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Resumen

Objetivo. Disenar una escala de valoracion de las situaciones
de dificultad social para su aplicacion en el diagnéstico pro-
fesional de los y las trabajadoras sociales.

Métodos. El disenio se basa en un proceso participativo a
través de una estructura de anillos concéntricos. A partir de
la revision bibliografica se ha elaborado una escala compues-
ta por 6 dimensiones y 25 items, graduados en funcion de la
intensidad de las situaciones de dificultad social.

Resultados. Se presentan los aspectos que explican el
alto grado de utilizacion de la escala: disefio conceptual y
validacion; co-construccion centrada en el servicio a los y las
profesionales; decisiones de gestion.

Conclusiones. La Escala no sustituye el diagnostico pro-
fesional, lo complementa; permite armonizar los criterios
de valoracion, focalizar las dreas de intervencion y valorar
los procesos de cambio. El uso de escalas en el proceso de
intervencion contribuye al refuerzo del Trabajo Social como
disciplina cientifica y practica profesional.
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Abstract

Aim. To design an assessment scale of situations of social
difficulty to support social workers” professional diagnosis.

Methods. The design followed a participatory process ac-
cording to a concentric ring structure. Based on a literature
review, a scale was developed composed of 6 dimensions
and 25 items graded according to the intensity of situations
of social difficulty.

Results. Aspects explaining the high level of use of the
scale are presented: conceptual design and validation; co-
construction focusing on service to professionals; and ma-
nagement decisions.

Conclusions. The designed scale does not replace a pro-
fessional diagnosis, it complements it; it allows harmonising
the evaluation criteria, focalising on intervention areas and
assessing the change processes. The use of scales during in-
terventions contributes to reinforcing Social Work as a scien-
tific discipline and professional practice.
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Extended abstract

Basis. The article presents the process and results of the design and
implementation of the SiSo Scale-that measures Social Exclusion-by
the Department of Social Welfare of the Autonomous Regional Gov-
ernment of Castilla-La Mancha. The project was carried out over the
2017-2019 period. Throughout this period, the Rating Scale was pre-
sented at various conferences and forums, notably at the III Forum
of the European Social Fund' where it was chosen and recognised as
a good practice.

The project arises from needs detected by the Primary Care and
Inclusion Service of the Department of Social Welfare of the Autono-
mous Regional Government of Castilla-La Mancha regarding difficulties
faced by professionals of primary care social services in diagnosing and
designing social exclusion interventions. In addition, difficulties for co-
ordinated territorial work have been detected, due to the implementing
of isolated network experiences. These challenges add to those arising
from the ambiguities of the concept of exclusion and the lack of agree-
ment among social intervention agents on its specific indicators.

Social exclusion is a complex and dynamic process involving mul-
tiple factors that precipitate individuals, families, groups and commu-
nities into situations of vulnerability and/or exclusion. (Castel, 1995;
Navarro & Luque, 1996; Estivill, 2003; Subirats, 2004; Raya, 2006;
Hernandez, 2010). Social exclusion is also considered to be multifacto-
rial, dynamic and multidimensional (Caritas, 1997; Federacion Sartu,
2002; Laparra & Pérez, 2008; Vrooman & Hoff, 2013; Raya, 2007;
Hernandez, 2008; Raya & Hernandez, 2014; Van Bergen, Hoff, Van
Ameijden & Van Hemert, 2014; Gingrich & Lightman, 2015).

Intervening in exclusion processes requires implementing compre-
hensive strategies that make it possible to reduce, mitigate or eliminate
exclusion-causing factors and to encourage processes of support and
social inclusion. To do this, professionals need to equip themselves with
shared theoretical and methodological frameworks, allowing to generate
diagnostic tools which guide the intervention and its follow-up, both at
the case level and at the level of regional policy.

This article seeks to describe the designing and implementation of
the SiSo scale for measuring situations of social difficulty and analysing
the keys to the success of the conducted experience.

Methods. The design was based on a participatory process through
a concentric ring structure. Based on a literature review, a scale was
defined composed of 6 dimensions and 25 items graded according to the
intensity of situations of social difficulty. The experience was presented
according to a methodology that used systematisation of experience
(Gagneten, 1990; PNUD, n.d.; Cruz, 2015; Castefieda; 2015; Gagneten
& Colombo, 2016) and case analysis (Rubio & Adalid, 2005; Mar-
tinez, 2006; Flyvbjerg, 2006) based on the documentation generated
during the project’s development. A descriptive analysis of the work
process during the 2017-2019 period was conducted using documen-
tary analysis.

Results. The results are divided into three subheadings. The first
presents the SiSo Scale in terms of its purpose and structure; the sec-
ond describes the design and implementation process; and the third
subheading analyses the explanatory keys to the success of the project
regarding the scale’s acceptability and usability.

SiSo is an acronym for Situacién Social (Social Situation). The SiSo
Scale tool synthesises the professional diagnosis of social exclusion situ-
ations. It is designed as a scoring guide to assess situations of social
difficulty of family units. The content is structured on a differentiated
basis around three types of data: social position variables, psychosocial
variables and sociodemographic data. The sum of values with respect to
the social position variables allows us to obtain a summary score of the
social position along the Inclusion-Exclusion axis. We chose to use the
term Social Position, instead of social exclusion, as the term is more neu-
tral, facilitates working with people and is less stigmatising. Depending on
the score and based on the established criteria, we can determine whether
we are dealing with serious, moderate, or mild exclusion.

1 Held in Valladolid on 26 and 27 June 2018, organised
by the Administrative Unit of the European Social Fund of the
Ministry of Labour, Migration and Social Security.

The design and implementation of the SiSo Scale was developed
gradually and has represented a collaborative effort between academia
and professionals, over a work process that began in 2017 until the
present day. We can identify three stages: the first, Design (2017); the
second, Implementation (2018); and the third, Consolidation (2019).

To design and validate the scale, we set up a work process based on
a structure of concentric rings, involving social services professionals in
primary care and diagnostic and social exclusion experts.

Unlike other similar experiences conducted in other contexts, the
scale has been extensively used by professionals since its implementa-
tion, from 1.595 records in June 2018 to 9.048 in December of the same
year, and 15.738 today. The explanatory keys to the scale’s acceptability
and usability relate to three main lines: (a) the tool’s conceptual design
and validation; (b) its co-construction, focusing on service to profes-
sionals; (c) management decisions.

With regard to the conceptual design it is worth noting that ex-
pectations regarding the tool's purpose were clarified; cross-checking
with professionals and a participatory process of communication and
feedback developed around versions of the conceptual framework. In
addition, pilot tests were performed over a limited number of cases to
test the tool’s metric properties.

The working premise of this participatory process was that a tool's
sustainability for measuring social exclusion following the information
provided by professionals is based on the tool’s degree of acceptance, and
the latter largely depends on its ease of use and perceived usefulness.
Therefore, once the conceptual framework was agreed upon, a computer
application with an intuitive interface was generated to collect informa-
tion. Once the data is supplied, it generates a status report of the case.

Regarding the Department of Social Welfare’s management in the
design phase, professionals from the Primary Care Social Services Teams
were encouraged to participate. We will now report on the work process,
its progress and their opinions. In the implementation phase, infor-
mation sessions were held on its use and application; implementing
the scale was also linked to the processing of different benefits, while
stressing that the scale is not a substitute for professional diagnosis but
complements it; furthermore, the scale is not used to give access to (or
restrict) such benefits.

Recording data in the computer application allows obtaining ac-
curate information for decision-making, by crossing different types of
variables. For example, crossing the synthetic variable of social position
and socio-demographic variables and thus observe: the intensity of the
exclusion in different population profiles; the territorial distribution;
as well as obtaining disaggregated data at the provincial level or Social
Services area.

Conclusions

Developing instruments to measure abstract situations such as social
exclusion is a complex task, but not an impossible one. The SiSo Scale
makes it possible to: measure social exclusion situations by applying
it to the users of the social services; identify areas of difficulty; and to
graduate levels of intensity. In addition, and applied at different times,
it allows knowing trajectories and focusing on intervention processes.

The design of the scale is characterised by being both a stream-
lined and rigorous instrument, tested and validated at the scientific and
technical level. Average completion time is estimated at seven minutes,
once the social worker has conducted the case study. The information
provided in the database gives data at the case level on the situation
diagnosis, allowing to focus the intervention on the most affected areas;
and at the aggregate level, it generates a scorecard with disaggregated
information relevant to decision-making.

The use of assessment scales is one of the specific Social Work
instruments highlighted in the profession’s Code of Ethics, together
with Social History, Social Record, Social Report and social intervention
projects. It represents a way of combining the use of qualitative and
quantitative information which favours quality of information, decision-
making and knowledge transfer.

Keywords: Indicators; Information; Management; Social Services;
Social Exclusion.
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1. Introduccién

El proyecto surge a partir de la necesidad detectada por parte del Servicio
de Atencion Primaria e Inclusion de la Consejeria de Bienestar Social de la
Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha respecto a la dificultad de los y
las profesionales de servicios sociales de atencion primaria en el diagnostico
y el disefio de la intervencion para la atencion a personas en situacion de
exclusion. Unido a ello, se detectan dificultades para el trabajo coordinado en
el territorio, derivadas de la puesta en marcha de experiencias aisladas de tra-
bajo en red. A estas dificultades cabe anadir las derivadas de la ambigiedad
del concepto de exclusion y la falta de indicadores precisos y consensuados
por los agentes de la intervencion social.

La exclusion social es un proceso complejo y dinamico en el que inter-
vienen una multiplicidad de factores que precipitan a personas, familias,
grupos y comunidades a zonas de vulnerabilidad y/o exclusion (Castel, 1995;
Navarro y Luque, 1996; Estivill, 2003; Subirats, 2004; Raya, 2006; Silver,
2007: Hernandez, 2010). Los analisis sobre la exclusion social apuntan ha-
cia la consideracion de que la manera en que ésta se vive, se experimenta y
se piensa hace que sea un fenémeno o hecho social, estructural y también
subjetivo, heterogéneo y que puede enfrentarse desde las politicas publicas.
Ademias, la exclusion social también se considera como multifactorial, di-
namica y multidimensional (Caritas, 1997; Federacion Sartu, 2002; Lapa-
rra y Pérez, 2008; Vrooman & Hoff, 2013; Herndndez, 2008; Raya, 2007,
Raya y Hernandez, 2014; Van Bergen, Hoff, Van Ameijden & Van Hemert,
2014; Gingrich y Lightman, 2015). En su concrecién practica la exclusion
se presenta como un concepto dificil de definir y, por ende, de cuantificar
(Garcia, 2016). Si bien en los dltimos anos se han generado instrumentos de
analisis de la exclusion social, entre ellos la tasa AROPE. Esta tasa analiza la
exclusion social en base a la dimension economica y laboral. “Este indicador
supone una ampliacion del indicador de pobreza relativa al combinarlo con
la privacion material severa y la baja intensidad en el trabajo de los hogares”
(Llano, 2018, p. 9). Ademads, ofrece datos de pobreza y exclusion social a
nivel regional. No obstante, al igual que ocurre respecto a la Encuesta de
Condiciones de Vida, aunque se realizase un andlisis de microdatos, los
resultados no son representativos de las distintas realidades geograficas y
territoriales que conforman Castilla-La Mancha. Por lo que se precisan ins-
trumentos de medicion que respondan a las necesidades de los procesos de
intervencion social y planificacion politica.

Intervenir en los procesos de exclusion requiere asimismo la puesta en
marcha de estrategias integrales que posibiliten atenuar, mitigar o eliminar
los factores exclusogenos y promover procesos de acompanamiento e incor-

Alternativas. Cuadernos de Trabajo Social, 27, 2020, 45-69 - ISSN: 1133-0473
DOI: 10.14198/ALTERN2020.27.03



48 Esther Raya Diez, Maria Jesus Real Pascual

poracion social. Para ello, es preciso que las y los profesionales se doten de
marcos tedricos y metodologicos compartidos, a partir de los cuales generar
instrumentos de diagnostico que sirvan para orientar la intervencion y el se-
guimiento de la misma, tanto a nivel de caso como a nivel de politica regional.

En el articulo se presenta el proceso y los resultados del disefio e imple-
mentacion de la Escala SiSo de medicion de la Exclusion Social, por parte de
la Consejeria de Bienestar Social de la Junta de Comunidades de Castilla-La
Mancha. El proyecto se ha desarrollado en el periodo 2017-2019. A lo largo
del mismo la Escala de Valoracion ha sido presentada en distintas Jornadas y
Foros, destacando la participacion en el III Foro III Foro de Fondo Social Eu-
ropeo’ y la eleccion de la misma como Buena Practica en el marco del Progra-
ma Operativo del Fondo Social Europeo 2014-2020 de Castilla-La Mancha.’

Los objetivos de este articulo consisten en presentar la Escala SiSo como
herramienta de medicién de los procesos de exclusion social; analizar el
proceso de diseno e implementacion de la escala; identificar los elementos
clave que han posibilitado la usabilidad y aceptabilidad por parte de los y las
profesionales de atencion primaria.

2. Material y Métodos

El disefio e implementacion se basa en un proceso participativo a través
de una estructura de anillos concéntricos con consultas a profesionales de
servicios sociales de atencion primaria y a jueces expertos en diagndstico y
exclusion social. Se realizo una busqueda bibliografica a través de Scopus y
Dialnet, combinando los términos medicion y exclusion social. En Scopus la
busqueda se ha realizado mediante la combinacion de los términos “social
exclusion” and “measur®”, limitada al titulo. En Dialnet, se hace una bus-
queda similar (exclusion social y medicion) y se amplia con la busqueda de
exclusion social y estudio. En ambos casos limitado al titulo de la referencia
bibliografica. Asimismo, se hizo una consulta telefonica a informantes clave
de diferentes comunidades autonomas para conocer si disponian de instru-
mentos técnicos de diagnastico de la exclusion social. A partir del analisis de
resultados de ambas fuentes de informacion se elaboro el diseno de escala,
compuesta por 6 dimensiones y 25 items.

Para la presentacion del proceso de disenio e implementacion de la escala
objeto de este articulo, se toma como marco metodologico de referencia la

2 Celebrado en Valladolid los dias 26 y 27 de junio de 2018, organizado por la Unidad
Administradora del Fondo Social Europeo del Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad
Social.

3 I Comité de Seguimiento del Programa Operativo celebrado en Toledo, el 20 de abril
de 2018.
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sistematizacion de la practica (Gagneten, 1990; PNUD, s.f.; Cruz, 2015; Cas-
taneda; 2015; Gagneten y Colombo, 2016; Duenas y Vélez, 2016; Caparros,
Carbonero y Raya, 2017) y el analisis de caso (Rubio y Adalid, 2005; Marti-
nez, 20006; Flyvbjerg, 2006) a partir de la documentacion generada a lo largo
del desarrollo del proyecto. Se hace un analisis descriptivo sobre el proceso
de trabajo desarrollado en el periodo 2017-2019, sustentada en el analisis do-
cumental generado durante el proyecto. Para ello, se parte de la descripcion
de lo realizado, mediante la identificacion de las etapas y la reconstruccion
de la experiencia y un andlisis interpretativo sobre la misma.

El material utilizado proviene de los documentos de gestion del proyecto,
tales como la memoria de actividad, actas de reuniones, informes interme-
dios y finales. Asimismo, la informacion derivada de la implementacion de la
herramienta combina fuentes cuantitativas y cualitativas. Desde el punto de
vista cuantitativo se analizan los datos procedentes del registro de utilizacion
de la herramienta por parte del personal profesional destinatario de la misma
y de la aplicacion informadtica habilitada para atender las dudas e inciden-
cias en la utilizacion. La perspectiva cualitativa se ha obtenido a través de
la consulta abierta a las y los profesionales en sesiones de seguimiento de la
implementacion y en el andlisis de contenido de las cuestiones planteadas
durante el proceso de implementacion.

3. Resultados

El apartado de resultados se estructura en tres subepigrafes. En el primero se
presenta la Escala SiSo en cuanto a finalidad y estructura. En el segundo se
describe el proceso de disefno y implementacion; y en el tercer subepigrafe se
analizan las claves explicativas de la aceptabilidad y usabilidad de la Escala.

3.1. La Escala SiSo de medicion de las situaciones de dificultad social

SiSo es el acronimo de Situacion Social. La Escala SiSo es una herramienta
que sintetiza el diagnostico profesional de las situaciones de exclusion so-
cial. Esta diseiada a modo de rubrica de valoracion de las situaciones de
dificultad social de las unidades familiares. Su contenido se ha estructurado
en torno a tres tipos de datos:
* Ambitos vitales: Que recoge 25 variables socioldgicas sobre posicion
social para el diagnostico de las situaciones de exclusion.
» Aspectos personales: Que recoge 3 variables psicosociales para la in-
tervencion en los procesos de incorporacion social.
* Datos sociodemograficos: Que recoge informacion identificativa nece-
saria para la planificacion de las politicas de proteccion social.
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Cada una de las variables correspondientes a los seis ambitos vitales y las
relativas a los aspectos personales valora la situacion de la unidad de con-
vivencia en una escala graduada en cuatro posiciones de dificultad: Mucha,
bastante, alguna; poco o ninguna. En la tabla 1 se presenta la estructura de
la Escala, en cuanto a ambitos y variables:

Tabla 1: Estructura de la Escala SiSo

Ambitos Variables

Volumen de ingresos.

Procedencia de la principal fuente de ingresos.
Prevision de la principal fuente de ingresos.
Carencia material severa.

Econdémico

Situacion laboral.
Laboral Intensidad del trabajo.
Prevision de continuidad laboral.

Nivel de estudios terminado.
Cualificacion para el empleo.

Formacién . .
Competencias para la busqueda de empleo.
Otras competencias.
Régimen de tenencia de la vivienda.
. . Condiciones de la vivienda.
Residencial

Accesibilidad.
Ubicacion en el entorno.

Acceso al sistema sanitario.
Estado de salud.

Sociosanitario | Sobrecarga familiar.

Dificultad para seguir tratamiento.
Habitos de salud.

Relaciones familiares
Convivencia en el entorno.
Relacional Relaciones comunitarias.
Participacion social.

Conductas asociales 0 anomicas.

Habilidades sociales.
Personal Percepcion de la situacion
Estrategias de Mejora

Fuente: Consejeria de Bienestar Social, 2018, p.13
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La suma de valores respecto a las variables de diagnostico permite obtener
una puntuacion sintética de la posicion social en el eje Inclusion — Exclusion.
Se opta por utilizar la expresion Posicion Social, en lugar de exclusion social,
al ser un término mas neutro y, por ende, mas facilitador en el trabajo con
las personas y menos estigmatizador. En funcion de la puntuacion obtenida,
de acuerdo a los criterios establecidos, se puede determinar si se trata de
exclusion grave, moderada o leve.

3.2. Proceso de disefio e implementacion

El disenio e implementacion de la Escala SiSo se ha desarrollado de forma
progresiva y colaborativa entre el ambito académico y el profesional, en un
proceso de trabajo iniciado en 2017 hasta la actualidad. Se pueden identifi-
car tres etapas: la primera de Disefio (2017); la segunda de Implementacion
(2018) y la tercera de Consolidacion (2019).

En la etapa de Diseno, se configuré un grupo de trabajo compuesto por
responsables de la Consejeria de Bienestar Social y por investigadores con
experiencia en el estudio y medicion de la exclusion social, que conforman
el Equipo Técnico de Diseno*. Desde el inicio del proyecto se planted una
estructura de trabajo a modo de anillos concéntricos, que permitiera contar
con la participacion de profesionales de los Servicios Sociales de Atencion
Primaria, como principales destinatarios de la herramienta de diagnostico.
Su opinién técnica se ha considerado, en todo momento, como esencial
para la adecuacion de la herramienta a las caracteristicas y necesidades del
territorio. Ademas, el diseno de la herramienta se sometio a un proceso de
validacion de jueces externos, configurando el tercer anillo, tal como se
muestra en el grafico 1, donde se presentan las funciones principales de
cada equipo:

4 El equipo técnico y de investigacion ha estado compuesto por Esther Raya Diez, In-
vestigadora Principal del Proyecto, (Universidad de La Rioja); Aurelio Lascorz Fumanal (Uni-
versidad de Castilla La Mancha); Margarita Pardo Alfaro (Universidad de Castilla La Mancha);
Domingo Carbonero Mufioz (Universidad de La Rioja); Neus Caparros Civera (Universidad de
La Rioja); M* Jesus Real Pascual (Jefa de Servicio de Atencion Primaria e Inclusion, Consejeria
de Bienesar Social de Castilla La Mancha); Rosa Garcia Pulido (Jefa de Seccion Atencion Pri-
maria e Inclusion).
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Grafico 1: Estructura y funciones de los equipos de desarrollo
de la Escala SiSo

Equipo Técnico

de Disefio
Equipode
contraste
qu'llpo.(’ie Revision del instrumento propuesto
validacién , ;
Enviode sugerenciasy propuestas

Fuente: Elaboracion propia

Tras el primer ano dedicado al diseno de la herramienta, en el cual se
realiz6 una experiencia piloto, se decide extender el uso de la misma a to-
das las dreas de servicios sociales de la comunidad auténoma. Esto se llevo
a cabo durante el ano 2018 en la etapa de Implementacion, en la que se da
formacion a los y las profesionales sobre el uso de la herramienta; se dota
de una aplicacion informatica y se da soporte de apoyo ante las dudas que
puedan surgir durante la utilizacion de la misma. Asimismo, desde la Direc-
cion General se dan instrucciones para la aplicacion a determinados perfiles
de poblacion.

A partir de la generalizacion del uso de la herramienta en todas las uni-
dades de servicios sociales, la tercera etapa del proyecto, se ha centrado en la
consolidacion de la misma, mediante la ampliacion de utilidades en la elabo-
racion de informes agregados; analisis de los perfiles de poblacion atendidos;
y, la difusion de la escala en foros técnicos y cientificos.

3.3. Claves explicativas de la aceptabilidad y usabilidad de la Escala

La aceptabilidad y usabilidad de la Escala puede ser analizada mediante el
grado de utilizacion de la misma por parte de las y los profesionales. En el
desarrollo del proyecto se ha tomado como premisa de partida que la sos-
tenibilidad de una herramienta de esta naturaleza depende en gran medida
del trabajo de los y las profesionales de atencion primaria que suministran
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la informacion al sistema. Desde la implementacion de la herramienta para
su uso por parte de los y las trabajadoras sociales, en mayo de 2018, hasta
octubre de 2019, se han incorporado en la base de datos, 15.738 registros, lo
que puede ser tomado como un buen indicador del grado de aceptabilidad y
usabilidad de la misma. En la siguiente tabla se presenta la evolucion desde
junio de 2018 hasta el octubre de 2019:

Tabla 2: Evolucion de los casos registrados en la aplicacion
de la Escala SiSo

Mes Registros
Junio 2018 1595
Julio 2018 4458
Octubre 2018 7540
Diciembre 2018 9048
Octubre 2019 15.738

Fuente: Elaboracion propia a partir de la base de datos de la Escala SiSo

En diciembre de 2018 se hizo una estimacion de la cobertura de casos de
la Escala Siso respecto a los casos susceptibles de aplicacion de la misma, a
través del numero de historias sociales con disefios de intervencion abiertos
en la prestacion denominada de exclusion social. Se estimo en el 88,94% de
cobertura de la escala. En octubre de 2019, se estima en el 100% de los casos.

Otro aspecto a considerar para valorar la aceptabilidad de la escala por los
y las profesionales corresponde con las manifestaciones contrarias o negati-
vas a la misma. En el caso de la implementacion de la Escala SiSo se puede
afirmar que las resistencias han sido escasas, como se desprende del analisis
de la monitorizacion del proceso de implementacion desarrollado durante los
meses de mayo a julio de 2018. Se cre6 un correo electronico de soporte de
la herramienta para recibir quejas, dudas o sugerencias. El feedback obtenido
por diferentes medios (correo electronico de soporte, encuentros formales o
informales) es, en general, positivo. El porcentaje de profesionales que han
enviado dudas a través del correo electronico habilitado al efecto ha sido
inferior al 5%. Se han recibido un total de 44 comentarios; de los cuales 8
correspondian a sugerencias en la definicion de indicadores; 15 a dudas res-
pecto a la interpretacion de los indicadores; 14 errores de los y las profesiona-
les en el manejo de la herramienta y 7 sugerencias de mejora de la aplicacion
informatica. Estas incidencias sirvieron para realizar algunas mejoras en la
clarificacion de determinados indicadores y algunas mejoras en la aplicacion

Alternativas. Cuadernos de Trabajo Social, 27, 2020, 45-69 - ISSN: 1133-0473
DOI: 10.14198/ALTERN2020.27.03



54 Esther Raya Diez, Maria Jesus Real Pascual

informatica. Las dudas se limitaron a los meses de mayo y junio (inicio de la
implementacion), posteriormente no se han recibido consultas. También se
constata que la herramienta se ha utilizado de manera generalizada en todas
las dreas de Servicios Sociales, siendo excepcionales las areas o zonas sin nin-
gun caso registrado. Asimismo, cabe senalar que en la Direccion General no
se han recibido quejas a lo largo del proceso de implementacion, ni por parte
de los profesionales ni a través de las direcciones provinciales respecto a la
vinculacion de la misma con la tramitacion de determinadas prestaciones. En
diciembre de 2018 se realiz6 una sesion de trabajo para valorar el proceso de
implementacion de la escala con un grupo de 30 profesionales seleccionados
por parte de la Consejeria. El grupo estaba compuesto por participantes del
grupo de contraste creado al inicio del proyecto y por profesionales que no
habian utilizado la escala durante el periodo de implementacion; asimismo,
se busco la participacion de profesionales de las diferentes provincias que
configuran la Comunidad Auténoma. El balance realizado en grupos peque-
nos y, posteriormente manifestado en sesion plenaria, puso de manifiesto un
alto grado de aceptacion del instrumento.

Desde el Equipo Técnico de Disefio se identifican tres puntos clave que
explicarian estos resultados: a) el disefio conceptual y validacion de la herra-
mienta; b) co-construccion centrada en el servicio a los y las profesionales; ¢)
decisiones de gestion. A continuacion, se describe cada uno de ellos.

a) Disenio Conceptual y validacion de la herramienta

Al inicio del proceso de trabajo se establecieron los objetivos con respecto a
la herramienta, con el fin de clarificar las expectativas y definir la finalidad
de la misma. Se concretaron en los siguientes aspectos:

Que sirva para el diagnostico de las situaciones de dificultad y exclusion
social, asi como para la intervencion social, facilitando el seguimiento e identi-
ficando los avances en el cambio de situacion y en su caso, las dreas de mejora.

e Que sirva para el acceso a determinadas prestaciones de servicios so-

ciales y de otros sistemas (empleo, vivienda). Para ello debe ser senci-
lla y fiable, que no deje fuera a personas en situacion de exclusion y
que no sea demasiado abierta.

* Que permita disponer de indicadores suficientes para el estudio de

la exclusion y de la incorporacion social en la comunidad auténoma
y a nivel provincial, con el fin de orientar las politicas, programas y
dotacion de recursos.

Estos objetivos generales se desglosaron en cuatro objetivos especificos
durante la primera etapa de disefio de la herramienta. En la tabla 3 se pre-
sentan los objetivos especificos y resultados esperados:
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Tabla 3: Objetivos y Resultados esperados

Objetivos Resultados esperados

1.1. Inventario de herramientas de medicion
de la exclusion existentes

1.2. Informe comparativo y de sintesis sobre
las herramientas existentes

2.1. Primer disefio de herramienta (Esbozo)
con indicacion de los ambitos vitales y
principales indicadores

2.2. Segundo disefio de la herramienta
(Propuesta provisional) a partir del esbozo e
incorporando aportaciones recibidas por parte
del Equipo de Seguimiento de la Consejeria de
Bienestar Social

2.3. Herramienta para el Diagnostico con
ponderacion de los items seleccionados para la
valoracion de la exclusion

3.1. Informe sobre la metodologia utilizada
para contrastar la fiabilidad y validez de la
herramienta

3.2. Informe de resultados de fiabilidad y
validez de la herramienta propuesta

3.3. Seleccion de indicadores para
monitorizacion y cuadro de mando en la
gestion de programas de inclusion social

4.1. Informe de proceso de disefio de la
herramienta

4.2 Informe final de resultados con la
herramienta de diagnostico propuesta a partir
del contraste con la realidad de Castilla-La
Mancha.

Fuente: Raya, 2017, p. 6
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Cada uno de los objetivos se ha ido cumpliendo segun el plan de traba-
jo definido al inicio del proceso y concretado en cada una de las fases. En
el grafico 2 se presenta las fases desarrolladas durante la primera etapa del
proyecto:

£

Grafico 2: Fases de la etapa de disefio de la Escala SiSo
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Fuente: Consejeria de Bienestar Social, 2018, p. 10

La actividad principal de la fase primera consistio en el disefio de la
herramienta de diagnostico de exclusion social. Para ello, resultaba necesario
clarificar la finalidad, objetivos, expectativas de las partes implicadas en el
proyecto. Se realizo una busqueda bibliografica y documental sobre el tema
objeto de estudio que permitio constatar el escaso nivel de desarrollo de
herramientas de estas caracteristicas. Las referencias encontradas responden
mds a estudios sociologicos, tales como los elaborados por FOESSA o
por EAPN, o de escalas de condiciones de vida (Verdugo, Arias, Gomez y
Schalock, 2009; Verdugo, et. al 2014; Vicente, Verdugo, Gomez, Fernandez y
Guillén-Martin, 2015). Sin embargo, se trata de disenos con poca aplicacion
para los procesos de intervencion social.

Para el disefio de la primera propuesta de herramienta se tuvieron en
cuenta referencias que se presentan en el Tabla 4:
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Tabla 4: Fuentes consultadas para la elaboracion de la Escala Siso

Medicion Exclusién Social Otros conceptos afines
Herramienta medicion de la Escala Gencat de Calidad de vida
Exclusion (Raya, 2010) personas usuarias de Servicios

Sociales) (Verdugo et al. 2009)
CECAS / CEES (Regalado, 2013 y

2014) Escala San Martin de Calidad de
Vida de personas con discapacidad
OES (Hernandez, 2014) intelectual (Verdugo et al. 2014)
Instrumentos comunes diagnostico Escala INICO-FEAPS de Calidad de
y exclusion Social (Gobierno Vasco, | vida de Personas con discpacidad
2014). intelectual, (Verdugo et al. 2013)

Fuente: Elaboracion propia a partir de la documentacion del proyecto

Ademas, también se tomaron en cuenta otros trabajos de disefio previo de
una herramienta de diagnostico realizados en la Consejeria de Bienestar Social.

A partir del andlisis comparativo en cuanto a estructura, variables y defi-
nicion de los items, se elabord la primera version del marco conceptual. Se
decidio por parte del Equipo Técnico de Disefno que tuviera una estructura a
modo de rubrica de graduacion de las situaciones de exclusion; que se apli-
case por parte de los y las trabajadoras sociales, tras la recogida de informa-
cion de las unidades familiares atendidas en proceso de intervencion social
relacionados con la inclusion social. Este marco conceptual se envio a los
y las profesionales del Equipo de Contraste, para que sefnalasen su opinion
técnica sobre el mismo. Esto permitio depurar la redaccion de algunos items
y clarificar la estructura de la escala.

El primer disefio de herramienta se contrasto con casos reales. Para ello
se solicito a quince profesionales del Equipo de Contraste que selecciona-
sen dos casos con perfiles de exclusion diferenciados, en cuanto a nivel de
exclusion segun el criterio del profesional. Los casos seleccionados fueron
analizados utilizando la herramienta por dos técnicos diferentes de la Conse-
jeria de Bienestar Social y por los miembros del Equipo Técnico de proyecto.
Esto permiti6 comprobar un alto grado de convergencia en las puntuaciones
emitidas por distintos profesionales en la aplicacion de la escala a un mismo
caso. En los casos que habia discrepancia se explicaba por la falta de cono-
cimiento especifico del caso que tenia el profesional de intervencion directa
frente a los técnicos o investigadores.

Asimismo, se realizo una experiencia piloto de aplicacion de la escala.
Para ello, se solicitd a los y las profesionales que aplicaran la escala a los
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dos casos seleccionados y a otro caso reciente. Ello posibilito disponer de
una muestra compuesta por 79 casos. Con estos datos, se realizaron pruebas
exploratorias de fiabilidad y validez que mostraban que la escala cumplia con
propiedades métricas para garantizar la implementacion (Omega de McDo-
nals 0.852 y Alfa de Cronbach 0.840).

Paralelamente, se solicito a jueces externos su opinion sobre los items
relativos a cada una de las variables que configuran la escala. Se cre6 un
cuestionario compuesto por escalas Likert, en el que debian valorar cada
indicador segun la idoneidad, claridad y ponderacion del item. También se
dejaba un espacio para la realizacion de observaciones.

El andlisis de los resultados de esta fase permitié depurar el disefio de
la herramienta, en cuando a simplificacion de la estructura (de 31 a 25
variables) y clarificacion en la redaccion de algunos items. Por parte de la
Consejeria se decide su aplicacion como instrumento de apoyo al diagndstico
de la exclusion social y se extiende su uso a todos los servicios sociales de
atencion primaria. Esto se llevo a cabo durante el afo 2018 en la etapa de
Implementacion.

b) Co-construccion centrada en el servicio a los y las profesionales

Como se ha senalado anteriormente, la garantia del sostenimiento de una
herramienta de medicion basada en la informacion suministrada por los y las
profesionales se sustenta en el grado de aceptacion de misma, y esto depende
en gran medida de la facilidad de uso y de la utilidad percibida. Como se ha
descrito en el subepigrafe anterior, en el disefio de la escala se ha tenido en
cuenta la opinion de los profesionales a lo largo de todo el proceso. Ello ha
supuesto elaborar, tres versiones del marco conceptual antes de la implemen-
tacion final de la escala y la generalizacion del uso.

Asimismo, durante la fase de implementacion se generd un correo electro-
nico de soporte, a través del cual se atendian las dudas que pudieran surgir
con el uso de la herramienta, tanto si se trataba de cuestiones relativas al
marco conceptual como a la aplicacion informatica propiamente dicha. En
la gestion de este servicio de soporte se daba respuesta en un plazo inferior a
48 horas (72 si era fin de semana), de tal modo que las dudas o sugerencias
fuesen atendidas en un tiempo breve.

La aplicacion de la escala se realiza mediante un formulario informati-
zado, elaborado con un disefio intuitivo que permite que se simplifique el
proceso de recogida y tratamiento de la informacion. También se incorporo
la generacion de un informe de caso. Este informe recoge de forma sintética
la posicion de la unidad de convivencia en cada una de las variables de la
escala y la posicion social global.
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La aplicacion informatica recoge toda la informacion requerida para la
elaboracion del diagnostico, asi como un conjunto de datos relevantes para
el proceso de intervencion y datos de cardcter sociodemografico. En todas las
pantallas se dispone de un boton de informacion adicional que da acceso al
manual explicativo de los indicadores, cuando es necesario.

La informacion se puede introducir progresivamente, a medida que se dispo-
ne de los datos necesarios. Una vez que se han incorporado todos los datos en
la aplicacion, se genera el informe de caso, como se puede ver en el grafico 3:

Grafico 3: Modelo de informe de caso
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Fuente: Elaboracion propia a partir de la documentacion del proyecto
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En el cuadro se presentan en color rojo los valores que muestran mucha
dificultad; en naranja los de bastante dificultad; en verde los de alguna difi-
cultad y en azul, las situaciones de poca o ninguna dificultad. En la parte in-
ferior del informe, se muestra la puntuacion obtenida por el caso de estudio
en cada uno de los ambitos vitales y la posicion global. Y cuando se dispone
de informacion en dos momentos, permite ver la evolucion del caso y su
situacion respecto a las puntuaciones medianas de la provincia.

Este informe complementa el diagndstico profesional y armoniza los cri-
terios de valoracion del caso; los objetiva y estandariza, generando una
mayor credibilidad del informe social emitido, especialmente cuando se
debe incorporar en procedimientos con otros sistemas de proteccion y en
la coordinacion con el resto de profesionales y sistemas que participan en la
atencion social.

©) Decisiones de gestion

Desde el Servicio de Atencion Primaria e Inclusion se venia constatando la
necesidad de disenar una Escala de Valoracion de las situaciones de exclusion
social, en respuesta a una demanda de los profesionales y de la propia Con-
sejeria para poder planificar adecuadamente las politicas de inclusion social.

Asi partiendo de estas premisas se marcé como un objetivo de la Direc-
cion General de Accion Social y Cooperacion abordar un instrumento de
valoracion, constituyendo el Programa Operativo del Fondo Social Europeo
una oportunidad para financiar este proyecto.

Las primeras reflexiones que se llevan a cabo por los técnicos de la Direc-
cion General y del Servicio situan la necesidad de abordar el proyecto desde
un ambito académico, la universidad, y otro administrativo, entendiendo que
solo se puede generar conocimiento en una colaboracion estrecha por ambas
partes, que acabo plasmada en un convenio, dentro de un marco subvencional.

Las primeras reuniones que se efectuan y que van dando forma al pro-
yecto se establece que la participacion de los profesionales de los Equipos
de Servicios Sociales de Atencion Primaria era clave para el éxito del mismo
y que la escala de valoracion tiene que constituir un instrumento para ayu-
dar al profesional a elaborar el diagnostico social, en ningtin caso vendria a
sustituir a éste. Se entendia que su uso, tiene una finalidad de informacion
a nivel de caso y agregado, tanto para la intervencion social como para la
gestion, no siendo determinante para el acceso a las prestaciones, dado que
el instrumento del profesional es el Informe Social, de caracter cualitativo,
no la puntuacion obtenida en la escala.

A partir de este momento se disenia el proceso de trabajo, ya explicitado,
y los primeros trabajos realizados se presentan en las I Jornadas de Servicios
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Sociales e Inclusion que se organizan en Toledo en 2017, con muy buena
acogida por parte de los asistentes a la misma que vienen a reforzar el trabajo
avanzado.

Paralelamente al disenio de la escala se define el proceso de trabajo que
debe vincular a los Equipos, en relacion a qué profesional es quien, en pri-
mera instancia, debe aplicar este instrumento y como intervienen el resto de
perfiles profesionales. Se determina que sea la figura del Trabajo Social quien
la aplique inicialmente para elaborar el diagnodstico de situacion.

Finalizados estos procesos de trabajo y previa a la puesta en marcha
de la misma se llevo a cabo un proceso de formacion dirigido a todos los
profesionales. En el mismo participaron quienes habian formado parte de
la experiencia piloto, para que en primera persona pudieran trasladar sus
impresiones.

Era necesario ademds vincular la aplicacion de la escala a determinadas
intervenciones para asegurar la usabilidad de la misma, estableciendo el uso
de la herramienta como parte del procedimiento de tramitacion de determi-
nadas prestaciones, tales como:

e Prestacion de Prevencion y Atencion ante situaciones de exclusion del

Sistema Publico de Servicios Sociales.

e Ingreso Minimo De Solidaridad.

* Ayuda de Emergencia Social

* Centro Residencial de la red de atencion a personas sin hogar

* Proyectos de Inclusion Social.

e Ayudas Vulnerables Severos. Plan De Pobreza Energética

e Plan de Empleo

* Vivienda Protegida

Se remarca desde la Direccion General que la Escala no sustituye el diag-
nostico profesional, sino que los complementa. La escala permite conocer la
distribucion de las situaciones de dificultad social en el territorio, pero no
se utiliza para el acceso (o restriccion del mismo) a las prestaciones. Es la
fundamentacion del informe social y los criterios técnicos de acceso a los
recursos el que determinard la aplicacion de los mismos, no la puntuacion
obtenida en la escala.

La disponibilidad de la informacion en la base de datos ha permitido
crear un cuadro de mando o panel de control, que ofrece informacion sobre
la composicion de la base de datos en cuanto al numero total de expedien-
tes en la actualidad (4/04/2020) es de 19.104 y el nimero de expedientes
que cuentan con una version anterior en repositorio 51.368. Asi mismo,
muestra la variable posicion social en una grafica de anillo. También ofrece
informacion sobre cuatro grupos vulnerables: hogares donde hay violencia
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de género, hogares monoparentales, poblacion gitana y poblacion extranjera
y su porcentaje respecto al conjunto de la poblacion. Esta informacion se
puede obtener desagregada a nivel de-provincia, area o zona.

4. Discusion

La elaboracion de instrumentos para medir situaciones abstractas es una
tarea compleja, aunque no imposible. Existen diferentes escalas de medicion
que lo demuestran, tales como Escala de accion politica no convencional
(Fernandez y Rojas, 2003); Escala de miedo a la evaluacion negativa y escala
de evitacion y malestar social (Zubeidat, Salinas y Sierra, 2007); Escala de
percepcion de la amenaza exogrupal (Navas, Cuadrado, Lopez-Rodriguez,
2012) por citar algunos ejemplos. La Escala SiSo posibilita disponer de una
medida de las situaciones de exclusion social a partir de su aplicacion a las
personas usuarias de servicios sociales; identificar los ambitos de dificultad;
y; graduar los niveles de intensidad. Asimismo, y aplicada en diferentes
momentos, permite conocer la trayectoria y focalizar los procesos de inter-
vencion.

Desde el punto de vista de la investigacion sociologica se ha avanzado
en el desarrollo de instrumentos para estudiar la exclusion social, siendo
los mas relevantes los estudios de FOESSA (Laparra y Pérez, 2008; Caritas,
2014; Fernandez, 2019), EAPN (Llano, 2018), asi como la Encuesta de
Condiciones de vida (INE, 2019). Todos ellos, se basan en datos estadisticos
procedentes de muestras de poblacion, que permiten disponer de informa-
cion sobre la distribucion de la exclusion social en las dreas de estudio. Por
su parte, la Escala SiSo permite conocer la situacion de dificultad social de las
personas usuarias de servicios sociales. El analisis de los datos agregados po-
sibilita disponer de informacion sobre los perfiles de poblacion frecuentes; su
distribucion geografica; los ambitos vitales afectados. Asimismo, es posible
segmentar las intervenciones sociales y orientar los recursos de acuerdo a las
caracteristicas de la poblacion atendida. Por tanto, se trata de un instrumento
complementario a otras fuentes de informacion. Ademas, tiene la ventaja de
disponer de los datos de poblacion de forma permanente, a través del cuadro
de mando de gestion de resultados.

El disefio de la Escala se basa en un conjunto de items, en cuya redaccion
se ha tenido en cuenta los indicadores robustos sobre el tema objeto de la
escala, como es la exclusion social. De este modo, es posible realizar ana-
lisis comparativos de la situacion de la poblacion atendida en los servicios
sociales de atencion primaria a la que se le ha pasado la escala y los datos
procedentes de indicadores sociales como AROPE o la clasificacion ETHOS,
por ejemplo.

Alternativas. Cuadernos de Trabajo Social, 27, 2020, 45-69 - ISSN: 1133-0473
DOI: 10.14198/ALTERN2020.27.03



Disefo e implementacion de la Escala SiSo de medicion de las situaciones de... 63

Frente a otros trabajos sobre exclusion social, se ha optado por analizar
los datos a nivel de unidad de convivencia y no de persona individual. Esta
decision se basa en la consideracion de la exclusion como un proceso relacio-
nal intrafamiliar. Asimismo, la red personal y familiar son elementos bésicos
de los procesos de incorporacion social.

En su uso a nivel de caso, la escala no sustituye el diagnostico profesional,
sino que permite armonizar los criterios de valoracion; focalizar las dreas de
intervencion y valorar los procesos de cambio. En este proceso de relacion de
ayuda, el lenguaje es un elemento crucial, que influye en como se construye
el autoconcepto de la persona. De ahi que, en la denominacion de la escala se
ha evitado el término exclusion social a favor del uso de expresiones no estig-
matizadoras, tales como dificultad social, situacion social o posicion social.

En los ultimos afios se han realizado varias propuestas de instrumentos de
medicacion de la exclusion social, como la Escala de Diagnoéstico de la Ex-
clusion Social -Modelo UA- Universidad de Alicante- (Giménez, Domenech
y Mateo, 2016); los instrumentos de diagnodstico del Gobierno Vasco (2014)
o0 la Herramienta para el Diagnostico Multidimensional de la Exclusion social
(HDME) para el analisis de una persona dentro de un proceso de interven-
cion social (PACT-Project, 2017) de Castilla y Leon. la Probablemente, la
mayor parte de estos trabajos de disefio de herramientas, no se publican en
revistas cientificas o profesionales; aunque permite senalar la necesidad del
uso de las mismas en la practica. La Escala SiSo estd pensada como herra-
mienta al servicio de la intervencion social.

La aceptacion y extension del uso de la escala entre los y las profesionales
de servicios sociales de Castilla-La Mancha, no solo se explica por las deci-
siones de gestion adoptadas, en cuanto al cardcter obligatorio para la trami-
tacion de determinadas prestaciones. La experiencia de implementacion de
una herramienta de diagnostico de la exclusion social aprobada por Decreto
385/2013, de 16 de julio, por el que se aprueba el Instrumento de Valora-
cion de la Exclusion Social, en la Comunidad Autonéma del Pais Vasco, en
cuyo articulo primero se explicita que “serd de uso obligatorio por parte de
los servicios sociales municipales y forales para valorar la existencia de po-
sibles situaciones de exclusion social o de riesgo de exclusion social” no ha
ido acompanada de un uso generalizado por parte de las y los profesionales
(Orbegozo, 2016; Fantova, 2017). En el caso de la experiencia descrita en el
articulo se pueden identificar, entre otros, los siguientes aspectos explicati-
vos: nimero limitado de items que configuran la escala; la implicacion de los
profesionales en el disefio, a través de un proceso participativo, disefio pen-
sado en la utilidad para la intervencion social que realizan los profesionales;
y las decisiones de gestion adoptadas a lo largo del proceso.
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5. Conclusiones

En este articulo se ha presentado la Escala SiSo de medicion de las situacio-
nes de dificultad social en el Eje exclusion- inclusion, en cuanto al proceso
de construccion, validacion e implementacion. La escala se crea a partir de
la necesidad sentida de armonizar criterios profesionales de valoracion de
las situaciones de exclusion de las personas usuarias de servicios sociales.
Este hecho se ha visto especialmente acusado, a partir de la extension del
uso del término por parte de otros sistemas, como los de empleo o el sector
energético, para dar acceso al bono social.

Los resultados obtenidos permiten sefialar un alto grado de consecuciéon
de los objetivos del proyecto. En la actualidad la escala se esta utilizando de
manera generalizada por parte de los y las profesionales.

En el disefio de la Escala se ha involucrado a los y las profesionales de los
equipos de Servicios sociales de atencion primaria y también de las entidades
del Tercer Sector, informando sobre el proceso y contrastando el disefio de la
escala. La incorporacion de estrategias metodologicas participativas, entre las
que se encuentra la Investigacion Accion Participativa, IAP, se estima como
garantia de aceptacion de la herramienta propuesta por parte de los profe-
sionales. En la experiencia descrita, se ha contado con la participacion de
profesionales, si bien este aspecto podria ser reforzado mediante un disefo
basado en la IAP, desde el inicio del proceso.

La escala se caracteriza por ser un instrumento 4gil y riguroso al mismo
tiempo, contrastado y validado a nivel cientifico-técnico. El tiempo medio
de cumplimentacion se estima en siete minutos, cuando el o la trabajadora
social ha realizado el estudio de caso. La informacion suministrada a la base
de datos, ofrece datos a nivel de caso sobre el diagnostico de situacion lo
que permite focalizar la intervencion en las areas mas afectadas; y a nivel
agregado, genera un cuadro de mando con informacion desglosada relevante
para la toma de decisiones.

El desarrollo de la escala es un ejemplo de colaboracion entre el ambito
académico y profesional que ha permitido generar sinergias positivas de
investigacion — intervencion. Con ello, contribuye al refuerzo del Trabajo
Social como disciplina cientifica y profesional. Y dota a las y los profesiona-
les de un instrumento que refuerza el criterio técnico en la valoracion de la
situacion.

El uso de escalas de valoracion es uno de los instrumentos especificos del
Trabajo Social senalados en el Codigo Deontolégico de la profesion (CGTS,
2012), junto a la Historia Social, Ficha Social, Informe Social y proyectos
de intervencion social. Es una manera de combinar el uso de informacion
cualitativa y cuantitativa lo que favorece la calidad de la informacion, la toma
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de decisiones y la transferencia de conocimiento. Seria necesario el disefo,
validacion, implementacion, y evaluacion de herramientas como la descrita
en diferentes campos de la intervencion social. Para ello, serfa preciso el
fortalecimiento de las capacidades de los y las trabajadoras sociales en meto-
dologias de investigacion.
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