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PALABRAS CLAVE: RESUMEN: El objetivo de este estudio es explorar el trabajo que desde los Servicios Sociales
intervencién Comunitarios de Huelva se esta haciendo en el dmbito de la intervencién de la conducta

psicosocioeducativa antisocial adolescente. El 47.83% de la totalidad de la poblacién de profesionales de los cen-
adolescencia tros sociales de la ciudad de Huelva participaron en este estudio transversal y de caracter
conducta antisocial descriptivo. Como técnicas de recoleccién de datos se utilizaron el formato de entrevista,
programas basados en una semiestructurada y otra abierta, y un cuestionario ad-hoc creado para esta investigacion.

la evidencia Un total de tres programas, -GUIA, INGENIA y FAYME-, fueron identificados, y descritos de
profesionales acuerdo con los estdndares de calidad consensuados en la literatura para los programas ba-

sados en la evidencia. Los resultados apuntan que los programas cumplian en mayor medida
los criterios relacionados con el enfoque ecoldgico, fundamentacién tedrica y condiciones de
implementacién de los programas, y en menor grado con aspectos relacionados con la evalua-
cién de las intervenciones. Todos los programas fueron valorados muy positivamente por los
profesionales, siendo el mas destacado para el tratamiento de la conducta antisocial el pro-
grama GUIA. En conclusién, este estudio permite describir en profundidad las intervenciones
desarrolladas con adolescentes con conducta antisocial en Huelva y establece la necesidad
de ampliar los recursos de intervencién con adolescentes basandose en los criterios de los
programas basados en la evidencia.
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ABSTRACT: This study explores the work done in the field of intervention of antisocial ado-
lescent behavior by Community Social Services in Huelva (southern Spain). Forty-seven and
eighty-three percent of the total population of professionals in the social centers of the city
of Huelva participated in this transversal and descriptive study. We collected data using in-
terviews, one semi-structured and one open-ended, and an ad-hoc questionnaire designed
for this research. We analyzed three programs (GUIA, INGENIA and FAYME) in terms of the
quality standards in the literature for evidence-based programs. The results indicated that,
on the whole, the programs met the criteria related to the ecological approach, theoretical
basis and conditions of implementation, but were weaker on intervention evaluation. In con-
clusion, this study provides an in-depth description of the interventions with adolescents with
antisocial behavior in Huelva and underlines the need for more intervention resources with
adolescents based on the criteria of evidence-based programs.
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RESUMO: O objetivo deste estudo é explorar o trabalho que est&o a fazer os Servicos Sociais
Comunitarios de Huelva no dmbito da intervencdo no comportamento antissocial adoles-
cente. O 47.83% da populagdo total de profissionais dos centros sociais da cidade de Huelva
participaram neste estudo transversal de carater descritivo. Como técnicas de recolha de
dados, utilizou-se a entrevista - uma semi-estruturada e outra aberta - e um questionario ad-
-hoc. Foram identificados trés programas - GUIA, INGENIA e FAYME - que posteriormente
se analisaram de acordo com as diretrizes de qualidade consensuais na literatura para os
programas baseados na evidéncia. Os resultados sugerem que os programas cumpriam em
maior medida os critérios relacionados com a abordagem ecoldgica, fundamentag&o tedrica
e condi¢des de implementacdo, e em menor grau os aspetos relacionados com a avaliagdo
das intervencdes. Todos os programas receberam avaliagdes muito positivas por parte dos
profissionais, destacando-se o programa GUIA. Em conclusio, este estudo permite descrever
em profundidade as intervengdes desenvolvidas com adolescentes com comportamentos an-
tissociais em Huelva e estabelece a necessidade de ampliar os recursos de intervencdo com

adolescentes adotando os critérios dos programas baseados na evidéncia.

1. Justificacion y objetivos

La adolescencia se considera una etapa de transi-
cién a la vida adulta caracterizada por importan-
tes cambios bioldgicos, cognitivos y psicoldgicos
que exponen a los adolescentes a nuevos desa-
fios y retos en su vida diaria (Lerner & Steinberg,
20009). Las caracteristicas de la adolescencia ha-
cen que los chicos y las chicas con estas edades
sean especialmente vulnerables a la aparicién de
comportamientos denominados de riesgo, entre
los cuales se encuentra la conducta antisocial
(Adams et al,, 2016; Rechea, 2008). Asi, algunos
autores se refieren a la adolescencia como un pe-
riodo critico en el inicio y/o incremento de este
tipo de problemas de conducta (Greenberg & Li-
ppold, 2013).

1.1. La conducta antisocial en la adolescencia:
riesgo y proteccién

La conceptualizacién del término conducta anti-
social es ambigua ya que se define como diferen-
tes comportamientos que reflejan transgresion
de las reglas sociales y/o una accién contra los
demas (Kazdin & Buela-Casal, 1999). Esta defi-
nicién engloba una alta diversidad de acciones
que estan claramente determinadas por el con-
texto sociocultural en el que se estudian. Estos
comportamientos hacen referencia a acciones
que implican la infraccién de normas sociales y

de convivencia, siendo éstas cuantitativamente y
cualitativamente diferentes a otras conductas que
aparecen en la vida diaria del adolescente. Bajo
la etiqueta de conducta antisocial se contemplan
acciones tan diferentes como hurto, vandalismo,
piromania, absentismo escolar, huidas de casa,
agresiones, entre otras (Alexander, Waldron, Ro-
bbins, & Neeb, 2013; Kazdin & Buela-Casal, 1999;
Seisdedos, 1988). Segiin Moffitt (1993) existen dos
perfiles de adolescentes antisociales: (1) aquellos
cuya conducta antisocial se limita a la adolescen-
cia y (2) los jévenes cuyos comportamientos anti-
sociales escalan en frecuencia y severidad con los
afios, siendo persistentes en el curso de la vida.
Segln este autor la confluencia de ambos grupos
explicaria el aumento que se observa de actos
antisociales en la adolescencia, asi como el des-
censo de éstos al inicio de la adultez coincidiendo
con la desaparicién del primero de estos grupos
de adolescentes. La literatura cientifica ha eviden-
ciado la existencia de estos dos perfiles e inclu-
so se habla de la existencia de un tercer grupo
que se inicia de forma tardia en estos actos, estos
perfiles se asocian a carreras delictivas diferentes
(Jollife, Farrington, Piquero, MacLeod, & Van de
Weijer, 2017).

Las caracteristicas de la conducta antisocial
(frecuencia, intensidad, gravedad, duracién, sig-
nificado, topografia y cronificacién) pueden hacer
requerir la atencién clinica, y en muchas ocasio-
nes entroncan directamente con el mundo del
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derecho vy la justicia (Seisdedos, 1988). En estos
casos, no solo hablariamos de adolescentes an-
tisociales sino también delictivos. El Informe de-
sarrollado por la Direccién General de Servicios
para la Familia y la Infancia (2016) muestra que el
numero de medidas ejecutadas por un delito en
el aflo 2014 es muy alto en estas edades. Este in-
forme apunta que la Comunidad Auténoma con
mas medidas ejecutadas por infracciones de sus
jovenes, en todos los segmentos de edad anali-
zados, es Andalucia con un 18.22%. En concreto,
se tomaron medidas judiciales a un total de 3128
menores entre 14 y 17 afios en Andalucia durante
el aflo 2015, y mas especificamente en la provincia
de Huelva fueron 178 menores los que recibie-
ron alguna medida judicial (Defensor del Menor
de Andalucia, 2016). En las consecuencias de los
comportamientos antisociales y delictivos de los
adolescentes no sélo se debe tener en cuenta la
amenaza sobre su desarrollo normativo, sino tam-
bién la alteracién de su funcionamiento social y
familiar (Henggeler, Schoenwald, Bordin, Rowland,
& Cunningham, 2009). Asi un patrén de conducta
antisocial se asocia con problemas en las relacio-
nes interpersonales con los iguales, estrés paren-
tal, frustracién y rechazo en los padres, relaciones
paterno-filiales tensas, baja satisfaccién familiar
e incluso problemas en la convivencia familiar
(Cunningham & Boyle, 2002; Fosco, Lippold, &
Feinberg, 2014; Seipp & Johnston, 2005). Estas
consecuencias concomitantes complican aiin mas
el trabajo con este colectivo de jévenes.

Existen investigaciones desarrolladas con ado-
lescentes que crecen en entornos familiares en
riesgo que muestran los problemas de adaptacién
personal de este colectivo (Gorman-Smith, Henry,
& Tolan, 2004; Lorence, 2013). Concretamente, Ji-
ménez (2009) obtuvo que es tres veces més pro-
bable que un adolescente que ha crecido en una
familia de Servicios Sociales muestre problemas
de adaptacién en relacién a su grupo de iguales.
Del mismo modo, otros autores observan la alta
presencia de problemas de ajuste, tales como
agresividad, conducta antisocial, desérdenes con-
ductuales, delincuencia, ansiedad, depresién y
suicidio (Gwynne, Blick, & Duffy, 2009; Lorence,
2013; Repetti, Taylor, & Seeman, 2002). La pre-
valencia de comportamientos desadaptativos en
este colectivo se explica como una consecuencia
de los procesos de riesgo y vulnerabilidad en los
que los menores se ven implicados asi como de
la falta de recursos necesarios y adecuados para
afrontar las dificultades diarias (Adams et al,
2016; Henggeler et al., 2009; Lorence, Jiménez, &
Sanchez, 2009; McLoyd, 1998).

Por todo ello, la puesta en marcha de progra-
mas preventivos que potencien los factores de

proteccién a la vez que eliminen o minimicen los
efectos adversos del riesgo en estos contextos
familiares debe ser tan pronto como sea posible
(Henggeler et al., 2009; Piquero, Farrington, Wel-
sh, Tremblay, & Jennings, 2009). El modelo integra-
do de Andrew y Bonta (2010) categoriza en ocho
dominios los grandes elementos de riesgo pre-
sentes en la aparicién de la conducta antisocial.
Los primeros cuatro (historia criminal, patrén de
personalidad antisocial, cognicién antisocial, rela-
ciones con otros iguales antisociales) los denomi-
naron big four por su alto impacto en la aparicién
de la conducta problematica, los cuatro restantes
(relaciones familiares, rendimiento escolar, activi-
dades de ocio y abuso de sustancia) los llamé mo-
derate four. Lésel y Farrington (2012) agrupd en
cinco categorias los elementos de proteccién de
la conducta antisocial: caracteristicas individuales
(i.e., actitud positiva, baja impulsividad), familiares
(i.e., supervision parental, baja coercién fisica, re-
laciones paterno-filiales positivas), escolares (i.e.,
apoyo y supervisién de los profesores), iguales
(i.e., compaferos no antisociales), y del vecindario
o comunitarios (i.e., barrio no conflictivo). Unos y
otros deben ser tomados en cuenta en el traba-
jo con estos adolescentes (Greenberg & Lippold,
2013).

1.2. La intervencién de la conducta
antisocial adolescente. Programas basados
en la evidencia

La vulnerabilidad de los adolescentes a la presen-
cia de comportamientos antisociales, asi como el
hecho de que una aparicién temprana de estas
conductas aumenta la probabilidad de una adul-
tez antisocial y delictiva, preocupa a los profesio-
nales que trabajan con los menores de las familias
en riesgo social (Garaigordobil & Maganto, 2016;
Piquero, Farrington, & Blumstein, 2003; Rutter,
Giller, & Hagell, 2000; Tremblay, 2000). En la ac-
tualidad, se sabe que cualquier intervencién no
es eficaz, y que son precisamente aquellas que
cumplen con unos minimos estandares de calidad
las que resultan exitosas (Henggeler et al.,, 2009).
De acuerdo con la definicién de Davies (2004), el
movimiento basado en evidencias destaca la toma
de decisiones y la programacién de acciones bien
fundamentadas, desde el punto de vista tedrico y
de la investigacién, poniendo a disposicién de los
politicos y profesionales la mejor evidencia dispo-
nible. En el contexto nacional, Jiménez e Hidalgo
(2016) presentan una sintesis de doce criterios de
calidad generales relacionados con los programas
basados en la evidencia que son tomados como
referencia en este trabajo.
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Figura 1. Criterios de calidad de los programas basados en evidencias (tomado de Jiménez e Hidalgo, 2016)

Uno de estos criterios generales hace referen-
cia a la adecuacién del programa a un disefio eco-
l6gico (Bronfenbrenner, 1979), caracteristica tam-
bién destacada para el tratamiento de la conducta
antisocial (Henggeler et al, 2009). De tal modo,
que la conducta antisocial se entiende como la
compleja combinacién de factores provenientes
de diferentes ambitos que interactdan entre si y
que afecta de forma especifica a los menores. En
este sentido, resulta destacable el trabajo en red
e interdisciplinar haciendo participes a agentes
de diversos entornos ecoldgicos en los que parti-
cipa el menor (Melendro & Cruz, 2013).

Referente a los principios tedricos que expli-
can el modelo de cambio en el trabajo con ado-
lescentes, las metodologias aplicadas que han
demostrado un mayor éxito han sido las influen-
ciadas por los planteamientos cognitivo-conduc-
tuales y sistémicos (Orte & Amer, 2014). Asimismo,
existen evidencias que muestran el éxito de inter-
venciones tanto con una orientacién marcada-
mente cognitivo-conductual (Dretzke et al., 2009;
Garaigordobil, 2010) como sistémica (Henggeler
et al, 2009; Von Sydow, Retzlaff, Beher, Haun,
& Schweitzer, 2013) para la conducta antisocial.
Desde la accién socioeducativa también existen
resultados exitosos con adolescentes en riesgo
social (Garaigordobil, 2005; Melendro, Cruz, Igle-
sias, & Montserrat, 2014; Melendro, Gonzalez, &
Rodriguez, 2013). Estas orientaciones, lejos de ser
excluyentes entre si desde una postura tedrica,
se combinan con frecuencia en la practica pro-
fesional dada su complementariedad (Pascual,
Gomila & Amer, 2015). Ademas, la utilizacién de
una aproximacién integral que combine diversas
metodologias parece ser una caracteristica impor-
tante de las intervenciones con adolescentes en
riesgo (Rutter & Giller,1983). De hecho, programas

internacionales basados en la evidencia para ado-
lescentes probleméticos como el Functional Fa-
mily Therapy combina principios sistémicos con
el entrenamiento parental desde un enfoque psi-
coeducativo (Sexton, 2011).

Resultan exitosas también las intervenciones
que buscan los efectos no sélo en los adoles-
centes sino en sus agentes de socializacién con
el objeto de promover la generalizacién del tra-
tamiento y el mantenimiento a largo del tiempo
(Henggeler et al., 2009; Sexton, 20m). El entrena-
miento a padres y madres en habilidades paren-
tales (e.g., establecimiento de normas y limites,
comunicacion, negociacioén, etc.), se ha destacado
como elemento clave de éxito del tratamiento de
la conducta antisocial, por su efecto positivo so-
bre las relaciones paterno-filiales y, a su vez, so-
bre el comportamiento ajustado de los menores
(Bernazzani & Tremblay, 2006; Piquero, Farring-
ton, Welsh, Tremblay, & Jennings, 2009; Sexton,
2011). La importancia de que los progenitores for-
men parte de la intervencién no significa que la
participacién de los adolescentes se releve a un
segundo plano, ambos deben estar implicados
en el proceso de cambio (Fossum, Handegérd,
Martinussen, & Morch, 2008; Oruche, Draucker,
Alkhattab, Knopf, & Mazurcyk, 2014; Welsh & Fa-
rrington, 2006). Padres e hijos deben ser recono-
cidos como principales responsables de su propio
desarrollo, localizando sus potencialidades y esta-
bleciendo una relacién de ayuda desde la corres-
ponsabilidad (Melendro et al., 2014).

El resto de criterios de calidad de los progra-
mas basados en la evidencia tienen que ver con la
importancia de basarse en evaluaciones centradas
tanto en las necesidades como en las fortalezas
de la poblacién objeto, identificar cuéles son los
componentes claves de la intervencién, aportar
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informacién acerca de los costes y condiciones de
implementacién, contar con una presentacién de-
tallada del programa en formato de manual, des-
cribir la formacién y asesoramiento que reciben
los profesionales responsables de la intervencién
y conocer las garantias de eficacia, eficiencia y
diseminacion del tratamiento (Jiménez & Hidal-
go, 2016). Tras la revision realizada, exceptuando
lo referente con los resultados de evaluacién, la
difusién cientifica que existe de este Ultimo gru-
po de criterios es muy escasa. Para ello, la valo-
racion que hacen los profesionales responsables
de la implementacién y/o coordinacién de estas
intervenciones constituye un instrumento de co-
municacién clave al encontrarse en un lugar pri-
vilegiado para informar acerca de la adecuacién
de estos programas a tales estandares de calidad
(Orte, Amer, Pascual, & Vaqué, 2014). Sin ser un
indicador de eficacia, la percepcién que tiene un
profesional de la intervencion resulta de gran uti-
lidad ya que ésta posiblemente no sea solo reflejo
de su grado de satisfaccién general con el progra-
ma, sino también del impacto real que éste haya
generado en sus participantes. Asi, el profesional
de los Servicios Sociales suele ser un informante
habitual en los estudios de evaluacién de progra-
mas (Montserrat & Melendro, 2017).

En la actualidad, la administracién y sus profe-
sionales cada vez son mas conscientes de la ne-
cesidad de conocer no sélo qué se esté haciendo
sino también cémo se esta haciendo, con la finali-
dad de tomar decisiones profesionales y desarro-
llar politicas que garanticen la continuidad de los
programas exitosos (Hamby & Grych, 2013). Con
este trabajo se espera contribuir a este campo de
conocimiento, plantedndose el objetivo general
de explorar el trabajo que desde los Servicios So-
ciales Comunitarios de Huelva se estd haciendo
en el ambito de la intervencién de la conducta an-
tisocial adolescente. En concreto, se analizan las
caracteristicas de los programas de intervencién
desde la perspectiva de los profesionales de los
Servicios Sociales. Este objetivo general se con-
creta en dos objetivos especificos.

« Describir los programas de intervencién diri-
gidos a adolescentes con problemas de con-
ducta antisocial que se estan implementando
en la ciudad de Huelva de acuerdo con los es-
tandares de calidad de los programas basados
en la evidencia.

« Conocer la percepcién que los profesionales
de los Servicios Sociales Comunitarios de la
ciudad de Huelva tienen de las intervenciones
identificadas de acuerdo al conocimiento so-
bre su existencia, la adecuacién al tratamiento
de la conducta antisocial adolescente y |a per-
tinencia de su continuidad.

2. Metodologia
2.1. Muestra

La muestra de este estudio estuvo constituida
por un total de 11 profesionales de los Servicios
Sociales Comunitarios del Ayuntamiento de Huel-
va. Para la recoleccién de datos se ha contacta-
do con la globalidad de la poblacién objetivo (N
= 23), obteniéndose una tasa de respuesta del
47.83% de los profesionales (psicédlogos, trabaja-
dores sociales y educadores sociales) que en ese
momento constituian la plantilla personal de los
centros sociales de la ciudad. La distribucién de la
muestra segun el porcentaje de participacion de
los agentes de los centros fue el siguiente: Centro
(27.27%), Marismas del Odiel (1818%), La Orden
(18.18%), Torrején (1818%), Cristina Pinedo (9.09%),
y Lazareto (919%).

La media de edad de los participantes fue de
39.8 afios y se distribuyeron de forma no equitativa
segun el sexo, el 7773 % de la muestra era mujer, y
el resto, 27.27%, hombre. Estos profesionales conta-
ban con una media de 16.82 afios de experiencia en
los Servicios Sociales Comunitarios y la profesién
que ejercian en esos momentos estaba vinculada
con el trabajo social (45.5%), la psicologia (18.18%) y
la educacién social (36.36%). El 100% de los partici-
pantes afirmaron tener formacién complementaria
en el dmbito de la adolescencia en general y con-
cretamente en conducta antisocial.

Cabe destacar que para completar la informa-
cién dada por estos profesionales acerca de los
programas de intervencién identificados en el pri-
mer momento de la evaluacién, se solicitéd también
informacién a los responsables de los programas
GUIA y FAYME, implementados en Huelva por la
Asociacién PONTE vy Distrito V. Concretamente,
una persona de cada entidad colaboré aportan-
do datos acerca de las caracteristicas de estos
programas.

2.2. Instrumentos

Los datos de este estudio se recogieron a través
de dos entrevistas personales y un cuestionario
ad hoc creado para esta investigacion.

« Entrevista inicial. Formato semi-estructurado
de entrevista que permite recabar informa-
cién acerca del perfil sociodemografico (sexo,
edad y titulacién) y profesional de los partici-
pantes (zona en la que trabajan, profesién que
ejerce, afios de experiencia, y formacién com-
plementaria en adolescencia y problemas de
conducta antisocial). Adicionalmente, se plan-
tean tres preguntas cerradas relacionadas
con el catélogo de programas existentes en su
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zona territorial para la poblacién adolescente
en general “éCrees que la ciudad de Huelva
cuenta con un amplio catalogo de programas
o recursos destinados a adolescentes de 11 a
17 afios? (si/no)”; “icrees que deberian existir
mas recursos o programas para adolescentes
de los que estan accesibles en la actualidad?
(si/no)"; “épodria valorar su grado de satisfac-
cién con los programas para adolescentes que
se ofertan en Huelva? (contesta en un rango
de1as5,siendo1bajay 5 alta). Finalmente, esta
entrevista se cierra con una pregunta abierta
general que tiene por objetivo identificar los
programas dirigidos a poblacién adolescente
con conducta antisocial que en el momento
de la evaluacién se estan implementando en
su ambito territorial, “équé programas se es-
tan poniendo en marcha en la ciudad de Huel-
va para el tratamiento de la conducta antiso-
cial adolescente?”.

Entrevista sobre los programas de interven-
cion GUIA, INGENIA Y FAYME. Esta segun-
da entrevista se plantea tras la identificacién
de los programas. Se presenta en un formato
de entrevista abierta que responde a las si-
guientes cuestiones de cada una de las tres
intervenciones: a) caracteristicas generales
(descripciéon general, datos de contacto de
autoria, formato de presentacién, orientacién
tedrica, &mbito de aplicacién territorial, perfil
de los participantes y objetivos generales), b)
caracteristicas metodolégicas (metodologia
individual/grupal y modelo de cambio de la
intervencién), c) proceso de implementacién
(contenidos, temporalizacién y perfil de los
profesionales que lo implementan) y d) eva-
luacion de las intervenciones (evaluaciéon in-
terna/externa, disefio de evaluacién, difusion
de los resultados de evaluacion).
Cuestionario ad-hoc de seis preguntas dico-
témicas (si / no) por programa que permite
conocer la percepcién de los profesionales
acerca de la existencia del programa, su ade-
cuacién al tratamiento de los problemas de
conducta antisocial adolescente y pertinencia
de su continuidad. Este cuestionario finaliza
con una pregunta abierta en la que se le per-
mite al encuestado hablar de cualquier otra
intervencién que, sin haber sido identificada
previamente en la entrevista inicial, se hubiera
implementado en Huelva con los objetivos del
estudio “¢conoces algun otro programa dirigi-
do a adolescentes (distintos a los menciona-
dos anteriormente) que se haya implementa-
do en Huelva en los dltimos tres afios y que
trabaje los problemas de conducta antisocial
durante la adolescencia?”.

2.3. Procedimiento

El trabajo de campo de esta investigacion fue
desarrollado en el afio 2013, por lo que los re-
sultados derivados del mismo deben situarse en
ese momento temporal. Segun la clasificacién de
Montero y Ledn (2005), el disefio utilizado en
este estudio es de caracter transversal y descrip-
tivo. El procedimiento seguido para la recolec-
cién de informacién se establece en momentos
diferentes:

En un primer momento, se solicité el consenti-
miento del Jefe de los Servicios Sociales Comuni-
tarios de Huelva para contactar por correo elec-
trénico con los psicélogos, trabajadores sociales
y educadores sociales que conformaban los equi-
pos técnicos de todos los centros sociales de la
ciudad. El procedimiento empleado para recabar
informacién de los diferentes profesionales fue
variado mediante varios canales de comunicacién:
correo electrénico, llamadas telefénicas y visitas
personales a los centros de trabajo. Si bien es
cierto que este procedimiento posibilité contac-
tar con el total de profesionales de los equipos de
los seis centros sociales de los Servicios Sociales
Comunitarios del Ayuntamiento de Huelva, sélo 1
de ellos decidieron participar voluntariamente en
esta investigacion. Desde un principio se garantizé
el caracter andnimo de la entrevista y se subrayé
que sus comentarios e informacién tendrian un
objetivo cientifico y académico.

En un segundo momento, se mantuvo la entre-
vista inicial con los profesionales por teléfono, la
cual supuso una primera toma de contacto en la
que se identificaron las tres intervenciones objeto
de este estudio. En un tercer momento, se con-
tacté nuevamente con los profesionales para una
entrevista personal sobre los programas GUIA,
INGENIA y FAYME en sus centros de trabajo. Las
preguntas del cuestionario ad-hoc disefiado para
esta investigaciéon la completaron la mayoria de
los profesionales en este mismo encuentro, ex-
cepto algunos que prefirieron hacerlo por correo
electrénico.

Por dltimo, siguiendo un formato de entre-
vista similar al de los programas se contacté con
los responsables de las entidades involucradas
muy directamente con la puesta en marcha de
los programas GUIA y FAYME. Estas entrevistas
permitieron completar informacién sobre las ca-
racteristicas de estas intervenciones desconoci-
das por los profesionales de los Servicios Sociales
Comunitarios.

Los resultados de este trabajo han sido trata-
dos y analizados utilizando el paquete estadistico

SPSS18.00.

[Barbara LORENCE, Macarena MORA DIAZ & Jestis MAYA]

SIPS - PEDAGOGIA SOCIAL. REVISTA INTERUNIVERSITARIA [(2018) 32, 89-101] TERCERA EPOCA

Copyright © 2015 SIPS. Licencia Creative Commons Attribution-Non Commercial (by-nc) Spain 3.0



elSSN: 1989-9742 ® SIPS. DOI: 10.7179/PSRI_2018.32.07
http://recytfecyt.es/index.php/PSRI/

3. Resultados

Los profesionales de los Servicios Sociales Comu-
nitarios que participaron en este trabajo mostra-
ron su insatisfaccién con el catalogo general de
programas o recursos destinados a adolescentes
en la ciudad de Huelva (100% consideraba nece-
saria la ampliacion de programas para atender la
poblacién adolescente de esta ciudad). Asi, en un
rango de 1 a 5, estos profesionales valoraron con
una media de 2.86 (Min = 1; Max = 4.5; DT = 0.95)
su satisfaccién con respecto a la oferta de pro-
gramas que Huelva ofrece a sus adolescentes en
general. De acuerdo con los objetivos del estudio,
se presentan dos apartados de resultados.

3.1. Caracteristicas de los programas de
intervencidn onubenses para adolescentes con
problemas de conducta antisocial

Los profesionales revelaron la existencia de tres
programas de intervencién psicoeducativa. Se re-
firieron al Programa GUIA de la Asociaciéon PON-
TE, el programa INGENIA del equipo técnico del
Centro Social Marismas del Odiel y el programa
FAYME del Distrito V de Huelva. Las caracteris-
ticas de disefio, metodoldgicas, implementacién,
y evaluacién de estos programas se presentan a
continuacién en las Tablas 1 (programa GUIA), 2

(programa INGENIA) y 3 (programa FAYME).

Tabla 1. Caracteristicas del Programa GUIA

PROGRAMA GUIA

Caracteristicas Generales

Descripcién general

Programa preventivo de atencién a familias afectadas por una crisis relacional en la que los progeni-
tores demandan ayuda ante la presencia de conductas violentas/antisociales en los menores.

Datos de contacto asociacionponte@hotmail.com

Presentacién No existe en ningiin formato.

Orientacién teérica No se especifica.

Ambito territorial

Huelva, Almonte, Lepe, Villanueva de los Castillejos, Trigueros, Cartaya y Villalba del Alcor.

Participantes

Menores de edades comprendidas entre 14 y 17 afios con conductas violentas/agresivas.
Familia de los adolescentes (padre, madre, abuelos y hermanos).

L. espacio de interés comun.
Objetivos generales P

Contribuir a una mejora de las relaciones familiares, a través de la creacién y promocién de un

Fomentar las experiencias de intervencién temprana, ya que es necesario intervenir antes de que el
problema se consolide y se desarrollen conflictos posteriores.

Caracteristicas metodoldgicas

Metodologia

Taller GUIA de Padres y Madres. Intervencién grupal didactica, activa y participativa, que propicia la
reflexién sobre las tematicas de conflicto. Se busca favorecer la creacién de un vinculo que permita
aceptar nuevas opiniones del otro en su misma situacién, huyendo del “rol de experto”.

Taller GUIA de Jévenes. Abordaje de trabajo en grupo donde se invita a los jévenes a encontrar uno
o varios puntos de interés comun y trabajarlos bajo una doble vertiente ludica (aprender divirtién-
dose) y cultural (expresién mediante artes escénicas).

Taller GUIA Familia. Intervencién familiar en la que padres y adolescentes estan juntos trabajando
sobre el conflicto familiar.

Caracteristicas de implementacién

Contenidos

Se abordan dificultades en las relaciones familiares conflictivas (agresividad).

Se comparten experiencias.

Se facilita una vivencia grupal de apoyo mutuo en su aspecto mas terapéutico.

Se entrenan en habilidades de escucha y de didlogo.

Se prueban nuevas alternativas y se flexibilizan esquemas y reglas para optimizar las relaciones
familiares.
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Temporalizacién

El programa consta de 9 sesiones semanales de 2 horas y media cada una.

Profesionales

2 psicoterapeutas y entre 2 y 4 actores de la Asociacién PONTE.
Personal referente de los Servicios Sociales Comunitarios y de los Equipos de Tratamiento Familiar:
Psicélogos/as y trabajadoras sociales.

Caracteristicas de la evaluacién

Tipo de evaluacién

Evaluacién externa. Universidad de Huelva.

Proceso de evaluacion

Proceso de la evaluacién:

Previo a la puesta en marcha del programa, se solicitd a los profesionales implicados en la seleccién
de las familias participantes de los grupos que valoraran las caracteristicas generales del programa.
Una vez concluido el programa:

Se solicité de nuevo a los técnicos una valoracién del programa.

Se les pregunté a progenitores y adolescentes sobre su actitud ante el programa, relevancia, proce-
sos de cambio, disponibilidad de recursos, eficacia e integridad.

Difusién resultados

Articulo cientifico (Soto y Gonzalez, 2014).

Tabla 2. Caracteristicas del Programa INGENIA

PROYECTO INGENIA

Caracteristicas Generales

Descripcién general

Tipo de Programa de intervencién socio-familiar en situacién de vulnerabilidad. Programa elaborado
por el Equipo Municipal de Servicios Sociales Comunitarios “Marismas del Odiel” (Zona con
necesidades de Transformacién Social)dirigido a los menores de esta zona, especialmente a los més
vulnerables de encontrarse en riesgo social.

El nombre del Proyecto nace del reconocimiento del “ingenio” de los menores.

Datos de contacto

Servicios Sociales Comunitarios de la Zona Marismas del Odiel.

Presentacién

Formato papel y formato pdf.

Orientacidn tedrica

No se especifica.

Ambito territorial

Zona de trabajo social no 3 de Huelva, que comprende las barriadas de Marismas del Odiel, Santa
Lucia, Cérdena, La Navidad, El Carmen, Las Colonias y los Dolores.

Participantes

Menores en general.

Objetivos generales

Prevenir para normalizar el proceso de socializacion de los menores, elevando los niveles de
competencia social y creando alternativas integrales para generar una conducta social positiva.
o Entrenar en habilidades sociales para mejorar las relaciones interpersonales.

o Incrementar la autonomia personal para una readaptacion social.

o Potenciar la autoestima para una mejor satisfaccién de las necesidades.

o Fomentar una actitud positiva hacia “aprender a aprender”.

Caracteristicas metodoldgicas

Metodologia

La metodologia seguida por este proyecto es la utilizacién del ocio como agente facilitador de la
intervencién, utilizando la ludoteca como recurso de diversidn para los nifios. Con los adolescentes,
se utiliza la técnica de la Economia de Fichas dirigida a promover el cambio comportamental.
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Caracteristicas de implementacion

Contenidos

- Motivacién: se parte de lo que conocen los menores, de lo que les gusta, de su entorno. Se trata
de descubrir lo que les motiva y desarrollarlo.

- Modificacién de conducta. Trabajando con técnicas como el modelado, moldeamiento, economia
de fichas, etc.

- Ocio y tiempo libre: talleres de pintura, marqueteria, barro, biblioteca, teatro, juegos, canciones,
inventos, etc.

Temporalizacién

Con los menores y adolescentes se realizan dos sesiones semanales durante 6 meses.
Con los padres y madres existen sesiones bimensuales.

Profesionales

Psicélogo/as, monitores, educadores/as de calle.

Caracteristicas de la evaluacién

Tipo de evaluacién

Interna.

Forma de evaluacién

La evaluacién con los menores y adolescentes se realiza mediante observacién de sus conductas y
habilidades sociales.

Con los progenitores, se realiza una evaluacién mediante fichas de asistencia y cuestionarios de
motivacion.

Difusidn resultados

Se desconoce.

Tabla 3. Caracteristicas del Programa FAYME

PROYECTO FAMILIA'Y MENORES (FAYME)

Caracteristicas Generales

Descripcién general

Programa de intervencién sociofamiliar destinado a los adultos responsables de familias con menores
de los Servicios Sociales del Distrito V de Huelva que se encuentran en situacién de vulnerabilidad
psicosocial.

Datos de contacto

Centro de Servicios Sociales Comunitarios de “El Torrején”.

Presentacién

Proyecto en formato papel y formato pdf.

Orientacidn tedrica

No se especifica.

Ambito territorial

Servicios Sociales del Distrito V, compuesto por las barriadas de Diego Sayago (“El Torrején”),
Verdeluz, Hispanidad y Tres Ventanas.

Participantes

Padres/madres del Distrito V que tienen hijos menores a su cargo.

Objetivos generales

- Ayudar a prevenir y/o evitar aquellas situaciones que puedan constituir un obstaculo para el
desarrollo éptimo de los menores y adolescentes.

- Concienciar a padres y madres de la importancia que tiene la familia en el bienestar de los
menores, y fortalecer sus competencias para que pueden desempefiar con un mayor éxito la
parentalidad.

Caracteristicas metodoldgicas

Metodologia

La metodologia usada para llevar a cabo este proyecto es, por un lado, con los padres y las madres, a
través de un formato de escuela de padres, el “Fayme”, con médulos destinados a la educacién de los
hijos y otros dedicados al cuidado personal, fisico y emocional de las participantes.

Por otro lado, se crea un grupo para adolescentes y también se realizan talleres para nifios/as
menores de 12 afios.
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Caracteristicas de implementacion

Contenidos

Se motiva a los participantes en el conocimiento de las funciones parentales.

Se imparte formacidn para la adquisicién de habitos saludables en cuanto a la alimentacién, salud
e higiene.

Se dan a conocer las distintas necesidades basicas de los menores dependiendo de la etapa
evolutiva en la que se encuentren.

Se propician pautas de comportamiento adecuadas en cuanto a estilos educativos, para el buen
desarrollo psicosocial de los menores.

Técnicas de resolucién de conflictos.

Técnicas de organizacién doméstica orientada hacia las necesidades de los menores, incluyendo la

mejor funcionamiento familiar.

gestidn racional de los recursos econdmicos.
- Acciones formativas sobre temas de interés que puedan proponer los/as participantes para su

- Talleres de expresién de los sentimientos.

Temporalizacién

Se lleva a cabo desde el mes de Marzo hasta el mes de Agosto, con posibilidad de ampliarlo hasta
Septiembre en caso de que haya financiacién.

Profesionales

Educadores, psicdlogos y animadores.

Caracteristicas de la evaluacién

Tipo de evaluacién Evaluacién interna.

Forma de evaluacién

La evaluacién de este programa se realiza por grupos, mediante cuestionarios de satisfaccién y segin
los objetivos marcados. La informacién se recoge al inicio y en la finalizacién del taller/curso.

Difusidn resultados Se desconoce.

Segun lainformacién recabada, los tres progra-
mas presentados estaban destinados al colectivo
de adolescentes en riesgo psicosocial, siendo el
programa GUIA disefiado para el tratamiento de
la conducta antisocial. Como se observa en las ta-
blas, se observan tanto similitudes como diferen-
cias en las caracteristicas de estas intervenciones.

3.1. Los programas GUIA, FAYME e INGENIA

segun la percepcidn de los profesionales

Todos los profesionales hicieron hincapié en la
escasez de programas e intervenciones para el
tratamiento de la conducta antisocial adolescen-
te, demandando la existencia de intervenciones
mas concretas centradas en esta problematica.
La valoracién general que hicieron de los pro-
gramas que abordaban estas dificultades de

comportamiento en su ciudad fue, en una escala
del 1 (baja) a 5 (alta), de 3.5 puntos (DT = 0.85; min
= 2: max = 5).

Respecto al cuestionario para profesionales de
los programas GUIA, FAYME e INGENIA, los da-
tos mostraron que la totalidad de los agentes co-
nocian el programa GUIA, algo que no ocurrié con
los otros dos programas. Asi, el proyecto INGENIA
no era conocido por uno de los profesionales y el
proyecto FAYME por tres de ellos, posiblemente
por ser un recurso de una zona concreta que cuen-
ta con un nimero de aplicaciones reducido. En la
Tabla 4 se presenta, en términos de porcentajes,
el nimero de profesionales que contestaron con
un Si a las preguntas que se plantearon en este
cuestionario para valorar la adecuacién de los pro-
gramas al tratamiento de la conducta antisocial asi
como su continuidad en el tiempo.
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Tabla 4. Datos porcentuales de la informacién aportada por los profesionales
de cada uno de los programas

GUIA INGENIA FAYME
(n=1) (n=10) (n=8)
¢Este programa admite la derivaciéon de adolescentes con problemas de conducta
. . 100% 60% 75%
antisocial?
éRecomendaria este programa a mis usuarios adolescentes con conductas
. . 100% 60% 75%
antisociales?
éConsidero que este programa es adecuado para tratar los problemas de
N . 90.91% 60% 75%
conducta antisocial?
éPienso que este programa deberia continuar en el tiempo? 100% 100% 100%
éCreo que deberia ampliarse a otras zonas? No procede* 100% 87.50%
En los dltimos tres afios, ¢he derivado a este programa algin usuario adolescente? 90.91% 40% 37.50%

* El programa GUIA se estaba implementando en la totalidad de las zonas territoriales de Huelva.

Se encontré un alto consenso entre los profe-
sionales en las respuestas referidas al programa
GUIA, frente a los programas FAYME e INGENIA
en la que se observaron mayores discrepancias.
No obstante, la valoracién global dada por los
profesionales para las tres intervenciones fue muy
satisfactoria. Atendiendo a un escala de 1al 5, el
programa que recibié una valoracién mas positiva
fue el Programa GUIA (M = 4.40; DT = 0.84; min
= 3; max = 5), seguida de FAYME (M = 4.34; DT =
0.69; min = 3; max = 5) y finamente INGENIA (M
= 3.50; DT = 0.85; min = 2; max = 5). No se observéd
una asociacion entre las valoraciones dadas por
los profesionales, no resultando el coeficiente de
correlacién de Pearson estadisticamente signifi-
cativo en ninguna de las asociaciones por pares
efectuadas entre los tres programas examinados

M gviaingenia = 123 P = 74; T =18 p=7%r
=-.30; p = .51).

Por dltimo, se explord si los profesionales co-
nocian algln otro programa, diferente a los men-
cionados, que se hubiese implementado entre los
afios 2010-2013 en Huelva en colaboracién con
los Servicios Sociales Comunitarios y que traba-
jase en la conducta antisocial adolescente. A este
respecto, el 70% de los participantes contestaron
no conocer ningun otro programa, y mientras que
un 30% se refirieron a programas de la ciudad de
Huelva o programas en los que los Servicios So-
ciales Comunitarios no estaban implicados en su
puesta en marcha.

gufa-fayme ingenia-fayme

4. Discusién y conclusiones

Teniendo en cuenta que las estadisticas nacio-
nales destacan que la comunidad auténoma de
Andalucia es la que presenta la tasa de menores
infractores més alta de Espafia (Direccién General
de Servicios para la Familia y la Infancia, 2016), la
necesidad de que se lleven a cabo intervenciones
para el tratamiento de la conducta antisocial en
ciudades andaluzas como Huelva es prioritaria.
Asi, el reducido tamafio de la ciudad de Huelva
favorece el acceso a los profesionales y facilita la
descripcién y analisis en profundidad de las inter-
venciones con adolescentes con comportamien-
tos antisociales. La alta tasa de menores infracto-
res en Andalucia resulta mas preocupante cuando
observamos la insatisfacciéon que los profesiona-
les de los Servicios Sociales de esta ciudad tienen
no soélo con los programas dirigidos a poblacién
adolescente sino también con el escaso nimero
de intervenciones especializadas en la prevencién
y/o intervencién de la conducta antisocial.
Concretamente, los profesionales informaron
de la existencia de tres programas de interven-
cién grupal (GUIA, INGENIA, FAYME) para el tra-
tamiento de la conducta antisocial adolescente.
Segln la informacién recabada, los tres progra-
mas presentados estaban destinados al colectivo
de adolescentes en riesgo psicosocial, planteando
una intervencién preventiva fundamentalmente
de tipo secundaria. El &mbito de aplicacién de los
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tres programas no era puntual sino que existian
varios grupos en funcionamiento, destacando en-
tre ellos, el programa GUIA. Estos programas pre-
sentaban similitudes y discrepancias en cuanto
al cumplimiento de los criterios de calidad de los
programas basados en evidencias. A continuacién,
discutiremos las caracteristicas de las intervencio-
nes examinadas de acuerdo con los estandares de
calidad propuestos por Jiménez e Hidalgo (2016),
asi como se pondra en relacién con la evidencia
disponible relativa al tratamiento de la conducta
antisocial.

En cumplimiento con estos criterios de cali-
dad, todas estas intervenciones hacian un aborda-
je de la problematica de acuerdo con el modelo
ecoldgico (Bronfenbrenner, 1979). En este marco,
todos los programas consideraban el desarrollo
adolescente como fruto de la influencia de dife-
rentes contextos. Sin embargo en la practica, el
Unico entorno sobre el que se intervenia era el
familiar, obviando el trabajo directo con otros
contextos importantes para el desarrollo adoles-
cente como la escuela y el barrio. De acuerdo con
Melendro y Cruz (2013), la intervencién integrada
con la familia, escuela, amigos y barrio sigue sien-
do uno de los retos de los profesionales que tra-
bajan hoy dia con familias y menores en riesgo en
el contexto espafiol.

Una de las fortalezas de los programas descri-
tos es el trabajo en red e interdisciplinar (Melen-
dro & Cruz, 2013). Asi, tanto profesionales de las
Ciencias Sociales como de la Educacién confor-
man los equipos de los Servicios Sociales Comuni-
tarios y se involucran en la implementacién de los
programas considerando la conducta antisocial
de los adolescentes como una cuestién a abordar
integrando diferentes perspectivas. Respecto a la
formaciéon complementaria de los profesionales,
este estudio aporté datos acerca de una especiali-
zacién en el ambito de la adolescencia y conducta
antisocial, pero desconocemos un entrenamiento
especifico en la aplicacién de los programas. Se
sabe que el entrenamiento de los profesionales
mejora la fidelidad, entendida como el grado en
que la aplicacién del programa es fiel a su disefio
original (Fixsen, Naoom, Blase, Friedman & Walla-
ce, 2005), imprescindible para plantear interven-
ciones pautadas y susceptibles de ser validadas
(Orte et al., 2014). Un entrenamiento previo es im-
portante no sélo porque ha demostrado ir acom-
pafiado de mejores resultados en la intervencién
(Durlak & Dupre, 2008) sino porque promueven
en los profesionales actitudes y creencias mas
coherentes con el enfoque del programa (Orte,
Ballester, Amer y Vives, 2017). La falta de cursos
preliminares de capacitacién profesional es una

cuestién que tienen pendiente las tres interven-
ciones analizadas.

La comparacién de estos programas también
mostré diferencias interesantes entre ellos. En
contra de los estdndares de calidad de los pro-
gramas, ninguno de los profesionales de las enti-
dades supo precisar cuél era el modelo teérico de
cambio que sustentaba estas intervenciones; no
obstante, los objetivos, contenidos y metodologia
descritos en las tablas 1, 2 y 3 ofrecieron pistas
acerca de la aproximacién de al menos dos de
los programas. Asi, el programa GUIA se puede
entender como una intervencién familiar funda-
mentalmente sistémica con orientacién psicodra-
matica y el proyecto INGENIA un programa ba-
sado tanto en estrategias cognitivo-conductuales
como socioeducativas. La cobertura tedrica de
ambas intervenciones ha sido avalada empirica-
mente por estudios previos (Dretzke et al., 2009;
Garaigordobil, 2010; Melendro et al,, 2014; Orte &
Amer, 2014; Von Sydow et al., 2013), lo que podria
anticipar su éxito. Los principios tedricos que sub-
yacen el proyecto FAYME son difusos, parecen
combinar técnicas de diferentes aproximaciones
tedricas sin decantarse por ninguna en concreto,
incumpliéndose asi este criterio de calidad de los
programas.

Todos los programas tuvieron en cuenta el
contexto familiar de los adolescentes en sus in-
tervenciones, aunque el grado de implicacion de
sus miembros no fue el mismo en todos los ca-
sos. Seguln la revisidn tedrica de este trabajo, la
importancia de que estén involucrados adultos y
menores en el programa es uno de los elementos
claves de éxito de los programas de intervencién
con familias en riesgo social (Fossum et al,, 2008;
Welsh & Farrington, 2006). En este sentido, la in-
clusién del contexto familiar en los programas de
intervencién con adolescentes conflictivos se ha
demostrado que favorece el mantenimiento de
los resultados a largo plazo (Sexton, 20m). Por tan-
to, y de acuerdo con posturas sistémicas (Oruche
et al., 2014) resulta imprescindible el trabajo con
el sistema familiar para alcanzar cambios tantos
en los progenitores como en los adolescentes.
Esta caracteristica sélo la reunia el programa
GUIA que planteaba un trabajo sistémico multi-
modal que combinaba el trabajo parental, filiar
y familiar, reforzando mas los factores de pro-
teccion de las conductas antisociales (Gutiérrez,
2015). En contra, el proyecto FAYME planteaba
una intervencién basada en exclusividad para los
padres desde el ejercicio de la parentalidad posi-
tiva, mientras que el programa INGENIA no incor-
poraba a los progenitores, siendo los menores los
unicos protagonistas.
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Se encontraron también discrepancias entre
los tres programas en su manualizacién. De acuer-
do con los estandares de calidad, los programas
INGENIA y FAYME contaban con documentacién
por escrita acerca de los objetivos, actuaciones y
procedimientos de implementacién de las inter-
venciones, algo que no se encontré para el Pro-
grama GUIA. La importancia de que la interven-
cién esté descrita y desarrollada se considera un
estandar de calidad porque permite que pueda
ser fielmente replicado en sus distintas aplicacio-
nes (Flay et al., 2005).

A pesar de los avances de la Ultima década en
la evaluacién de programas familiares (Dretzke et
al., 2009), carecemos de estudios que cuenten
con una evaluacién suficiente y contrastada en el
ambito de los servicios sociales comunitarios (Me-
lendro et al., 2014). Los resultados de este trabajo
confirman este déficit, encontrando un protocolo
de evaluacién en todas las intervenciones pero,
segun la informacién disponible, ninguna cumplia
con los estdndares de calidad relacionados con
la evaluacién de la eficacia, efectividad y eficien-
cia (Flay et al.,, 2005; Small, Cooney, & O'Connor,
2009). A pesar de este incumplimiento comun,
cabe destacar que el programa GUIA habia ini-
ciado su andadura hacia la evaluacién de calidad,
contaba con una evaluacién externa procedente
del 4mbito universitario y tenia publicado resulta-
dos de evaluacién (Soto & Gonzalez, 2014).

En este trabajo se adolece de informacién sufi-
ciente para completar el anélisis de calidad de es-
tos programas de acuerdo con los estandares de
los programas basados en la evidencia (Jiménez &
Hidalgo, 2016). Concretamente, seria conveniente
indagar sobre los siguientes aspectos: estudio de
necesidades y fortalezas previo a la intervencién;
informacién sobre sus costes; identificacién de
los componentes claves de la intervencién; ase-
soramiento y supervision de los profesionales
encargados de su implementacién; condiciones
especificas de implementacién; informacién deta-
llada sobre el disefio de evaluacién del programa,
asi como del proceso de evaluacién. Entendemos
que estas complicaciones se solventarian si los
responsables tomaran consciencia de la impor-
tancia de escribir manuales y/o protocolos de sus
intervenciones, asi como de posibilitar el acceso
a los materiales necesarios para su aplicabilidad y
difundir los resultados de sus evaluaciones.

En resumen, de acuerdo con los estdndares
de calidad de los programas basados en la eviden-
cia (Jiménez & Hidalgo, 2016), estos programas
destacaron tanto por el cumplimiento como por
el incumplimiento de tales criterios. Segin los
datos disponibles, el programa GUIA era el que
reunia un mayor nimero de criterios de calidad,

destacando positivamente frente al resto el ser
una intervencién familiar que trabaja desde un
enfoque fundamentalmente sistémico, en la que
participan adolescentes y progenitores en todas
las sesiones, dispone de un nimero elevado de
aplicaciones en diferentes zonas territoriales de
Huelva, y que presenta indicios de la existencia de
una evaluacién con cierta rigurosidad. Este anali-
sis de calidad coincide con la percepcién de los
profesionales, siendo el programa GUIA el mejor
valorado en la encuesta que se llevé a cabo en
el dltimo momento del estudio. Sin menospreciar
las puntuaciones altas obtenidas para el resto
de programas, los profesionales de los Servicios
Sociales destacaron de esta intervencién que se
adecuaba a la poblacién adolescente con proble-
mas de conducta antisocial, tanto asi que todos
los profesionales confirmaron haber derivado en
alguna ocasion a alguna de sus familias, y apoya-
ban su continuidad en el tiempo. Frente a esta
valoracién, la percepcidon que los profesionales
tenian acerca de la adecuacién y continuidad del
proyecto FAYME e INGENIA era mas variada. Los
resultados encontrados en la comparacién de los
tres programas son comprensibles, si conocemos
el perfil de participantes para los que fueron di-
sefiados. Asi, aunque en los tres programas se in-
cluyen adolescentes con conductas antisociales,
el programa GUIA era el Unico de los tres que fue
planteado desde su disefio para trabajar con este
tipo de adolescentes por lo que sus actuaciones
y acciones estan adaptadas a las particularidades
de este colectivo.

Cabe destacar que en las valoraciones dadas
por los profesionales de estos tres recursos, no
se encontré asociacion alguna entre sus respues-
tas. Este resultado se interpreta positivamente,
poniendo de manifiesto la capacidad y el crite-
rio de los profesionales para discriminar sobre
las cuestiones preguntadas para cada uno de los
programas. Esta independencia de criterio de los
profesionales asociado a cada programa eviden-
cia la neutralidad de los mismos, sus conocimien-
tos sobre los programas, y por tanto, su relevancia
como informante para la evaluacién de programa
(Montserrat & Melendro, 2017).

Este trabajo indica que se estan haciendo
muchos esfuerzos en el trabajo con adolescen-
tes con problemas de conducta antisocial desde
el dmbito de los Servicios Sociales en la ciudad
de Huelva. Existen intervenciones, valoradas muy
positivamente por los profesionales de los cen-
tros sociales, que cumplen con algunos de los
criterios de calidad de los programas basados en
la evidencia. Sin embargo, aumentar el nimero de
recursos para adolescentes conflictivos y, com-
probar y garantizar la eficacia de los programas
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de intervencidn en el contexto espafiol contintian
siendo alguno de los retos de los profesionales de
este ambito. Siendo muchas las mejoras que re-
quieren estos programas destaca especialmente
la falta de conocimiento de la que disponen los
profesionales encargados de su implementacién
y/o coordinacién desde los Servicios Sociales.
Este desconocimiento ha sido una de las grandes
limitaciones de este trabajo, puesto que ha impe-
dido hacer un examen exhaustivo de las caracte-
risticas de estos programas de acuerdo con los
estandares de calidad propuestos por Jiménez e
Hidalgo (2016). Hubiera sido interesante que to-
dos los profesionales de los centros sociales par-
ticiparan en este estudio y poder comprobar asi
si tal desconocimiento era algo generalizado. Otra
de las limitaciones de este trabajo esta relaciona-
da con la transversalidad del estudio. Los datos
que se presentan hacen referencia a un momento
temporal concreto, afio 2013, en el que se recaba
la informacién con los profesionales que estaban
en ese momento en activo. Hubiera sido intere-
sante hacer un seguimiento de los programas para
conocer su evolucién en el tiempo.

Cabe destacar que tras este estudio, la aso-
ciacion PONTE mostré un especial interés por el
anélisis de calidad de su programa GUIA, estando
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