin valorades

+ Metodologia: a partir del model teoricopractic | de la definicid
dels aspectes clau en la intervencic amb persones en situacic
dexclusic social, definim una metodologia de valoracio
i un diagnostic de gualitat.

* Procediments i protocols: la valoracid s'estructura a partir
de protocols | eines gue asseguren un bon diagnostic
de la situacic de la persona.
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« Metodologia: el model teoricopractic dona un marc perque,
des del servei, es doni resposta a les demandes de les persones
usuaries des d'una perspectiva integral.

* Programes: es defineixen programes des d'on es treballa

Donar una primera resposta ; o
l'apoderament de les persones usuaries.

a les demandes
de les persones usuaries * Procediments | protocols: es disposa de diversos procediments,
com el manual d'acollida, | protocols gue faciliten la generacic

d'aguestes demandes i la resposta.

* Estructuracic del servei: el servei s'estructura de manera eficag
i eficient per poder donar cobertura 365x24 a les demandes.

*» Metodologia: es treballa des dun model dapoderament
de la persona i es concep com a fonamental el treball en xarxa.

Preparar la persona acollida . Coneixement de la xarxa de recursos i serveis: coneixem tant els
cap a daltres serveis de la Xarxa dinclusié de U'IMAS com daltres agents externs
de la Xarxa

i definim el servei entorn d'aquest coneixement.
o externs a aquesta
* Programes: es creen programes, com el dapoderament,

el de saluti el laboral, gue treballen cap a aquesta fita.

+ Procediment: tenim els procediments de coordinacio | treball
er xarxa adients.

Programes del servei

Les accions que es duen a terme des del servei de primera acollida s'engloben en nou pro-
grames que es complementen entre si per oferir una atencio integral a les persones usuaries,
tenint en compte els objectius del centre i els ambits d'accid que es treballen i, sempre, ba-
sant-se en els diagnodstics previs i en els plans d'intervencio individualitzats de cadascuna de
les persones usuaries.

A continuacio, farem una descripcid breu dels programes que formen el nostre servei, aixi
com els objectius concrets que tenen:

1. PRIMERA ACOLLIDA | VALORACIO DE LA SITUACIO

El servei de primera acollida és un recurs especialitzat, dissenyat per donar atencié temporal
i/o amb caracter d'urgéncia a persones sense llar. Aquestes persones romanen al servei du-
rant el temps necessari per fer un diagnostic i una proposta de futur o bé, si aixd fos possible,
fins que se solucioni el problema que en va motivar lingrés. Durant 'estada, se li ofereix su-
port professional en un ambient que l'equip de professionals fomenta que sigui el més sem-
blant a una llar.

La persona que arriba per primera vegada al servei de primera acollida troba un o una pro-
fessional que li dona la benvinguda i que s'interessa per la seva situacio. L'objectiu és crear
confianca, coneixer les necessitats de la persona i establir-hi lligams.

Des d'aquest programa, també es fa una primera valoracié diagnostica de la situacio indivi-

dualitzada dels casos a atendre, basada en les necessitats de la persona usuaria i en l'analisi
de la situacio personal i social, en coordinacio i cooperacio amb 'EV de 'IMAS.
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Objectius:

» Facilitar un espai d'acollida per rebre la demanda.
 Valorar i avaluar la situacié de necessitat i establir un diagnostic acurat.

» Atendre des d'un model relacional i motivacional entenent la persona usuaria com a sub-
jecte actiu en la resolucio de la situacio.

* [niciar una accio social i d'orientacio que permeti prendre consciéncia de la seva situacio i
assumir amb responsabilitat el protagonisme del seu procés d’insercio, sobretot en 'ambit
de salut i la independéncia de l'individu.

e Rebre la persona i presentar-la al lloc de convivéncia, facilitar la comunicacio amb altres
persones acollides com elements afavoridors del seu proceés d'adaptacio i integracio, per
crear noves relacions informals.

2. INFORMACIO | ORIENTACIO

Des d'aquest programa, s'atenen de forma individualitzada les persones ja acollides al servei.
Es treballa molt especialment en l'apropament als serveis i recursos comunitaris a traves de la
informacio, l'orientacid i la derivacid cap als sistemes de proteccidé social en el sentit més
ampli (sistema public de serveis socials generals i especialitzats, sistema sanitari, sistema
educatiu, treball i formacio, habitatge...) i es dona el suport professional adient.

Objectius:

e Donar suport i oferir acompanyament a la persona usuaria per assolir els objectius
plantejats.

e Promoure la insercio social de les persones usuaries, des dels seus interessos i desitjos,
orientant i facilitant 'accés a tots els ambits de participacio, tant social com cultural.

« Facilitar el coneixement de 'entorn social, geografic, cultural i de recursos socials de Ma-
llorca i, especialment, de Palma, on s'ubica el servei de primera acollida.

e Informar i assessorar de les gestions i dels tramits necessaris per aconseqguir els objectius
de la persona usuaria i donar-li suport.

» Potenciar i agilitzar la coordinacio interserveis de la Xarxa d'Inclusio, intercanviant infor-
macio i establint pautes i mecanismes de coordinacio dels seguiments i les activitats.

3. COBERTURA DE NECESSITATS BASIQUES

Aquest programa aglutina totes les actuacions dirigides a cobrir les necessitats basiques pro-
pies de les persones usuaries durant l'estada al servei, com son lloc on dormir i descansar,
serveis d'higiene personal, servei de bugaderia, rober, consigna, alimentacio... Es proporciona
la cobertura d'aquestes necessitats durant un temps determinat per l'equip del centre a partir
del diagnostic de cada persona usuaria.

Perd no nomeés es tracta de cobrir les necessitats meés basiques —les necessitats fisiologiques
(alimentacio, descans, salut...) i de seguretat (sentir-se segur, protegit, un sostre)—, sind que
anam meés enlla i treballam, com a minim, per fomentar la cobertura de la resta de necessitats
de la persona, com son les socials, d'autoestima i de reconeixement i les d'autorealitzacio.
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Objectius:

« Facilitar la cobertura de les necessitats més basiques de les persones acollides: descans,
higiene, salut, manutencid i un lloc on dormir.

e Fomentar i facilitar la cobertura de les necessitats socials, de reconeixement i d'autoesti-
ma i d’autorealitzacio.

» Garantir els serveis i les prestacions basiques que requereixin les persones usuaries ateses
pel servei de primera acollida.

 Fer el seqguiment de la bona execucio i, si escau, de l'aprenentatge, de les tasques per co-
brir les necessitats basiques (higiene, nutricio, cura, etc.).

» Desenvolupar el sentit del jo, la recuperacio de la confianga, l'autoestima i la capacitat in-
dividual en 'ambit emocional.

4. CONVIVENCIA

Quan una persona arriba al servei de primera acollida troba un lloc amb relacions i no un lloc
aseptic amb places o llits. Per a l'equip de treball, és basic fomentar i garantir una bona con-
vivéncia al centre, on es troben i conviuen persones amb diverses situacions personals i so-
cials, que necessiten un espai tranquil i un entorn facilitador per iniciar o continuar el procés
d'insercio social.

Es tracta, doncs, de l'exercici dels drets individuals i collectius, aixi com del compliment dels
deures establerts, tant com a ciutada o ciutadana com els adquirits en formar part del servei
de primera acollida.

Objectius:

e Aconseguir la integracio efectiva de les persones usuaries al centre.

» Afavorir un clima de convivencia des del dialeg, des de l'acolliment i des de la recerca
pacifica de solucions.

» Garantir unes normes basiques de convivencia al centre.

» Millorar el grau d'acceptacio i de compliment de les normes del centre, la comunicacio
entre tots els membres del servei (tant persones usuaries com professionals) i les relacions
entre les persones acollides (implicant-los en activitats encaminades a facilitar la con-
vivencia al centre).

 Prevenir i/o resoldre pacificament els conflictes.

5. SALUT

Esta demostrat que la salut s'agreuja en situacions d'exclusio. En aquest context, la condicio
de persona sense llar s’ha de tenir en compte des del primer dia, ja que, malgrat els proble-
mes de salut que puguin patir, es desvinculen sovint de la xarxa sanitaria i en moltes ocasions
no tenen targeta sanitaria ni cap tipus de documentacio. Una de les tasques meés importants
del servei de primera acollida és el suport per a l'autocura de les persones usuaries i el segui-
ment de la seva situacio de salut, vinculant-los amb els serveis sanitaris més adients.
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Objectius:

» Promocionar habits saludables relacionats amb la higiene i la cura personal, l'alimentacio,
la sexualitat, les revisions médiques, presa de medicacions...

» Fomentar l'autocura i els habits saludables i donar-los suport.

» Detectar 'empitjorament o la millora de l'estat de salut individual de les persones acolli-
des.

 Vincular les persones acollides amb el sistema public de salut.

e Fomentar un oci actiu i uns habits de conducta que contribueixin a una vida saludable.

6. APODERAMENT

Com sabem, l'apoderament és la possibilitat i la capacitat de les persones de prendre decisi-
ons, triar alternatives, actuar i construir la seva propia identitat. Per arribar a aquest punt, fa
falta tenir cobertes les necessitats meés basiques, pero també d'informacio, de reflexid critica,
d'autonomia i de llibertat.

Mitjancant actuacions, tant individuals com collectives, treballam l'apoderament de la per-
sona perque pugui assolir els seus objectius personals.

Objectius:

e Promoure un major apoderament de les persones usuaries en la presa de decisions que
afectin el servei.

o Afavorir la desinstitucionalitzacio i, per tant, la desvinculacio de les persones realment
apoderades de la Xarxa d'Inclusio.

» Donar suport emocional a través d'accions participatives i d'orientacid que permetin re-
forcar l'autoestima, el coneixement de si mateixa i la responsabilitat de la persona com a
subjecte actiu del procés d'integracio propi.

* |niciar una accio social i d'orientacid que permeti prendre consciencia de la situacio, i as-
sumir amb responsabilitat el protagonisme del seu procés d'insercio, sobretot en 'ambit
de salut.

» Crear espais de decisio compartida entre professionals i persones usuaries.

* Iniciar l'acci¢ socioeducativa i d'orientacid que permeti a la persona prendre consciencia
de la seva situacio i assumir amb responsabilitat i protagonisme el seu procés d'insercio.

e Fomentar habits de treball, estimular la creativitat i potenciar el desenvolupament perso-
nal i l'esperit critic.

7. LABORAL

Essent conscients que no és un dels eixos d'actuacio principals del servei de primera acollida,

laboralment, es du a terme un programa basic d'informacio dels recursos publics i de les en-
titats on es poden adrecar per iniciar el procés de recerca de feina, si aguest n'és 'objectiu.
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No es tracta, per tant, d'un programa d'orientacio laboral, sind d'un punt de partida, d'oferir la
possibilitat d'accedir a recursos per a la recerca de feina de les persones acollides i que esti-
guin en disposicio d'iniciar aquest procés. Per tant, es vincula amb els serveis adients (SOIB,
PalmaActiva i d'altres entitats) i/o es treballa la fase prévia a la recerca activa d'ocupacio
(prelaboral), mitjancant l'adquisicié d’'habits i habilitats previes per a la recerca de feina.

Objectius:

» Promoure la integracio laboral de les persones acollides mitjancant l'aprenentatge de les
habilitats socials i laborals basiques.

» Potenciar l'autoestima i afavorir la recerca d'ocupacio.

e Informar sobre els recursos d'orientacio, de formacio i d'insercio laboral, i establir-hi
contacte i coordinacio.

8. HABITATGE

Com sabem, el sensellarisme és un problema multifactorial, perd a la vegada la part més visi-
ble és, fonamentalment, la caréncia d'habitatge, per tant, la manca d’'habitatge és causa de la
major part de problemes socials detectats a les persones en situacid d'exclusid o en risc.
Aquest fet fa completament necessari que també, des del servei de primera acollida, es tre-
balli per cercar habitatge i, per tant, desinstitucionalitzar i/o desvincular les persones ateses
de la Xarxa d’'Inclusio.

Objectius:

 Agilitzar la recerca d'allotjament alternatiu des del mateix inici del periode d'acollida, per
prevenir 'estancament i el risc d'institucionalitzacio de la persona.

« Facilitar l'accés de les persones usuaries a habitatges de lloguer en bones condicions, en
especial, mitjancant la creacio d'una borsa d’'habitatges de lloguer.

» Derivar les persones usuaries als recursos especifics per a la recerca d’'habitatge, aixi com
informar-les dels diferents ajuts en matéria d'habitatge.

e Donar suport a les persones usuaries en el procés de recerca d'habitatge.

9. COORDINACIO | DERIVACIO

Com hem explicat, una de les tasques fonamentals del servei de primera acollida és donar
una resposta rapida a la situacio plantejada, pero l'objectiu en si mateix no és que la persona
atesa quedi al nostre servei.

Per poder donar una resposta adequada a la situacio, la Xarxa d’Inclusio disposa d'altres re-
Cursos i serveis que poden donar una resposta adequada a la situacio especifica de la perso-
na. En cas que no fos aixi, existeixen altres recursos externs amb els quals també treballam de
forma coordinada.

Des d'aquest programa, treballam la coordinacido amb altres centres o serveis i la derivacio de
les persones, de forma conjunta amb U'EV de I'IMAS.

www.revistaalimara.net

129


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

Objectius:

e Fer reunions setmanals de derivacio de casos amb 'EV de 'IMAS.
« Establir estrategies d'intervencio a partir del diagnostic fet.
* Plantejar escenaris i fer propostes de futur de l'articulacio de la coordinacio interserveis.

» Garantir una coordinacio i derivacio professional de la persona cap als altres serveis.

Més enlla del que oferim.
Que ens trobam?

Explicar l'organitzacio i el funcionament é€s un punt de partida necessari, perd més enlla
dels serveis i objectius del servei de primera acollida, ens trobam una realitat que diaria-
ment és el motor de la intervencid de l'equip del servei, de la qual podem destacar els
segUents aspectes:

L'ARRIBADA A UN ESPAI DESCONEGUT

Partim d'una realitat: les persones que arriben al servei de primera acollida son persones que
no han estat mai a cap centre d'acollida i, per tant, accedeixen a un mon per a ells i elles
completament desconegut, en moltes ocasions ple de mites i prejudicis.

Es un moment de crisi en el procés vital de la persona, la qual s'ha d’enfrontar a un canvi im-
portant: ha de conviure amb altres persones en un context que desconeixen, del qual pensen
que sera conflictiu i que no s'hi respectara la seva intimitat o, fins i tot, s'iniciara un proceés de
declivi personal aguditzat. Per al servei de primera acollida, és vital trencar aquesta visio, in-
fluenciada per limaginari collectiu, i que la persona conegui fil per randa l'estructura, el fun-
cionament, la normativa... d'un servei d'aquestes caracteristiques.

Volem i pretenem que el fet de formar part, com a persona usuaria, del centre no sigui un fet
traumatic per a la persona, sind una circumstancia meés a superar de forma resilient en el seu
proceés vital.

EXCLUSIO SOCIAL VS. POBRESA... SENSE LLAR, PERO AMB INGRESSOS

Com ja sabem, son multiples els factors associats a l'exclusio, perd sempre s'ha associat es-
tretament a la pobresa econdmica. Tot i que aixd mai no ha estat aixi al cent per cent, cada
vegada es fa més visible i evident la coexisténcia dels ingressos econdmics i els processos
d'exclusio social.

Tenir ingressos econdmics no és sindbnim d’inserir-se, ni tan sols de poder garantir uns mi-
nims de cobertura de necessitats. Trobam pensionistes, persones perceptores d'altres pres-
tacions publiques o, fins i tot, amb ingressos econdmics per rendiments de treball que no en
garanteixen la insercio social, ja que hi ha d'altres problematiques afegides que n'impedeixen
el procés d'insercio a la societat.

www.revistaalimara.net

130


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

DEBILITACIO DE LES XARXES DE SUPORT

Les xarxes familiars i/o socials son un element clau per al benestar de qualsevol ésser huma
i, encara més, a l'hora de sentir el suport i 'lacompanyament en els moments complicats de
la vida.

La persona que arriba a una situacio de sensellarisme du amb ella la inexisténcia o feblesa de
les seves xarxes, possiblement els vincles s’han romput o no han existit mai amb la fortalesa
suficient. Aquesta motxilla carregada d'historia personal, de sentiments oposats, té un pes
que la persona ha de descarregar, perd que no podem pretendre sigui ara per ara, sind en un
proceés individual de la persona.

ACOMPANYAMENT RESPECTANT EL TEMPS DE LA PERSONA

L'objectiu primordial del servei de primera acollida és superar l'assistencialisme i fer que la
persona, des del primer moment, sigui agent clau i promotor del seu procés. Aixi doncs, des
del moment que les persones arriben al nostre servei, 'equip professional les acompanyen.

En la relacid de proximitat que establim amb les persones en situacio d'exclusié social, es
desenvolupa la metodologia d'intervencio que es basa en 'acompanyament social. Com de-
fineixen Funes i Rava (2001), acompanyar és avancar «junt amb», és compartir un projecte
comu al llarg dels itineraris d'incorporacio social, de forma complementaria al treball comu-
nitari i a altres drets socials, garantia d'ingressos i recursos de suport.

NECESSITATS SOCIALS, MES ENLLA DE L'ALIMENTACIO | DEL SOSTRE

Cobrir les necessitats fisiologiques i de seguretat no és suficient per iniciar un proces d'inser-
cio social. Limpuls i la promocio de la cobertura de les necessitats socials, de reconeixement
i autoestima, i d'autorealitzacio (que moltes vegades no s’han valorat com suficientment ba-
siques a serveis d'acolliment de persones en risc o situacio d'exclusio, perd que per a la per-
sona atesa sOn summament importants i, per tant, incideixen en el procés d'insercid) son
també un element clau del servei de primera acollida.

Aquest treball que s'inicia al nostre servei és una demanda latent a totes les persones que
accedeixen al servei. Per exemple, una de les situacions més comunes al centre és que la
persona arriba amb un estat animic molt baix, fet que influeix de forma negativa i n‘agreuja la
situacio, per tant, és imprescindible treballar conjuntament la cobertura de la necessitat
d’autoestima.

TREBALL EN XARXA | COORDINACIO INTERSERVEIS

Com ja hem dit, el servei de primera acollida és la porta d'entrada a la Xarxa, perd aquest
servei no és un fi en si mateix. Des d'aqui, s'inicia l'articulacio i la derivacio al recurs més adi-
ent per a la persona, motiu pel qual el treball en xarxa, tant amb la resta de centres d'acollida i
albergs com amb altres recursos sociocomunitaris, és una questio indispensable i que es po-
sa de manifest en el dia a dia de l'equip de professionals del centre.

www.revistaalimara.net

131


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

VALORACIO DIAGNOSTICA DE LA SITUACIO SOCIAL COM A PUNT DE
PARTIDA, COMPLETANT-LAEN EL DIAADIA

El punt de partida del procés de la persona amb el o la professional és sempre una valoracio
diagnostica.?2 Aquesta actuacio professional facilita una visid sistémica de la persona, la seva
historia social, aixi com la motivacio per al canvi.

En aquest aspecte, el dia a dia de la persona al servei de primera acollida facilita una valoracio
meés acurada, el diagnostic de problemes inicialment no detectats, la possibilitat d'expressar
emocions i sentiments en un context extern a un despatx, explicitar, demanar, donar a en-
tendre els objectius de vida a curt, mitja i llarg termini. Aixi doncs, la resposta professional és
encara més individualitzada i adaptada a la realitat de la persona.

SALUT, IMPORTANCIA EN EL PROCES (SALUT MENTAL)

Tant les dades estadistiques com el dia a dia, ens demostren que l'estat de salut, tant fisica
com mental, és una questid que incideix de manera important en els processos d'exclusio
social. Sense deixar de banda la salut fisica, la incidéncia de la salut mental (entesa en el sentit
ampli, des d'esquizofrénia a estats animics depressius) és cada vegada més elevada i detonant
de linici de processos d'exclusio, per tant, una de les tasques fonamentals que du a terme el
servei de primera acollida és vincular les persones ateses amb els recursos de salut, perqué
puguin tenir un seguiment i millorar l'estat personal (centres de salut, UCR,3 USM,4 UCA...5).

PARTICIPACIO EN EL FUNCIONAMENT | ORGANS DE DEBAT

Un dels fets diferenciats que té el centre de primera acollida amb altres recursos on conviuen
persones €s que s'hi faciliten espais i mecanismes per debatre i discutir aspectes organitzatius
i de funcionament del servei, mitjancant assemblees en qué participen professionals del ser-
vei i, de forma voluntaria, persones usuaries.

Qui coneix de primera ma els aspectes a millorar o que s’han de canviar son les persones
acollides i, per tant, saber quina opinid tenen del funcionament del centre és un element clau
perque puguin sentir que en formen part i que la seva opinio i visio és important per a la mi-
llora constant del servei.

24 HORES, LENGRANATGE NO S'ATURA

Primera acollida no tanca. Una situacio d'emergéncia individual té sempre una primera res-
posta immediata a la situacio de la persona que queda en situacio de sensellarisme. Durant
tots els dies de l'any, de les 8 a les 23 hores, qualsevol persona que hagi de menester els ser-
veis del centre pot accedir-hi i trobar professionals que li facilitaran una primera resposta,
perd meés enlla i fora d'aquest horari, el treball coordinat i conjunt amb UMES facilita que
també en horari de vespre la persona pugui accedir al centre si el o la professional del servei
aixi ho valora.

2 Enrelacio amb aquest tema, vegeu larticle de Simo Borras, Francisca; Estarelles Rullan, C. «La importancia de la valoracié com a eix central de
la Xarxa d'Insercio Social.» Revista Alimara, num. 60 (gener 2019). El podeu consultar a http://www.revistaalimara.net.

3 UCR: unitats comunitaries de rehabilitacio.

4 USM: unitats de salut mental.

5 UCA: unitats de conductes addictives.
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| una dada...

Encara ens trobam en una primera fase d'implantacio del servei, perd es comencen a tenir
dades que permeten coneéixer el flux de persones ateses des dels seus inicis, de les que
s’ha pogut donar resposta a un total de 154 persones (en referencia als mesos de juliol a
octubre de 2018).

En conclusio, el nou servei de primera acollida esta resultant un aprenentatge continu
d'una forma nova de funcionar, mecanismes de treball nous i continues readaptacions, tant
al context com a les persones que atenem. Evidentment, ens queda molt cami que conti-
nuar fent, perdo amb les ganes i la bona feina que demostra tot l'equip de primera acollida,
en coordinacido amb la resta de serveis de la Xarxa, aquest cami de segur que es dirigira cap
al millor desti.
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Resum

El projecte del servei d’insercid sociolaboral neix el gener de 2016 com una collaboracio
entre U'Institut Mallorqui d’Afers Socials (IMAS), la Fundacio Social La Sapiencia i la Fundacio
Deixalles. Té com a objectiu principal generar oportunitats d'insercio per al collectiu de
persones ateses per la Xarxa d'Inclusid Social de I'IMAS. El programa s’articula al voltant de
tres fases que es diferencien segons les necessitats i els objectius de cadascuna de les per-
sones participants.

La primera fase té com a objectiu facilitar ajudes econdmiques puntuals per fer front a des-
peses necessaries per a la insercio. Implica l'assisténcia diaria al taller becat de grups d'in-
sercio fet per la Fundacio Social La Sapiéncia durant el qual es fan tasques de jardineria,
d'’hort i de manteniment.

La segona fase té com a objectiu potenciar i millorar les competéncies de les persones parti-
cipants per augmentar les opcions d'insercio laboral, combina lassisténcia al taller amb la
participacio a sessions formatives, en que es treballa l'adquisicio d’habilitats sociolaborals.

La tercera i darrera fase té com a objectiu acompanyar les persones participants en el pro-
grama durant linici del procés d'inclusio laboral que es du a terme mitjancant l'ocupacio de
places establertes per conveni amb la Fundacio Deixalles.

Aquest article pretén donar a conéixer aquest projecte i informar dels resultats obtinguts
despreés dels primers tres anys d'existencia.

Paraules clau

Exclusio social, inclusio laboral, itineraris d'insercio, apoderament.

Introduccio

La Fundacio Social La Sapiencia (en endavant, FSLS) és una institucio sense anim de lucre que
sempre ha treballat en pro de les persones més desfavorides. Ja s'inicia a mitjan decada dels
anys 70, concretament el mes de marc¢ de 1976. Durant aquest temps, La Sapiencia ha funci-
onat amb diverses formes juridiques i, des del desembre de 2000, ho fa com a fundacio civil,
el president del qual és el bisbe de Mallorca.

La FSLS, per tant, es constitueix com una entitat sense anim de lucre, i l'objecte social, en
virtut de larticle cinque dels seus estatuts és: «l'acolliment, el servei i l'ajuda a totes aque-
lles persones i grups que viuen qualsevol tipus d'exclusio social, rebuig a la nostra societat i
per qualsevol causa, com pot ser: l'atur, l'alcoholisme i altres drogues associades, el desar-
relament familiar o social, la desestructuracio personal o social, la delinqguéncia, la immi-
gracio de qualsevol tipus, les limitacions o discapacitats, consequents amb la marginacio,
etc. sense cap tipus de discriminacio per rad d'edat, sexe, nacionalitat, religio, adscripcio
politica o altres».
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Entre els programes desenvolupats per la FSLS figuren els grups d'insercio. El programa ac-
tual és una continuacio del que es va iniciar l'any 1980 al bosc de Bellver, adrecat a persones
en situacié d'exclusio social acollides als centres de La Sapiencia (Hospital de Nit, casal del
Puig dels Bous, Can Gaza), moltes de les quals es trobaven en procés de deshabituacio de
l'alcoholisme i requerien aprendre habits laborals i socials mitjancant la participaci¢ a uns ta-
llers ocupacionals.

El programa d'insercio sociolaboral neix a principi de gener de 2016 arran de la convocatoria
de I'IMAS en que sollicitava que es creas aquest servei. El servei es constitueix amb la colla-
boracio de la Fundacio Social La Sapiéncia i la Fundacio Deixalles, amb l'objectiu d'aconse-
guir la insercio social i laboral de les persones que pertanyen a la Xarxa d'Inclusio Social de
UIMAS. El projecte sorgeix amb una voluntat clara de generar oportunitats noves d'inclusio
posant 'émfasi en la capacitacio de les persones participants per donar respostes als proble-
mes que pateixen en el seu dia a dia. Aquest servei nou d’insercid sociolaboral pretén facilitar
una serie d'activitats formatives als collectius més vulnerables de la Xarxa d'Inclusio Social de
U'IMAS per millorar-ne la inseribilitat.

El programa planteja la insercié sociolaboral des d'una visid multidimensional i se centra a
potenciar l'adquisicio i el desenvolupament d'habits sociolaborals a través de l'aprenentatge
especific en jardineria, horticultura i manteniment i l'assisténcia a tallers i seminaris especifics.

Objectius i metodologia del programa
d'inclusié sociolaboral

Abans d'examinar els objectius especifics de cada fase és interessant observar els objectius
generals que motiven la creacio del servei.

» Possibilitar processos d'insercio sociolaboral a les persones usuaries de la Xarxa d’Inclusio
Social de l'IMAS.

» Generar oportunitats de formacio i d’ocupacio.
 Afavorir la integracio social i laboral de les persones participants fent itineraris integrals.

e Formar aquestes persones cap a unes habilitats socials que els facilitin la sortida de les si-
tuacions d'exclusio i de risc d'exclusio.

» Ensenyar mecanismes i estratégies per controlar situacions de conflicte.

El métode de treball que defineix aquest projecte possibilita que les accions que s'hi fan
tinguin una metodologia personal, integradora i flexible, amb la qual cosa aquest treball es
veu com un conjunt format per totes les accions que es complementen per assolir els ob-
jectius proposats.

La metodologia esta basada en:

a) El grup com a dinamitzador d’'experiéncies
b) Lacompanyament com a estratégia d'intervencio técnica

c) Els itineraris personalitzats de feina per a aquest acompanyament
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El grup com a dinamitzador d'experiéncies

El grup és una eina fonamental, ja que, mitjancant les relacions amb la resta, la persona pot
establir una relacio diferent amb ella mateixa. La conviveéncia, el respecte a la diversitat, la
cooperacio i la participacio son fonamentals. Establim unes normes que no sén per complir-
les, sino per interioritzar-les, aixd vol dir que tot ha de tenir una explicacidé encaminada a do-
nar sentit i a establir maneres noves de relaci¢. Per una altra banda, les relacions que s'esta-
bleixen fora del marc normatiu de l'activitat enriqueixen el moment vital de la persona, ja
siguin relacions d'amistat, de complicitat o de conflicte.

L'acompanyament com a estratégia d’intervencioé técnica

La planificacio, el desenvolupament i la participacio estan dissenyats per tot l'equip de feina,
pero la figura del monitor o monitora és la que acompanya directament la persona en el dia a
dia. L'observacio i la interaccio permeten que el pla establert d'inici s'adapti a les possibilitats i
potencialitats individuals. L'objectiu no és mai el treball per se, sind l'adquisicio mitjancant
aquest d'un conjunt d'eines i habilitats personals. El treball interdisciplinari permet que cada
professional acompanyi el procés de les persones des del seu ambit especific d'intervencio.

Itinerari personalitzat

Litinerari personalitzat és un conjunt de dispositius, de serveis i d'actuacions que es progra-
men de forma personalitzada i pactada amb la persona usuaria, amb la finalitat de facilitar-li
recursos perque gestioni amb autonomia el seu propi proceés d'inclusio sociolaboral.

Es tracta, per tant, d'un acompanyament i procés individualitzat en qué s'analitzen i es po-
tencien les qualitats i les capacitats personals i professionals de la persona usuaria i les possi-
bilitats del mitja. Aquest procés es planifica i s'avalua de forma conjunta entre professionals
de referéencia i la persona usuaria; per la qual cosa no es pot establir, a priori, una temporalitat
O una sequeéncia rigida, ja que els objectius marcats i les activitats programades s'han d'anar
adaptant a 'evolucio i el procés de cada cas.

El temps establert per a un itinerari és molt divers, depen de les necessitats i dificultats per a
l'ocupabilitat, del desenvolupament o procés que la persona fa i de la qualitat i la coordinacio
de les accions programades, revisades mitjancant un proceés d'avaluacio constant.

El concepte d'itinerari, concebut des d'un model d'intervencid educativa, en que s'estableixen
a priori rutes d'acceés a diferents estudis o formacions, canvia la concepcio quan s'aplica a un
model de desenvolupament de capacitats (coneixements, procediments i valors), en qué
l'aprenentatge és l'eix sobre el qual pivota el procés de socialitzacio. El model sociolaboral
d'intervencio situa l'eix del procés de socialitzacio en el desenvolupament (habilitats, com-
peténcies, capacitats personals i per a la feina), en qué s'han de recolzar les actuacions.

Litinerari té un enfocament pedagogic clar, no sols en un sentit d'instruccio formal, sind fo-
namentalment de capacitacié. Té un caracter pedagogic en si mateix, ja que la persona, al
llarg del procés incorpora coneixements, procediments, valors i habilitats utils per desenvo-
lupar-se a la vida i relacionar-se amb un entorn nou i amb ell mateix. La persona adquireix
coneixements i habilitats que lajuden a situar-se enmig de la complexitat i dificultat, desco-
breix possibilitats i capacitats que té. Litinerari ha de suposar un canvi en la persona, en di-

www.revistaalimara.net

138


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

versos sentits: millora les competéncies per afrontar les expectatives, ajuda a assumir la rea-
litat i millora la percepcio que la persona té de si mateixa (autoconcepte).

L'acompanyament i el suport de professionals son els punts clau de la metodologia que em-
pram, en la qual hi ha un procés d'aprenentatge i de motivacio per al canvi, amb una atencio
individualitzada, integradora i flexible, sempre adaptada a les necessitats i a cada moment del
proceés d'insercio.

POBLACIO DIANA

Aqguest programa, com ja hem vist, es dissenya originalment per atendre les persones de la
Xarxa d'Inclusio Social de U'IMAS. Les possibles participants han de ser persones usuaries d'al-
guns dels serveis de la Xarxa d'Inclusio Social de 'IMAS: de Sa Placeta, de Casa de Familia, de
Ca 'Ardiaca, del servei de primera acollida, del servei de reinsercio per a la poblaciod peniten-
ciaria i l'exreclusa, amb o sense patologia de salut mental, del l'alberg de Manacor per a
l'acollida i allotjament a la Part Forana, del programa per a persones en situacio d'exclusio
social amb malalties invalidants de Can Gaza i de la Unitat Mobil d'Emergéncia Social d'aten-
Cio al carrer (UMES).

En concret, i sense esser excloent, les caracteristiques de les persones que hem ates al llarg
d'aquests anys han estat les seguents:

» Persones en situacio de risc o exclusio social amb necessitat d'iniciar un procés que les
habiliti per aconseguir una insercio sociolaboral.

» Persones amb necessitat d'adquirir habilitats que no n'han tingut mai o bé les han perdu-
des i és necessari que les recuperin.

e Persones que estiguin a programes de prevencio de recaigudes a la problematica alcoho-
lica o d'altres addiccions.

e Poblacio immigrant amb necessitat d'aprenentatge d'habilitats que n’afavoreixin la inte-
gracio.

e Persones en situacio de risc o exclusié social, sense mitjans economics, que necessiten
accedir a una ajuda econdmica puntual.

Organitzacioé i funcionament del pro-
grama d'insercio sociolaboral

PROCEDIMENT D'ENTRADA AL SERVEI | DERIVANTS

Com observam en la Taula 1, la treballadora social de ['Equip de valoracio i derivacio de la
Xarxa d'Inclusio Social de l'IMAS és qui valora inicialment les propostes de persones candida-
tes que fa el personal técnic dels centres de la Xarxa. Una vegada avaluades les propostes, les
trasllada a l'equip tecnic del servei d’insercio, el qual llavors analitza la idoneitat de la propos-
ta i, en cas de no veure-hi impediments inicials, fixa una data per entrevistar la persona can-
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didata. Finalment, es fa una entrevista amb la persona candidata per establir un prediagnostic
i per explicar també les condicions de participacio, els objectius del programa i la data d'inici.

Taula 1. Procediment d’accés al servei d’'insercio

Entrevista amb la treballadora social, 'equip de valoracio de la Xarxa d'Inclusio de ['IMAS

1 jla persona candidata a participar-hi

2 Traspas de la proposta de la treballadora social a l'equip tecnic del servei d'insercio
3 Valoracio de la idoneitat de la proposta per part de l'equip técnic

4 Entrevista de professionals de l'equip tecnic del servei amb la persona participant
5 Silavaloracio és positiva, inici del procés d'insercio amb la persona participant

Aquesta primera entrevista permet avaluar amb la persona candidata la seva situacio inicial i
definir les necessitats que presenta en aquest moment. Conjuntament, es defineix (tempo-
ralment i no de manera definitiva) quin tipus d'itinerari és el més adient per a ella i com s’or-
ganitzara la seva participacio en el programa. Finalment, s'informa al centre en el qual
resideix la persona de la data que comenca i dels dies que hi haura d'anar.

Abans de continuar amb els aspectes clau del programa, és interesant observar la Taula 2,
referent a la relacio dels centres derivants des de l'inici del programa.

Taula 2. Relacio de centres derivants de les persones usuaries al servei d’insercié (2016-2018)

CENTRE / SERVEI HOMES DONES TOTAL PERCENTATGE

Unitat de valoracio / Casa de Familia 21 8 29 3494
Centre Ca l'Ardiaca 32 14 46 5542
Centre Sa Placeta 3 il 4 482
Centre de primera acollida 1 1 1,20
Servei pastoral penitenciaria 1 1 1,20
Centre convent Sant Joan de Déu 1 1 1,20
Unitat Mobil d’'Emergéncia Social (UMES) il Al 1,20
TOTAL 59 24 83 100

Observam que la gran majoria de derivacions procedeixen de dos centres: Ca l‘Ardiaca i
AlS/Casa de Familia, i més del 70 % de les persones participants han estat homes. Es interes-
sant destacar també que hem comencat a rebre propostes del centre de primera acollida i
que és previsible que, d'ara endavant, augmentin les derivacions per part d'aquest centre de
creacio recent.

Organitzacio del programa

Com ja hem comentat abans, el programa s'articula al voltant de dues etapes clarament di-
ferenciades, tal com es pot veure en la seguent taula.
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Taula 3. Articulacio del programa d'insercio

Etapa 1: Cobertura de necessitats basiques / Preparacio per a la insercio sociolaboral

FASE OBJECTIU ACTIVITATS CENTRE/HABITATGE

Capacitacio prelaboral

Cobertura de Centres de la Xarxa

Grups d'insercio: tasques de

FASE 1 ST BRI jardineria, hortii d'Inclusic Social de
RIS manteniment UIMAS
insercio

Grups .d |n§erc_|o: tasqrues de Cantre SorRibEs
jardineria, hort i .
Preparacio per a la manteniment / Tallers {caca atnb sis
FASE 2 places gestionades

insercio sociolaboral formatius per a l'adquisicio
d'habilitats de caire

sociolaborals

per la Fundacio La
Sapiéncia)

Etapa 2: Cobertura de necessitats basiques / Preparacio per a la insercié sociolaboral

FASE OBJECTIU
Acompanyament
integral durant els
primers mesos de

contractacio
Supervisio del
compliment dels
objectius lligats al pla
d’'emancipacio

ACTIVITATS CENTRE / HABITATGE

Mar € (pis amb
cinc places
gestionat per la
Fundacio La
Sapiéncia)

Contracte d'insercio amb la
Fundacio Deixalles
Contracte amb una altra
entitat o empresa

FASE 3

A continuacio, analitzarem l'organitzacio, el funcionament i els resultats observats de cada
etapa i fase del programa.

Etapa 1 del programa d'insercié

FASE 1: COBERTURA DE NECESSITATS BASIQUES / CAPACITACIO PER A LA
INSERCIO LABORAL

Com podem veure a la taula, la fase 1 del servei pretén donar resposta a dos tipus de demandes.

Taula 4. Articulacid de la fase 1 del programa d’insercio

ETAPA 1: Cobertura de necessitats basiques / Preparacié per a la insercid sociolaboral

FASE OBJECTIU ACTIVITATS CENTRE/HABITATGE
gy Terapia ocupacional:
Capacitacio prelaporg| tasques de jardineria, hort Centres de la Xarxa
Cobertura de - - ; s :
FASE 1 I — i manteniment d'Inclusi¢ Social
: p Assistencia a tallers de de 'IMAS
insercio - T
formacid i seminaris
BECA PARTICIPACIO UBICACIO DE LES ACTIVITATS NOMBRE DE PLACES
Terapia ocupacional: hort
10 De dilluns a divendres de Randa / casal de Ruberts 4
euros/dia (7h /14 h) Tallers de formacio:
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a) Cobertura de necessitats basiques per a la insercid

Aquesta modalitat es crea per donar resposta a situacions en qué una persona usuaria d'algun
dels centres de la Xarxa presenta una necessitat lligada de manera intrinseca al seu procés
d'inclusio. Necessitats com poden ser la renovacid de documentacio o la compra d'ulleres,
una protesi dental o un bitllet d'avio, que moltes vegades tenen un paper determinant en la
situacio personal de la persona i que necessiten ser resoltes perqué aquesta faci una passa
endavant en el procés d'inclusio.

Abans d'iniciar la participacio en el grup es calcula amb la persona participant la quantitat
econdmica necessaria per poder assolir la despesa de la necessitat que presenta. Una vegada
definida, s'estableixen el nombre de dies de participacio necessaris per cobrir la despesa.

(Exemple: una persona que accedeix al servei per poder fer-se unes ulleres que costen 150
euros participara al taller durant quinze dies).

b) Preparacio prelaboral

La segona modalitat de la primera fase pretén millorar l'ocupabilitat de la persona participant
treballant l'adquisicid d'habilitats prelaborals, la recuperaci¢ de capacitats i la millora de l'au-
tonomia personal. L'assisténcia al taller es complementa amb seminaris, tallers complemen-
taris i sortides enfocades a l'aprofitament positiu del temps lliure. Lobjectiu ja no és tant la
resolucio d'una demanda econdmica concreta, sino la participacio en una activitat diaria ac-
tivadora que potencia l'adquisicio de tota una série d'habilitats i eines dirigides a afavorir la
inclusio sociolaboral.

Abans d'observar els resultats de la fase 1 del programa, és fonamental explicar i entendre
que aquesta fase sol representar nomeés un primer pas en litinerari d'inclusio de la persona
participant. La participacio inicial en aquesta fase té diverses implicacions, tant per a la per-
sona participant, per a la qual la participacio sol actuar com un revulsiu, com com per als
professionals del programa, que aprofiten per fer una feina d'observacio i diagnostic per de-
terminar si la persona participant pot ser una candidata a canviar de fase i passar a la fase 2,
en que l'objectiu ja no sols se centra en la capacitacio inicial, sind que també pretén fer una
passa endavant i crear un itinerari gradual d'insercio sociolaboral.

Resultats de la fase 1 del programa d’insercié sociolaboral

Observam que la gran majoria de poblacio atesa en la fase 1, ho és inicialment per una ne-
cessitat economica. Aquestes demandes son les que han obtingut un grau més alt de reso-
lucio ja que son, generalment, processos curts i amb un grau alt de motivacio per part de la
persona participant. Es interesant també observar que quinze persones varen passar a la fase
2, després de detectar-se en aquestes persones motivacio i habilitats per iniciar un procés de
capacitacio laboral.
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Taula 5. Resultats del programa d’inserci6 sociolaboral de I'IMAS (2016-2018). Fase 1

Nombre total Nombre de Nombre de Nombre de casos
ETAPA/FASE de persones casos resolts casos ho que passen ala
ateses finalitzats fase 2
FASE 1
Necessitats econOmiques per a 51
la insercio 55 Fz 15
Preparacio prelaboral 27

FASE 2: PREPARACIO PER A LA INSERCIO LABORAL

Taula 6. Articulacio de la fase 2 del programa d'insercio

ETAPA 1. Cobertura de necessitats basiques / Capacitacié per a la insercio sociolaboral

FASE OBJECTIU ACTIVITATS CENTRE/HABITATGE
Grups d'insercio: tasques de

jardineria, hort i manteniment / LentreSon Ribes

Preparacio pera la (gestionat per la

FASE 2 . o : Tallers formatius i
insercio sociolaboral ; 2 i Fundacio
per a l'adquisicié d'habilitats S
; : La Sapiencia)
de caire sociolaborals
BECA PARTICIPACIO UBICACIO DE LES ACTIVITATS BN
Terapia ocupacional: hort
Dilluns i dijous: de Randa / casal de Ruberts
10 del5al8h Tallers de formacio: 6
euros/dia Dimarts, dimecres i espai de Binicanella
divendres;de7al4 h Seminaris i tallers especifics:

casa de Son Ribes

Mitjancant el conveni amb Deixalles, les persones participants en la fase 2 tenen l'oportunitat
de ser contractats a places especials d'ocupacio, per la qual cosa l'objectiu principal de la fa-
se 2 del programa d'insercid sociolaboral és la preparacio de la persona usuaria per a la in-
clusio al mercat de feina (protegit i/o ordinari) mitjancant l'adquisicid d'eines i habilitats que
permetin, no nomeés accedir a un lloc de feina, sind també mantenir-lo.

Per reforcar la consecucio d'aquest objectiu, les persones participants de la fase 2 passen a
viure a Son Ribes (casa amb capacitat per a sis persones situada al Secar de la Real). En
aquest espai, a més de conviure, també reben un seguiment enfocat a l'adquisicid d'habilitats
lligades a l'autonomia i a l'organitzacio de la vida diaria. A part de treballar els habits laborals,
també es passen a supervisar les arees personals de cada persona usuaria (compliment de
tasques domestiques, cura de la salut, gestio de cites amb professionals) per augmentar-ne
les capacitats amb vista a una futura vida autdnoma. Parallelament, les persones participants
també assisteixen a sessions formatives especifiques amb l'objectiu d'augmentar les com-
petencies i, per tant, les opcions d'ocupabilitat i accés al mercat laboral.
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Resultats de la fase 2 del programa d’insercio sociolaboral
Taula 7. Resultats del programa d’insercio sociolaboral de I'IMAS (2016-2018) — Fase 1

Nombre totalde Nombre de casos Nombre de casos

ETAPA/FASE persones ateses resolts no finalitzats

FASE 2: Itinerari d'insercio

sociolaboral 44 24 7

Observam que de les 24 persones participants que han passat per la fase 2 del programa, 17
han aconseguit un lloc de feina que els ha permeés integrar la fase 3 del programa. D'aquestes
17, 5 varen entrar a una de les places del conveni amb Deixalles i 12 varen ser contractades
amb la intermediacio d'altres entitat o al mercat de feina ordinari.

Etapa 2 del programa d'insercio

FASE 3: ACOMPANYAMENT DURANT EL PROCES D’'INSERCIO SOCIOLA-
BORAL

Taula 8. Articulacio de la fase 3 del programa d’insercio

ETAPA 1. Acompanyament durant el procées d’insercio sociolaboral

FASE OBJECTIU ACTIVITATS CENTRE / HABITATGE
Acompanyament integral
durant els primers mesos Contracte d'insercio amb la Mar 6 (pis amb 5

FASE 3 de _contractacic}_ Fundacio Deixalles places gestiqnat per
Supervisio del compliment Contracte amb una altra la Fundacid La
dels objectius lligats al pla entitat o empresa Sapiéencia)
d'emancipacio
BECA PARTICIPACIO UBICACIO DE LES ACTIVITATS NOMBRE DE PLACES
N Bt En funcid dels horaris Fundacio Deixalles I.MAR 6/ 8
de treball Casa de Familia

Les persones participants inicien la fase 3 quan comencen a ocupar una de les places del
conveni amb Deixalles o troben una feina a una altra empresa o entitat del mercat laboral.
Durant aquesta fase, passen a viure al pis d'insercio sociolaboral Mar 6 (gestionat per la Fun-
dacid Social La Sapiéncia, situat a la zona de la Llotja de Palma amb capacitat per a sis per-
sones), on es dissenya un pla individual de sortida que preveu la consecucio d'objectius lligats
a l'adquisicio d'habilitats que garanteixin una inclusio sociolaboral estable i duradora. Durant
l'estada a Mar 6, les persones participants reben un seguiment diari tant del procés laboral
com de l'organitzacio de totes les tasques i activitats de la vida diaria. Se'n supervisa setma-
nalment 'economia personal i es dissenya un pla d'estalvi per poder fer front, després d'uns
mesos, a les despeses ocasionades per la sortida del pis: habitatge, alimentacio, transport,
etc. Durant tot aquest procés, es treballa conjuntament i de manera coordinada amb profes-
sionals implicats en el cas de cada participant. Una vegada que aquestes persones assoleixen
la insercio laboral i surten de Mar 6, se'ls connecta amb professionals de la Xarxa d'Inclusio
Social de 'IMAS i també dels serveis socials de la zona on residiran.

www.revistaalimara.net

144


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/

alimara Inclusié social, "sensellarisme”

COL-LECCIO «IMAS»
Innovacio i Metodologia en Afers Socials

................................................................................................................................

L'estada a Mar 6 és una altra etapa clau dins litinerari d'insercid del programa, ja que serveix
de «pont» cap a 'emancipacio de la persona usuaria quant a habitatge.

En aquesta darrera taula, es reflecteixen els resultats de l'etapa 2/fase 3 des de l'inici d'aquest
projecte:

Taula 9. Resultats de la fase 2/fase 3 del programa d’insercio sociolaboral de l'IMAS (2016-2018)

ETAPA/EASE Nombre total de Nombre de ; Nomt_nre Qe casos
persones ateses casos resolts no finalitzats**
ETAPA 2 / FASE 3: Seguiment
integral durant la fase 25 24 1

de contractacio laboral

* 17 contractes signats per Deixalles i 7 per empreses externes i/o serveis integrals
** 1 contracte a una empresa externa que finalitza per motius de salut

Observam que Deixalles ha assumit més del 70 % de les contractacions de les persones par-
ticipants d'aquesta fase.

La participacio en la borsa interna dels serveis integrals La Sapiéncia (SILS) és un element en
comu de gran part de les persones participants de la fase 3. SILS sorgeix com una resposta
a la demanda a la Fundacio per part de particulars de fer feines de manteniment, jardineria,
pintura o de trasllat de mobles, entre d'altres. Per participar en aquesta borsa s'han selecci-
onat persones usuaries que han fet un bon procés en les fases 1 i 2 i que han mostrat un
grau de responsabilitat i compromis alt. Les persones usuaries que han participat en la
borsa de SILS han estat contractats en regim d'obra i servei cada vegada que ha sorgit una
feina externa.

Fundacié Deixalles:
aspecte claude la FASE 3

EL PROJECTE CONJUNT AMB LA FUNDACIO LA SAPIENCIA, SERVEI D'IN-
SERCIO

Aquest projecte s'inicia el gener de 2016. La Fundacio Deixalles implementa, per mitja de la
seva empresa d'insercio Deixalles Serveis Ambientals, Empresa d'Insercio, SL, la segona etapa
/ fase 3, també anomenada procés d'insercio sociolaboral.

Aquesta fase consisteix en la creacio de vuit places d'ocupacid amb contracte a l'empresa
d'insercio (quatre a jornada sencera i quatre a mitja jornada) per a persones de collectius
vulnerables derivades de la Xarxa d'Inclusio. Atesa la importancia que té com a mecanisme i
alternativa d'insercio laboral, a continuacio explicarem les empreses d'insercio.
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QUE SON LES EMPRESES D'INSERCIO. PER QUE UNA EMPRESA D'INSER-
C16?

Les empreses d'insercio (El) neixen com un instrument per lluitar contra la pobresa i l'exclusio
social. Son iniciatives empresarials que combinen la logica empresarial amb metodologies
d'insercio laboral.

Es defineixen com a estructures d'aprenentatge, en forma mercantil, la finalitat de les quals és
possibilitar l'accés a l'ocupacio de collectius desfavorits, mitiancant el desenvolupament
d'una activitat productiva, alhora que es dissenya un itinerari d'insercié amb la persona, du-
rant el qual s'estableix una relacio laboral convencional.

Alguns dels requisits de les empreses d'insercio son:

» Tenir una participacioé d'almanco el 51 7% del capital social d'una organitzacio social o en-
titat sense anim de lucre.

e Tenir entre el personal un percentatge de treballadors d'insercio. Segons la comunitat
autonoma, oscilla entre un 30 % i un 60 %.

e Aplicar, almanco el 80 % dels resultats o els excedents disponibles obtinguts en cada
exercici economic, a la millora o a 'ampliacio de les estructures productives i d'insercio.

Les persones destinataries de 'empresa d'insercio son (segons l'art. 2 de la Llei 44/2007):

Persones en situacio o greu risc d'exclusio social que estiguin en atur i que tinguin dificultats
importants per integrar-se al mercat de treball ordinari.

Son subjectes d'insercid sociolaboral, les persones que estant en la situacio descrita ante-
riorment es trobin incloses en alguns dels seguents collectius:

» Persones que percebin la renda minima d'insercio.
e Aturats de molt llarga durada.

» Joves que no hagin acabat el periode d'escolaritat obligatoria i es trobin en situacio de
desocupacio.

e ExtoxicOmans que es trobin en procés de rehabilitacio i reinsercio social.
e Interns de centres penitenciaris i exreclusos en situacié de desocupacio.

e Altres collectius com son: minories étniques, immigrants o persones amb carregues fa-
miliars no compartides i en situacio d'exclusio.

L'empresa d’insercio fa un itinerari d'insercid que consisteix en un pla de treball personalitzat,
que estableix un itinerari orientat a la integracid al mercat laboral ordinari. La permanencia
d'aquestes persones a les empreses d'insercié és temporal (de sis mesos a tres anys), ja que
no es pretén crear llocs indefinits, sind formar i capacitar les persones per poder trobar un
lloc de treball per si mateixes.

A continuacio, detallam una série de beneficis econdmics i socials que tenen les empreses
d'insercio:

« Faciliten la incorporacio laboral: suposen una reduccio de l'atur i un augment de la po-
blacié activa.
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» Redueixen el pressupost public destinat a les persones en risc d'exclusio: deixen de per-
cebre rendes basiques, RMI, prestacions i recursos.

* Fan incrementar els ingressos publics: suposen un retorn social anual de 6.113,50 € per
lloc d'insercioé a jornada completa (dades de la memoria 2017 de la FAEDEI) a les admi-
nistracions publiques en concepte de: seguretat social de 'empresa, seguretat social de
la persona treballadora, IRPF, IVA o situacions especials (IGIC), impost de societats i al-
tres tributs.

» Dinamitzen 'economia: passen a ser persones consumidores de béns i serveis.

e Es una eina d'inclusié sociolaboral que facilita la incorporacio al mercat laboral.

o Es un espai d'oportunitats, de cohesio social i relacio.

» Ofereixen un espai de formacio i d'acompanyament personalitzat.

» Anteposa les persones i la finalitat social per davant el capital.

o Es un recurs sostenible, els ingressos depenen de la venda de serveis i productes propis.
e Té un caracter professional i un compromis social.

« Es un recurs d'innovacio social i imitable.

» S'orienten a la resolucio de problemes socials.

METODOLOGIA DE TREBALL A LES EMPRESES D'INSERCIO

La metodologia de les empreses d'insercid es basa en mesures d'intervencid i acompanya-
ment; les quals son un conjunt de serveis, de prestacions, d'accions, de processos persona-
litzats, de formacio i d’habituacio laboral i social, encaminades a resoldre la problematica que
origina la situacio d'exclusio.

Litinerari d'insercio s'inicia amb el procés de seleccio de les persones candidates deriva-
des per la Xarxa d'Inclusio Social de U'IMAS i inscrites al Servei d'Ocupacio (SOIB). El dis-
seny i litinerari que s'aplica ha d'estar consensuat i acceptat per part del servei de
valoracio de la Xarxa d'Inclusio de UIMAS, el personal tecnic de les empreses d'insercio i
per la persona contractada.

Un cop la persona ha estat seleccionada i contractada, s'elabora litinerari d'insercio adaptat
al perfil i a les caracteristiques individuals. A partir de la incorporacid s'inicia el procés
d’acompanyament social i educatiu per part de l'equip, amb la finalitat d'aconseguir l'auto-
nomia en les arees competencials tecnicoprofessionals, sociolaborals i personals.

Lacompanyament i l'atencio personalitzada per part de professionals és fonamental en la
metodologia de les empreses d'insercio. Aquesta és flexible i sempre adaptada a les neces-
sitats de la persona i a cada moment de litinerari. Cada persona i cada procés d’exclusio és
diferent; d'aqui la importancia que el personal tecnic dissenyi els objectius, la temporalitat,
les estratégies i els recursos adients per a cada persona per poder garantir la millora laboral
i social.

Si bé és cert que l'objectiu fonamental del projecte és la insercid sociolaboral, no podem
obviar que, perqué es compleixi aquest objectiu, hem de desenvolupar itineraris d'insercio
que permetin anar treballant no nomeés les competéncies laborals necessaries, sind també
lafrontament i la resolucio de diferents problematiques personals que els permetin desenvo-
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lupar la seva vida i, per descomptat, la seva feina. Es per aixd que el seguiment i la formacid
en competéencies es desenvolupa fonamentalment en el lloc de treball, funcié que fa el per-
sonal tecnic de produccio, i amb un treball més personalitzat i relacionat amb aspectes més
psicosocials amb el personal técnic d'acompanyament.

Diferenciam tres fases en litinerari d’insercio. Cada una marcada per un procés continu
d'avaluacio —planificacio—, accio i seguiment per garantir la viabilitat i l'exit del procés tant
en l'ambit laboral com en el social.

A continuacio, es descriuen les tres fases.

1. Acollida i diagnostic inicial: és la primera presa de contacte, diagnosi per detectar
necessitats i expectatives que té la persona a contractar.

2. Seguiment i acompanyament laboral: en aquesta etapa, el personal tecnic d'acom-
panyament i de produccio fa accions encaminades a millorar 'ocupabilitat de la persona.
Es treballen tres tipus de competéncies:

» Competéncies tecnicoprofessionals
» Competéncies sociolaborals
« Competéncies personals

3. Insercio laboral/transicié al mercat laboral ordinari: és el moment en qué acaba el
procés d'aprenentatge i en qué es facilita el contacte amb el mercat de treball ordinari
gracies a les competéncies adquirides durant la tasca desenvolupada a l'El. En aquesta
fase, es compagina el treball a 'El amb linici del procés de recerca de feina.

Altres accions transversals que du a terme part del personal técnic d'acompanyament i de
produccio durant les fases del projecte, son les formacions grupals i/o individuals de com-
peténcies relacionades amb la imatge i higiene, la responsabilitat, la comunicacio, el treball
en equip, la iniciativa, la productivitat i 'adaptabilitat. La part tedrica d'aquest treball de for-
macio es fa dins una aula i la part practica diaria en el lloc de feina.

El personal tecnic fa les tutories i intervencions necessaries en funcio de la demanda de la
persona. Es duen a terme reunions de coordinacid amb els diferents serveis implicats, aixi
com reunions de coordinacio interna.

Resultats del projecte

Des de linici del projecte hi han participat desset persones. D'aquestes, el 17,7 % son dones i
el 82,3 %, homes. Segmentades per edats, el 5,9 % de les persones son menors de 25 anys; el
mateix percentatge correspon a edats compreses entre els 25 i els 45 anys i destaca el per-
centatge del 88,23 % de persones majors de 45 anys.

Pel que fa a la temporalitat dels contractes: els contractes amb una temporalitat d'entre un i
sis mesos suposen el 35,2 % del total de les contractacions. Les contractacions amb una
temporalitat d’entre sis mesos i un any son el 23,5 % del total de persones contractades. Els
d'entre un any i dos anys, suposen el 23,5 % del total dels contractes. Les contractacions de
dos a tres anys sumen el 17,6 % del total de contractes fets.
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Sobre els motius de la finalitzacio de contractes: el 5,8 % son finalitzacions del contracte
sense els objectius aconseguits. El 17,6 han acabat el contracte per altres motius (no han
superat el periode de prova, per baixa voluntaria, per problemes de salut...). EL 17,6 % han
acabat amb els objectius aconseguits del pla de feina. L'11,7 % ha finalitzat el contracte
per insercid laboral al mercat ordinari, mentre que el 41 % continua contractat en
aquest moment.

Quant a la problematica que presenten les persones ateses: la més rellevant és la que fa re-
ferencia al factor de l'edat com un problema que incideix en la dificultat per accedir al mercat
laboral. La segona problematica més nombrosa és 'associada als factors socials que han en-
voltat la persona. Les addiccions, els aspectes personals per a l'ocupacio i les causes pen-
dents amb la justicia, son altres problemes associats. Una consequéncia directa de la
dificultat d'acceés al mercat de treball és la manca d'ingressos econdmics i s'afegeix a la man-
ca de temps de cotitzacio per poder accedir a prestacions, dificultats d'accés a l'habitatge o
impagaments i deutes acumulats.

El 23,5 % de les persones contractades cobraven algun tipus de prestacid (renda minima
d'insercio, renda activa d'insercio) i la resta no tenia ingressos economics per fer front a les
necessitats més basiques, per tant, eren dependents dels serveis de la Xarxa. El 90 % de les
persones presenten problemes de salut, relacionades amb l'edat, amb lestil de vida o amb la
manca d'ingressos per fer front a alguns serveis medics. A causa dels problemes de salut, la
majoria d'aquestes persones no trobarien feina a 'empresa ordinaria i no podrien millorar les
condicions sociolaborals si no fos per 'empresa d'insercio, la qual possibilita poder cotitzar i
complir altres objectius d'insercio sociolaboral.

Durant el temps de contractacio de les persones, s'han fet formacions associades al lloc de
treball especific, de prevencio de riscos laborals, de drets | deures de les persones treballa-
dores, d'igualtat de génere i de violéncia de genere. Aix0O, a part de donar a coneixer el pro-
jecte a les entitats que formen la xarxa de l'IMAS.

Conclusions de l'experiéncia

Les dades esmentades anteriorment mostren, en aquest projecte, una incidéncia més alta
d'exclusid sociolaboral en persones majors de quaranta-cinc anys. S'associa a les con-
sequéncies de la crisi economica que s'ha viscut aquests darrers anys i palesa que la recupe-
racio no arriba a tots els sectors de la societat.

Els factors que influeixen en la temporalitat de les contractacions poden ser:

« Intrinsecs, relacionats amb litinerari de la persona. Marcada pels objectius a aconseguir
en el pla de feina o per insercions abans d'acabar el contracte.

» Extrinsecs a la persona: en funcio de la temporalitat del contracte. Una temporalitat ma-
jor del contracte influeix en una millora de les competencies sociolaborals i tecnicopro-
fessionals, en una millora de les condicions economiques, en un augment de la seguretat
personal i de l'autoestima. També val a dir que com més temps han estat sense feina, la
dificultat per tornar a accedir al mercat ordinari tambeé és major.

Per tant, és necessari continuar implementant projectes prelaborals i/o projectes de con-
tractes protegits com aquest, en qué la vulnerabilitat no és sigui un handicap per accedir a un
contracte laboral i que actuin de pont entre la desocupacio i el mercat de treball ordinari.
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Vocabulari

Técnic/a d’acompanyament: professional que lidera el procés d'aprenentatge orientat cap a
lautonomia i al transit al mercat laboral ordinari de les persones treballadores en insercio.

Técnic/a de produccié: persona responsable de la formacio professional, centrada en l'exe-
Ccucio de tasques i en el desenvolupament de competencies laborals de les persones treba-
ladores en insercio.
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El Centre Residencial d'Atencid Temporal (CRAT) de l'ajuntament de Palma és un servei que
esta adrecat a l'atencio social integral de les persones adultes de Palma que es troben en
situacio de risc d'exclusid social per manca o insuficiencia de recursos i d'allotjament i/o
habitatge. Aquest article aborda la finalitat i particularitats d'aquest recurs que intenta donar
resposta a les necessitats basiques en matéria d'allotjament de manera immediata.

Paraules clau

Acolliment social, exclusio social, vulnerabilitat social.

Introduccio

Parlar dels dispositius d'acolliment implica, d'alguna manera, parlar de l'evolucid¢ que han
tingut en les darreres decades. L'any 1993, en el monografic de la revista Alimara, es
plantejaven, entre d'altres, els reptes de futur seguents:

 La necessitat d'una coordinacio interinstitucional estable i operativa.

e La importancia de definir la singularitat dels dispositius, dels criteris d'acces, de les seves
metodologies.

» La necessitat d'una unitat de valoracid i accés que establis l'ajust entre necessitat/recurs
amb visié de conjunt.!

En les darreres décades hi ha hagut una evolucio important. EL 2018, vint-i-cinc anys després,
es pot constatar el seguent:

e La consolidacio de la Xarxa i la coordinacio entre els diferents serveis i les institucions que
en formen part.

» L'existéncia d'un espai de regulacio estable entre els serveis i les institucions de la Xarxa
d'Inclusio, que ha permes definir circuits d'accés i perfils de persones per atendre. Uns
serveis meés especifics i adaptats als grups de poblacio atesos.

e La creacio d'una unitat de valoracio, tant per part de U'IMAS com per part de 'Ajuntament
de Palma, que regula l'accés als serveis d'acolliment.

e La difusio dels criteris d'accés i dels perfils d'atencid a les entitats i les institucions
derivants.

 El canvi del perfil de persones ateses al servei de transeunts, de transeunts a persones que
resideixen a Palma i que mantenen factors de proteccio social.

1 Colom Colom, Antoni X. «El dispositiu d'acolliment per a persones sense Llar a Palma». Alimara 32, 1993
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Per tant, podem destacar que alguns dels reptes de fa vint-i-cinc anys ja s’han assolit o,
almanco, s'hi ha millorat molt.

L'Ajuntament de Palma disposa dels serveis d'acolliment seguents: servei d'acolliment de
victimes de violéncia de genere, servei d'acolliment per a families de curta estada, servei
d'acolliment per a families de llarga estada i Centre Residencial d'Atencié Temporal.

En les darreres decades, s'ha produit un increment de l'oferta de places d'un 40 %.

Per accedir als serveis d'acolliment, cal que els serveis derivants presentin una sollicitud i que
aquesta sigui valorada per I'EVA? (equip de valoracié d'acolliment municipal). En situacions
d'urgéncia i/o emergéncia, la valoracié de 'EVA pot ser posterior a lingrés. Aquest quedara
condicionat a la valoracio posterior per garantir la necessitat basica d'allotjament de manera
immediata.

Els serveis d'acolliment atenen diferents perfils de persones i families en funcio de les
caracteristiques. Comparteixen la metodologia de treball i la filosofia de la participacio de les
persones en la resolucio de les dificultats. La participacio, com a implicacio de les persones
en el procés de canvi, és un dels punts essencials.

Centre residencial
d'atencié temporal (CRAT)

El CRAT ha evolucionat des del servei d'acolliment per a transeulnts, de 1993, al servei
d'acolliment i promoci¢ sociolaboral, que va posar laccent en la insercid laboral de les
persones acollides. Entremig va ser un servei d'acolliment per a persones adultes i,
actualment, el Centre Residencial d'Atencio Temporal.

En la primera etapa exerci, entre d'altres, funcions de porta d'entrada als serveis d'acolliment.
En la mesura que els altres serveis evolucionaven, els criteris d'acceés i els perfils de les
persones per atendre també es modificaven.

El CRAT es defineix com un servei adrecat a l'atencio social integral de les persones adultes
de Palma que es troben en situacio de risc d'exclusio social per manca o insuficiencia de
recursos i d'allotiament i/o habitatge. També disposa de serveis d'atencid dilrna, adrecgats a
persones que disposen d'habitatge, pero que necessiten suport en lalimentacio, la higiene
personal o la neteja de roba.

El centre esta ubicat a l'edifici municipal del carrer de Felicia Fuster, 3, de Palma. Aquest
edifici disposa de l'espai i les infraestructures adients per desenvolupar el servei.

2 Equip de valoracid i acolliment: té com a finalitat revisar les sollicituds, el compliment dels requisits i, si escau, fer una proposta de servei
d'acolliment.
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Son objecte d'atencio del servei els perfils seguents:

» Persones soles o sense fills, de 18 a 65 anys, en situacid administrativa regular,
empadronades i que resideixen habitualment a Palma, que es troben en situacio de
dificultat social puntual, per manca de recursos economics, laborals i suport familiar,
perd mantenen factors de protecci¢ social, capacitat d'insercio laboral i necessiten
un allotjament.

» Persones soles o sense fills que perden la llar per incendis, enderrocaments i altres
situacions d'emergéncia social que requereixen un allotjament d'urgéncia de
caracter temporal.

No sén perfil d'aquest servei d'acolliment les persones que presenten alguna de les
problematiques o circumstancies individuals seguents:

» Consum d’alcohol o toxics, sense tractament

» Malalties de salut mental, sense tractament

e Persones majors de seixanta-cinc anys

» Persones amb manca greu d'autonomia

» Persones que no resideixen habitualment a Palma

Aquestes persones poden ser ateses per altres recursos de la Xarxa d'Inclusio.
Els programes basics del centre sén:

1. Programa d’allotjament i convivéncia

Per accedir-hi, es tramet el full de derivacio a 'equip de valoracio i acolliment (EVA). Aquest
revisa que es compleixen els requisits i, si escau, deriva la persona al servei per fer una
entrevista de valoracio. Valorada la situacio, es fa una proposta per a cada cas acceptat.

L'horari d'aquest programa és continu; tots els dies de la setmana, les 24 hores del dia.

En el moment d’ingrés, es lliura la carpeta de benvinguda, que inclou la normativa de
funcionament del centre, els drets i les obligacions de les persones acollides, aixi com les
normes basiques de convivencia.

El temps d'estada depen de la situacio de cada persona i de l'evolucié. Com a maxim, l'estada
al servei és de dotze mesos.

S’hi ofereixen els serveis seguents:

» Habitacio, roba de lliti tovalloles

e Dutxes i productes basics d'higiene personal
» Berenar del mati, dinar i sopar

 Servei de consigna

» Estris de bugaderia i planxa
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2. Programa d’atencié social

Aquest programa, adrecat a les persones que resideixen al centre, preveu, mitjancant un pla
de feina individualitzat, els aspectes segUents:

 Informacio i orientacioé generals
» Diagnostic social, valoracio i treball sobre les problematiques socials

e Elaboracio i seguiment del pla individual d’insercid social, en collaboracid amb
professionals i recursos especifics

» Gestio i tramitacio de prestacions municipals i d'altres
 Derivacio, suport i acompanyament a altres serveis
» Preparacio i ajuda per a la reinsercio social

Des d'aquest programa, es preveu la connexio, la coordinacio, la derivacio i el treball en xarxa
amb altres recursos socials de la ciutat, centres municipals de serveis socials, serveis de salut,
Institut Mallorqui d'Afers Socials, serveis i recursos d'habitatge, serveis d'altres arees
municipals... per aconseguir 'autonomia de les persones usuaries.

3. Programa d’atencié psicologica

Es treballa l'orientacio i el suport psicologic individual i de grup, referit a la comprensio i a la
superacio de la situacio, les relacions amb l'entorn, les habilitats personals, l'afrontament del
projecte personal de futur i la relacio de la persona atesa amb altres serveis, especialment
d'atencio psicologica o de salut mental, si escau.

Aquest programa és voluntari.

4. Programa d’acompanyament per a la insercio social

El programa esta adrecat a les persones acollides al centre que tenen dificultats per accedir al
mercat laboral, per manca d’habilitats per a la recerca de feina, formacio basica i especifica.

S’hi atenen aquestes persones que necessiten feina com a condicié per estabilitzar la seva
situacido economica, social i d’habitatge. També s'hi promou la creacio de grups, de tallers o
d'altres dinamiques que faciliten la capacitacio i les habilitats de les persones que participen
en el programa.

Des d'aquest programa, s'utilitzen els recursos que hi ha al territori de Palma i es facilita
l'accés de les persones ateses a l'oferta existent.

5. Programa de serveis de dia

Aquest programa s'adreca a les persones que no estan acollides al centre i que requereixen
algun dels serveis complementaris d'atencid basica que s'ofereixen: menjador, higiene
personal, bugaderia i roba.

L'objectiu d'aquest programa €s complementar i donar instruments de suport que permetin
que la persona tengui una millor qualitat de vida.
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El perfil de persones que gaudeixen d'aquests serveis és el mateix que el del servei
d'acolliment, amb la diferéncia que tenen un lloc per viure, encara que tinguin mancances
importants en la infraestructura de l'habitatge, l'habitacio o la pensio per fer les activitats
basiques de la vida diaria. Aquestes persones han de ser derivades d'altres serveis socials
municipals o d’altres serveis i tenir un o una professional de referéncia.

Aixi mateix, s'hi valoren altres mancances de caire personal amb l'objectiu d'incorporar habits
d'higiene o alimentaris que els permetin millorar les condicions de vida.

EL 2017 el CRAT va atendre 151 persones al servei d'acolliment.

Homes Dones TOTAL
Altes 79 32 111
Baixes 70 69 139
Persones 26 14 40
usuaries 31/12
Total 105 46 151

En relacio amb els serveis dilrns, es varen atendre quaranta-vuit persones —trenta-sis homes
i dotze dones.

L'especialitzacio progressiva dels serveis i de la coordinacio de la Xarxa ha millorat l'atencio a
les persones ateses i n'han diversificat l'oferta i l'eficiencia.

Conclusions i repte

Tot i els avencos, tenim reptes importants:

Afrontar les dificultats d'habitatge que afecten sectors amplis de poblacid i que generen
situacions de vulnerabilitat sobrevinguda.

» Mantenir l'adaptacio a necessitats noves i adequar-hi els serveis.
» Avancar en la coordinacio i en l'especialitzacio de la Xarxa.
e Incrementar els recursos i les actuacions que facilitin la insercio sociolaboral.

La transformacio dels serveis en les darreres decades posa de manifest les iniciatives
institucionals i professionals de millorar els dispositius d'acolliment i la seva voluntat de
continuitat.
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Resum

La problematica de 'habitatge ha passat d'afectar tan sols persones en situacio d'exclusio
social a incidir en un nombre important de persones i families que actualment es troben en
situacio de vulnerabilitat social, precisament per les dificultats d'accés a ['habitatge. Davant
aquesta problematica 'Ajuntament de Palma ha intentat ajustar els dispositius a les demandes
i a les necessitats socials de la ciutadania en situacio de vulnerabilitat social.

Paraules clau

Habitatge social, exclusio social, vulnerabilitat social.

La realitat de U'habitatge a Palma.
Resposta municipal

Al llarg de la darrera década, hem assistit a la incorporacio social de conceptes nous pel que
fa a U'habitatge: desnonament, dacid en pagament, inseguretat, manca d'habitatges, pérdua
d'’habitatge... abans eren desconeguts pel conjunt de la societat. La problematica de ['habi-
tatge ha passat d'afectar tan sols persones en situacio d'exclusio social a incidir en un nom-
bre important de persones i families que actualment es troben en situacid de vulnerabilitat
social, precisament per les dificultats d'acceés a I'habitatge.

La crisi economica de 2008, motivada en part per la bombolla immobiliaria, ha incidit direc-
tament en la manera d'entendre 'habitatge i la seva relacio amb l'exclusio social.

En aguest context, s'ha produit el fenomen de l'elititzaci® a moltes zones de la ciutat, el qual
ha tingut com a consequencia que la poblacio tradicional es desplaci a d'altres indrets i que
un nombre important dels habitatges s'explotin per a us turistic. Aquest fet n'ha provocat
l'encariment i ha fet molt dificil per a la ciutadania en situacio de vulnerabilitat social accedir a
cases de lloguer. El diari Ultima Hora del 13 de novembre de 2018 explicava que les llles Ba-
lears son la comunitat autbnoma amb una major pujada dels preus de lloguer en la darrera
década: s'ha encarit un 9% des del 20071

Parallelament, les administracions han recollit un increment molt important de les demandes
socials d'allotjament i habitatge. En aquest moment, l'accés a l'habitatge és un dels proble-
mes meés importants a moltes ciutats i també a la nostra, malgrat que la Constitucio de 1978
reconeix, en l'article 47, el dret de la ciutadania a disposar d'un habitatge digne i adequat, un
dret que a dia d'avui no sembla accessible per a una part important de la poblacio.

Els darrers anys, la minva de la crisi economica ha tingut com a consequéncia una disminucio

important de l'atur, que no ha vingut acompanyada, pero, d'un augment dels salaris ajustats al
cost de la vida ni d'una estabilitat contractual al mercat laboral. Aquests fets, lligats als feno-

1 Dades del Boletin especial de alquiler residencial 2018 del Observatorio de Vivienda y Suelo del Ministerio de Fomento.
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mens esmentats de lelititzacio i dels usos turistics dels habitatges de bona part de la ciutat,
han incrementat la vulnerabilitat social de molts de sectors de la poblacio a Palma.

Aixi les coses, moltes persones soles o families han hagut d’'optar per llogar habitacions o per
compartir habitatges, amb la situacid de vulnerabilitat que aixd genera, atesa la convivencia
amb persones sense relacions familiars, 'Us restringit de certs espais de ['habitatge, la manca
de garanties juridiques i d'estabilitat... circumstancies que defineixen models allunyats de la
convivéncia tradicional de la familia nuclear en un domicili.

En aquest marc socioeconomic, 'Ajuntament de Palma ha intentat ajustar els dispositius a les
demandes i a les necessitats socials de la ciutadania en situacio de vulnerabilitat social.

L'any 2013 es va definir un protocol d'actuacio per al fons d’habitatge social municipal.
Aquest fons destina els habitatges a persones en situacio de vulnerabilitat per insolvéncia
sobrevinguda, afectades per desnonaments, i és gestionat pel Patronat Municipal de l'Ha-
bitatge, amb la collaboracid del personal técnic de la Regidoria de Benestar i Drets Socials
i de ['Oficina Antidesnonaments. Els centres municipals de serveis socials, tenint en
compte les condicions definides en el protocol, presenten els casos a la comissio técnica,
sempre acompanyats d'un pla de feina, que implica un seguiment de l'assoliment d'objec-
tius. Del 2013 al 2017, s’han adjudicat vuitanta-nou habitatges socials i s'han ates cent
trenta demandes.

L'any 2014 es va publicar en el BOIB el Reglament municipal de prestacions econdmiques,
que recull les ajudes per cobrir necessitats basiques i les defineix com «un recolzament a la
intervencio social» i s'adrecen a cobrir puntualment les necessitats basiques de les persones
i/o nuclis familiars mancats de recursos economics suficients per fer front a despeses es-
pecifiques necessaries per prevenir, evitar o palliar situacions d'exclusio social (article 3.2). La
cartera municipal de serveis socials estableix que la seva funcid és «donar un suport econo-
mic puntual a persones i/o families en greu situacio de dificultat, com a part d'un procés
d’intervencié i d'integracié social».

Per tant, les prestacions econdmiques no sén mai un fi en si mateixes, sind un mitja per a la
intervencio social.

Les ajudes economiques tenen com a prioritat cobrir necessitats basiques: alimentacio i habitatge.

Del grafic 1, cal destacar que les ajudes relacionades amb 'habitatge representen un 25 % del
total de les concedides fins al mes d'octubre de 2018. La quantia total d'aquestes ajudes ha
estat d'1.088.604,99 €.

Grafic 1. Percentatge d’ajudes economiques relacionades amb ['habitatge
Prestacions economiques

Altres
11%

Habitatge
Beques menjador ) GOy

6%

Suport personal
18%

Alimentacio
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Les ajudes d’habitatge presenten la distribucio seglent:

Families

TIPOLOGIA D'AJUDA NRE. AJUDES QUANTIA
Entrades de lloguer 83 53.946,35
Habitacid/pensio 203 64.246,30
Rebuts (llum, aigua, gas...) 820 104.147,62
Rebuts pendents de lloguer 1.209 553.495,38
Altres <4 509,83
TOTAL 2.319 776.345,48
Persones soles

TIPOLOGIA D'AJUDA NRE. AJUDES QUANTIA
Entrades de lloguer 19 8009,00
Habitacid/pensio 388 100.603,34
Rebuts (llum, aigua, gas...) 192 2259741
Rebuts pendents de lloguer 271 91.321,73
Residéncia gent gran 48 81.176,95
Sinistres 1 349,10
Altres 2 201,98
TOTAL 921 304.259,51

En aquest cas, les prestacions econdmiques tenen com a finalitat evitar la pérdua de 'habi-
tatge i mantenir la familia/persona en l'entorn habitual de vida.

L'any 2015 es va crear I'Oficina Antidesnonaments amb la finalitat d'evitar el nombre més alt
de desnonaments possibles. La seva missio és treballar la mediacio per evitar els procedi-
ments d'execucio.

Els dispositius d'acolliment municipal —servei d'acolliment familiar de curta estada (SAM CE),
servei d'acolliment familiar de llarga estada (SAM LLE) i Centre Residencial d'Atenci¢ Tempo-
ral, adrecat a persones adultes (CRAT)— han incrementat l'oferta de places en un 40 % els
darrers anys.

Els serveis d'acolliment tenen com a finalitat servir de pont per a persones en diverses situa-
cions: soles o sense fills, de 18 a 65 anys; o families amb fills, empadronades i que resideixen
habitualment a Palma que es troben en situaci¢ de dificultat social puntual, per manca de
recursos economics, laborals i suport familiar, perd mantenen factors de proteccio social,
capacitat d'insercio laboral i necessiten un allotjament.

El 2017 els serveis d'acolliment han atés:

Dispositius Homes Dones Nins Nines | TOTAL
d’acolliment

CRAT 105 46 151
SAM CE 13 35 27 25 99
SAM LLE 11 43 40 36 130
TOTAL 129 122 67 61 380
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El SAM de curta estada ha atés 34 families i el de llarga estada, 43. El 74 % de les families han
estat monoparentals.

La dificultat principal d'aquestes families per tornar a la quotidianitat, un cop superada la si-
tuacio de risc, és l'accés a I'habitatge.

La preocupacio social en relacio amb les dificultats per accedir a un habitatge digne els dar-
rers anys ha tingut resso en el Consell Municipal de Serveis Socials i s'hi ha creat la Comissio
d'Habitatge. Aquesta comissio té com a objectiu analitzar la situacio de les persones vulne-
rables i/o en situacio de risc que tenen dificultats per accedir a un habitatge.

Formen part de la comissio les institucions i les entitats privades que han demostrat interés
per les dificultats d'accés a ['habitatge a la nostra ciutat. Aixi, hi han participat la Fundacio Sant
Joan de Déu, la Creu Roja, el Collegi Oficial de Psicolegs, CCOO, Prosocial i el Collegi de
Treball Social.

Es va convidar la Fundacid© Mambré de Barcelona i el Patronat Municipal de 'Habitatge de
lAjuntament de Palma perquée explicas a la comissio les seves iniciatives per facilitar l'acceés a
'habitatge de persones en situacio de vulnerabilitat. Un cop analitzada la situacio, la comissio
va decidir elevar al Consell Municipal les propostes seguents:

e Rescatar construccions amb vinculacio social.

 Preparar la Xarxa d'Inclusio per als perfils nous.

» Promoure la creacio d'una fundacio gestora d'alternatives d'habitatge.
 Millorar la coordinacio interinstitucional.

e Donar suport al cohabitatge.

» Evitar la massificacio de ['habitatge public.

» Oferir alternatives a ['habitatge tradicional.

Les propostes volen aportar solucions a les dificultats d'accés a l'habitatge d'un nombre im-
portant de persones i families.

El BOIB num. 112, d'11 de setembre de 2018, recull la convocatoria, aprovada el 25 de juliol,
de subvencions per a l'accés i la permaneéencia en un habitatge en regim de lloguer al collec-
tiu de persones joves del municipi de Palma.

L'Ajuntament de Palma ha aprovat per al 2019 l'adquisicid d'habitatges destinats a allotjament
familiar per valor de 598.000 €.

La preocupacio social i institucional per les dificultats d’habitatge es reflecteix també en el
nombre important de jornades, iniciatives i propostes que s'han duit a terme per intentar re-
soldre aquestes dificultats.

La premsa s'ha fet ressO de diferents iniciatives de les institucions en aquest. El periodic Ara
Balears del 8 de novembre publicava la noticia seguent:

La Conselleria de Territori, Energia i Mobilitat destinara el proxim 2019 un total de
59,6 milions d'euros a politiques d’habitatge, segons ha informat aquest dijous el
conseller de Territori, Energia i Mobilitat, Marc Pons, durant la compareixenca al Par-
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lament per explicar els pressupostos de 2019. La xifra suposa que llnstitut Balear
d'Habitatge (IBAVI) gestionara un 62 % més de finangcament que enguany.

L'actuacio en politica d'habitatge se centra en tres pilars: construccid de nous habi-
tatges de proteccio oficial (HPO), recuperacié d'habitatges buits dels grans tenidors
per posar-los a disposicio dels ciutadans i ajudes per a l'acces a l'habitatge.

Draltra banda, El Pais —edicio de Catalunya— del 28 d'octubre recull el preacord sobre els
pressuposts del Govern espanyol que varen signar el president Pedro Sanchez i el lider de
Podemos, Pablo Iglesias, en que es preveu que els ajuntaments puguin limitar les pujades del
preu del lloguer.

Segons aquest preacord s'habilitara els ajuntaments i les comunitats autbnomes per-
qué elaborin indexs de referéncia de preus de lloguer. | és aqui on Barcelona du
avantatge, perque ja els té: la Generalitat els va elaborar a partir de les fiances dipo-
sitades a l'Incasol. A més, 'Observatori Metropolita de 'Habitatge, impulsat per Ada
Colau, esta afinant els indexs perqué reflecteixin amb més fidelitat el mercat. La idea
basica és que el document de les fiances inclogui caracteristiques de ['habitatge (si té
ascensor, si esta reformat, si disposa de terrassa...).

El seguent pas és que els ajuntaments declarin de manera «temporal i excepcional»
zones de mercat tensat «quan s'hagi produit un increment abusiu de les rendes de
lloguer d’habitatge habitual que obstaculitzi l'accés a 'habitatge». Aquestes zones es
declararan a partir de l'index de preus i també de dades socioecondmiques de cada
barri: renda, salaris, atur, esfor¢c que les families fan per a pagar 'habitatge, percen-
tatge de pisos buits, etc.

Burdn i Montaner expliquen que, en el cas de Barcelona, es podrien fixar limits
d'augment de les rendes per barris i en percentatges diferents. Els responsables
d'habitatge no avancen en quin percentatge maxim es permetria augmentar els llo-
guers. A Paris, recorden, la limitacio afecta tot el centre i el topall de les pujades és
del 20 %; a Berlin, del 10 %.

Una altra mesura, proposada per la batlessa Ada Colau, és que les noves construcci-
ons dediquin un 30 % a habitatges socials, independentment del barri.

Fent una reflexio en relacido amb la nostra ciutat podem sintetitzar les dificultats, especial-
ment intenses per a la poblacio en situacid de vulnerabilitat, en els aspectes seguents: els
darrers anys no s'ha construit habitatge public, 'encariment constant dels lloguers fa molt
dificil 'acceés a l'habitatge i l'exigencia de requisits per accedir als habitatges no s'ajusta a les
noves realitats del mercat de treball. Aquesta analisi és compartida per altres ciutats europe-
es, tal com hem vist en les noticies de premsa.

Aquesta reflexio ha impulsat el desenvolupament legislatiu a la nostra comunitat, basat en la
Llei 5/2018, de 19 de juny, d'habitatge i la regulacio del lloguer turistic i zonificacié de Palma
emmarcada per la Llei 6/2017.

La Llei d’habitatge situa les persones en el centre de les seves propostes i assegura un sistema
d'’habitatge public que freni l'especulacio. A mes, crea un registre de grans tenidors i habitat-
ges buits per garantir el lloguer social, que no pot superar el 30 % dels ingressos familiars.
Quan aquestes propietats estiguin buides més de dos anys s’hauran de dedicar al lloguer so-
cial. Assegura també que no quedi cap familia sense subministrament basic.

La regulacio del lloguer turistic t&¢ com a objectiu permetre l'activitat on pot suposar una

oportunitat de negoci i la prohibeix on pot crear problemes de convivéncia. D'altra banda, la
zonificacio de la ciutat de Palma es proposa:
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1. Garantir 'accés a 'habitatge. Els darrers anys els lloguers a Palma han pujat fins a preus
inaccessibles per a moltes families. Les darreres dades indiquen que les families destinen
quasi un 40 % dels ingressos a pagar el lloguer.

2. Combatre 'economia especulativa. El lloguer turistic desregulat ha distorsionat el mercat
d’habitatge, a més de generar una tensio social innecessaria.

3. Complir la primera iniciativa popular presentada a UAjuntament per la Federacio d'Asso-
ciacions de Veins i altres entitats (juliol de 2017).

4. Relacionar les politiques d'habitatge, model de ciutat i turisme.

5. Assumir un dels majors reptes actuals: garantir un model de turisme responsable i soste-
nible tant des del punt de vista social com ambiental.

Les questions plantejades posen de manifest tant la complexitat perquée part de sectors am-
plis de poblacid accedeixin a un habitatge digne, com l'esfor¢ de les administracions per
adequar els dispositius d'atencio social a les noves realitats i per regular-les normativament,
sempre pensant en les persones primer.
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Resum

Metges del Mon és una associacioé independent humanitaria i de voluntariat que treballa per a
fer efectiu el dret a la salut per a totes les persones, especialment per a aquelles que viuen
en situacio de pobresa, desigualtat de génere i/o exclusio social o sén victimes de crisis hu-
manitaries. El compromis és fer feina per un canvi social cap a una societat més justa, equi-
tativa i solidaria. Part del treball que s'ha realitzat a Palma esta enfocat al dret de la salut de les
persones sense llar, els quals els veuen vulnerats a diferents nivells. Per aquesta rao, la feina
amb ells/es implica afavorir una salut positiva i el seu apoderament, a la vegada que, es dur a
terme una tasca de sensibilitzacio cap a la poblacio general amb l'objectiu de promoure el
canvi social.

Paraules clau

Sensellarisme, dret a la salut, exclusio social, salut positiva.

Que és la salut?

Metges del Mon segueix la linia de 'Organitzacio Mundial de la Salut, qui explica que las cir-
cumstancies en que les persones neixen, creixen, viuen i treballen son crucials per que gau-
deixin del més alt nivell de salut. Aquestes condicions vendran determinades per la distribucio
dels diners, el poder i els recursos a nivell mundial, nacional i local, que dependra a la vegada
de les politiques adoptades, amb especial importancia sobre les referents al sistema de salut
dels que dependra que les persones puguin accedir i gaudir del dret a la salut a través de la
atencio garantida per les administracions publiques. Per tant, els determinants socials de la
salut son factors personals, socials, econdmics i ambientals que generaren un impacte positiu
0 negatiu sobre la salut dels individus i les comunitats (OMS, 2011).

Totes les persones deuen tenir garantit el dret a la salut, com es reflexa a la Declaracio Uni-
versal dels Drets Humans (ONU, 1948): “Qualsevol persona té dret a un nivell de vida que ga-
ranteixi la salut, el seu benestar i el de la seva familia, especialment en quant a la alimentacio,
vestimenta, habitat, atencid medica i els serveis socials necessaris (...)". El dret a la salut im-
plica gaudir del més alt nivell de salut possible, i que aquest dret es doni en una situacio
d'equitat. L'Organitzacio Mundial de la Salut (1948, p. 1) determina “la possessio del millor es-
tat de salut que un es capac¢ d'aconseguir constitueix un dels drets universals de qualsevol ser
huma, sigui quin sigui la seva raca, religio, ideologia politica i condicid econoOmica i social”.
Essent la Constitucio Espanyola (1978) on es reconeix la titularitat dels organismes publics del
deure de garantir aquests drets A l'art. 43: “Es reconeix el dret a la proteccio de la salut. Es
competencia dels organismes publics organitzar i tutelar la salut mitjancant mesures preven-
tives i garantir les prestacions i els serveis necessaris. La llei establira els drets i deures de to-
tes les persones al respecte” (p. 515).

Les diferéncies i desigualtat a la salut es produeixen quan existeixen desavantatges a l'accés
dels serveis de salut i en la qualitat dels serveis promogudes per diferencies biologiques, psi-
cologiques, i socials. Considerant que aixo afecta a la disponibilitat dels recursos, a la acces-
sibilitat (fisica, economica, no discriminacid i accés a la informacio); i a la qualitat i
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adaptabilitat del servei, les persones que ho pateixen son les que es troben en una situacio
d'exclusio o risc d'exclusio social, afavorint que aquesta situacio s'allargui i es dificulti encara
més la seva inclusio.

Dintre d'aquests collectius s'inclouen les persones sense llar. Els motius que porten a una
persona a trobar-se en aquesta situacid son molt diversos, es tracta de persones que han
patit un procés que al llarg del temps ha anat afectant a la seva salut i amb aixo a la seva si-
tuacio social i personal. Per tant, les persones que es troben en aquesta situacido queden
afectades a distints nivells i, amb aix0, el seu benestar i qualitat de vida, entenent d'aquesta
manera el concepte de salut d'una manera amplia i global, més enlla de l'abséncia o presen-
cia de malalties.

Ambit psicosocial

Al llarg de la historia, les persones sense llar han sofert les consequencies de la exclusio so-
cial i l'estigmatitzacio per part de la societat. Ambdos conceptes queden interrelacionats,
afectant d'aquesta manera a la situacio de vulnerabilitat a la qual es troben. L'estigma ve re-
presentat com una manca o atribut individual que vincula a la persona amb un conjunt de
caracteristiques no desitjades, producte de la construccio per part d'una societat que rebutja
a un grup de persones. D'aquesta manera es construeix l'alteritat, que dona lloc a una dife-
renciacio entre el grup “inclos’, aquelles persones considerades com “nosaltres” i el grup
exclos, considerat com “ells”, on es trobarien les persones sense llar. Aquesta distincio aug-
menta les diferéncies entre ambdds grups, i poténcia la homogeneitzacio de l'altre grup mit-
jancant els estereotips. Aquests estereotips generen una serie d'emocions i conductes que
regulen la interaccio entre els dos grups (Brown, 1995).

Tot aquest entramat complexa de relacions entre persones excloses i incloses te efectes ne-
gatius en la identitat social del grup exclos. Continuant amb les idees de Tajfel (com es men-
ciona en Valera i Pol, 1994), la identitat social fa referencia a "aquella part de l'autoconcepte
de lindividu que es deriva del coneixement de la seva pertinenca a un grup o grups socials
juntament amb el significat valoratiu i emocional associar a aquesta pertinenca” (Tajfel, en
Valera i Pol, 1994, p. 8).

La societat general construeix un imaginari collectiu sobre les persones sense llar, amb este-
reotips com persones alcoholiques, mandres, que no volen fer feina, persones que han pres
decisions dolentes i son culpables per aixd, o que son persones perilloses. Aquest imaginari
afecta a l'autoconcepte de les persones sense llar. Es a dir, part de la seva identitat esta de-
terminada per les valoracions negatives que es realitzen sobre elles, amb les consequencies
que aixo suposa a la seva autoestima.

A la vegada, aquest imaginari modula la forma en la qual ens relacionem amb les persones
que es troben en aquesta situacio, foment tant el rebuig i la exclusio social. Com a con-
sequéncia d'aquesta realitat, les persones sense llar, especialment aquelles que es troben en
situacio de carrer, es troben en risc de sofrir delictes d'odi per aporofdbia. Aquestes agressi-
ons estan motivades per la discriminacio i els prejudicis cap a les persones sense llar, i aquest
tipus de delicte ha augmentat en els ultims anys (Ministeri d’Interior d'Espanya, 2016). Les
persones sense llar viuen baix amenaces constants i un percentatge molt elevat han estat
victimes d'algun delicte mentre pernoctaven al carrer, sent els més habituals, els robatoris
i les agressions.
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Ambit sanitari

El fet de no tenir accés a una llar digna te consequéncies en tots els ambits de la persona
perd en termes de la qualitat de vida de la salut (Portero i Utrilla, 2002). Les persones sense
llar troben dificultats per accedir als serveis d'atencio sanitaria i les principals barreres, segons
U'Informe anual de sensellarisme i salut (Associacio ProHabitatge, 2006), son:

1. Manca de documentacid que acrediti la seva identitat, manca de empadronament y de
targeta sanitaria, el qual dificulta el seu accés a l'atencid primaria de salut, essent la via
més habitual d'atencio la de Urgéncies.

2. Manca d'habits de cura de la salut i la higiene personal: no tenir consciéncia del proble-
ma, dificultats per mantenir les condicions higieniques i d'alimentacio adequades, dificul-
tats d'adheréncia a tractaments amb garanties.

3. Falta de consciencia de malaltia i de seguiment del tractament: dificultats per realitzar
seguiments o tractaments continuats, abséncia de recolzament social, resistéencies a as-
sistir a les cites per part del pacient, desconfianca en el sistema sanitari.

4. Dificultat d'iniciar tractaments médics per manca de recursos economics

5. Deficit de 'administracio sanitaria: els departaments de salut i social estan aillats, manca
de coordinacio socio-sanitaria, burocratitzacié del sistema sanitari, absencia de persones
de referencia en el sistema sanitari, desatencio total en cas de derivacio al servei de salut
mental, resistencies dels professionals. Les persones sense llar expressen que el personal
sanitari no els atén com a altres pacients.

Obrint Portes: el treball de Metges del
Moén amb persones sense llar

Metges del Mon comenca a treballar amb persones sense llar directament a Palma a l'any 2017
per detectar necessitats no cobertes en torn a la salut, contant amb la collaboracié de diverses
entitats del municipi i diferents recursos especialitzats en la atencio d'aquest collectiu.

En aquell any es va realitzar un estudi prospectiu, que concloia que existeixen vulneracions al
dret de la salut, que varen servir de guia per a la intervencio posterior de Metges del Mon. Les
distintes vulneracions es distribueixen en:

1. Barreres d'accés com causa dels desplacaments, cost econdmic, dificultats per a l'ob-
tencio de la targeta sanitaria i desconeixement del recurs al que s’havia d'acudir.

2. La qualitat de l'atencio: Els prejudicis que es troben en la poblacio general també estan
present en professionals, afectant al nivell de qualitat de l'atencio rebuda.

3. Disponibilitat: Els recursos no estan adaptats a les caracteristiques i necessitats de les
persones sense llar, com horaris o cites que s‘allarguen en el temps.

El dret a la salut no només es centra en la salut sanitaria, ha de ser entés a un nivell global en
el que estan implicats aspectes com les relacions interpersonals i l'Us dels actius en salut, fo-
mentant 'Us dels recursos de 'entorn que beneficien una salut positiva. Les persones sense
llar normalment passen gran part del dia totes soles, i si es relacionen amb altres persones,
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normalment es troben en la mateixa situacio. Aquests aspectes dificulten la integracio i par-
ticipacio amb persones de la poblacio general. Els delictes d'odi soferts units a la manca de
sensibilitzacio i els prejudicis per part de la poblacio general poden afectar a la seva salut.

Per una banda, ens trobem enfront necessitats que poden ser cobertes mitjancant la feina
directa amb persones sense llar, pero altres vulneracions de drets tenen relacid amb les con-
dicions de vulnerabilitat i l'estigmatitzacio que sofreixen. Per aquests motius, al 2018 co-
menca el projecte Obrint Portes, on es fa feina per una banda amb les persones sense llar i
per una altre, amb la societat general i amb les administracions publiques mitjancant la sen-
sibilitzacio i incidéncia politica, amb la finalitat de promoure el canvi social.

El treball individualitzat es realitza des de les sortides d'apropament on es manté un contacte
directe amb les persones sense llar amb l'objectiu de conéixer les seves necessitats percebu-
des i reials. No obstant, el treball directe té la seva part més important als tallers grupals que
es realitzen en torn dels actius en salut.

Adoptar aquest enfocament suposa cercar la promocio de la salut fisica i mental. El treball es
basa en la participacio i equitat, on les persones destinataries son les protagonistes i on es fo-
menta el seu apoderament. Aquest model pot millorar els aspectes relacionats amb l'equitat,
on les persones es centren en els recursos de l'entorn que beneficien la salut positiva. Aixi
mateix, es potencia l'autoconeixement, indagant i profunditzant en les habilitats personals,
considerades actius personals. D'aquesta manera, la feina es centra en aspectes positius de la
identitat i del autoconcepte, i de manera indirecte en l'autoestima. Mitjancant aquests tallers
es construeix un espai de seguretat on es poden expressar i compartir experiéncies i vivéncies.

La realitzacio dels tallers i la recerca de espais de salut positiva deriva en accions de sensibi-
litzacio per a la societat general que sorgeixen de les propies persones sense llar, com per
exemple l'exposicio fotografica “Capsules contra la injusticia” presentada el 30/08/2018 als
jardins de la Misericordia pels propis autors de les fotos, membres del primer curs realitzat.
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Resum

En parlar d'exclusio social o en tractar-la tant personalment com solidaria, cal no perdre mai
de vista qui i que la causa. LONU afirma que la pobresa é€s un problema greu de drets
humans i, essent causa i consequencia de violacions d'aquests drets elementals, comporta
altres violacions. Es per aixd que si sols es treballa per palliar els efectes d'aquests atacs als
drets humans i no se'n denuncia l'origen, si no es lluita amb tot l'afany contra l'origen
d'aquests greuges, es perpetua la injusticia; se seqgueix atemptant contra la dignitat humana.

Paraules clau

Can Gaza, pobresa, marginacio, sensellarisme, i resposta a l'exclusio.

Introduccio

Can Gaza forma part dels diversos equipaments posats a disposicio de la poblacié marginada
de Mallorca des del mes de marc de l'any 1978. Quaranta-un anys, per tant, al servei de les
persones mes acuitades per la fretura; una veritable eternitat fent de presa de pols i de talaia
de la marginalia mallorquina -com ens agrada dir a la poblacio exclosa- i de banc de proves
permanent per atendre-la com cal.

Ara mateix atén 20 homes que vénen de la toxicomania (preferentment l'alcoholica), ara en
abstinéncia; sense sostre i, per aix0, sense cap mena de suport i amb malalties invalidants de
distint grau. El seu deteriorament fisic —en gairebé tots els casos irreversible- i emocional, els
impedeix retornar al mercat de treball ordinari, motiu pel qual la seva insercid social és prou
dificultosa. Per a ells s'’ha habilitat la casa, que els acull i atén totes les seves necessitats les
vint-i-quatre hores de tots els dies de l'any. Els seus Unics ingressos provenen de pensions no
contributives que no els permeten de fer front a cap mena de lloguer.

Aixi i tot, sent conscients que l'ociositat és el mal dolent dels exclosos severs, tots els
residents tenen talls de feina marcats que ocupen, com a minim, tres hores diaries del seu
temps; en molts casos, aquestes hores es perllonguen. Es clar que aquesta ocupacio
contempla el seu estat de salut i es decideix d'acord amb les seves possibilitats fisiques.

A banda del casal i de la finca de Can Gaza, es disposa d'una nau al poligon de Can Valero, de
Palma, en la qual hi tenim el «Taller Marginalia» que ocupa els residents que es troben en
millors condicions de salut i pretén contribuir a la seva recuperacio personal. En aquest taller,
els mobles, la roba, els llibres i fins i tot les utopies hi troben una nova oportunitat de ser utils.
Aquest projecte, el vaixell insigne de Can Gaza, demostra dia a dia que és el millor agent
socialitzador dels residents.

El sentit tant del Taller Marginalia com l'us i l'aprofitament de la finca de Can Gaza responen
al lema categoric: “La dignitat del marginat exigeix que quan se segui a taula pugui dir: aquest
plat de calent no me’l regalen; me l'he guanyat”.

El nostre regim organitzatiu és assembleari. No disposam de monitors. Cada setmana, els
dimarts, es fa una assemblea en la que s'informa del pla per a la setmana vinent i s'avalua
la passada.
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Atalaiant el panorama de Marginalia

Com deiem, Can Gaza, des de fa quaranta-un anys i de manera ininterrompuda forma part
dels establiments que a Mallorca atenen l'exclusio social, fet que li confereix el deganat
d'aquests equipaments. Durant aquests anys, a part d'atendre els seus residents, ha volgut ser
una talaia del moviment marginal de lilla i, arran daixd, també ha estat l'epicentre de
nombroses revoltes en el nostre camp marginal, moltes d'elles guanyades i algunes altres que
acabarem guanyant tots.

Al mateix temps, des del centre del Secar de la Real hem afavorit sempre el debat permanent
al voltant de la pobresa en tots els seus graus amb la intencio de visibilitzar responsablement
la seva existencia i conscienciar la ciutadania que els déficits que presenten les persones amb
menys eines i recursos per no perdre el ritme que marca la societat de cada moment, és una
realitat punyent que ens afecta i ens interpella a tots, no només als que treballen en aquests
ambits i als responsables politics del ram.

Per aixd, en aquesta exposicio presentarem aquells punts que consideram capitals per
emmarcar latencio que requereix l'exclusid social severa que posa en destret la ciutadania
illenca. | per mantenir en el centre del nostre interés i treball la persona marginada. En
definitiva, el que pretenem és assenyalar la causa primigénia de l'exclusio social i la reaccio
necessaria per acarar amb garanties les seves consequéncies.

No es tracta de dir res de nou, d’exposar novetats, sind de recordar, d'atendre el que ja sabem
perd que passam per alt probablement perque el dia a dia dels que treballam amb l'exclusio
social severa ens ocupa tot el temps i ens impedeix de prendre la distancia necessaria per
abastar el panorama i precisar l'atencio i també la tensio.

La resposta necessaria

Com sol dir el sindic general de Can Gaza, Jaume Santandreu, meés de cinquanta anys
treballant amb i per a lexclusid social mallorquina, l'atenci® acurada a la poblacid dels
marges, si N0 va acompanyada de la denuncia dels factors marginadors, no deixa de ser la
meés pura -i dura- expressio de la beneficencia.

Estalona lafirmacio fent notar que el causant de totes les estimbades economicosocials no
és cap fenomen natural i, per aix0, puntual, amb centenars de milers de damnificats, sino la
consequencia més nefanda de l'abus de poder, de la cobdicia i de la depredacio. Per aixd
mateix, considera Santandreu que rere cada aportacid d'aliments o altres productes
necessaris; rere tot acte de solidaritat vers l'exclusid més severa, hi ha d'anar adherida la
voluntat ferma i individual de voler canviar aquesta situacid manifestament injusta. Mai com
ara i des de fa molts decennis, sosté Jaume Santandreu, la injusticia no s’havia manifestat
amb tanta contundeéncia, rad per la qual s'han d'activar com més aviat millor els mecanismes
alliberadors.

Considera, a meés, que, com sol passar després duna crisi econOmica meés o menys

devastadora, es torna a posar en circulacio la voluntat de retornar a la caritat i a 'almoinisme,
i de tornar a posar messions pel providencialisme.
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S'han suspes, de facto, els drets socials que tant ens ha costat aconseguir i és ben hora,
emfasitza Santandreu, de parar els peus a tanta infamia. Si no clamam per aquests drets; si
callam davant tants tropells, ens convertim en complices dels greuges.

L'ONU, entitat poc sospitosa de ser agitadora, posava aquest lema en el Dia Internacional per
a l'Eradicacio de la Pobresa de l'any 2016: "De la humiliacio i U'exclusio a la participacio:
acabar amb la pobresa en totes les seves formes”. Aixi, es palesava que per entendre
completament la pobresa en les seves multiples dimensions, no s'havia d'atendre només la
manca d'ingressos economics o el que cal per al benestar material, com lalimentacio,
l'habitatge, la terra i altres actius. D’'aquesta manera, 'ONU entén que s'ha de reconeixer la
humiliacid que suposa la pobresa i la necessitat de fer-li front empoderant els pobres.

D'aquest plantejament es pot deduir que la pobresa i la miséria -la seva filla bastarda- son la
maxima expressio de 'esclavatge. No cal dir, per aix0, que de la pobresa estant, la llibertat és
un miratge. Ni recordar que la ferotgia del capitalisme no és altra que viure de la desigualtat,
del sotmetiment a una practica desenvolupista antropdfaga, que menja carn humana, com
els ogres de les rondalles. Hi ha consens a bastament per proclamar que la pobresa
inestabilitza i conflictivitza el nostre mon.

La pobresa, segons 'ONU, és «una condicio humana que es caracteritza per la privacio
continua o cronica dels recursos, la capacitat, les opcions, la seguretat i el poder necessaris
per gaudir d'un nivell de vida adequat i d'altres drets civils, culturals, economics, politics i
socials». Per aix0, en el redactat de «Els principis rectors sobre l'extrema pobresa i els Drets
Humans» aquesta organitzacio no s'esta d'afirmar que: «La pobresa és, en si mateixa, un
problema de drets humans urgent. Alhora causa i consequéncia de violacions dels drets
humans, és una condicié que condueix a altres violacions»t.

L'ONU recorda als seus Estats membres que «en un mon caracteritzat per un nivell sense
precedents de desenvolupament econdmic, mitjans tecnologics i recursos financers, €s un
escandol moral que milions de persones visquin en l'extrema pobresa» i també que «les
persones que viuen en la pobresa ensopeguen amb enormes obstacles, d'indole fisica,
economica, cultural i social, per exercir els seus drets».

«Tot i que les persones que viuen en l'extrema pobresa no poden reduir-se simplement a una
llista de grups vulnerables, la discriminacio i U'exclusid figuren entre les principals causes i
consequencies de la pobresa. Les persones que viuen en la pobresa pateixen sovint
desavantatges i discriminacio basades en la raca, el sexe, l'edat, l'étnia, la religio, la llengua i
altres condicions», es reflecteix en el preambul d'aguest document, i s‘'emfasitza que «les
dones solen tenir majors dificultats per accedir a ingressos, béns i serveis, i son
particularment vulnerables a l'extrema pobresa, de la mateixa manera que altres grups, com
els infants, les persones velles, les persones amb discapacitat, els migrants, els refugiats, els
sollicitants d'asil, els desplacats interns, les minories, les persones que viuen amb el VIH /
SIDA i els pobles indigenes»2.

Segons dades del Programa de les Nacions Unides per al Desenvolupament (PNUD), a tot el
mon, al voltant de 736 milions de persones encara viuen amb menys de 1,08 euros al dia i
moltes no tenen accés a aliments, aigua potable i sanejament adequats3.

De Marginalia estant s'abasten prou bé aquestes magnituds que passen per malla a la majoria
de les llars insulars, peninsulars i continentals. Per a la immensa majoria de la ciutadania del

1 Enlinia https://www.ohchr.org/Documents/Publications/ OHCHR _ExtremePovertyandHumanRights_SP.pdf
2 Enlinia https://www.ohchr.org/Documents/Publications/ OHCHR_ExtremePovertyandHumanRights_SP.pdf
3 Enlinia http://www.undp.org/content/undp/en/home/sustainable-development-goals/goal-1-no-poverty.html
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nostre entorn o area d'influéncia la pobresa extrema queda molt lluny, tant que gairebé no
cal atendre-la perqué la probabilitat que 'afecti és minima, gairebé infima. | tanmateix no cal
que ens toqui la ma putrida de la miséria en grau extrem perqué no lluitem contra ella
perque, efectivament, atempta contra la dignitat humana.

No cal dir que les persones que malviuen en les nostres bosses de pobresa també pateixen
desavantatges de tota mena i tenen dificultats d'accés a tots els ambits relacionals. Els
nostres pobres, sense que siguin extrems, també son discriminats i hem de luitar
aferrissadament perque no ho siguin, i ho hem de fer cara alta i sense treva perqué és questio
de dignitat, de dignitat humana.

"Mentre se sequeixi abordant la pobresa com un deéficit quantitatiu natural —o fins i tot
qualitatiu- que cal compensar, no s'aconseguira galvanitzar la voluntat politica necessaria per
reduir-la. El pauperisme s'acabara el dia que es reconegui que la pobresa constitueix una
violacio dels drets humans, per la qual cosa se'n declari l'abolicio”.

La frase és del senegales Pierre Sané (Dakar, 1949), Director Adjunt per a les Ciéncies Socials i
Humanes de la UNESCO i Secretari General d’Amnistia Internacional des d'octubre de 1992 a
abril de 2001.

Esta extreta de l'article "Abolir la pobreza no es una utopia”, publicat al diari El Pais dia 22
d'octubre de l'any 2002; fa, per tant, setze anys i mesos, i com totes les frases pensades i
repensades, i que flueixen de l'observacio primmirada i critica de la realitat, segueix valent
tant com fa tants d'anys*.

A larxipelag, any rere any, ens informen que la temporada turistica ha estat gairebé
esplendida, perd els guanys proporcionats per la sobreabundancia de turistes i cotxes de
lloguer, no ha arribat alla on caldria: a les capes socials més deprimides econdmicament. Per
tant, vivim negats dins un sistema antropofag i segregador.

| d’aquesta manera salvatge de valorar la vida humana tots en som responsables. Com de
canviar-la. | no hi ha simptomes clars que algu o quelcom es mogui inequivocament en
aquest sentit; més enlla d'una almoina descompromesa hi ha poca cosa. Més encara: la
pobresa s'estén i molts pobres es neguen a acceptar-ho perqué la pobresa, avui com abans i
sempre, €s un estigma i ningu no vol ser assenyalat.

Al cap i a la fi, els marginats profunds ho son constitucionalment, com si diguéssim; exclosos
-i enclosos- en la seva extrema pobresa. No els empara cap dret. Se sap que apallissar un
pobre que viu al carrer i s'aixopluga a un caixer automatic o a qualsevol altre indret no és
delicte, encara, sind una simple falta, per molt que el Senat espanyol, fa uns mesos, prengués
en consideracio una mocio perque l'aporofdbia sigui considerada delicte.

Els delictes d'odi, ara per ara, se segueixen centrant en la raca, 'orientacid sexual, la religio,
les creences i la discapacitat. Fins i tot els insults racistes o xenofobs ho poden ser, delicte. Els
pobres i la pobresa en l'expressid meés severa no entren en aquesta catalogacio de 'odi, i mira
que en genera!

4 Enlinia https://elpais.com/diario/2002/10/22/sociedad/1035237607_850215.html
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Epileg

En el context europeu la Fédération Européenne d'Associations Nationales Travaillant avec les
Sans-Abri (FEANTSA)® considera sense sostre aquella persona que no pot accedir o conservar
un allotjament adequat permanentment, ja sigui per manca de recursos economics o per
tenir dificultats (personals o socials) per portar una vida autonoma. En el nostre context es
consideren sense sostre aquelles persones que, o bé viuen al carrer o bé viuen sota laixopluc
de les institucions, els albergs, els centres i entitats publiques o privades. Certament, la
definicio de la FEANTSA és més amplia, tot donant cabuda en el collectiu sense sostre els qui
ho fan en habitatges precaris o infrahabitatges. | també aquells habitatges que presenten
amuntegament, un fet més habitual del que caldria i que passa per malla.

Atenent que el dret a I'habitatge, avui per avui a U'Estat espanyol, no existeix més enlla de la
seva pomposa definicio, l'unic recurs per a la gent que viu a la intempeérie i a llocs insalubres i
perillosos, son els centres i albergs publics o privats; a Mallorca l'experiencia del Housing First
just acaba de comencar. Aixo fa que les administracions publiques illenques hagin d'establir
els parametres, condicions i reglaments precisos perqué aquests serveis s'ofereixin amb la
maxima dignitat i qualitat.

Com sigui, aquests dispositius publics s’han de centrar necessariament en les persones, en les
seves necessitats i s'han d'aplicar els models d'atencio adients per a cada cas. | no sempre el
reglament meés puntés i primmirat és el més efectiu; moltes vegades les cotilles
reglamentaries acaben per encarcarar el recurs fent-lo poc eficient o manifestament
inservible. |, per sobre de tot, aquests recursos s’han de dissenyar inexcusablement d'acord
amb els qui els ocuparan. O no hi tenen dret?

Can Gaza, té molt de magic, de prodigids. Tot s'aguanta amb pinces, pero resisteix tots els
embats. De la precarietat de tot n'ha fet el diposit resilient necessari per mantenir la forca i la
dretura. Installat permanentment en la crisi, Can Gaza ha fet peu fiter en la realitat sense adjectius
ni matisos i sobre aquesta base ha intentat construir l'aixopluc que més dignifica el rebutjat.

| amb la tenacitat que ens caracteritza, seguirem clamant perqué la causa de la pobresa
extrema, la dels marginaires, la dels enclosos en el sense res permanent, esdevingui questio
d'estat, causa comuna, rao de tots, l'unica forma d’estroncar el doll incessant de persones als
abismes de la miséria.

5 Enlinia https://www.feantsa.org
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Resum

Es Refugi va sorgir fa 27 anys amb la idea que ningu dormis al carrer. Han passat els anys i Es
Refugi sequeix sent necessari perque sempre hi ha algu a qui ajudar.

Paraules clau

Refugi, collectiu vulnerable, solidaritat, dignitat.

Centre Ca L'Ardiaca ll, un refugi digne

Es el 1992 quan Gaspar Aguild i Jaume Santandreu posen en marxa una idea que, amb el
temps, s'ha convertit en una referéncia en l'ambit social balear: Es Refugi. En sintesi la idea, i
meés provinent de personatges lligats a 'Església, responia al precepte evangelic de donar
menjar al famolenc i alleujar la seva situacid sociolaboral, principalment quan aquest era
drogodependent, persones per a les quals, en aquell moment, l'administracié no tenia
respostes adequades.

Amb el temps la idea ha evolucionat i el que va comencar amb limpetu i la gosadia del
desconegut ha anat perfeccionant-se al llarg dels seus ja 27 anys d'existéncia; Es Refugi ha
anat mutant a poc a poc i, tot i mantenir fidel i immutable la idea original, pretén ser alguna
cosa més que un lloc on aquells que no tenen res puguin trobar on menjar i dormir.

En efecte, son molts els que truguen a la nostra porta perd no sempre podem donar resposta
immediata, ja que, lamentablement, Ca L'Ardiaca Il, el nostre refugi, té places limitades i son
mes els necessitats que les nostres possibilitats de satisfer la demanda; la més recent
enquesta sobre la pobresa a Espanya (octubre de 2018) xifra en més de 12 milions de
persones les que estan en risc d'exclusid social (una de cada quatre persones a Balears),
persones amb estudis i, fins i tot, amb treball perd que, per la precarietat d'aquest
(temporalitat, temps parcial, etc.), es poden veure abocades a un desenllac indesitjat.

Des d'aquesta perspectiva, Es Refugi s'enfronta a un primer repte, el repte diguem-ne
"fundacional”, aconseguir que hi hagi menys gent amb gana i fred. Perd a aixo s'hi uneix un
altre repte important: evitar que els usuaris considerin que a Es Refugi han trobat la seva meta
final; nosaltres, per contra, hem de revertir aquesta tendencia i possibilitar el seu accés al
mon del treball o, si més no, d'acord amb la seva situacio social, trobar acomodament en
altres dependéncies publiques a les quals, de vegades sense saber-ho, tenen dret.

Tornar al mon del treball és dificil, no ens enganyem, sobretot quan estem davant d'un
collectiu que, en la major part dels casos, va sortir del mercat de treball a causa de la crisi i
ara, un cop superada aquesta (almenys en teoria i en segons quins sectors), no aconsegueix
reincorporar-se al mateix causa de la seva edat o capacitat professional.

Aquest primer repte que Es Refugi té davant seu suposa un pas important pel que fa a
modernitzacio: dotar-nos d'un pla d'acompanyament social que estudii al costat de l'usuari la
seva situacio personal (familia, ingressos, formacio, etc.) i aixi, analitzant el seu estatus, poder
intentar donar una solucio (o almenys intentar-ho) al seu futur.
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Aixi, Es Refugi pretén desenvolupar una area d'atencio i suport social, propia o concertada,
que persegueixi la millora substancial d'aquells que toquen a la nostra porta, ja que no
pretenem exclusivament proporcionar llit i menjar, sind un projecte de futur, per més que
aquest sigui dificil. Deia anteriorment que volem fugir de la estructuralitat dels nostres usuaris,
que no es conformin amb un dia a dia en el que el més important sigui comptar les hores
sind obrir noves vies que possibilitin una millora personal; Nno ens enganyem, és dificil perd la
nostra ambicio és la de ser més un lloc de transit, una etapa, que no una meta final.

Daltra banda, Es Refugi no és nomeés una idea sind una estructura fisica que alberga les
persones necessitades; el nostre usuari troba un edifici digne en el qual aixoplugar-se, amb
meés de cent anys d'antiguitat i per aix0, tot i les successives reformes que s'hi ham fet des del
seu inici, l'edat no perdona, ni en les persones ni en els edificis.

Es per aixd que Es Refugi vol continuar amb aquesta millora constant de les seves installacions,
fent-les meés dignes per als usuaris. En aquest nou repte que la Junta Directiva s'ha proposat
rau la nostra intencid d'habilitar més espais esponjant els actuals, de tal manera que l'usuari
disposi d'una cosa semblant a la intimitat, per meés que aixo sigui dificil en un dormitori comu;
no obstant aixd, més habitacions i més comoditat ens sembla una realitat més que possible i
en ella entossudim una altra de les nostres linies d'accié en un futur immediat.

No voldria aprofundir meés en aquest petit esbos d'Es Refugi sense fer un esment a un dels
pilars del mateix: el personal. Es Refugi no tindria sentit si no comptéssim amb un grup de
persones que duen a terme les decisions preses en la Junta Directiva. Son, per dir-ho, el brac
executor del qual volem que sigui la nostra associacio i, d'aquesta manera, el personal de
gestio, serveis tecnics, monitors i cuina, son els que poden presumir d'estar constantment a
"peu d'obra”, ajudant a lusuari i fent de pont entre la necessitat i la solucio.

| ja que parlem de cuina, capitol a part mereix la tasca que fan els nostres cuiners: dinar i
sopar amb dos plats i postres i, a més, esmorzar per als que hi pernocten. Com s'aconsegueix
aquest petit miracle? Doncs ni més ni menys que amb la collaboracio desinteressada d'una
serie d'empreses i entitats que ens brinden periddicament la seva ajuda en forma d'aliments,
peribles i no peribles, amb els que els nostres cuiners es poden permetre el luxe de triomfar
en el dia a dia.

Capitol a part mereix, per tant, la participacio d'aquestes empreses i entitats en la gestio diaria
d'Es Refugi; la nostra associacio és petita, amb un nombre limitat de socis que ens agradaria
veure créixer exponencialment perd que de moment son els que son i, per aix0, la llarga
relacio d'empreses, petites i grans, i entitats que aposten per Es Refugi, fan que el nostre cami
sigui més facil.

Aquestes empreses i entitats amigues no nomeés ens aporten la seva solidaritat en forma
d'aliments sind que, a més, la seva ajuda s'estén a altres camps d'Es Refugi: maquinaria,
rehabilitacio de locals, vehicles, etc. Totes elles contribueixen a qué Es Refugi pugui seguir
oferint un servei de qualitat als seus usuaris, el servei que la societat va deixar de brindar un dia.

| deixo per al final les persones usuaries d'Es Refugi, i no perque siguin menys importants, sind
perqué pretenem recalcar la capital importancia que tenen: sense ells el centre no tindria
sentit. Lamentablement, i en linia amb l'Informe sobre la pobresa a qué abans feia referéncia,
la crisi no ha acabat, almenys per a alguns, i d'acord amb aixd les nostres installacions ja no
poden absorbir a ningu més; son més de 40 persones les que pernocten cada dia (sopant i
esmorzant) i sén més de 25 les que mengen a les nostres dependéncies, tot un repte que la
nostra gent supera dia a dia.
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Fa molts anys, a un metge de Salamanca li va ser presentat el Nunci del Vatica; aquest li va dir
"m’alegra molt conéixer-lo, doctor, m'han parlat molt bé de vosté, de la seva dedicacio a la
gent humil, a la qual rep a la seva clinica i no només no cobra la consulta sind que, a sobre,
els regala medicines i els dona diners... 'haurem de fitxar per a U'Esglésial”. El doctor, persona
de gran ética, li va contestar "moltes gracies perd vostés han d'encarregar-se d'aplicar la
liturgia que jo aplicaré 'Evangeli”.

Es Refugi és aconfessional perd no hi ha dubte que interiorment volem aplicar aquest tipus d'etica.

Es Refugi en xifres

Des de 'l de gener de 2018 fins al 30 de juny de 2018, és a dir, tancat el primer semestre de
lany, hem atés a 61 persones que, en qualque moment, han estat persones usuaries dels
serveis de la casa d'acollida.

D'aquestes 61 persones, pel que fa a nacionalitat, el 74% son espanyols, el 20% son de la Unio
Europeaiel 7% d'un pais de fora de la Unid Europea.

D'aquestes 61 persones, pel que fa a edat, el 34% tenien entre 56 i 65 anys; el 21% entre 46 i
55 anys; el 18% entre 36 i 45 anys; el 13% més de 65 anys; ['11% entre 26 i 35 anys i el 2%
tenien entre 18 i 25 anys. Gairebé el 50% (47%) tenien més de 56 anys.

D'aquestes 61 persones, per estat civil, el 69% son solters, el 15% divorciats, el 8% separats, el
7% casats i el 2% vidus.

D'aquestes 61 persones, per nivell d'estudis, el 48% havia cursat la primera etapa d'educacio
secundaria, és a dir maxim 3r ESO; el 33% havia cursat la segona etapa d'educacio
secundaria, €s a dir maxim 4rt ESO o Batxillerat o FP Mitja; i el 3% havia cursat graus
universitaris, diplomatures o titols d'expert universitari.

D'aquestes 61 persones, per ocupacio, el 39% eren treballadors de serveis de restauracio i
comerc; el 13% treballadors no qualificats; el 8% treballadors qualificats de construccio; el 7%
conductors i operadors de maquinaria mobil i el 7% eren peons d'agricultura, pesca,
construccio, transport o manufactures.

Pel que fa al menjador social, des de 'l de gener fins al 30 de juny de 2018 hem atés a 43
persones, 10 dones i 33 homes. D'aquestes 43 persones, pel que fa a nacionalitat, el 60% son
espanyoles, el 21% de la Unio Europea i el 19% d'un pais de fora de la Unio Europea. | pel que fa
a residencia, el 12% viu en un allotjament individual, el 44% comparteix pis i el 23% viu al carrer.

Pel que fa a l'edat, el 46% tenien entre 46 i 55 anys; el 28% entre 56 i 65 anys; el 14% més de
65 anys, i el 12% entre 36 i 45 anys. Per estat civil, el 37% son solters, el 28% divorciats, el 19%
separats, el 9% casats i el 5% vidus.

Per nivell d'estudis, el 40% havia cursat la primera etapa d'educacié secundaria, és a dir maxim
3r ESO, el 35% havia cursat educacio primaria i el 14% no havia acabat l'educacio primaria.
Quant a l'ocupacio, el 46% eren treballadors no qualificats, el 30% treballadors de serveis de
restauracio i comerg, i el 23% peons d'agricultura, pesca, construccio, transport o manufactures.

www.revistaalimara.net

180


www.revistaalimara.net/revista/
www.revistaalimara.net/revista/



www.revistaalimara.net/revista/

