RI®D

Lineamientos para la generacion de Evidencia Comunitaria en
programas de instituciones adscritas ala RIOD

COMISION DE EVIDENCIA COMUNITARIA-RIOD

Fecha actualizacion: 25 de septiembre de 2019

Participantes:
Silverio Espinal Bedoya
Corporacion Surgir — Coordinador de la Comision de Evidencia Comunitaria

Juan Machin
CAFAC

Marcelo Choclin
Proyecto Cambio

Yolanda Nieves
Fundacion Atenea



Contenido

L. RESUMEN....oiiiiiiiiiiiiiieeeeee ettt ettt e e e e e ettt et et et e eeeeeeeeeeeeaeeeeeeeaaeaeeeeeeeaeeeeeeeeees 3

2. SITUACION DE LA GENERACION DE EVIDENCIA COMUNITARIA EN 21

PROGRAMAS DE INSTITUCIONES ADSCRITAS A LA RIOD ..cccvvvvvviiiiieeiiiiiiieeeeeeeeeeeeee 4

2.1 DESARROLLOS SOBRE LO COMUNITARIO ...uiiiiiiieeeeeee e e e e s e s e e e e e e e e e e a e e e e 4
2.1.1  Conceptualizacién inicial sobre o comunitario.........ccccceeviiiiiiiieiieeeeennii 4
2.1.2 Qué se entiende por comunitario en los programas revisados..................... 4
2.1.3 Reflexiones sobre limites de 10 COMUNItArio ............uvveereeriireiiiiiiiiiiieinenennnnnnn. 6

3. CATALOGO DE INDICADORES PARA IDENTIFICAR LAS BUENAS PRACTICAS EN
LOS PROGRAMAS DE INTERVENCION COMUNITARIA EN EL AMBITO DE LAS

DROGAS ...ttt ettt e e e e e ettt e e e e e e et ————atae e e e e ettt e e e aee e e e e e ratrttaaaeeaaaanrrenes 6
3.1 INDICADORES ESPECIFICOS EN MATERIA DE INTERVENCION COMUNITARIA EN EL AMBITO DE
LAS DROGAS ..eeteeeeeiuttttttetteeeesaasssstsaaeaeaeaaaaaasssseseeeaeeaasaaassssseeeeaaeeeaaassssssseeeeeeeeesassssenennaaneeasanns 7
3.1.1 Redes contenedoras y la participacion comunitaria.........ccccceevvvvvvieiieiieeeeieeennn, 7
3.1.2 Disminucién de situaciones de sufrimiento o vulnerabilidad psico-social........ 8
3.1.3 Bases CONCEPLUAIES Y tEONICAS .. .uuviiieeiiiiiiiiiiiee ettt 9
3.2 INDICADORES COMUNES A CUALQUIER TIPO DE INTERVENCION EN TEMAS DE DROGAS ........ 10
3.2.1 TIPOS A€ INTEIVENCION ...eeiiiiiieiiiiiiie ettt a e e e e e 10
3.2.2 DESTINALAITOS ..o i i 10
3.2.3 Tipos de servicio/acCion OfrECIAOS ......ooiiiiiiiiiiiiiie e 11
I N - W o= (o - W 11
3.2.5 Adecuacion /PertiN@NCIa .......ccuuuiiiiiiiiiiiii e 12
F AN AN | 1 T 13

ANEXO 1: CARACTERISTICAS DE LOS INDICADORES DE 21 PROGRAMAS DE
DROGAS DE ORGANIZACIONES PERTNECIENTES A LA RIOD, REFERIDAS AL

TRABAJO COMUNITARIO ...ttt e e 13
1. DEFINICION DE LOS MODELOS EN QUE SE BASAN LOS PROGRAMAS REVISADOS................. 13
2. CUALES SON LAS FORMAS DE EVALUACION QUE DESARROLLAN......ccevvittiieereaineeeranineennns 14
3. CUALES Y COMO SE CLASIFICAN LOS INDICADORES QUE UTILIZAN ...uiiiiitieeiiiiieeeeeiineaeens 15
ANEXO 2: REFLEXIONES Y RECOMENDACIONES PARA UNA VISION DE LO LOCAL A

LO GLOB AL ..ttt e et e — e e e et e e rr b e e e e eennne 17

REFERENCIAS ..ot e e et n e e e e et e nnnn i a e e e e e e eennne 19



RI®D

Desde el 2014, la comision de Evidencia Comunitaria de la RIOD se propuso definir el
concepto de evidencia para los programas de intervencién comunitaria e identificar y definir
los indicadores imprescindibles para poder caracterizar una buena practica en esta materia
en América Latina y Espafia. Para ello se puso en la tarea de construir un documento sobre
la generacion de conocimiento y de evidencia en los programas de intervencién comunitaria
adscritos a la RIOD y la generacién de un catalogo de indicadores para identificar las
buenas practicas en los programas de intervenciéon comunitaria.

1. RESUMEN.

Para la primera tarea se recogieron las experiencias de 21 programas de 15
organizaciones de la RIOD, de los cuales se muestran los hallazgos mas significativos de
este ejercicio.

Es variada la forma en que las organizaciones entienden el trabajo comunitario. Se pueden
clasificar en tres categorias: Aquellos que se basan en el meta-modelo ECO?
(Epistemologia de la Complejidad Etica y Comunitaria); los que se definen como trabajo
comunitario, que aunque son muy diversos, se basan en el empoderamiento comunitario
para cumplir sus objetivos y los de asistencia frente a vulnerabilidad social, que
fundamentalmente ofrecen servicios.

Se hizo una indagacién sobre los modelos en que se basaban, encontrandose que con la
informacién recogida es dificil estandarizarlos. La mayoria de las experiencias no refieren
claramente un modelo sino que ponen énfasis en los enfoques en que se basan
(perspectivas de derechos, de género, educacién popular, etc.) y algunas referencias
teoricas.

Algunos de los indicadores identificados en este ejercicio tienen que ver con redes,
participacién, cambios de conducta, creencias y conocimientos y estan mencionados en el
Anexo 1 por si quieren ser consultados, con el fin de no ser confundidos con la propuesta de
catalogo de indicadores objeto de este documento.

Para la segunda tarea, que es el objetivo central de este documento, el catalogo de
indicadores, el grupo de Evidencia Comunitaria construyd, a partir de los hallazgos de las
experiencias analizadas y de reflexiones y construcciones propias, una bateria de
indicadores que estéa distribuidos en ocho categorias que contemplan indicadores de disefio,
proceso, resultado e impacto que se considera deben tener los programas que realizan
intervenciones comunitarias en materia de drogas. Estos indicadores permitirdn a
instituciones que trabajan el tema, identificar si sus practicas corresponden con modelos de
base comunitaria, orientar la intervencién hacia estos modelos e identificar los elementos a
tener en cuenta para evaluar la practica comunitaria.

De esta tarea salieron a su vez indicadores especificos para el trabajo comunitario, e
indicadores comunes a cualquier tipo de intervencion en temas de drogas, sean
comunitarias o no.



RI®D

2. SITUACION DE LA GENERACION DE EVIDENCIA COMUNITARIA EN 21
PROGRAMAS DE INSTITUCIONES ADSCRITAS A LA RIOD

2.1 DESARROLLOS SOBRE LO COMUNITARIO

2.1.1 Conceptualizacion inicial sobre lo comunitario

Comunidad y comunitario son conceptos complejos, imposibles de definir de manera
univoca, sin embargo, para efectos del estudio sobre las practicas de trabajo comunitario
gue organizaciones de RIOD desarrollan, propusimos considerar que lo comunitario implica
gue los proyectos, programas, estrategias, actividades estén referidos a un territorio definido
y sean realizados con la participacién de las personas (articuladas o0 no en grupos, redes,
organizaciones) de ese territorio. Por territorio (otro concepto complejo) entendemos no sélo
el espacio fisico, sino también como lugar con sentido e historia.

Por otro lado, a partir de lo expresado por las organizaciones que presentaron sus
programas, se encuentra una diversidad de préacticas de trabajo comunitario y al menos dos
macro concepciones diferenciadas por las formas de participaciébn. La primera esta
relacionada con el trabajo dentro de comunidades donde las personas que las habitan son
actores protagonistas que gestionan la forma de superar sus dificultades y donde se ponen
en practica herramientas metodoldgicas que ayudan al empoderamiento comunitario, el
trabajo en red, la inclusion social, como formas de resoluciébn de vulnerabilidades. La
segunda concepcion esti orientada a la comunidad como receptora de servicios (casi
siempre profesionales e institucionales) que llegan a ella para satisfacer diversas
necesidades.

2.1.2 Qué se entiende por comunitario en los programas
revisados
Dentro de los veintilin programas de instituciones pertenecientes a RIOD que trabajan
desde lo comunitario, se encuentran tres tipos; dos de ellas relacionadas en alguna medida
con la primera macro-categoria ya sefialada y otro con la segunda: aquéllos que se basan
en el modelo ECO? los que se definen como Prevencién Comunitaria y los de asistencia
frente a vulnerabilidad social.

Programas Basados en ECO?

Estan dirigidos a diferentes poblaciones en contextos barriales y escolares, atendiendo
situaciones relacionadas con el consumo de sustancias psicoactivas principalmente, y
también situaciones relacionadas con la delincuencia juvenil y la exclusién social. Los
tiempos de aplicacion suelen ser muy variables, entre cuatro y dos afios segun cada
proyecto y con periodos interrumpidos entre cada aplicacion.

Sus objetivos giran en torno a generar respuestas integrales frente a las situaciones que
atienden, buscando la inclusion social con participacion de la comunidad. También se
propone atender problemas de salud mental.
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Se desarrolla a través de Centros de escucha, Zonas de orientacién escolar y Tratamiento
comunitario. Las estrategias metodologicas utilizadas buscan hacer inclusion social, es decir
gue las personas que viven situaciones de sufrimiento accedan a opciones que reduzcan el
agravamiento de sus problematicas; para ello busca activar mecanismos de redes mediante
la busqueda de respuestas integrales, incluyentes y sostenibles que complementan las
acciones institucionales (publicas o privadas) para enfrentar situaciones que perturban y
afecta la calidad de vida de las personas; involucran las comunidades en la gestion de
dichas respuestas y buscan que las personas afectadas no abandonen el contexto en el que
viven.

Programas de trabajo Comunitario

No estan adscritos a un postulado conceptual comun. Suelen estar dirigidos a lideres de
organizaciones comunitarias, comunidad en general, nifios, nifas y adolescentes y
desarrollarse en contextos barriales durante tiempos que varian segun cada programa.

Los objetivos son tan diversos como los programas mismos, teniendo en comudn la
movilizacién comunitaria para su logro. Segun cada caso particular, buscan generar redes
para desarrollar actividades preventivas y asistenciales, disefiar e implementar planes de
reduccion del consumo de drogas con enfoque de salud publica, generar garantia de
derechos para la nifiez, adolescencia o juventud y promover el desarrollo comunitario.

Las estrategias también son diversas, de acuerdo a cada programa y van orientadas hacia:
la implementacién de planes estratégicos comunitarios de prevencion; educacion y
formacion; promocion de derechos; atencion y derivacion frente a situaciones de mayor
complejidad; dinamizacion socio cultural; formacion a organizaciones comunitarias;
desarrollo comunitario; promocién de la cultura y uso del tiempo libre.

Programas de Asistencia Frente a Vulnerabilidad Social

Estan dirigidos a distintas poblaciones segun el planteamiento de cada programa,
atendiendo, segun el caso, a nifios, nifias, adolescentes, poblacion de calle y familias.
Algunas de ellas pueden tener consumo de SPA, aungue no necesariamente este sea el
foco. El contexto de trabajo son los barrios, y en cuanto a la temporalidad la mayoria suelen
ser servicios permanentes.

Su trabajo es diverso segun la intencionalidad de cada programa y esta dirigido a
poblaciones con deficiencias en la satisfaccion de sus necesidades basicas y por tanto de
alta vulnerabilidad social. Sus objetivos giran en torno a cuatro grupos: el primero se
relaciona con cubrir necesidades basicas, el segundo a aspectos psicosociales dentro de
los que se encuentra lo afectivo, el juego, la recreacion, las habilidades psicosociales, los
factores de riesgo; el tercero con el mejoramiento de la calidad de vida mediante la
reivindicacion de derechos, acceso a vivienda y el cuarto con procesos orientados a superar
o mitigar la situacion de personas que habitan la calle 0 son consumidoras de SPA.

Las metodologias son igualmente diversas de acuerdo a la especificidad de cada programa.
Estan orientadas a la generacion de servicios de asistencia bésica, acciones de inclusion
social (escolar, ludica) y derivacion a servicios de salud y sociales; promocién de la salud;
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construccion de redes comunitarias y de recursos; prevencion y reduccién de riesgos y
dafios; diversas acciones de cuidado y desarrollo infantil; servicios de escucha y orientacion
y prevencion del VIH.

2.1.3 Reflexiones sobre limites de lo comunitario
Al observar la caracterizacion anterior, nos preguntamos, ¢, Cual es la frontera de distincion

entre estas concepciones de trabajo con la Comunidad? En todas hay algin tipo de
protagonismo comunitario, siendo en la primera (ECO?) y la segunda donde es méas notoria
esta intencién.

Entonces, dada la aspiracién de esta Comisidn en cuanto a que los Programas que trabajan
con la Comunidad, tanto dentro de las Organizaciones de la RIOD como fuera de ella,
tengan una propuesta de Criterios de Validacién, podemos también plantear que el primer
tipo de concepcion, seria a partir de una definicibn en sentido estricto bajo el criterio
participativo y protagoénico de la Comunidad y el segundo tipo de Programas de trabajo con
la Comunidad entrarian en la definicibn en sentido amplio ya que en la mayoria de los
programas presentados hay algun tipo de protagonismo, en cuanto a algun grado de
participacion, que en términos de impacto, produce alguna modificacion del modo de ver,
accionar, de esa poblacién, a la cual se aplica cada programa.

3. CATALOGO DE INDICADORES PARA IDENTIFICAR LAS BUENAS'PRACTICAS
EN LOS PROGRAMAS DE INTERVENCION COMUNITARIA EN EL AMBITO DE
LAS DROGAS

El siguiente catalogo de indicadores ha sido construido en parte, en base a los hallazgos ya
mencionados en la seccion anterior, y a partir de la discusién y construccion del grupo de
Evidencia Comunitaria de la RIOD, acerca de cuales podrian ser los indicadores mas
convenientes para poder evidenciar buenas practicas en programas de intervencion
comunitaria en el ambito de las drogas, basados también en el entendimiento de “lo
comunitario”, también expuesto. Las categorias tenidas en cuenta han sido:

INDICADORES COMUNITARIOS ESPECIFICOS INDICADORES COMUNES

Redes contenedoras y la participacion Grado o tipo de intervencion.

comunitaria.

Disminucidn de situaciones de sufrimiento o Destinatarios.

vulnerabilidad psico-social.

Bases conceptuales y tedricas. Tipos de servicio/accion ofrecidos.
Eficacia
Adecuacion /Pertinencia.

A continuacion se desarrolla cada categoria con sus respectivas definiciones y tipos de
indicadores:
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3.1 INDICADORES ESPECIFICOS EN MATERIA DE INTERVENCION COMUNITARIA EN EL AMBITO DE

LAS DROGAS

3.1.1 Redes contenedoras y la participacion comunitaria

Tipo: Proceso

Definicion:

Indicadores:

Cuéntos actores pertenecen a la red de recursos
en razon de los intercambios realizados. También
pueden cuantificarse los actores que
potencialmente son un recurso en un momento
dado y con quienes se ha tenido acercamiento
para acordar algun posible intercambio en el
futuro. Seria necesario diferenciar unos de otros.

Ndmero de nodos de la Red de
Recursos.

Presencia de mesas de trabajo, minorias activas o
cualquier otra forma organizativa en funcion de los
objetivos de la intervencion

Instancias de coordinacion con otras
organizaciones e instituciones del
sector (trabajo en red)

Todo dato de participacion de la comunidad para
lograr llevar adelante los objetivos del programa

Cualitativos. Funcionamiento de
comités de apoyo, entrenamiento de
facilitadores de la comunidad para
las actividades necesarias del
programa

Participacién e implicancia de los
beneficiarios en decisiones sobre su
proceso y sobre la propuesta en
general.

Cuantitativos. NUmero de reuniones,
actividades, coordinaciones con
lideres u organizaciones, participantes
para una actividad.

Tipo: Resultados

Definicion:

Indicadores:

Las acciones dirigidas a reducir la estigma social
del consumidor de drogas donde se evidencia la
participacién activa de la comunidad (no como
beneficiarios)

N° de acciones de movilizacién social
para la reduccion del estigma desde la
comunidad.

A partir de alguna herramienta estadistica o de
redes, identifica medidas que den cuenta de la
situacion de los intercambios entre los nodos para
generar procesos de inclusion social (ejemplo:
acceso a educacion, vivienda, salud, tratamiento,
etc). Se trata de evidenciar que los usuarios han
obtenido estos servicios gracias a la accion de la
red y no solo de los profesionales de los
programas.

Intercambios efectivos entre los nodos
de la red para la generacién de
servicios que favorezcan la inclusion
social(medicion cuantitativa)
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De todas las usuarios atendidos cuantos son
remitidos y atendidos por las redes de recursos

Porcentaje de personas con
problematicas asociadas al consumo
de SPA son remitidas a instituciones
de la Red de Recursos.

Cuantas personas conocen las rutas por las
cuales podrian acceder a un servicio en caso de
necesitarlo.

Numero de personas de la comunidad
gue conocen y activan las rutas de
atencion frente a distintas
problematicas asociadas al consumo
de SPA vy violencias.

El grado o calidad de la participacion comunitaria ,
es decir todo lo que atafie a haber logrado
cumplir objetivos esperados por el Programa en
cuanto a cambios o modificaciones en el modo y
en la proporcion de la participacion de la
Comunidad

Numero de: nodos de la Red de
Recursos Institucional., reuniones
interinstitucionales, planes de trabajo
comunitario, organizaciones activas,
participantes con liderazgos
significativos reconocidos por la
comunidad. Funcionamiento de
comités de apoyo o trabajo comunitario

Incidencia Politica: si el programa tienen en
cuenta estrategias de incidencia politica y los
logros de la misma.

Definicion de una estrategia de
incidencia politica.

Nivel de incidencia tanto nacional como
local que realiza la ONG, para el
mantenimiento, aumento y mejoria de
las intervenciones comunitarias.

Tipo: Impacto

Definicion:

Indicadores:

El mantenimiento de resultados y efectos
producidos vinculados al programa en la
existencia de coordinacion de agentes sociales y
asociaciones creadas

Persistencia de coordinacion entre
entidades, nodos. Mantenimiento de
los comités de apoyo

Mejoria en aspectos que favorezcan el bienestar
de los consumidores de drogas, derivada de los
intercambios generados entre las redes.
Cualquiera de los resultados e impactos
mencionado en la variable Disminucién de
situaciones de sufrimiento o vulnerabilidad psico-
social, seran valorados para observar si se
obtuvieron, total o parcialmente, a través del
intercambio de redes.

Resolucion de problematicas a través
de la generacion de intercambios
entre redes, contenidos en la variable
Disminucién de situaciones de
sufrimiento o vulnerabilidad psico-
social.

3.1.2 Disminucién de situaciones de sufrimiento o vulnerabilidad psico-social

Tipo: Resultado

Definicion: Indicadores:

Mejoria en aspectos que
favorezcan el bienestar de los
consumidores de drogas,
derivada de los intercambios
generados entre las redes.
Cualquiera de los resultados e
impactos mencionado en la

Acceder servicios de salud.

Acceder a medicamentos e implementos médicos.
Afiliacion a sistemas de salud y proteccién social.
Acceso a la ciudadania.

Acceder a becas de estudio.

Acceder a educacion para el trabajo.

Capacitarse en algun oficio.
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variable Disminucién de
situaciones de sufrimiento o
vulnerabilidad psico-social,
seran valorados para observar
Si se obtuvieron, total o
parcialmente, a través del
intercambio de redes.

Acceder a actividades Ludicas (artisticas, deportivas,
recreativas, etc) Acceder servicios de salud.
Acceder a medicamentos e implementos médicos.
Afiliacién a sistemas de salud y proteccion social.
Acceso a la ciudadania.

Acceder a becas de estudio.

Acceder a educacion para el trabajo.

Capacitarse en algun oficio.

Acceder a actividades Ludicas (artisticas, deportivas,
recreativas, etc.).

Acciones de Gestidn de riesgos y placeres en el consumo
de SPA

Tipo: Impacto

Definicion:

Indicadores:

Mejoria en aspectos que
favorezcan el bienestar de los
consumidores de drogas,
derivada de los intercambios
generados entre las redes.
Cualquiera de los resultados e
impactos mencionado en la
variable Disminucién de
situaciones de sufrimiento o
vulnerabilidad psico-social,
seran valorados para observar
si se obtuvieron, total o
parcialmente, a través del
intercambio de redes.

Mejoramiento de la situacién de salud.
Obtener proteccion de los derechos humanos.
Terminar algun tipo de estudio.

Conseguir un trabajo.

Mejorar los ingresos econémicos.
Desarrollar un emprendimiento.
Solucionar acceso a necesidades bésicas.
Resolver conflictos interpersonales.
Acceder a vivienda.

Entrar en espacios de participacion social.
Disminuir dafios por consumo de SPA.
Disminuir riesgos por consumo de SPA.
Reducir el consumo de SPA.

Abandonar el consumo de SPA.

3.1.3 Bases conceptuales y tedricas

Tipo: Proceso

Definicion:

Indicadores:

Fundamentacion tedrico-

metodoldgica de la intervencién a

partir de modelos explicitamente

referidos, que permiten confirmar

o reformular las hipétesis de la
propia intervencién comunitaria.
La fundamentacion contempla
el marco teorico y estrategias
basadas en la evidencia, la
aceptacioén de la comunidad
cientifica, la comprension de las
necesidades especificas
relacionadas con las drogas y
sus causas Y la posibilidad de
cambio

Se tienen las referencias biblio-hemerograficas de los
modelos que clara y explicitamente fundamentan la
intervencion comunitaria.

Se puede determinar la coherencia entre el marco
tedrico-metodoldgico explicitado y la practica
comunitaria desarrollada.

Es posible sefalar si las hipétesis son reafirmadas o
necesitan ser reformuladas.
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3.2 INDICADORES COMUNES A CUALQUIER TIPO DE INTERVENCION EN TEMAS DE DROGAS

3.2.1 Tipos de intervencién

Tipo: Disefio

Definicion:

Indicadores:

Establecer los tipos de
intervencion

Enumerar los tipos de intervencion elegidos.

Nombres adecuados de cada intervencion elegida.
Existencia de descripcion de cada intervencion elegida.
Existencia de justificacién con evidencias que recomiende
la intervencion elegida.

Documento con Plan de
Evaluacion

Plan de Evaluacién actualizado de la intervencion
anualmente que considere los siguientes elementos:
-Contenido de la evaluacion (evaluacion de procesos,
cobertura, resultados, etc.)

-Procedimientos e instrumentos a utilizar en la evaluacion.
-Utilizacion prevista de los resultados de la evaluacion
(continuidad, reorientacion o maodificacion de la
intervencion

-Vias y mecanismos para la difusion de los resultados y
destinatarios de sus recursos

Tipo: Proceso

Definicion:

Indicadores:

Verificacion de la idoneidad
del disefio de las
intervenciones antes de su
ejecucion.

Valoracion de la idoneidad del disefio de las intervenciones
por agentes claves

3.2.2 Destinatarios

Tipo: Disefio

Definicion:

Indicadores:

Detectar y definir los
destinatarios de la
intervencion.

Existencia de analisis previo y de informe de destinatarios.
Tipos de destinatarios segmentados por variables
relevantes.

Deteccién de las principales
necesidades de los
destinatarios de la
intervencion

Implementacién de instrumentos de recoleccion de
informacién centrada en la voz de los destinatarios.

Tipo: Resultado

Definicion:

Indicadores:

Conocer la satisfaccion de los
destinatarios en la puesta en
marcha.

Grado de satisfaccion de los destinatarios.
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3.2.3 Tipos de servicio/accion ofrecidos

Tipo: Disefio

Definicion:

Indicadores:

Establecer los tipos de
servicio/accion ofrecidos a la

comunidad contemplando que

la misma sea la mas
adaptada, adecuada y
cientificamente comprobada,
de acuerdo a su contexto de
actuacion.

Definir e informar de las
caracteristicas de cada
servicio/accion.

NUmero de servicios/accion ofrecidos.
Nombre, definicion y plan de difusion de cada
servicio/accion.

Tipo: Proceso

Definicion:

Indicadores:

Calendarizar la
implementacion de cada
servicio/accion.

Grado de cumplimiento del calendario.

Tipo: Resultado

Definicion:

Indicadores:

Conaocer el grado de eficacia
alcanzado de cada
servicio/accion.

Grado de cumplimiento de objetivos.

3.2.4 La eficacia

Tipo: Resultados

Definicion:

Indicadores:

Grado de participaciéon de los
actores necesarios para el
desarrollo de la intervencion.

N° de personas participantes y % sobre el N° de
participantes previstas.

Numero de actores participantes.

Numero de reuniones de coordinacion

Numero de plataformas/ mesas de coordinacion en las que
se participa % sobre las previstas.
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Definicion:

Indicadores:

Mantenimiento de procesos
encaminados al seguimiento
de la intervenciones

N° de reuniones de equipo del programa / N° de reuniones
de coordinacién del programa con la entidad o financiador.
Grado de cumplimiento de los procesos y/o protocolos de
funcionamiento del equipo del programa.

Tipo: Proceso

Definicion:

Indicadores:

Indicadores referidos al
aumento del ratio entre
recursos empleados e
incremento de acciones/
participantes a lo largo del
desarrollo del programa.

Ratio acciones desarrolladas / nimero de personas
participantes.

Evolucién del ratio a lo largo del periodo de ejecucion del
proyecto.

Tipo: Disefio

Definicion:

Indicadores:

Suficiencia de medios
materiales y de recursos
humanos para la realizacion
de las acciones

Mantenimiento de financiacion.

Valoracién positiva de equipo, medios e infraestructuras de
la poblacién diana.

Percepcion de adecuada de dotacion en medios por parte
del equipo profesional del proyecto.

Tipo: Eficiencia

Definicion:

Indicadores:

Aumento de la cobertura de
las acciones o numero de las
mismas sin incremento de los
recursos econémicos y/o
humanos.

Ratio acciones desarrolladas / nimero de personas/
actores participantes- Evolucion del ratio a lo largo del
periodo de ejecucién del proyecto.

3.2.5 Adecuacion /Pertinencia

Tipo: Disefio

Definicion: Indicadores:

La adecuacion esta Existencia de diagndéstico previo.

referida a si los Adecuacion del Plan de actuacion en funcion de la realidad
objetivos planteados encontrada-Revision del diagnostico.

se adecuan al N° de acciones de mejora desarrollada.

contexto. Incorporacion de acciones de mejora al proyecto.

Incorporacion de la evaluacion desde la formulaciéon del programa.
Realizacién de evaluacion (disefio/procesos/resultados).
Existencia de instrumentos de evaluacion en el disefio del
programa.

Realizacién de evaluacion diagnéstica de la poblaciéon
destinataria de manera previa y posterior a la realizacion de la
intervencion.
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ANEXO 1: CARACTERISTICAS DE LOS INDICADORES DE 21 PROGRAMAS DE
DROGAS DE ORGANIZACIONES PERTNECIENTES A LA RIOD, REFERIDAS AL
TRABAJO COMUNITARIO

ANEXOS

1. DEFINICION DE LOS MODELOS EN QUE SE BASAN LOS PROGRAMAS REVISADOS
Segun Calcagno (1962), un modelo consiste en un esquema simplificado y simbdlico

destinado a explicar u orientar la accidon sobre un conjunto de hechos reales. Para Arribere
Jiménez (2007), consiste en reproducir una realidad fisica bajo unas determinadas
condiciones y con ciertas limitaciones. En ciencias sociales un modelo es una ilustracion
esquematica de las relaciones entre los elementos. Al decir de Galan (2006), los modelos
son esquemas. Estas definiciones tienen en comun el concepto de esquema, como una
especie de ilustracion de una realidad, una accion, unas relaciones acerca de un fenémenos
especifico, pero que por su condicidbn esquematica es una mera representacion, con sus
limites propios, mas no la realidad en si misma. También se suele definir como una
“‘Representaciéon de un dispositivo real mediante un sistema formal, que permite
simultaneamente pensar este dispositivo, estudiar su funcionamiento y actuar sobre él para
transformarlo y hacerlo evolucionar” (Armate, 2006, pag. 35). Existe toda una teoria
matematica de modelos (Machin, 2016) a la que podemos referirnos para operar con
conceptos precisos consensuados. Sin embargo, por motivos practicos podemos tomar la
definicion del Diccionario de la Lengua Espafiola: Modelo es un esquema tedrico,
generalmente en forma matematica, de un sistema o de una realidad compleja que se
elabora para facilitar su comprension y el estudio de su comportamiento. Generalmente, en
el contexto de la atencion de las drogodependencias, se entiende por modelo el marco
tedrico-metodoldgico que permite explicar el fendbmeno y da indicaciones de como
atenderlo, asi como proporciona instrumentos para registrar informacion, evaluar, etcétera,
incluye enfoques, valores y acciones (A.V., 2003). La mayoria de las experiencias
presentadas por las organizaciones de la RIOD no refieren claramente un modelo sino que
ponen énfasis en los enfoques en que se basan (perspectivas de derechos, de género,
educacién popular, etc.) y algunas referencias tedricas. Asi, de los veintiln programas
comunitarios reportados por instituciones pertenecientes a RIOD, 11 programas de 7
instituciones dicen estar basados en el meta-modelo ECO?, los restantes refieren diferentes
fundamentos cada uno: modelo integrador de Elliot, modelo de intervencion multinivel,
Desarrollo Comunitario, Salud Publica, etcétera.

Por enfoque se entiende un punto de vista para realizar un analisis, una investigaciéon, una
teorizacion, etcétera. En este sentido es como un lente que se usa para interpretar algun
fendbmeno en particular; de hecho pueden coexistir diferentes enfoques para esa
interpretacion. Los modelos en cambio responden a una légica explicativa de procesos con
interrelacion entre sus diversos elementos.

En conclusién, al no tener muchos de los programas un modelo claramente definido (al
menos no de forma explicita), se dificulta la evaluacion de los mismos. Es valioso que se
cuenten con enfoques claros y explicitos pero seria conveniente avanzar en fundamentar
cada programa en un modelo bien definido.
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2. CUALES SON LAS FORMAS DE EVALUACION QUE DESARROLLAN
La evaluacion se muestra como herramienta basica para establecer la evidencia en los

programas de accion comunitaria.

La importancia de la evaluacibn como metodologia para recopilar sisteméaticamente
informacidn sobre el proyecto que permitiendo enjuiciar la actividad estableciendo su mérito
y recopilando informacién objetiva para su mejora. La evaluacién es determinante para
conocer la eficacia del programa y realizar mejoras tanto en el disefio, como en los
procesos y resultados.

Las evaluaciones pueden realizarse sobre el disefio del programa, el proceso del mismo, los
resultados y/o el impacto del programa.

Por evaluacion de disefio entendemos aquella centrada en la adecuaciéon de la base
conceptual del mismo a la realidad sobre la que se quiere intervenir.

Por evaluacion de proceso entendemos aquella que se centra en el desarrollo del programa
conforme a lo planificado.

Por evaluacién de resultado entendemos aquella que se centra en la consecucion de los
objetivos planteados y aquellos resultados que el programa ha obtenido al margen de lo
planificado.

La evaluacion de impacto se centra en el mantenimiento de los resultados producidos por la
intervencion con posteridad a la ejecucion del programa.

La evaluacion puede desarrollarse por equipos internos o externos. A través de técnicas
cuantitativas, cualitativas o la combinaciéon de las mismas, a través de la denominada
triangulacién metodologica.

De la totalidad de programas recopilados 12 de ellos tienen prevista la evaluacion, estan
siendo o han sido evaluados.

El tipo de evaluaciones desarrolladas hacen referencia a los resultados de forma
mayoritaria, centrdndose en recogida de datos cuantitativas, mayoritariamente por los
propios equipos.

En cuanto a modelos por los que pueden regirse las evaluaciones desarrolladas no
contamos con informacion suficiente si bien se menciona el marco légico, teoria del
programa, y los estandares de calidad de EMCDDA como principios de disefio de los
programas que pueden servir de base para la orientacién de las evaluaciones.

Con la informacién que tenemos podemos establecer tres aspectos claves a la hora de
iniciar el debate sobre la evaluacion de los proyectos:

Confusion del seguimiento/monitoreo del programa con la evaluacion, discusion clésica, que
establece la recogida de indicadores de resultados per se como evaluacion, cuando si bien,
los indicadores de resultados del programa son fuente de informacién de evaluacién, su
mera recopilacion no permite establecer un enjuiciamiento del mismo, sino una medicion del
nivel de cumplimiento.
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El diagndstico de la zona si bien es béasico para realizar un buen disefio del proyecto
comunitario tampoco debe de considerarse evaluacion. La realizacion del diagnéstico
asegura una correcta elaboracién del programa pero no constituyen una evaluacién del
mismo.

Por otra parte la ausencia de un marco teérico claro de intervencién o una teoria del
programa, puede indicar que los programas se construyen desde la necesidad de dar
respuestas, estructurdndose posteriormente. Lo que nos remite a una planificacion global de
los programas poco definida que dificulta la incorporacién de la evaluacion dentro de los
mismos.

Uno de los factores clave de las evaluaciones es que éstas se contemplen desde el disefio
del programa, como una actividad mas del mismo, estableciéndose su tipologia y a ser
posible una primera relacibn de indicadores de tal forma que la informacién vaya
recopilandose a lo largo del proyecto o en diferentes etapas del mismo. Permitiendo que se
desarrollen evaluaciones intermedias y no so6lo evaluaciones finales, una vez terminado el
programa. Para que esto sea posible hay que considerar dos aspectos basicos: por un lado,
la dotacién dentro del programa de recursos econémicos para realizar esa evaluacion y, por
otro, la necesidad de que ésta sea desarrollada por profesionales cualificados, bien internos
0 bien equipos externos.

Estos dos ultimos aspectos estan relacionados no solo con la apuesta de las entidades por
desarrollar evaluaciones sino por la apuesta institucional por su realizacion. Si bien los
lineamientos internacionales abogan por la realizacién de evaluaciones, el discurso debe
trasladarse de manera practica en la financiaciéon de los programas dotandoles de medios
economicos para su realizacion y posibilitando la formacion de las entidades en materia de
evaluacion. La légica de la financiacion de los programas hace que la evaluacién de los
mismos sea contemplada como un requisito exigible a las entidades pero no contemplada
en la dotacion econémica de los mismos, cuya financiacion se vincula exclusivamente a la
intervencion. Por ello las administraciones han de contemplar la necesidad real de la
evaluacion como elemento bésico para establecer y maximizar la eficacia y eficiencia de las
actuaciones.

3. CUALES Y COMO SE CLASIFICAN LOS INDICADORES QUE UTILIZAN

En la realizacion de evaluaciones se necesitan el establecimiento de una serie de
indicadores en funcién de los objetivos y resultados del programa que permitan recopilar de
forma sistemética informacién sobre el mismo.

Una primera aproximacion a estos indicadores se realiza en funcion del caracter de la
fuente de informacion. Si se realiza a través de la recopilacion de datos a través de
encuestas, memorias o fichas de recogida, se denominan cuantitativos; si se realizan a
través de entrevistas, grupos de trabajo, grupos focales, se denominan cualitativas.

Si atendemos a la estructura del programa los indicadores aportados por las entidades
participantes se pueden clasificar en:
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Los indicadores del proceso se usan para monitorear la cantidad y clases de actividades.

1) Indicadores de proceso

A nivel de la intervencion: Todos aquellos referidos a nivel de contactacién con poblacién,
coordinaciones internas y externas, poblacién beneficiaria.....
Ejemplo:

Numero de personas contactadas, contenidas por las redes, con consumo de SPA o0 en
situacion de riesgo, con HIV o riesgo de contagio
Numero de beneficiarios

A nivel Técnico Operativo: referidos a la existencia y funcionamiento de protocolos internos
Ej.. Namero de instrumentos técnicos/protocolos diferentes para aplicar en la intervencion
comunitaria

A nivel de la interrelacion/ interconexion: -indicadores referidos a la existencia de
coordinaciones y relaciones con redes tanto institucionales como comunitarias, y acciones
dirigidas a la consecucién de esa coordinacion

Ej: Numero de intervenciones y de actividades (reuniones, entrevistas, propuestas de

accion, capacitaciones, etc) que apuntan a coordinar lideres, redes, instituciones, entre si y
con el equipo interviniente para lograr la participacion comunitaria

2) Indicadores de resultados

Los indicadores de resultados se usan para evaluar si la actividad alcanz6, o no, los
objetivos o resultados propuestos. Los indicadores dependeran por tanto de los objetivos
planteados por el programa. A nivel global podemos clasificarlos en:

A nivel de Redes contenedoras y la participacién: Aquellos referidos en la creacion,
insercion y mantenimiento de redes comunitarias.

Ej: Numero de personas de la comunidad que conocen las rutas de atencién frente a
distintas problematicas funcionamiento de comités de apoyo, etc.

A nivel de conductas: Porcentajes de poblacién formada o que varia actitudes respecto al
Desarrollo de habilidades sociales, de prevencién, de resolucion de conflictos, reduccion de
conductas de riesgo

Ej: Frecuencia y cantidad de consumo de diversas drogas. Prevalencia de VIH.

A nivel de mejora en las condiciones de vida: Informacion referida al cambio de las
condiciones de vida de la poblacién en lo referente a salud, actividad laboral.
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Ej: Educacion y rehabilitacion médica y psicolégica. N° de empleos generados a partir de la
formacion desarrollada

3) Indicadores de impacto

Los indicadores de impacto miden el efecto a largo plazo de las intervenciones del
programa, tantos los efectos deseados (resultados) como aquellos que no estaban
contemplados por el mismo.

A nivel de Redes contenedoras y la participacion: El mantenimiento de resultados y efectos
producidos vinculados al programa en la existencia de coordinacién de agentes sociales y
asociaciones creadas

Ej: Persistencia de coordinacion entre entidades, nodos. Mantenimiento de los comités de
apoyo.

A nivel de Creencias y conocimiento: Cambio de actitudes y representaciones sociales en
las comunidades en las que se ha intervenido

Ej: Modificaciones de Representaciones Sociales en las personas y comunidades
intervenidas.

A nivel de mejora en las condiciones de vida: Perdurabilidad de cambios en condiciones de
vida (salud, laborales...) en la comunidad en la que se interviene
Ej: Aumento de tasas de empleo. Perdurabilidad de empleo en personas insertadas

ANEXO 2: REFLEXIONES Y RECOMENDACIONES PARA UNA VISION DE LO LOCAL A
LO GLOBAL

El grupo de Evidencia Comunitaria de la RIOD, a partir del andlisis sobre las practicas
descritas, realiza sus propias reflexiones en torno a cédmo pensar una generacion de
evidencia comunitaria, pero dentro de marcos racionales, es decir posibles ante las
realidades de las comunidades, las limitaciones de las organizaciones sociales, e incluso de
los dispositivos cientificos y de acceso al conocimiento en general.

Un primer elemento que se retoma, es el hecho de que las experiencias locales de las ONG
son las que alimentan una visién global, pues no existe una sola propuesta, sino la suma de
las experiencias locales; resulta ser una contribucion de abajo hacia arriba que rompe con el
modelo tradicional y hegemédnico de arriba-abajo, donde entidades gubernamentales y
cientificas dictan las normas de trabajo, muchas veces sin tener en cuenta los contextos
locales. En cambios las ONG, en variadas ocasiones no parten de una propuesta general y
abstracta, sino que su practica va generando una fundamentacion.

Sin embargo, esta forma de proceder también tiene sus debilidades o riesgos, cuando no se
dispone de un modelo contundente o un enfoque coherente y consistente de ida y vuelta
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constante entre la practica y la teoria, por lo que se hace necesario que éstas introduzcan
mas la reflexion tedrica.

Entrando al terreno de lo que se exige hoy en dia como evidencia, se identifican
contradicciones y visiones probleméticas. Hay que repensar la idea de la evidencia pura, tal
cual como sucede en otras ciencias, aspirando a que algun dia podamos tener las
“verdades” que orienten todo nuestro proceder. Esto seria una visién reduccionista de la
evidencia cientifica, desconociendo la complejidad de los fenémenos sociales,
extrapolandolos a las ciencias exactas o la medicina.

El discurso de la evidencia hoy en dia tiene también algo de demagogia, pues puede ser un
eslogan que suena bonito, pero al que no se le dan las condiciones técnicas, financieras y
de sostenibilidad necesarias para generarla, y a veces cuando ésta se genera, en ocasiones
tampoco se toma en cuenta; por ejemplo, cuando una politica sigue a pesar de lo que dice
la evidencia (el caso mas patente es la fracasada politica de guerra a las drogas).

También hay que tener en cuenta que especificamente en el campo de lo comunitario, hay
muchas variables que no podemos manejar, por tanto hay mayor dificultad para poder
mostrar evidencia a través de los dispositivos cientificos mas comunes que buscan entender
la realidad como un experimento. El reto estd en encontrar otros métodos, no
experimentales (o al menos complementarios a éstos), pero si cientificos para conseguirla.

Frente a esta situacibn, ademas de la mesura necesaria para exigir evidencias
contextualizadas y posibles de obtener e incluso a aceptar los errores propios del proceso,
es importante también instar a que se valore mas la practica de la evaluacion. De un lado,
superando la falta de presupuesto para la evaluacién, que es una de las limitantes, porque
casi siempre solo alcanza para ejecutar el programa, lo que no permite tener y cualificar
equipos técnicos para la evaluacion. De otra, que las ONG asuman esta tarea y no la tomen
a la defensiva, como un cuestionamiento de sus procedimientos, sino como una posibilidad
de aprender para que la poblacién reciba mejores servicios.

Tampoco podemos pensar la evaluacion desde una postura coloquial, sino técnica. Se
reconoce que muchas instituciones han desarrollado sus propias formas internas de
evaluarse; sin embargo, hace falta que desde afuera haya equipos o asesores que orienten
las evaluaciones de forma mas técnica, pues es dificil incorporar una evaluacion sin un
marco de objetivos, metodologias y teorias que sustenten la intervencion y la evaluacion.
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