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1. PRESENTACIO | JUSTIFICACIO DE L'INFORME

1.1. LA SINDICA DE GREUGES | ELS DRETS DELS INFANTS DE BARCELONA

Un dels compromisos importants de la Sindica de Greuges és amb els drets dels
infants de Barcelona. Per aixo, el juliol de 2005, en el primer informe extraordinari al

ple municipal, va advertir:

“Sabem que hi ha a Barcelona 3.000 infants en desemparament o en alt risc
social. (...) El sistema legal de proteccié de menors pateix, pel que sabem, un
permanent déficit de recursos i de regulacié. (...) Cada dia que un infant
passa en situacio de risc perd un dia d’infantesa i s’enfonsa en un futur

incert.”

Aquestes paraules son una mostra de la preocupacié pel model vigent d’atenci6 a la
infancia i per la seva eficacia dubtosa, i aquesta manca d’eficacia suposaria que els

drets dels infants no s’estan garantint prou.

En aquell moment es va donar la xifra de 3.000 partint de dades estadistiques
oficials. Cal precisar que el concepte legal d’'infant en situacié de desemparament o
risc no vol dir que els serveis socials municipals o de la Direccié General d’Atencié a
la Infancia i I'’Adolescéncia (DGAIA) no estiguin intervenint sobre aquests infants. Es
precisament sobre aquests casos detectats sobre els que s’esta intervenint. Aquests
infants, perd, no han assolit els seus drets d’integracié positiva en una familia, i les
seves oportunitats en la vida no son les mateixes que les dels altres, tot i les

mesures protectores en curs.

Partint d’aquesta preocupacio, aquest informe analitza el model de prevencio-
atencio-reinsercio de la infancia en risc i els seus condicionants i la qualitat de

'atencid social de la xarxa de recursos, aixi com la seva eficacia. Tenim el



convenciment que la coordinacid entre les dues institucions amb competéncia en
aguest ambit, la Generalitat de Catalunya i I'Ajuntament de Barcelona, és la clau del

benestar de la infancia en risc.

En aquest mateix sentit, I'informe anual de la Sindica de Greuges presentat el mes

de febrer de 2006 exposava:

“La preocupacio de la sindica per aquest col-lectiu parteix de la constatacié
gue els infants, com a menors, requereixen una proteccio addicional. La seva
autonomia i llibertat estan condicionades per la dependéncia intrinseca que
tenen dels adults. En aquestes situacions de risc dificilment els propis pares
0 tutors detectaran i denunciaran les situacions de desproteccioé que es donin

en el si de la familia.

“Per aix0, des de la Sindicatura es considera que la infancia ha d’estar en el
punt de mira central de les politiques socials. (...) La legislacié estableix
l'actuacio i les mesures que cal prendre amb els infants amb alt risc social,

pero en l'aplicacié d’aquesta normativa es detecten disfuncions i deficits”.

La Sindica de Greuges té la missi6 de defensar els drets de la infancia, i aquesta
funcié és especialment important per a la infancia en risc: per la seva fragilitat,
perqué mereix una especial empara per poder realitzar els seus drets i perqué és el
futur de la societat. | també perqué, com posa de manifest aquest informe, s’han
detectat problemes en la seva atencié.

L’Ajuntament de Barcelona té obligacions vers la infancia. Com a poder public,
segons la Constitucid, i des de les competéncies municipals, I'’Ajuntament ha de
vetllar per la proteccié social, economica i juridica de la familia i per la proteccio
integral als fills; ha de vetllar perque els pares prestin I'assistencia completa als fills
durant la minoria d’edat i perqué els infants gaudeixin de la proteccio prevista en els
acords internacionals que té més competéncies. L’Ajuntament no és I'Unica
administracio responsable, i ni tan sols és la que té la responsabilitat més gran, ja
que és la Generalitat qui té les maximes competéncies politiques, administratives i

gestores en aquesta materia. Tanmateix, ’Administracio local és la més propera als



nens i a les seves families, i no pot girar la cara davant els problemes, sin6 que ha

de prevenir els riscs i maltractaments, aixi com exercir de valedor dels drets de la

infancia.

Per exercir les seves obligacions vers la infancia, I'’Ajuntament ha de disposar d'un

dispositiu eficag.

1.2. L’OBJECTIU DE L'INFORME

L’objectiu d’aquest informe és promoure la millora de la proteccié dels drets dels

infants en risc des dels serveis de I'Ajuntament i convidar el conjunt de la ciutadania

a donar suport a aquesta tasca i a sentir-se’n coresponsables.

Els problemes enunciats en aquest informe evidencien que algunes coses no

funcionen prou bé. Com que es tracta de situacions de risc social, aquestes

mancances es focalitzen en el Sistema Catala de Serveis Socials. Alguns problemes

detectats son:

El treball dels equips basics és molt intens, perd aquesta activitat no
sempre es tradueix en resultats satisfactoris, ja que la situacié sovint
ultrapassa els seus recursos o les seves competencies.

El Servei d’Ajuda a Domicili en favor del benestar de la infancia és
clarament insuficient.

El suport de guarda i d’allotjament alternatiu no esta disponible quan és
necessari per a certs perfils d’infants.

Els centres oberts dilrns publics no existeixen ni en la forma ni en el
nombre disposat per la legislacio catalana de serveis socials.

Els equips d’atencio a la infancia i I'adolescéncia (EAIA) no poden exercir
les seves funcions amb garantia plena perque estan mancats d’autonomia
i estan sobresaturats de casos i funcions.

La coordinacié no esta garantida, ni pel que fa a la dimensié horitzontal
entre els serveis municipals, ni quant a la dimensié vertical externa amb

els serveis de sanitat, educacio, seguretat i benestar de la Generalitat.



- Aquesta realitat es dona en un context en el qual els recursos esmercats
en prevencio i atencié de situacions de risc social han estat, de sempre,
insuficients o inadequats. Ni la Generalitat —com a primer responsable en
la materia— ni I'Ajuntament poden mantenir per més temps aquesta

precarietat.

En la realitzacio de I'informe, aquesta realitat s’ha constatat:
- Analitzant les queixes rebudes a la Sindicatura.
- Estudiant la documentacio tecnica existent.
- Fent treball de camp.
- Contrastant la informacié de les entrevistes realitzades amb técnics dels
serveis municipals, amb experts juridics i amb professionals i voluntaris

d’entitats i centres.

L'informe és una crida a la responsabilitat de les administracions publiques,
especialment a les autoritats municipals, perque aportin als infants de Barcelona tot
el que és necessari i obligat per satisfer els seus drets. Aix0 inclou drets tan
elementals com el dret a no ser maltractats o el dret a gaudir d’igualtat d’'oportunitats

en la vida.

Ara —temps de bonanca economica— és el moment adequat per plantejar les
mesures necessaries per corregir I'actuacié en aquest ambit. Després de 'aprovacio
definitiva de la Carta Municipal, es posa en marxa el Consorci de Serveis Socials de
Barcelona. Aixi mateix, som a les portes de I'aprovacié dels pressupostos publics
per al 2007, i els darrers mesos hi ha hagut diverses iniciatives legislatives en I'ambit
de serveis socials i d’atenci6 a la infancia (dos debats en els quals des de la

Sindicatura de Greuges s’han fet aportacions).

Aquest és, doncs, el bon context per anar més enlla del Pla Municipal d’Inclusio, que

esta ben estructurat i es va fent realitat.

Finalment, ara també s’esta elaborant el Pla Municipal d’Atencié a la Infancia, i seria
positiu que aquest pla recollis les recomanacions d’aquest informe. El pla hauria de

desplegar la programacié d’'uns serveis socials per a la infancia de Barcelona com



un sistema complet, suficientment dotat de recursos, i articulat en xarxa amb la resta

de serveis publics d’atenci6 a la familia i la infancia.

A més de promoure les mesures concretes que es despleguin en els plans
municipals i en coordinacié amb la Generalitat, aquest informe també vol contribuir a
crear una sensibilitat més transversal en l'atencié a la infancia en risc. Caldria tenir
més present aquest col-lectiu en totes les actuacions en les quals els infants poden
resultar afectats, des de l'urbanisme fins a la cultura, des de la seguretat fins a la
salut. | que tot aixd es convertis en una prioritat pressupostaria, especialment la
prevencio, i en una sensibilitat sobre I'atencio als qui formaran la ciutat del dema que

també sigui compartida pel conjunt dels ciutadans.



2. L’IDEARI FAMILIAR | SOCIAL SOBRE LA INFANCIA

2.1. CONTEXT PER AL DESENVOLUPAMENT DE LA INFANCIA

Segons la Declaracié Universal dels Drets Humans, la familia és I'element natural i

fonamental de la societat, i té dret a la proteccio de la societat i de I'Estat.

Aixi queda recollit en la Convencié Internacional sobre els Drets de I'Infant, la qual
insisteix que la familia, com a medi natural per al creixement i el benestar de tots els
seus membres, i particularment dels infants, ha de rebre la protecci6 i I'assisténcia
necessaries per poder assumir plenament les seves responsabilitats dins de la
comunitat. De la mateixa manera, la Convencié declara que I'infant ha de créixer en
un medi familiar i en una atmosfera de felicitat, amor i comprensié per aconseguir un
desenvolupament ple i harmonids de la seva personalitat. Aquest context és el que
preparara l'infant per viure una vida individual en la societat, i podra “ser educat en
I'esperit dels ideals proclamats a la Carta de les Nacions Unides, especialment en un

esperit de pau, tolerancia, dignitat, llibertat, igualtat i solidaritat”.

Els infants des que neixen tenen unes necessitats basiques, pero també unes
capacitats que els permetran créixer i desenvolupar-se en la societat, i requereixen
un context apropiat, com el familiar, per portar a la practica aquestes competencies.
El context familiar és el primer ambit de desenvolupament de [linfant. Les
caracteristiques d'aquest entorn, és a dir, la presencia dels adults i el seu

comportament envers els infants, és el que possibilita llur ple desenvolupament.

Per assolir-lo, I'infant té unes necessitats que I'adult ha de cobrir i per les quals ha de
vetllar. La més primaria és la seguretat i la nutrici6 emocional, que es concreta a
sentir-se estimat, reconegut i valorat. A continuacid, hi ha les altres necessitats

basiques de cura, alimentacio, salut i educacio.



El primer vincle amb els progenitors és el que donara a l'infant la base segura a
partir de la qual podra créixer i desenvolupar-se en els ambits cognitiu, afectiu i

relacional.

Pares i mares han de permetre a l'infant un desenvolupament i una educacio dignes
exercint, d'una banda, les seves funcions parentals, protectores i de cura i, d'altra

banda, les normatives.

La manca o insuficiencia de capacitats i habilitats parentals per exercir aquestes
funcions porta els infants a situacions de desproteccidé que requeriran la intervencié

de professionals externs a la familia.

El treball preventiu amb les families que, a causa de les seves caracteristiques, no
poden atendre suficientment els seus fills i filles requereix una inversié important;
nomeés aixo pot trencar el cercle vicids pobresa-desatencio-pobresa. Per aconseguir
algun avenc significatiu, els recursos han d’anar destinats tant als pares com als fills
i filles. I, com abans sigui la intervencié, molt més facil sera aturar i invertir un procés

de creixent i progressiva desigualtat social.

El dret dels infants a desenvolupar-se de la millor manera possible reclama
I'establiment d’'un circuit d’atencio integral cap a la familia i els infants. Aquesta
atencié s’ha d'oferir des dels serveis no reglats, com casals, ludoteques i espais
familiars, i des dels reglats, com escoles bressol, serveis socials i centres escolars.
Es en tots aquests serveis on es pot fer la detecci6 inicial dels factors de risc que
dificulten directament o indirectament el desenvolupament dels infants. A partir
d’aquesta deteccié preco¢ es poden introduir altres factors de proteccié o

d’oportunitat que promouen el benestar familiar i, en consequéncia, el dels infants.

La infantesa i 'adolescencia sén periodes d’'una importancia vital en la historia de la
persona. Les experiéncies, els estimuls, els aprenentatges, les emocions i les
relacions viscudes els primers anys marquen la vida de linfant i, per tant,

condicionen la seva vida futura i hi donen forma.



Es clar que la responsabilitat d’acompanyar els infants en el seu creixement fisic,
afectiu, intel-lectual i social recau en la propia familia. Aixi ho estableix la tradicio
cultural i social del nostre pais, reflectida en els diferents textos legals. Els infants i
els adolescents tenen dret a una educacio i formacid que els garanteixi el
desenvolupament lliure, integral i harmonic de la seva personalitat. Pero hi ha
diversos factors que impedeixen a algunes families oferir una atencié adequada a
I'infant. Quan es vulnera aquest dret o els parents obligats es mostren negligents
correspon als poders publics garantir-lo, segons esta legislat a bastament.

2.2. ELS MANDATS LEGALS SOBRE L'ATENCIO A LA INFANCIA

2.2.1. Els deures privats. La potestat de pares i mares

Si la familia és el nucli basic de la societat, la situacié optima i desitjable és que els
pares siguin capacos d’exercir la seva responsabilitat, perd quan aixo no és possible,
els poders publics han d’actuar per assegurar els drets dels infants. Aixo, sempre
que sigui factible, s’ha de fer sense separar l'infant de la seva llar. La patria potestat
constitueix una funcié inexcusable i I'han d’exercir personalment pares i mares en el
marc de l'interés general de la familia. | ho han de fer sempre en benefici dels fills

amb I'objectiu de facilitar el ple desenvolupament de la seva personalitat.

En virtut de la potestat, els pares han de tenir cura dels fills i tenen, en relacié6 amb
ells, els deures de convivéncia, d’'alimentacié en el sentit més ampli, d’educacio i de
formacio integral. Els fills també tenen deures: segons el Codi de Familia, mentre
estan sota la potestat dels pares, han d'obeir-los, llevat que intentin imposar-los

conductes indignes o delictives, i s’han de respectar mutuament.

El compliment d’aquestes obligacions per part de pares i mares és indispensable per
al favorable desenvolupament personal dels menors, perdo no és una garantia de
desenvolupament suficient per assolir la igualtat d’oportunitats de tots els infants. Per
tant, cal que els serveis publics intervinguin amb caracter preventiu, complementari,
en un grau major o menor, i amb una actuacid substitutoria plena en cas de

desemparament.
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Les normes de conducta familiar també preveuen que pares i mares puguin corregir
els fills en potestat d’'una manera proporcionada, raonable i moderada, respectant
plenament la seva dignitat i sense imposar-los mai sancions humiliants ni que
atemptin contra els seus drets. Amb aquesta finalitat, la llei diu que els pares poden
sol-licitar excepcionalment I'assisténcia i la intervencié dels poders publics. Aquesta
€s una altra necessitat d’intervencio especifica dels serveis publics, que recauria en
un suport educatiu des dels serveis socials, pero és una intervencié que actualment
no esta residenciada de manera clara en cap instancia de ’Administracio; aixo deixa

la familia sense alternativa per rebre suport i I'infant sense canal de conduccio.

Paradoxalment, quan els pares apareixen com incapacos d’oferir guarda, educacio i
vincle afectiu, cal esperar que la situacié s’agreugi perqué pugui intervenir-hi I'entitat
publica tutelar de menors de la Generalitat. Llavors no queda més remei que
intervenir mitjangant el metode més abrasiu possible: el de la declaracié de
desemparament i la suspensio de la patria potestat per poder obtenir I'assistencia
dels poders publics, fet que produeix un gran patiment a tots els membres de la

familia.

Hi ha molts casos en qué el suport educatiu a la familia, la mediacio, la conciliacid,
I'acolliment pactat o la guarda assistencial temporal del menor ajudarien a superar
els problemes. L’abordatge més intens dels serveis personals municipals en aquest
camp preventiu tindria previsiblement bons resultats, perd en aquest ambit hi ha un
altre i greu déficit pel que fa a la disponibilitat de serveis publics de suport a la

familia.

2.2.2. Els deures publics. La intervenci6 dels poders publics
Quan els infants poden ser victimes d’una crisi de les relacions familiars, els poders

publics han d’intervenir. Els motius i les limitacions amb les quals poden irrompre en

I'esfera familiar estan clarament determinats en la legislacio.
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La proteccio juridica del menor desemparat és una exigencia constitucional. Aquest
és el principi rector de la politica social que conté I'article 39 de la Constitucié sobre
la familia i els fills. Pero, a més, esta implicit en el concepte d’Estat Social de Dret i
€s consequencia dels valors que propugna aquest model politic, és a dir: llibertat,
justicia i igualtat. Aixi mateix, és una obligacié dels poders publics, en aplicacié del
qgue disposa l'article 9.2 de la Constitucid espanyola, de promoure les condicions
adients i remoure els obstacles que dificulten el gaudiment de la vida social. Els
poders publics han de fer aquestes intervencions sota el principi de legalitat amb

submissié plena a la llei i al dret.

No hi ha dubte que els poders publics han assumit formalment aquesta
responsabilitat. El poder legislatiu —tant en I'ambit estatal com en I'autondomic— s’ha
esforcat a protegir la infancia amb multitud de lleis que contenen abundancia de
manaments, promocions i admonicions, i que persegueixen el nivell de proteccié a
I'infant que exigeixen la Constitucio i la Convencié Internacional sobre els Drets de

I'Infant.

a) Convencio Internacional sobre els Drets de I'Infant

La carta magna de la infancia és la Convencié Internacional sobre els Drets de
I'Infant, de 20 de novembre de 1989. Alguns mandats sobre la intervencid publica

7

son:

- “En totes les accions que concerneixen l'infant, (...) portades a terme per
(...) les autoritats administratives, (...) la consideracié principal ha de ser

l'interes primordial de l'infant.”
Els drets dels infants han de prevaler per imperatiu legal. Per tant, cap

projecte o iniciativa per canviar una realitat, ni que sigui d’interés general, pot

imposar-se sobre els interessos del col-lectiu infantil.
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- “Cal assegurar la proteccio i cura dels infants per al seu benestar tenint en
compte els drets i deures dels seus pares o guardadors. Els pares han de
rebre I'assistencia apropiada per a I'exercici de les seves funcions.”

L'assistencia a la familia és una de les funcions dels serveis socials i
educatius. Per aix0 han de crear-se dispositius adequats i suficients per
poder-la portar a terme abans que els infants entrin en situacié d’'alt risc

social.

- “El nen té dret a estar sota la cura dels seus pares. | no se I'ha de separar

d’ells sin6 per causa de maltractament o negligéncia.”

El maltractament s’ha de prevenir per tots els mitjans. S’hauria de desplegar
un treball preventiu sistematic des d'uns serveis socials municipals ben
coordinats amb els de salut, els d’educacio i els de seguretat. Per tant, és
una obligaci6 municipal treballar per prevenir i tractar dimpedir els
traumatismes familiars. Qualsevol intervencio posterior al maltractament, per
eficac que sigui, evidencia un patiment o una dificultat que possiblement

s’hauria pogut evitar.

- “Els serveis d’atenci6 a la infancia han de complir les normes de seguretat,

sanitat i nombre i competencia del personal.”

Treballar socialment en la prevencié del risc amb l'aplicaci6 de mesures
protectores i amb la rehabilitacié familiar comporta una intensa implicacio
personal dels professionals. Aquests tenen dret a rebre un just
reconeixement i el suport que els permeti disposar d’eines suficients per
afrontar amb exit la tasca de vetllar pels infants al carrer, a I'escola, en les

activitats de lleure, en els serveis de proteccié de menors...
- “Cal esmercar el maxim de recursos possibles per a I'efectivitat dels drets

dels infants. Les administracions publiques han de vetllar per la creacié

d’institucions, instal-lacions i serveis per a la cura dels infants.”
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Durant molts anys els déficits historics acumulats d’'un estat social i de dret
era I'argument per justificar la manca d’'una dotacié economica adient per als
programes i serveis socials. Pero avui, amb una democracia consolidada i
després del creixement economic de les darreres decades, no es pot
justificar la manca de recursos dedicats a la prevenci6 i I'atencio del risc dels

infants.

- “El menor ha de ser escoltat segons el grau de maduresa dels assumptes
gue l'afecten. S’ha de vetllar pel respecte del dret del nen a la llibertat de

pensament, de consciéencia i de religid, i pel respecte a la seva vida privada.”

Els assumptes que afecten els infants no s6n només els de I'orbita familiar.
Per tant, 'audiencia als infants s’ha d’estendre a tots els aspectes materials i
morals que afecten el seu desenvolupament. En I'ambit municipal aixo es
concreta en la necessitat de donar veu als infants, i en ocasions fins i tot vot,
en les activitats de lleure, cultura, esport i politica social que organitza
'Ajuntament. La democracia participativa exigeix que en els organs de
participacido s’escolti els infants, no com a joc educatiu, sin6 com a
participacié democratica real. | com a conseqgiiencia d’aquesta participacio, el
Consistori hauria d’assumir propostes i idees diferents de les ja programades.

- “S’han d’adoptar totes les mesures, administratives, socials i educatives
apropiades per protegir I'infant contra tota forma de perjudici o abus fisic o
mental, desatencidé o tractament negligent, maltractaments o explotacio,

inclos I'abus sexual.”

A Barcelona hi ha uns 230.000 ciutadans menors d’edat. Aquesta poblacié
hauria de disposar de mecanismes especifics preventius i estructurats —tot i
gue en graus diferents— que constituissin una xarxa de proteccié garantida
contra els riscs especifics, com ara drogues, habits insans, violencia fisica,
psiquica i cultural, pressions publicitaries consumistes, etc. Aquesta atencio
hauria de ser més intensa en el cas dels infants que pateixen una precarietat
economica creixent o dificultats socials. Aixi mateix, el Govern municipal

hauria d’'implicar-se en l'articulacié de mecanismes per prevenir i neutralitzar
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problemes com la droga i la violencia, que afecten especialment la poblacio

adolescent i juvenil.

- “Els infants temporalment o permanentment privats del seu medi familiar o
gue no romanguin en aquest medi pel seu interés superior tindran dret a la

proteccio i I'assisténcia especials.”

Els infants tutelats per la Generalitat i que se’n van a viure a centres
residencials de protecci0 de menors properament tindran una certa
dependencia també de I'Ajuntament mitjancant el Consorci de Serveis
Socials, el qual haura de proporcionar aquesta assisténcia especial i vetllar-
hi. La tasca dels centres residencials d’accié educativa (CRAE) és dificil, i
fins ara la seva eficacia no ha estat avaluada. Amb I'entrada en funcionament
del Consorci de Serveis Socials caldra assumir aquesta tasca de
coneixement de la realitat educativa per afavorir-la i aconseguir que els
menors que viuen en centres assoleixin les mateixes oportunitats que els que

no han patit greus problemes familiars.

- “Es reconeix que el nen mentalment o fisicament discapacitat ha de poder
gaudir d’'una vida plena i decent en condicions que assegurin la seva dignitat,
li permetin autonomia personal i facilitin la seva participaciéo activa en la
comunitat. En atencié a les necessitats especials de l'infant discapacitat,

'assisténcia que es presti sera gratuita, sempre que sigui possible.”

Els infants amb discapacitat han de ser objecte d'una atencidé i una
sensibilitat singulars per part de I'’Administracio. Per la seva situacio, és dificil
gue facin sentir la seva veu i que quan ho facin les administracions
assumeixin les seves competéncies. Aix0 ara sera més necessari quan la

seva atencio depengui del Consorci de Serveis Socials.

“Es reconeix el dret de tot infant a un nivell de vida adequat al
desenvolupament fisic, mental, espiritual, moral i social. Als pares o
guardadors els incumbeix la responsabilitat primordial de proporcionar les

condicions de vida que siguin necessaries per al desenvolupament de l'infant;
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als poders publics, adoptar mesures apropiades per ajudar-los a donar
efectivitat a aquest dret proporcionant assistencia material i programes de

suport”.

Per fer realitat el reconeixement d’aquest dret sén necessaries una
intervencié més transversal de les administracions implicades i una actuacio

més intensa des de I'ambit municipal.

- “Es reconeix el dret de l'infant a I'educaci6, i amb aquesta finalitat, han
d’adoptar mesures per fomentar I'assistencia regular a I'escola i reduir les

xifres de deserci6 escolar.”

El control de I'escolaritat obligatoria és obligacié de I'Ajuntament, que no
hauria de confiar en la suficiéncia de I'acci6é d’altres organismes que també hi
estan obligats. En aquest ambit caldria millorar la coordinacié entre les
administracions per aconseguir una millor eficacia. A més del control, també
cal articular alternatives educatives viables per als adolescents que rebutgen

I'escolaritzacio.

- “Es reconeix el dret de l'infant al descans i al lleure, al joc i a les activitats
recreatives propies de l'edat, i a participar lliurement en la vida cultural i en
les arts; a aquest efecte, cal promoure oportunitats apropiades, en condicions

d’igualtat.”

Es necessari que I'Ajuntament faci un inventari de com contribueix amb la

seva actuaci6 a la igualtat d’oportunitats i n’avalui els resultats.

- “Es reconeix el dret de l'infant a la proteccio contra I'explotacié economica,

laboral i sexual.”

A Barcelona encara es produeixen algunes situacions d’explotacié infantil.
Malgrat la tasca policial i judicial que es realitza en aquest ambit, no existeix
una xarxa preventiva i de deteccié ben coordinada. L’existéncia de protocols

d’intervencié no sempre sén garantia suficient de coordinacio i d’eficacia.
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“S’ha de vetllar per protegir l'infant de tractes inhumans, cruels o
degradants. | s’han d’adoptar totes les mesures adequades per promoure la
recuperacio fisica i psicologica i la reintegracio de tot infant victima d’abando,

explotacio, abus o maltractament.”

La tasca preventiva i recuperadora no ha tingut sempre tota I'eficacia
necessaria. Aquesta mancanca s’hauria de corregir en ocasié de la creacio
del Consorci de Serveis Socials, mitjancant el qual aquesta responsabilitat

podra ser compartida entre Generalitat i Ajuntament.

- “Es reconeix el dret de tot infant infractor penal a un tractament apropiat per
al foment del seu sentit de la dignitat i del respecte dels drets humans; a
aguest efecte s’ha de tenir present la importancia de promoure la rehabilitacio

del menor i que aquest assumeixi una funcié constructiva en la societat.”

L’enduriment de la legislacié penal sobre menors, com la reforma en curs a
les Corts Generals, no és una resposta adequada ni una alternativa justa a la

falta de prevenci6 i de mesures de rehabilitacio real.

b) Legislacio catalana: Llei de serveis socials i Llei de proteccié de menors

La Convencié Internacional sobre els Drets de l'Infant fins ara citada és una llei
interna a Espanya i ha estat especialment recollida i concretada a la Llei organica
1/1996, pero en la seva aplicacié a Catalunya s’ha partit de les competencies de la
Generalitat determinades a I'Estatut d’autonomia del 1979 i ratificades en I'Estatut de
2006. Sobre la base d’aquestes normes estatutaries s’ha anat configurant el sistema
de serveis socials, que inclou el subsistema de proteccié de menors. Pero, I'atencio

als menors ha estat insuficientment integrada en el sistema de serveis socials.

D’aquest marc legal es deriven dos quadres normatius superposats: el de la Llei de
proteccio de menors (1985 i 1991) i el de la Llei de serveis socials (1985 i 1994).

Aquests dos quadres van néixer descoordinats i han estat una font de conflictes de
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competéncies entre I’Administracid de la Generalitat i les administracions locals al

llarg de vint anys.

El motiu d’aquestes disfuncionalitats prové de dos esquemes diferents que
s’ignoraven mutuament, pero que estaven condemnats a entendre’s. Aixi resulta que
segons la legislacio vigent des del 1994, I'Administracid publica catalana (Generalitat
I Ajuntament) s’ha d’ocupar de:
- L'atencio i la promocié del benestar de la familia amb I'objectiu de prevenir i
pal-liar deéficits socials mitjancant serveis d’assessorament i orientacio,
accions divulgatives generals i ajuts en els casos de mancances familiars i de
situacions conflictives.
- L’atencio i la promocié del benestar de la infancia i de I'adolescéncia amb
I'objectiu de contribuir al seu ple desenvolupament personal, especialment en

els casos en qué I'entorn sociofamiliar i comunitari tinguin un alt risc social.

La llei assigna a I’Administracié local I'obligacié de disposar de serveis socials
d’atencié social primaria (equips basics, serveis d’atencié domiciliaria —SAD— i
centres oberts) i d’equips d’atencio a la infancia i I'adolescencia (EAIA), tant per a
I'atencié preventiva general i especifica com per a lI'assistencia en casos de risc per
als infants i adolescents. Finalment, el text refés de les lleis de serveis socials
(decret legislatiu 17/1994) inclou una clausula d’apoderament general per la qual
totes les administracions poden prestar tot tipus de serveis socials sens perjudici
dels minims i obligatoris referits. Aix0 hauria d’evitar excuses de compliment en

qualsevol nivell de I’Administracio.

| segons la legislacié de protecci6 de menors, a la Generalitat li correspon la
responsabilitat d’assumir la tutela dels menors en alt risc social per a la proteccio del
desemparament:
- Quan manguen les persones a les quals correspon per llei d’exercir les
funcions de guarda, o quan aquestes persones estan impossibilitades per
exercir-les o estan en situacio d’exercir-les amb un greu perill per al menor.
- Quan s’aprecii qualsevol forma d’'incompliment o d’exercici inadequat dels

deures de proteccid establerts per les lleis per a la guarda dels menors o
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manguin a aquests elements basics per al desenvolupament integral de llur
personalitat.
- Quan el menor presenti signes de maltractaments fisics o psiquics,

d’abusos sexuals, d’explotacié o d’altres de naturalesa analoga.

D’altra banda, segons la mateixa llei de menors, I'’Administracié autonomica també
ha de disposar dels recursos adients per exercir la guarda i educacié dels tutelats
(centres i families acollidores).

Perd en materia de prevencio, la llei diu al seu article 45, que és responsabilitat

compartida:

“Les administracions publiques han de promoure les atencions preventives i
educatives necessaries per als adolescents amb conductes d’alt risc social a fi
de responsabilitzar-los de llurs actes. Especialment, la xarxa basica de serveis
socials d’atenci6é primaria ha de promoure programes educatius i preventius
destinats a fomentar la capacitat critica, d’autocontrol i el sentit de la propia
responsabilitat dels adolescents amb conductes d’alt risc social.

So6n mesures preventives i educatives:

a) L’atenci6é en determinats centres oberts, tallers i altres serveis comunitaris.
b) L’atencid en el seu propi entorn.

c) L'ajuda professional que tendeix a proporcionar als menors els mitjans
pedagogics que els facilitin la inserci6é en el moén del treball.

d) El seguiment de les persones menors desinternades dels centres amb
I'oferta del suport sociopedagogic necessari.

e) L’atenci6 psicoterapéeutica.

f) Les altres mesures d’indole educativa o terapeutica que es considerin
pertinents.

La derivaci6é a un centre d’acolliment o residencial ha d’ésser sempre I'Gltim
recurs a emprar i només es pot acordar quan no és possible d'utilitzar cap
altre programa”.

Els indicadors de risc social son mdltiples, i la norma transcrita anteriorment sembla
que s'adreci prioritariament a l'adolescent productor de risc, perd no al “menor en
risc”, que son la majoria dels casos que s’atenen, i que es refereixen a situacions
enunciades a I'article 9 del reglament de la Llei 37/1991. Aquestes son:

- Que el menor sigui abandonat per part de les persones a les quals per llei
correspon exercir les funcions de guarda.

- Que s'hagi produit negligencia en el compliment de les obligacions
alimentaries, d'higiene, salut o educatives del menor.
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- Quan els pares, tutors o guardadors o les persones que convisquin o
estiguin relacionades directament amb el menor pateixin una malaltia
mental que repercuteixen negativament sobre ell.

- Que els pares, tutors o guardadors o les persones que convisquin o
estiguin relacionades directament amb el menor, siguin drogodependents i
repercuteixi negativament sobre ell.

- Quan s'hagi suministrat al menor substancies psicotropiques sense causa
medica justificada o de qualsevol altra substancia toxica.

- Quan s'hagi infligit al menor maltractaments fisics o psiquics, abusos
sexuals, explotacié o d'altres de naturalesa analoga.

- Quan no hi hagin vincles afectius o agquests tinguin moltes mancances, per
incompliment dels deures de proteccio establerts per la llei per a la guarda
dels menors per part dels pares, tutors o guardadors.

- Quan s'indueixi al menor a la mendicitat, a la delinqtiéncia o la prostitucio.

- Quan es doni qualsevol desatencio o imprudencia que atempti contra la
integritat fisica i psiquica del menor.

- Quan es doni una desescolaritzacié reiterada o continuada.

- Quan s'apreciin objectivament altres factors que impossibilitin el
desenvolupament integral del menor.

En la legislatura anterior (2003-2006) es preveia revisar i modificar tant la llei de
serveis socials per garantir drets, com la Llei 37/1991, de proteccié dels menors
desemparats, per tal d’incidir més en mesures preventives del risc social i en les
accions per la protecci6 efectiva. En els gairebé dos anys de treball de la Sindica de
Greuges de Barcelona s’ha confirmat la necessitat d’aquesta modificacié per les
disfuncionalitats detectades en el sistema d’intervencié publica. Per aixo, la
Sindicatura ha col-laborat en la redacci6 de tots dos projectes de llei aportant

propostes al Departament de Benestar i Familia en la mateixa linia d’aquest informe.

2.3. COMPETENCIES, OBLIGACIONS | FUNCIONS DE L’AJUNTAMENT DE
BARCELONA EN LA PREVENCIO | L'ATENCIO DE LA INFANCIA EN RISC

2.3.1. Compromisos politics municipals

Descrita la competéncia de I’Administracio publica general, cal concretar com s’han

d’aplicar les responsabilitats a I'Ajuntament de Barcelona i qué abracen les

obligacions que marquen la Constitucio, la Carta Municipal de Barcelona i les lleis

d’atenci6 a la infancia. Perd, a més, I'’Ajuntament de Barcelona ha assumit com a
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propis els compromisos de la Carta de Salvaguarda dels Drets Humans a la Ciutat.

D’aquest document es despren la voluntat d’anar més enlla dels minims legals.

Alguns dels compromisos municipals fonamentals en relaci6 amb la infancia que

emanen de la Carta de Salvaguarda dels Drets Humans a la Ciutat sén:

social.

Que I'Ajuntament ha de protegir la vida privada i familiar:

Reconeixent que el respecte a les families és un element essencial de la
democracia local.

Atorgant proteccié a la familia per part de les autoritats municipals, en
particular en 'ambit de I'habitatge. Les families més desafavorides han de
disposar d’ajuts financers i d’estructures i serveis per a l'assisténcia a la
infancia.

Desenvolupant politiques actives per vetllar per la integritat fisica dels
membres de les families per la desaparicié dels maltractaments.

Adoptant totes les mesures necessaries per protegir la infancia i la joventut
i per afavorir 'educacio sobre les bases de la democracia, la tolerancia i la
possibilitat de la plena participacié en la vida de la ciutat en el marc del

respecte a la llibertat d’eleccié en I'ambit educatiu, religids, cultural i politic.

Que les ciutats han de contribuir a posar a disposicié de tothom els espais i els

centres escolars, educatius i culturals, en un context multicultural i de cohesi6

Que les autoritats municipals han de contribuir a augmentar la identitat ciutadana
mitjancant pedagogies educatives, en particular pel que fa a la lluita contra el
sexisme, el racisme, la xenofobia i la discriminacid, tot implantant principis de

convivencia i hospitalitat.

Que, pel gue fa a la infancia —que és un dels collectius ciutadans meés
vulnerables—, I'Ajuntament ha de prendre totes les mesures indispensables per
facilitar la integracié de tots els ciutadans i ciutadanes sigui quina sigui la causa

de la seva vulnerabilitat i evitar els assentaments de caracter excloent.
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En definitiva, les autoritats locals han de crear les condicions adients perqué els

infants puguin gaudir de la seva infantesa.

2.3.2. Obligacions legals resultants de la Carta Municipal de Barcelona

A més dels compromisos assumits voluntariament per I’Ajuntament, hi ha obligacions

estrictament legals que li correspon d’exercir d’acord amb la norma legal especial de

la ciutat. L’article 107 de la Carta Municipal de Barcelona expressa que:

— L’activitat de prestacio dels serveis socials ha de contribuir a fer real i efectiva la

igualtat garantint i facilitant a tots els ciutadans I'accés als serveis que tendeixin a

afavorir un desenvolupament lliure i ple de la persona i dels col-lectius dins la

societat, especialment en cas de limitacions i mancances. S’ha de promoure la

prevencio i I'eliminacioé de les causes que menen a la marginacio i aconseguir la

integracio de tots els ciutadans afavorint la solidaritat i la participacio.

— Les funcions en materia de serveis socials que s’han de desenvolupar en I'ambit

municipal de Barcelona sén les seguents:

Elaborar la planificacié general, mitjancant el Consorci de Serveis Socials
creat per la Llei de 1998, que va aprovar la Carta.

Proposar la reglamentacio de les entitats, dels serveis i dels establiments.
Programar, prestar i gestionar els serveis especialitzats corresponents al
tercer nivell del sistema de serveis socials mitjancant el Consorci de Serveis
Socials.

Programar, prestar i gestionar els serveis socials especialitzats corresponents
al segon nivell (en 'ambit de la familia i la infancia: els EAIA).

Coordinar la prestacié de serveis socials corresponents al segon nivell amb
els del mateix nivell prestats per institucions d’iniciativa social o mercantil.
Programar, prestar i gestionar els serveis socials d’atencié primaria (equips

basics, centres oberts, allotiament i manutencid).

Aixi, el Consorci ha de gestionar els serveis socials de tercer nivell, que, com a

minim, sén els serveis seguents de l'area d’actuaciéo d’atencié a la familia, a la

infancia i a 'adolescéncia:
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- Serveis de centres d’acolliment

- Serveis de centres residencials d’accié educativa

- Serveis residencials d’estada limitada per a dones maltractades
- Serveis d’integracio familiar

Cal fer notar que la llei municipal ha oblidat totalment els acolliments familiars, pero
amb la previsi6 competencial dels ajuntaments sobre les institucions col-laboradores

d’integracié familiar (ICIF) que atorga la Llei de Proteccio de Menors:

“(...) poden ésser acreditats per I'Administraci6 de la Generalitat com a
institucions col-laboradores d’integracié familiar els organismes de les entitats
locals (...) Aquestes institucions col-laboradores (...) poden intervenir en
funcions de guarda i mediacio amb les limitacions que se’ls assenyalin. Cap
altra persona o entitat [no acreditada] no pot intervenir en funcions de
mediacio per a acolliments familiars o adopcions (...)",

es podria afrontar un generds programa de guarda i educacié en ambit familiar.

Ara, set anys després que hagi estat creat per la Carta, el Consorci comencara a
funcionar i, per tant, Barcelona podra disposar de la taula de planificacio i gestié
coordinada entre I'Ajuntament i la Generalitat.

Tots aquests serveis estan creats per protegir la infancia dels riscs que I'assetgen en
diferents graus i ocasions. Les necessitats socials en la infancia sorgeixen de la
pobresa, de la ignorancia, de la incompeténcia parental i de la incapacitat protectora
i educativa. Aquests sOn els aspectes que s’interposen en el cami de la igualtat

d’oportunitats.

Prevenir les situacions de risc és una funcid municipal, aixi com atendre-les,
diagnosticar-les i proposar la mesura adequada quan s’hagi de suspendre la potestat
dels pares i passar l'infant a tutela de la Generalitat. En aquest darrer suposit, el

Consorci haura de gestionar I'estada en un centre residencial.
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3. LA REALITAT SOCIAL | ASSISTENCIAL DE BARCELONA

3.1. LA INFANCIA A BARCELONA | ELS RISCS SOCIALS: ALGUNES
MAGNITUDS PER PENSAR-HI

— A Barcelona viuen prop de 240.000 persones menors d’edat. S6n persones que
s’han de formar com a ciutadans i que son el futur de la ciutat. Pero encara no poden
decidir sobre el seu entorn i son vulnerables a diversos riscs socials, des de la
publicitat irresponsable fins a l'incivisme, des del maltractament fins a la droga, des

de la mala educacio i la ignorancia fins a la irresponsabilitat.

— Les projeccions demografiques indiquen un creixement progressiu de la poblacio
menor d’edat, que sera més accentuat en les families de rendes més baixes. La
repercussio d’aixd sobre la demanda de serveis socials és evident, i, per tant, s’ha

de planificar una resposta preventiva.

— Les families monoparentals a Barcelona eren, segons el cens de 2001, 72.665.
D’aquests nuclis, 12.760 eren formats per pares sols amb fills, i 59.905 ho eren per
mares soles amb fills. Les seves dificultats en tots els ambits de la vida sobn més
grans, i per aixo cal preveure suports compensadors per als que en puguin

necessitar.

— Més de 2.000 nens viuen en families perceptores de la Renda Minima d’Insercio;
per tant, les seves condicions economiques i socials son d’'una gran precarietat. A
més, d’aquests infants, 1.370 viuen en nuclis monoparentals. La percepcié d’aquesta
renda esta lligada a un pla individual de reinsercioé que requereix un treball social per
superar la situacio. Els serveis socials han de formular aquest pla i donar suport a la

seva aplicacio.

— El darrer any els jutjats de menors han aplicat mesures penals a 2.032 adolescents

del Barceloneés.
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— Segons dades del Sector de Serveis Persdonals, 2.950 menors sén atesos pels
EAIA de I'’Ajuntament de Barcelona per trobar-se en alt risc social, dels quals 1.722
son tutelats per desemparament. Alhora, els menors immigrats sols que viuen a la

ciutat —i sGn centenars— no entren en aquest comput.

— Segons aquestes dades, el nombre de menors en situacié de vulnerabilitat o de
risc a la ciutat de Barcelona estaria al voltant de 5.000 o 6.000 pel cap baix, xifra que

representaria entre un dos o un tres per cent d’aquesta franja de poblacié.

3.2. LES NECESSITATS SOCIALS

Les situacions de risc social tenen una casuistica diversa i queden reflectides en les
queixes presentades a la Sindica de Greuges, sempre formulades per terceres
persones, mai pels infants mateixos. Algunes de les situacions que es viuen de risc

social son:

- Infants maltractats. El gran problema és que es continuin produint abusos
ominosos i maltractaments a la infancia, i que les accions preventives no siguin
suficients per impedir molts casos de desemparament. La prevencio que impediria
aguests maltractaments és possible en molts casos, com a minim en els que
corresponen a l'aproximadament cinquanta per cent de les tuteles que assumeix la
DGAIA, ja que estan motivades per la negligéncia o la incapacitat educativa dels

pares.

- Nens que viuen en males condicions d’habitatge. A Barcelona hi ha desenes de
nens que viuen en caravanes i barragues. Ni técnicament, ni juridicament estan
desemparats ni en alt risc social, perd no gaudeixen dels beneficis de la vida social, i
es previsible que, en la seva majoria d'edat, reproduiran les formes de vida

marginals dels seus parents.

- Nens en mendicitat. A Barcelona ha crescut el nombre de nadons i infants, que sén
utilitzats per les persones que practiquen la mendicitat. Els adults a qui acompanyen

nomes els utilitzen per moure la commiseracié i no es considera un delicte si no se’ls

25



utilitza com recaptadors directes. Tanmateix, sén utilitzats en mendicitat, amb la
passivitat judicial i municipal, i és evident que aquest modus vivendi no afavoreix el

seu desenvolupament.

- Adolescents immigrats sense familia. A Barcelona hi ha infants i joves immigrants
gue han vingut de forma irregular i no han estat acollits com la seva condicié de
menors d’edat exigeix. Aquests volten per la ciutat, sense possibilitat de realitzar el
seu projecte de vida. Lincompliment de la legislaci6 autonomica, estatal i
internacional sobre aquesta questio per part dels serveis de proteccio de menors els
aboca a formes de vida marginals. Quan aquests menors no son tutelats per
I’Administracié autonomica (perque aquesta fa una interpretacio dilatoria del mandat

legal tutelar), les responsabilitats recauen sobre I'atencié social primaria municipal.

- Amb dependencia i incomprensié. Hi ha situacions penoses de families amb
menors discapacitats que no troben el suport ni la col-laboracié publica perque els
seus fills puguin gaudir dels drets basics que la Constitucio reconeix.

- Adolescents rebels sense suport familiar. Hi ha casos d’infants abocats a viure en
condicions inhumanes per irresponsabilitat dels seus parents, que en molts casos no
han estat detectats a temps per manca de recursos dels serveis socials o dels
serveis de proteccié de menors. Alhora, a la ciutat hi ha entitats d’iniciativa social

lluitant amb molt pocs medis per intentar cobrir aquest deficit.

- | finalment, el delicte com a resultat de la no prevencié o d’atenci6 insuficient. Bona
part del miler llarg de joves infractors que son acusats cada any a la ciutat son el
resultat de la manca de politiques preventives, educatives i d’igualtat d’oportunitats.
Les dades estadistiques del Departament de Justicia sobre mesures penals a
menors infractors avalen que la manca de prevencié i d’igualtat d’oportunitats és la

causa principal que mena a conductes disocials i al delicte.

A aqguestes situacions s’hi afegeixen algunes mancances significatives com ara:

- Insuficiencies del sistema tutelar. En alguns casos es produeixen actuacions

insatisfactories en el sistema de protecciéo de menors quan I'entitat publica protectora
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ha assumit la tutela dels menors desemparats. Son situacions en les quals es
produeixen traumes familiars i lamentacions per no haver rebut suport directe per
recuperar la potestat. També és frequent el cas de menors que s’escapen de centres
de protecci6 i que no son buscats i recuperats a temps d’'impedir un agreujament de

la seva situacio.

- Els professionals també pateixen. En el treball que realitzen alguns equips i serveis
municipals, es pot constatar I'esfor¢ professional, pero també I'angoixa per la manca
de reconeixement del seu treball i per la precarietat de recursos per afrontar les

problematiques amb qué es troben.

Agquestes situacions i mancances han arribat al coneixement de la Sindica de
Greuges sense haver iniciat una recerca formal. Per aix0 es pot alertar de
I'existencia de més casos que atemptin contra la seguretat i els drets dels infants. De
la mateixa manera que es pot dir que les queixes rebudes son poques
numericament, també es pot afirmar que totes les queixes so6n simptomatiques de
greus llacunes en el sistema interadministratiu de proteccio de menors. Aquestes
queixes exemplifiquen com els recursos de la prevencié de la infancia en risc no
estan a l'altura del que la legislaci6 promet a la infancia i del que exigeix a les

administracions competents.

3.3. ELS RECURSOS DE PREVENCIO | ATENCIO SOCIAL

Les necessitats son moltes i les obligacions municipals sobre aquesta questié sén
molt extenses. Cal, pero, analitzar els tipus de recursos que segons la llei son
d’existéncia obligada i la dotacid6 municipal per afrontar el compliment d’aquestes
funcions. Aqui s’han de tenir en compte els condicionants de la intervencio

preventiva i assistencial, perque la proteccio davant del risc ha de ser rapida i eficac.
Esta ampliament acceptat, tant en 'ambit de la medicina com des del punt de vista

de la psicologia, que la infancia és un periode vital i importantissim de la vida

humana que marca de manera contundent el futur de les persones. Per aixo, les
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actuacions que s’hagin d’emprendre per protegir la infancia no es poden dilatar en el

temps.

Cal disposar dels recursos necessaris que permetin pal-liar i corregir les caréncies
gue es detectin en la vida familiar. Només aixi es pot fer realitat I'objectiu d’afavorir la
vida de l'infant al si de la seva familia i de mantenir la vinculacié dels lligams
biologics i afectius. Els infants tenen una dependéncia total dels adults i, per tant,
malauradament, pateixen els deficits dels pares. Darrere d’'un infant que pateix hi ha,
gairebé sempre, uns pares que pateixen les propies mancances, que son les que

transmetran als fills.

En parlar de recursos, s’hauria de fer referencia també als de I'ensenyament i la
sanitat. Aquest informe, pero, se centra en el sector de serveis socials de

competéncia municipal.

Els recursos de prevencio i atencid social, que s6n competéncia de I'Ajuntament de
Barcelona, segons estableix la Carta Municipal, estan integrats pels serveis d’atencio

primaria i pels especialitzats. Aquests han de ser:

3.3.1. L’atencid6 social primaria. Els serveis basics

L’atencié primaria esta regulada en detall pel Decret 27/2003. Tots i cada un dels
veins tenen dret que I’Ajuntament garanteixi I'estructuracio i el funcionament eficient
dels serveis socials d’atencié primaria de la xarxa basica de serveis socials de
responsabilitat publica, aixi com l'accés a tothom que els necessiti i, si escau, la
prestacio dels diferents tipus de serveis socials d’atencidé primaria que comprenen
(equips basics, serveis d’atencié domiciliaria, serveis residencials d’estada limitada,
serveis de menjador, serveis d’assessorament técnic d’atencié social primaria i

serveis de centres oberts per a infants i adolescents).
L’atenci6 social primaria €s el primer nivell d’atencio social al ciutada, el més proper,

i com a tal té “la missi6 d’atendre les necessitats socials més immediates, generals i

basiques de les persones, families o grups, i de contribuir a la prevencio de les
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problematiques socials i a la reinsercio i integracio social de les persones en situacio

de risc social d’exclusié.”

El nucli de I'atencié primaria el constitueixen els professionals dels equips basics, i la
infancia és una més de les diverses arees d’actuacio que han d’atendre. Segons el
IV Pla d’Actuacié Social de Catalunya, les normes de minims establertes per la
Generalitat s6n assolir la ratio de dos treballadors socials i un educador per cada
15.000 habitants. A Barcelona, segons el Mapa de Serveis Socials de Catalunya
elaborat a partir de les dades subministrades per I’Ajuntament, hi ha 186 diplomats
en treball social i 78 educadors socials, ocupats en els equips basics d’Atencio
Social Primaria. A banda hi ha altres programes municipals de I'drbita de I'atencio
primaria servits per professionals d’aquelles especialitzacions. Tanmateix, la practica
ens demostra que aquest és un plantejament molt insuficient per poder abordar
minimament les tasques dels equips basics: aquests han d’oferir els seus serveis al
milié i mig d’habitants de Barcelona, i en teoria tenen sobre les seves espatlles
I'obligacié de prevenir les situacions de risc que puguin afectar qualsevol dels
menors de la ciutat. El projecte de llei de serveis socials presentat al Parlament el
juny de 2006 i que va decaure amb la legislatura, proposava elevar les ratios a 3
treballadors socials i 2 educadors per cada 15.000 habitants, la qual cosa suposa

reconeéixer el greu déficit actual.

La primera de les funcions que el decret regulador de I'atencié primaria atorga als
equips basics és la detecci6 i prevencid de situacions de risc social o d’exclusio.
Detectar de manera preco¢ és prevenir, si s’hi intervé posteriorment de manera
adequada. La prevencio inclou el suport social a les families, el foment d’'unes
relacions entre pares i fills saludables, el treball amb grups de risc i 'adequacio dels

recursos a les necessitats concretes de cada situacio familiar.

Detectar a temps les situacions de risc permet protegir I'infant i modificar les
condicions que han provocat les desatencions o els maltractaments. Si la situacio
familiar es deteriora més i es cronifica, la intervencié és molt més dificil i costosa, i el

pronostic €s meés negatiu.
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La deteccio, la prevencid, la intervencié continuada, la gestio de recursos i
prestacions, etc., no es poden abordar des de la responsabilitat pablica amb els
recursos actuals d’'atencié a la infancia. El fet és que només el quaranta per cent
dels casos de desemparament assumits per la DGAIA han estat detectats pels
serveis d’atencié primaria (CIIMU, 2005). Per tant, sis de cada deu menors tutelats
per la DGAIA no havien estat atesos abans pels serveis socials d’atencié primaria, o

aguests no havien detectat I'alt risc, cosa que seria més greu encara.

Segons les dades de I'any 2004 de I'Ajuntament de Barcelona, el deu per cent dels
usuaris dels serveis socials d’'atencié primaria son nens, nenes i adolescents de la
ciutat; uns 4.000 cada any. Els motius principals d'aguesta atencié eren
problematiques que afectaven els menors. En moltes atencions a families, els infants
estan també immersos en la problematica i afectats per les carencies, ja sigui per la
desestructuracio familiar, per la manca de recursos economics o0 per altres
guestions. Indirectament, doncs, en aquests casos els menors també reben una
atencié social, tot i que no es comptabilitzen en aquest apartat. Aquestes dades
confirmen la importancia quantitativa de la problematica de la infancia en risc que

s’ha descrit en I'apartat anterior.

L’educador social, que desenvolupa una de les funcions més destacades dins de la
tasca interprofessional que ha de fer l'equip basic, és una de les figures
professionals que atenen més directament els casos d’infancia. La planificacié de les
tasques que ha de realitzar ha anat variant al llarg dels anys. L'accié comunitaria i la
intervencié al carrer van ser durant un periode el nucli d’actuacié dels educadors,
pero aquest ha anat derivant a altres tasques, potser perque les tasques son moltes i
la dotacié dels equips és insuficient. Aixd ho demostra el fet que el Pla Municipal
d’Inclusié Social proposa de manera destacada incrementar en un 25% el nombre

d’educadors i treballadors socials en el periode 2005-2010.

A més d’incrementar el nombre d’educadors, caldria fer una analisi de la dedicacié
gue els educadors fan a les diferents tasques encomanades. Aix0 permetria saber si
les tasques administratives d’elaboracié d’informes per a ajudes economiques, per a
beques, per a derivacio als equips d’EAIA, mantenen una coheréencia en la

distribucié horaria laboral respecte de Il'abordatge directe a l'atencid social i
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educativa dels infants. L’educador hauria de tenir la disponibilitat horaria suficient per
atendre els infants dels quals fa el seguiment, valorar les seves mancances,

comprovar els seus progressos i, en definitiva, ser-hi i sentir-s’hi a prop.

Potser per pal-liar les mancances detectades, els darrers anys I'accié socioeducativa
al medi obert s’ha completat amb el programa “A partir del carrer”. Destinat
primordialment al treball amb adolescents i joves en el medi obert, amb aquest
programa s’ha intervingut sobre 1.905 joves i s’han organitzat activitats grupals en

les quals I'any 2005 hi han participat 4.078 joves.

El projecte de la nova llei de serveis socials enviat al Parlament, que al final de la
legislatura no es va poder aprovar, apunta la necessitat que cada persona usuaria
tingui assignada una persona professional de referéncia (cosa que ja estableix el
decret regulador de l'atencié primaria vigent). Les funcions d’aquest professional
serien canalitzar les diferents prestacions que necessiti i assegurar la globalitat de
les intervencions i la coordinacié entre els equips professionals, cosa que afavoriria
la presa de decisions i en facilitaria I'agilitacié. Aquesta previsio legal reprodueix el
gue ja actualment estableix el reglament de I'atencié social primaria i que en general

no s’esta complint.

3.3.2. El servei d’atencié domiciliaria (SAD)

L’atencié domiciliaria és important en la prevencio del risc i en I'atencié a la infancia
desemparada. Aquest servei és el recurs idoni per vetllar pel benestar dels infants en
les situacions de risc, ja que permet fer un seguiment molt acurat de I'evolucié de la

dinamica familiar i de I'adquisicié progressiva dels habits necessaris.

L’atencié domiciliaria és el conjunt de serveis orientats a fer possible que persones
amb dependéncia o dificultats socials puguin seguir vivint al seu domicili i al seu
entorn afectiu i comunitari habitual, preservant els nivells de qualitat de vida i
d’integracié social. Tot i que I'atencié domiciliaria és un recurs idoni per atendre els
infants en alt risc social, la realitat és que no s'utilitza. De les 5.376 persones ateses

durant I'any 2004 a Barcelona pel servei d’atencié domiciliaria, només hi ha 127
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usuaris menors de setze anys, per tant s’ha d’'incrementar I'atencié socioeducativa

perqué arribi a molts més infants.

Aquesta dada posa de manifest que el servei es destina majoritariament a la gent
gran. Per tant, es prioritza la finalitat assistencial per sobre de la socioeducativa dels
menors, que queda insuficientment coberta. Aixo s’ha tingut present en el Pla
Municipal d’Inclusié Social, que preveu tenir completat els anys 2006-2007 un nou
model que diversifica el SAD: d’'una banda, el SAD d’atencié a la dependéncia
ajustat a les necessitats de la gent gran i de les persones amb discapacitat i, d’altra
banda, el SAD socioeducatiu, orientat a satisfer les necessitats d’adults i de families
desestructurades (incorporant els serveis socioeducatius). El Pla preveu arribar en
aquest vessant socioeducatiu al 12% de les hores d’atencié domiciliaria que es

realitzin a la ciutat.

El Decret 27/2003, de I'atenci6 social primaria, diu textualment: “El moment d’accés
efectiu al servei social d’atencié primaria que correspongui resta condicionat a la
disponibilitat de recursos adients, amb I'excepcidé dels serveis de centres oberts per
a infants i adolescents i els d’ajuda domiciliaria per a menors en situacié de risc, si la
no disponibilitat del servei obligués a la separacié del menor de la seva llar i el seu

entorn familiar”.

Per poder donar resposta a aquesta obligatorietat de serveis de centres oberts i
d’ajuda domiciliaria a menors, cal disposar de la dotacid economica necessaria que
ho faci possible i d’'una plantilla de professionals especialitzats en el treball familiar.
Com que la llei no accepta excepcions, no es pot al-legar que s’ha esgotat la partida
pressupostaria, de manera que l'atencié a la infancia no ha d’estar condicionada a la
disponibilitat de recursos. Si la llei estableix aquesta situacid d’excepcionalitat de
compliment obligat, és obvi que I'Administraci6 ha de disposar dels recursos

suficients per fer-ho possible.

3.3.3. Casals infantils i ludoteques

Els casals infantils i les ludoteques s6n equipaments per a I'educacio en el lleure

destinats als infants i adolescents (de tres a setze anys) i a les seves families. Els
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educadors especialitzats contribueixen al procés evolutiu de linfant a través d’un
programa d’activitats basat en el joc i en la relacié interpersonal. Els casals i les
ludoteques municipals organitzen jocs i tallers, activitats de dinamitzacié grupal i
espectacles infantils, i gestionen activitats en els periodes de vacances escolars. Si
bé estan considerats com a equipaments de serveis de promocié i dinamitzacio
social, en certa manera cobreixen l'atencioé social dels infants derivats pels centres

d’atencio primaria.

Segons les dades aportades pel Sector de Serveis Personals de I'Ajuntament, a
Barcelona I'any 2005 hi havia trenta-set centres municipals, amb un total de 2.722
socis. Dues ludoteques que pertanyen a la Generalitat i diferents entitats i

institucions privades ofereixen també a Barcelona espais de lleure a la infancia.

Cal valorar molt positivament I'existencia de les ludoteques i casals infantils que
atenen la poblacié infantil normalitzada, ja que, en els casos en que és necessari,
poden fer una funcié de prevencié i atencié social. En aquest sentit, a falta
d’equipaments més especialitzats com son els centres oberts, cal que els serveis
socials territorialitzats duguin a terme una avaluacid periodica dels casals i
ludoteques. Aix0 garantira que aquests equipaments ofereixin una atencio adequada

I un seguiment personalitzat als infants en risc social.

3.3.4. Centres oberts

Els centres oberts sén serveis dilrns, emmarcats per llei en la xarxa de serveis
socials d’atencio primaria. Aquests centres estan dissenyats per realitzar una tasca
socioeducativa durant el temps lliure dels infants, adolescents i joves, donant suport,
estimulant i potenciant I'estructuracié i el desenvolupament de la personalitat, la
socialitzacio i I'adquisicid d’aprenentatges basics, i compensant les mancances
socials de les persones que atenen. Els centres oberts han d’acompanyar i orientar
les families en els processos educatius que afecten els seus fills i filles i s6n un
recurs idoni per prevenir les situacions de risc social i de ruptura amb la familia i

I'escola.
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El caracter territorial dels centres oberts els permet mantenir una estreta vinculacio
amb I'entorn on desenvolupen la seva accié i proporciona el manteniment dels
vincles de l'infant, ja que s’actua en el propi medi. La metodologia educativa dels
centres oberts es caracteritza pel seguiment individual i grupal dels infants; pel
treball de la vida quotidiana, dels habits, de les habilitats i dels valors, i per

I'orientacio de les families en el procés educatiu dels fills i filles.

En aquest ambit hi ha una proposta de la Federacié d’Entitats d’Atencio6 i d’Educacié
a la Infancia i Adolescencia (FEDAIA) elaborada I'any 2005 molt interessant i que
complementa la definicié reglamentaria dels centres oberts i estableix la metodologia
d’aquests equipaments, que només estan esbossats a nivell normatiu. Aquest forum
d’entitats aposta per unes plataformes educatives que giren entorn del principi de
prevencio i que actuen en dos ambits:

— L’accié comunitaria arrelada al medi en el qual el noi s’educa, realitzant, pero, una
acollida individualitzada i plantejant el procés educatiu com una accié de lluita contra
totes les formes de desavantatge social, cultural i escolar dels destinataris, eliminant
0 minimitzant els efectes negatius i enriquint i potenciant-ne els positius.

— L’acci6 socioeducativa caracteritzada per les seguents linies: educacié activa, en
qgué l'infant és subjecte del seu procés; educacio integral, en la qual es posen els
elements necessaris per a I'assoliment d’'un grau optim de maduresa com a persona
i com a membre actiu de la societat; educacioé intercultural, que afavoreix la
convivencia i la relacié entre cultures; coeducacio en condicions d’igualtat de genere;
i educacié en valors de democracia, tolerancia, respecte i valoracié de la diversitat i

de les diferencies d’opinions, opcions i orientacions personals.

Aquestes accions estan destinades prioritariament als menors que es troben en una
situacio de risc perd que tenen encara capacitat per canviar aguesta situacié sense

haver de sortir del propi entorn.

Després de dotze anys de vigencia de la llei que imposa els centres oberts com a
recursos d’existencia obligada, la ciutat no disposa de cap centre obert public.
L'oferta privada consta de tretze centres, dels quals cinc son fundacions i

associacions i els vuit restants pertanyen a congregacions o entitats religioses.



Es, doncs, important plantejar-se la creacié de la xarxa normalitzada de centres
oberts. La Llei de serveis socials estableix que totes les poblacions de més de
20.000 habitants han de disposar almenys d’un, i a Barcelona només n’hi ha tretze,
tots de titularitat privada. Els centres oberts haurien de ser considerats com un eix
d’atencié integral per treballar aspectes educatius, socials, conductuals, de lleure i
d’acompanyament dels menors i de les seves families. Per a la creacié d’aquesta
xarxa s’hauria de comptar amb els actuals equipaments d’iniciativa social que fan
treball social i educatiu per als infants en risc i que poden aportar qualitat i eficiencia

a I'atencio dels infants més vulnerables.

A més, cal recordar que la manca d’'una plaga preventiva i educativa en un centre
obert pot conduir a la necessitat d’'una plagca en un centre residencial amb una

despesa economica deu vegades superior.

3.3.5. Els equips d’atencié a lainfancia i adolescencia (EAIA)

Els EAIA tenen I'encarrec legal de detectar i prevenir les situacions d’alt risc social i
de desemparament. Aquesta funcié també la tenen encomanada els equips basics
de I'atencié primaria, que sén els qui la poden efectuar amb més possibilitats d’exit si
se’ls dota de recursos i métodes adequats.

La deteccidé no recau Unicament en l'atencid primaria i els EAIA. Especialment, els
EAIA no poden passar un rasclet sistematicament per les families per localitzar
situacions de risc. La seva funcié preventiva és un dispositiu de resposta a les
alarmes que s’activen en els espais normalitzats als quals acudeixen els infants —
escola, sanitat, carrer, espais ladics. Els mestres, els pediatres, els equips d’atencio
primaria, és a dir, els professionals que estan en contacte amb els infants en risc,
han de tenir la sensibilitat, responsabilitat i formacié necessaries per detectar
situacions de risc i notificar-les urgentment. A diferéncia d’altres problematiques
ateses pels serveis socials on és l'usuari qui demana ajuda, la demanda d’atencio
d’un infant en risc dificilment prové de les mateixes families. Per tant, és urgent la

implantacio de protocols clars i eficients a les escoles i als centres de salut.
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La deteccié de les situacions de risc és complexa i presenta grans dificultats: en
poques ocasions hi ha signes fisics de maltractament, de vegades es fa dificil
establir el limit entre el que és tolerable i el que no ho és i els actes de maltractament
sovint es produeixen en la intimitat familiar i sense testimonis. Per tant, per poder
atendre els casos rapidament i intervenir-hi adequadament és imprescindible que hi
hagi una relacié molt fluida i agil entre els serveis d’atencidé primaria i els equips
EAIA. Aquest procés no s’hauria d’allargar innecessariament per la tramitacié

administrativa, ni en cap cas s’hauria d’aturar I'actuacio d’'urgencia.

La legislacio vigent estableix un procés ben detallat. El circuit ordinari s’inicia amb
una primera avaluacié efectuada pels equips basics d'atencié social primaria, els
quals, si consideren necessaria la intervencié especialitzada, deriven el cas a I'equip
d’atencié a la infancia i I'adolescéncia del territori. Els EAIA hi intervenen amb el
menor, la familia i el nucli de convivéncia per valorar la situaciéo sociofamiliar i
proposen una mesura de proteccié a la DGAIA com a darrera instancia d’intervencio
protectora. Quan I'EAIA ha finalitzat I'estudi sociofamiliar i no considera necessari
proposar una mesura administrativa, o si la DGAIA no accepta la proposta de
separacié del nucli, el menor continua en el seu nucli de convivencia i I'EAIA fa el
seguiment del procés del menor i de la seva familia bioldogica en coordinacié amb

I'equip basic d'atencié social primaria.

Les mesures de proteccié establertes per als casos en que DGAIA assumeix la
tutela del menor poden ser: atencié en la propia familia, quan els pares, tot i la
suspensié de la potestat, mantenen la guarda alhora que reben suport social,
personal i/o economic; acolliment familiar simple en familia extensa, quan es confia
temporalment la guarda del menor a algun familiar que rep lI'assessorament dels
EAIA; acolliment familiar simple en familia aliena amb caracter transitori o definitiu,
que es constitueix amb persones o families sense cap relaci6 de parentiu; i
acolliment preadoptiu, com a mesura previa a l'adopcid que es constituira per
resolucié judicial. Pero la primera, la d’'atencié en la propia familia, és previst que
desaparegui com a forma d’intervencio de la DGAIA, amb la propera aprovacio del
Codi de Familia de Catalunya, i els casos que la justificarien passin a ser de

responsabilitat exclusiva municipal.
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De forma diferenciada al circuit ordinari, es poden aplicar les mesures que
comporten I'acolliment en una institucid, és a dir, I'ingrés del menor en un Centre
residencial d’accio educativa (CRAE) propi de la DGAIA o concertat per aquesta
institucio. Aquesta mesura s’hauria d’aplicar només quan es preveu que la necessitat
de separacié de la propia familia sera transitoria i quan no ha estat possible o
aconsellable I'acolliment familiar simple. Els centres ofereixen atencio integral al
menor, tenen cura de la seva salut fisica i psiquica i dissenyen un projecte educatiu

individual per tal d’aconseguir el seu desenvolupament personal.

Existeixen onze EAIA a Barcelona, amb una dotacié de cinquanta professionals
aproximadament, els quals I'any 2005 atenien 2.950 menors, segons dades del

Sector de Serveis Personals de I’Ajuntament.

Tot i que fins ara resten fora de la competéncia municipal, els centres d’acolliment i
els centres residencials d’accié educativa han de passar a dependre del Consorci de
Serveis Socials. Encara que la tutela i la guarda dels menors les exerceix la
Generalitat, en tots els casos s’ha de treballar la familia natural del menor per
corregir els motius de la separacid, sempre que aix0o sigui possible, i aquesta funcio
torna a ser de competéncia exclusivament municipal i ha de ser realitzada pels EAIA

I pels serveis socials d’atencio primaria.

En aquestes dades no s’hi inclouen les corresponents a menors estrangers
immigrants sols, el nombre dels quals és dubtés. Tal com diu el recent informe del
Sindic de Greuges de Catalunya, la majoria dels 669 menors arribats a Catalunya
'any 2004, segons xifres de la Generalitat, es troben a Barcelona. Tot i que no
generen feina per als EAIA, els menors sense tutela haurien de ser centre d’atencio
per als serveis d’atencié primaria, tant per als equips basics com per als centres

oberts.

Actualment, pero, els EAIA sovint estan col-lapsats i sobresaturats i no poden cobrir
totes les seves funcions d'una manera adequada. Per poder donar resposta a les
demandes d’intervencid, sovint no es poden treballar els casos amb el tractament

interdisciplinari inicialment dissenyat ni es poden atendre amb la celeritat que
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requereixen les situacions d’alt risc social. En alguns casos, l'estudi de la
problematica s'’inicia massa tard, quan la situacié esta cronificada, i, per tant, es
preveu que la intervencio tindra menys possibilitats d’exit. Els equips també tenen
limitacions a I'hora de proposar la mesura més adequada per al tractament del
menor, ja que massa sovint resta condicionada a la disponibilitat dels recursos

economics i de personal.

Evidentment, aixd no questiona la professionalitat dels treballadors ni la gestio dels
serveis municipals. S’ha de reconéixer que la seva tasca és molt dificil i complexa,
perdo s’han de valorar adequadament potenciant-los i dotant-los dels recursos
adients. També cal analitzar a fons el seu funcionament per millorar-lo aprofitant que
el Consorci sera el nou responsable de I'ordenacié i planificacié d’aquests tipus de
serveis. De fet, des de la creacid dels equips I'any 1987 no s’ha modificat el seu
disseny per adequar-los a les problematiqgues emergents, llevat de I'adscripcio per

part de la DGAIA d’'un educador familiar a cada equip I'any 2006.

El funcionament actual dels equips assenyala deficits que caldria corregir a fi de
vetllar per la proteccié dels infants. Alguns d’aquests deéficits son: I'excessiva rotacié
i/o eventualitat dels professionals; la necessitat d’incrementar les ajudes per
mantenir les capacitats parentals; I'avaluacié del seguiment dels infants un cop
aplicada la mesura; el seguiment i suport al compliment dels plans de millora amb
les families per la modificacio de les problematigues que han determinat la
declaraci6 de desemparament; la insuficiencia de recursos disponibles (atenent la
seva necessaria diversificacio i territorialitzacié); I'estudi dels criteris d’intervencio;
I'excessiva durada dels internaments en centres; I'escassa utilitzacio de les families
acollidores temporals; o la llarga durada dels processos administratius i judicials que

aturen o endarrereixen les intervencions.

Els EAIA depenen —de facto, no pas per llei— de dues administracions:
organicament de I’Ajuntament i funcionalment de la Generalitat (DGAIA-ICAA). Aix0
ha comportat deéficits en la coordinacio entre les dues administracions, els quals han
afegit complexitat al tema.
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La finalitat de la intervenci6 és el retorn de l'infant a la familia, i no només la seva
proteccio, per la qual cosa cal remoure tots els obstacles perqué sigui possible. Per
treballar la normalitzacié6 no n’hi ha prou amb exigir a la familia les garanties de
poder oferir a I'infant un benestar a través d’un habitatge digne, o d’'una contractacio
laboral. Els professionals han de treballar per I'adquisicié i normalitzacié de pautes
conductuals i habits de manera que l'index de retorn a la llar familiar s’incrementi.

Per aix0, s’ha d’estudiar a fons la idoneitat del model vigent i de la seva aplicacio.

Actualment, el 70% de les intervencions dels EAIA acaben en tutela administrativa,
en la qual s’anul-la la potestat dels pares. Aixd significa un fracas de la relacio

familiar i de la prevencio realitzada.

Aparentment, els diagnostics de les necessitats estan prou treballats i son encertats
(com prova el fet que la immensa majoria de les resolucions de tutela i mesura
protectora acaben sent ratificades judicialment quan s'impugnen), pero sovint es cau
en el parany d’acomodar el diagnostic als recursos disponibles, o es demora el
reconeixement de la necessitat perqué no es pot atendre. De mica en mica, aquesta
situacié pot derivar en una rebaixa en extrem del llindar de benestar. Per tant, és
necessari establir una unificacié de criteris minims irrenunciables que asseguri el
benestar fisic i psiquic dels infants i treballar eficagment per assolir-lo. El diagnostic
de la necessitat ha de ser objectiu; després caldra trobar el recurs més adequat a
cada cas, i fer-ho de la manera més personalitzada possible. No es tracta de valorar
el que hi ha disponible i triar el que més s’acosta a la necessitat, sind que cal
adaptar els recursos a les necessitats detectades. Aix0 que es pot considerar una
utopia hauria de ser el repte de I'atencid social: disposar dels recursos adequats per

a cada necessitat.
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4. CONCLUSIONS | RECOMANACIONS

El darrer any s’ha fet un gran avencg en els serveis socials municipals; pero s’han

detectat déficits que vulneren alguns dels drets dels infants.

Basicament, el que manca soOn recursos i coordinacio eficag, no idees ni
predisposicid. Aixo porta a un sistema de proteccié de menors en crisi. Ho avalen la
situacio descrita anteriorment i el fet mateix que el Govern hagi portat a terme al llarg
del darrer any un procés participatiu per a la promulgacié de sengles lleis de serveis
socials i d’atencié a la infancia perqué entén que la legislacié actual no és suficient.
No és funcio de la sindica recomanar com ha de ser un nou model d’atencio a la
infancia, pero si que ho és posar al descobert les insuficiencies detectades en el
funcionament de l'actual, sobretot si aquest model vigent no déna resposta als
mandats legals.

En vista dels principis rectors d’intervencié administrativa establerts a la Llei organica
de proteccié juridica del menor, com ara “la prevencio de totes aquelles situacions
que poden perjudicar el desenvolupament personal del menor”; en vista de
I'assignacio de responsabilitats a I’Administracio local efectuada pel Parlament de
Catalunya (Llei 4/1994, de descentralitzacio dels serveis socials, i Carta Municipal de
Barcelona de 1998); i en vista sobretot de la situacié de fet que ha estat descrita als
capitols anteriors, aquest informe de la Sindicatura de Greuges conclou que hi ha un
seguit de deficits en el sistema de protecci6 de menors —en les dimensions
preventiva, d’atenci6 social i d’organitzaciéo administrativa— que haurien de resoldre

solidariament I’Administracio de la Generalitat i I’Ajuntament.

4.1. SOBRE LA PREVENCIO DEL RISC EN LA INFANCIA

La prevencio és la millor forma de lluita contra el risc social que assetja la infancia,
pero I'accié preventiva en el treball social és molt escassa en I'actualitat. Mitjancant

I'escola o els serveis de salut es detecten casos de risc, pero no hi ha possibilitat de
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fer un bon treball comunitari, que seria la base per detectar els infants en risc. Potser
aguesta absencia de protagonisme municipal es deu al paper central que en
I'atencié a la infancia s’ha arrogat tradicionalment I’Administracié de la Generalitat,

relacionat amb la insuficiencia de recursos del sistema de proteccio de menors.

La prevencié ha d’abracar com a minim el treball comunitari, la deteccio dels casos
de risc, la primera atenci6 abans de la derivacié quan el menor ha de ser atés pels
serveis socials especialitzats i I'atencié ordinaria de caire preventiu i assistencial en

centres oberts i en serveis d’ajuda a domicili.

La prevencio s’ha d’efectuar des de tots els ambits socials i des de tots els serveis
de benestar, perd com a tasca concreta la tenen assignada reglamentariament els
serveis d’atenci0 social primaria i els EAIA. Aquests serveis no poden deixar
d’'afrontar-la, perqué la competéncia és indeclinable. Es necessari, tanmateix,
promoure en el terreny normatiu que també els altres sectors de I’Administracio
catalana, en especial Salut, Educacio, Seguretat, i Benestar i Familia, assumeixin en
les seves funcions ordinaries la intervencio preventiva i la deteccid del risc. Aixo
requereix una normativa administrativa especifica, que es pot promoure des del
Consorci de Serveis Socials. Mentre aguests sectors no intervinguin metodicament,
els professionals dels serveis socials continuaran sols davant una tasca immensa i

sense recursos adients i suficients.

4.2. SOBRE ELS SERVEIS D’ATENCIO SOCIAL A LA INFANCIA

a) Pel que fa als drets subjectius del menor a les prestacions i serveis socials

L’'analisi dels drets dels infants deixa clar que la intervencié en aquesta problematica
no pot ser graciable, discrecional o subjecta a disponibilitat de recursos. Tot i que ara
ja és una obligacié reglamentaria de I'’Administracié municipal, ni la disponibilitat
d’educadors socials, ni el servei d’atencié a domicili, ni els serveis de centres oberts
de Barcelona estan dotats adequadament. Convindria que la futura llei de serveis
socials aixequés el rang normatiu d’aquestes obligacions municipals i preveiés
mitjans de financament, sense que aix0 serveixi d’excusa per no proveir-los ja

convenientment.
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b) Els serveis d’atencio especialitzada d’atenci6 a la infancia i 'adolescéncia (EAIA)

Els serveis d’atencié personalitzada prestats mitjancant els EAIA s6n clarament
insuficients per poder realitzar les funcions preventives i les de tractament de la
familia per a la recuperacié de I'entorn adequat del menor en risc o desemparat.
Perd la massificacid no és I'Unic problema d’aquests equips; també la regulacio
inadequada i la doble dependéncia administrativa dificulten I'assumpcié del seu
paper central en I'atencié a la infancia que es dedueix de la legislacié de serveis
socials i de la de proteccié de menors. El treball dels EAIA ha d’estar reconegut com
de solvéncia técnica i administrativa al maxim nivell per dirigir el curriculum
socioeducatiu del menor en risc o en situacio de desemparament. La seva funcié ha
de ser professional i autobnoma i les seves propostes de proteccio i mesures han de

fer-se efectives sense condicionar-les a la disponibilitat de recursos.

c) Els menors estrangers sense familia a Catalunya

Es necessari assumir la recomanaci6 dels defensors del poble de les diferents
comunitats autonomes (Lled, octubre de 2006) sobre la tutela immediata i I'atencio
socioeducativa als menors que emigren sols:

“Les Administracions publiques competents en les diferents CCAA han
d’assumir la tutela del menor de manera immediata, mentre s’estudia la
realitat del menor i del nucli familiar d’origen. S’ha d’evitar que la fase d’estudi
de la seva situacio suposi en la practica la privacié d’accés a recursos
socioeducatius i a la formacio laboral. Totes les Administracions publiques
han d’assumir les seves responsabilitats en I'atencio als menors no
acompanyats. Es important que els governs de les CCAA estableixin acords
amb les administracions locals del seu territori per dissenyar conjuntament els
recursos i les estratégies necessaries que garanteixin millor I'atencié i la
integracio dels menors no acompanyats. Especialment important és la
necessitat de superar les actituds de rebuig social que acompanyen en
ocasions les mesures d’acolliment i proteccié d’aquests menors.”

d) El gran oblidat en la regulacié de la proteccio de menors és el seu nucli familiar
d’origen

Frequentment, la familia és la font del problema, i per aix0 es tendeix a aillar el

menor separant-lo de I'entorn de risc. Pero, en general, no es planteja com a objectiu

prioritari treballar la rehabilitacié del nucli familiar. Aquest treball només es pot portar

a terme des dels serveis socials d’atencio primaria o des dels EAIA; tanmateix,

aguests equips no tenen capacitat operativa malgrat que I'atencio rehabilitadora a la
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familia biologica és una tasca irrenunciable de justicia social, i que aquesta

rehabilitacio tindria una importancia cabdal per a I'interés I'infant.

e) L’acolliment familiar €s una mesura protectora reconeguda per tothom

L’acolliment familiar és una mesura reconeguda i reivindicada com a prioritaria i
efectiva. Pero, a la vegada, la no disponibilitat de families disposades i preparades a
fer aquesta funcié relega els menors a centres, si no a la manca d’atencié o a
mesures no idonies. La funci6 de selecci6 de families i de mediacié en els
acolliments no és una funcid de proveiment obligatori per als ajuntaments, pero
aguests poden portar-la a terme segons autoritzen la legislacid de serveis socials
(article 22 del DL 17/1994) i la Llei de proteccié de menors (article 32). A I'empara
d’aquesta normativa podrien constituir-se ICIF municipals per cobrir aquesta funcio

des de la proximitat, aixi com la de guarda, que es descriu a continuacio.

f) La guarda administrativa

La guarda administrativa, o atenci6 en un centre o una familia aliena sense
suspensio de la potestat dels pares, €s una mesura molt poc aplicada perqué no hi
ha disponibilitat de places residencials ni families acollidores. Cal disposar de
recursos d’atencié social adequats a les situacions que no requereixen la suspensio
de la patria potestat. Quan una separacié del menor de la llar familiar pot ser
convenient transitoriament, no es disposa del recurs adient perqué no existeixen els
establiments residencials voluntaris (com els col-lectius infantils de Barcelona dels
anys vuitanta). L’eina juridica de la guarda administrativa en CRAE és inviable
pergué no hi ha places. Per aix0, quan el menor no pot viure amb els pares per
causa de risc simple, convindria redefinir aguesta guarda administrativa com a
estada temporal d’alleujament familiar sense desarrelament de I'entorn, i també com
un servei social de competencia local, sense necessitat de declaracié de
desemparament. Aix0 també tocaria fer-ho mitjancant la legislacio de serveis socials.
El SAD socioeducatiu podria ser un bon puntal per endegar aquesta linia d’atencio a

la infancia.
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4.3. SOBRE L'ORGANITZACIO ADMINISTRATIVA | LA PLANIFICACIO

Davant la insatisfactoria situacié detectada; davant I'abséncia d’indicadors d’eficacia
dels metodes d’intervencido que s’estan aplicant, i davant I'absencia d’indicadors
d’eficiencia dels recursos utilitzats, I’/Administracid6 municipal també hauria d’avaluar
a fons la idoneitat del model vigent de proteccié a la infancia i determinar-ne els
deficits. Aquesta avaluacié és especialment urgent ara, quan s’ha d’assumir a través
del Consorci de Serveis Socials la major part del pes assistencial a la infancia en

risc.

a) El Consorci de Serveis Socials com a Unica solucio organitzativa

En el moment de posada en marxa del Consorci de Serveis Socials, seria convenient
analitzar si és l'organitzacio idonia per afrontar les funcions protectores, 0 Si
aguestes haurien de ser competencies plenes del municipi (a excepcio de la tutela
administrativa). La revisid en curs de la Llei de serveis socials seria I'ocasié per
revisar la logica competencial assignada al Consorci que encara no ha comencat a
funcionar. | comencara amb el dubte que no és clar que la seva implantacioé pugui
aportar una millora de [lautogovern local, com indubtablement hauria estat
I'assignacio plena de les competencies de la DGAIA a I’Ajuntament en comptes de
fer-ho de manera compartida amb el Govern, o de si millorara I'eficiéncia de la gestio

amb I'addiccié d’'un nou organ administratiu al ja complex sistema actual.

b) La iniciativa social

En I'ambit de la gestié és necessari reforcar les xarxes de suport social, donant més
suport a les entitats privades d’iniciativa social. En la immensa majoria d’aquestes
entitats els treballadors mostren una gran professionalitat i sén molt rigorosos en la
seva feina, fruit de la vocacionalitat altruista del seu servei. Les ajudes economiques
que reben haurien de ser suficients per mantenir la qualitat del servei que ofereixen i
garantir-ne la continuitat. Alhora, la despesa economica que puguin ocasionar a les
administracions sera sempre molt inferior al cost que els suposaria crear serveis
propis. Les entitats compten amb la col-laboracié d’'una gran quantitat de voluntaris
que realitzen la seva tasca de forma altruista i no remunerada. Cal reconeixer també

la vocacio de servei public d’aquestes entitats.



c) La prioritat pressupostaria

Es necessari que s’assumeixi la prioritat pressupostaria establerta per la llei, que les
administracions no respecten suficientment. Aquesta demanda és urgent i no té
espera. L’Administracié hauria de plantejar aquests recursos no com una despesa,
siné com una inversié de futur. Alhora, el reconeixement de drets subjectius obliga a
disposar de partides obertes en els pressupostos. Cal tenir ben present que la
legislacié de régim local imposa uns serveis minims obligatoris indispensables i que
aguests serveis minims cal que estiguin pressupostats per la despesa real que

requereixen.

d) La planificacié dimensionada economicament

L’establiment d’'un pla d’equipaments integral a la infancia en alt risc social permetria
analitzar els recursos existents, detectar les mancances i planificar els recursos que
es considerin necessaris. Cal advertir i prevenir el greu risc de desatencidé que pot
produir la descentralitzacidé si no s’articula simultaniament un sistema perfecte de
coordinacié. Per garantir l'allotiament digne als menors en centres residencials
també s’ha de planificar la fi de la situacié de precarietat material i les disfuncions de
recursos normalitzats. | per a aixo cal multiplicar els recursos municipals assignats.

Si no es fa aixi, no es respectaran els drets dels infants.

e) Les xarxes de centres oberts i els serveis d’ajuda a domicili per a menors en risc

Com a primera mesura a nivell economic, ja des de I'any vinent 2007 i de manera
urgent i inajornable, cal preveure la creacio d’'una xarxa publica de centres oberts
d’atencié socioeducativa dilirna per a menors en risc, i la concertacié adient dels
d’iniciativa social. Aixi mateix, caldra fer la reserva economica per al servei d’ajuda a

domicili especific per a families amb infants en risc.
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4.4. EN SINTESI

Les competéncies de I'Ajuntament sébn maximes en molts camps de l'atencid a la
infancia. Per tant, la seva intervencio també ha de ser maxima i pionera sense

esperar que altres administracions obrin camins i dotin pressupostos.

En definitiva, s’han de multiplicar els recursos municipals assignats i recordar a tots
els sectors, a tots els districtes i a tots els organs municipals que el futur de la ciutat
es juga en bona part en la infancia. La proteccié als menors és responsabilitat de

tots, de cadascu des del seu ambit funcional.

Aquest informe no és un memorial de greuges. Es, com he dit al principi, una
crida als responsables municipals perqué donin prioritat a les politiques de
prevencio i atencio a la infancia establertes a la Carta Municipal de Barcelona, i
és també una crida als ciutadans a sentir-se responsables en aquesta tasca.

Una societat sensible amb la diversitat, ho ha ser amb les desigualtats.
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