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Fundacié Concepcié Juvanteny

Introduccid

Un cop més, i ja en van deu, us fem arribar la recopilacié de les nostres activitats al llarg del darrer any, el 2009.
Aquest dese aniversari de la nostra entitat ha coincidit, aquest any, amb un periode de crisi general i problematiques
especifiques que han marcat profundament les nostres actuacions.

De manera habitual el més important per nosaltres és haver comptat amb la vostra confianca i suport per tal de
poder portar endavant els nostres programes i serveis, ja que en un any dificil com aquest, els nostres infants i
joves encara han necessitat més del nostre suport i recolzament. Aixi, aquest ha estat un any en el qual hem rebut
més demandes d’ajut i tractament i, al mateix temps, la nostra entitat havia previst un descens significatiu dels
nostres ingressos en general i dels donatius, col-laboracions i subvencions en particular, amb la qual cosa, ja a
principis d’any, ens varem preparar per a assumir nous reptes i varem establir linies d’austeritat en el nostre quefer

quotidia.

Perd una vegada més ens heu sorprés agradablement, i aquest any, encara més, heu confiat en nosaltres i la
nostra entitat, entenent que era precisament en aquests moments en els quals els nostres infants necessitaven
més del vostre ajud. Aixi, malgrat hem observat una lleugera davallada en els vostres donatius i col-laboracions
institucionals, el vostre suport en la realitzacid del Il Sopar Benéfic de la nostra Fundacié ha estat impressionant i
remarcable. De la mateixa manera, també a nivell de subvencions concedides, la nostra entitat n’ha aconseguit un
17,5% més que Iany anterior, en una demostracié clara de que la nostra societat i les nostres institucions i entitats
es distingeixen per la seva solidaritat i generositat. Per tot aix0, aquest any d’una manera molt especial i sincera,
us donem les gracies pel vostre suport.

Aquest suport ha permeés que determinats serveis de la nostra entitat enlloc que rebaixar la seva activitat, s’hagi
augmentat al llarg d’aquest darrer any. Aixi, de manera molt significativa, trobem el Servei d’Acompanyaments
Hospitalaris que ha augmentat la seva activitat en un 40%, arribant a les quasi 28.000 hores d’acompanyament;
el Servei d’Acolliments Simples en Familia Aliena, que també ha augmentat les seves tasques en un 38,6%,
constituint un total de 36 acolliments nous i realitzant 208 seguiments al llarg del darrer any, proporcionant una
nova oportunitat de disposar d’una vida digna a molts infants i joves que fins aleshores no I’havien gaudit. La
nostra Unitat de Pediatria Social, plantejada en col-laboracié amb I’Hospital Universitari Germans Trias i Pujol de

Badalona, també ha augmentat la seva activitat en un 16%, arribant a 50 casos atesos en aquest any.

Per la seva banda, els nostres Serveis Psicoterapéutics, han mantingut la seva activitat malgrat notar molt que
els recursos economics eren molt justos. Aixi, gracies al vostre suport, el Servei per a Victimes de Maltractament i
Abusos Sexuals ha atés 32 casos nous, mantenint el seu suport als casos iniciats amb anterioritat, el Servei de Suport
a Malalts Pediatrics Greus ha atés 26 casos nous i ha iniciat la seva tasca en grups conjunts de pacients; i, finalment,
el nostre Servei de Terapia Familiar Estrategica ha ates 29 nous casos, facilitant aixi la tasca dels educadors dels

centres i de les families acollidores.



Pel que fa al Servei de Recollida i Trasllats, malgrat hem realitzat més serveis, concretament un 8,75% més, hem fet
menys hores i menys quildmetres, les quals han disminuit en un 5% escassament. El Servei de Suport a les Families
Rrom ha mantingut la seva actuacid i ha aconseguit assolir els objectius que es van marcar en plantejar-nos la seva
continuitat a principis d’any i creiem que la tasca portada a terme ha estat absolutament positiva. Queda veure, a

partir de I’any que ve, quina és la posicié de ’Administracié en relacid a aquest Servei.

Per acabar amb la repassada als nostres serveis, hem de comentar que el Servei de Suport a la Majoria d’Edat, ha
pogut mantenir i consolidar la seva activitat, gracies, basicament, al vostre recolzament en el Sopar Benéfic de
I’entitat, la qual cosa ens va facilitar els recursos necessaris per portar a terme aquest Servei. Cal comentar que la
posicid de la jurista i la gestid dels pisos s’han concretat i esperem poder seguir comptant amb ells pels propers
anys. En canvi, pel que fa a EINA, la nostra empresa d’insercid, les noticies no sén massa afalagadores, ja que la
situacié de crisi laboral profunda ens ha afectat de ple, i subsistir ha estat molt dificil, fins el punt que ens hem
plantejat la necessitat d’ampliar les nostres activitats cap a d’altres sectors per tal de poder captar nous clients.

Esperem que poder mantenir aquest recurs tan important pels nostres joves.

Com sempre, la nostra entitat no s’ha oblidat en cap moment de la formacié dels nostres professionals i dels que
no pertanyen a la nostra entitat, de tal manera que sempre s’ha fomentat la participacié de molts d’ells en cursos
i seminaris que permetin la seva formacié continua, com pot ser el Curs d’Especialitzacié en Violencia Familiar

realitzat aquest any amb la docéncia de la Doctora Cloé Madanes.

Tot aixd s’ha pogut portar a terme amb el nostre esforg, pero sens dubte també amb la vostra col-laboracié i suport,

el qual, una vegada més, volem agrair-vos, aquest any més sincerament si cap, de nou en aquest document.

Gracies per confiar, de nou, en nosaltres i la nostra entitat.
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Servei Integral de Suport a la Majoria d’Edat
per a Joves en Situacié de Risc o Exclusié Social

INTRODUCCIO

La Fundacié Concepcié Juvanteny, esta portant a terme el Servei Integral de Suport per a Joves Tutelats, Extutelats
o en Situacié de Risc o Exclusié Social, des de I’any 2000. Al llarg d’aquests anys, el projecte ha anat agafant cos i
els nostres joves se’ls intenta ajudar des de totes les vessants: assistencial, educativa, laboral sense oblidar el dia a
dia. Després d’aquest any d’experiéncia hem constatat que un dels veritables problemes dels joves, és que no son

encara prou madurs per viure sols, ja que no tenen cap recolzament familiar.

ACTIVITATS PORTADES A TERME | OBJECTIUS ASSOLITS
Durant aquest any 2009 hem ates 10 joves que han fet la majoria d’edat en families acollidores de la nostra entitat,
un noi d’una altre entitat, un altre noi derivat d’un CRAE i la reubicacié de tres adolescents que ja han sortit de Ia

nostra xarxa, els quals han tornat a entrar per necessitat d’habitatge.

VESSANT EDUCATIVA

Garantir una correcta insercié social i laboral, és molt
important per aquests joves, i per aixo es basic que completin
la seva formacié académica. Ja que la majoria de nens que
atenem sdn joves i adolescents amb una gran precarietat a
nivell escolar i, aixd, s’acostuma a transformar en joves amb
un baix nivell academic. Busquem una formacié especifica
adient per tal de capacitar al jove cap al mdn del treball i
més concretament cap al sector en el que ell vulgui treballar.

Cosa molt complicada ja que tenim joves desmotivats, amb

un nivell escolar baix, amb baixa autoestima, sense habits

d’estudis etc.

En els casos en els que la formacié més adequada al jove hagi de ser mitjancant una escola privada, comptem amb
la col-laboracié de la Fundacié Maite Iglesias. Aquesta Fundacid ens ajuda amb aquelles noies que per les seves
capacitats poden assolir una formacid de grau superior. Aquest any ha donat suport dues noies que estan cursant

una la carrera d’Infermeria i I’altre la d’Enginyeria de Ponts i Camins.

SUPORT JURIDIC | LEGAL
Degut a I’experiencia de vida d’aquests joves, moltes vegades desconeixen els seus drets i obligacions com a
treballadors, no coneixen la legislacié vigent i, degut a aix0, es poden trobar exposats a qualsevol tipus d’excessos.

Igualment ens trobem amb contractes de lloguer, compromisos de compra-venda, assegurances, prestacions, etc.



Durant aquest any han demanat ajut en aquesta vessant 12 joves. Aquest servei esta donant un resultat molt
positiu, fins al moment, la majoria de demandes rebudes han estat sobre temes laborals, tot i que també hem
rebut un nombre elevat de consultes sobre contractes de lloguer o els tramits a realitzar per donar d’alta la llum,
I’aigua, o per assegurar un ciclomotor a preus raonables. Per altre banda, també s’han tramitat 12 prestacions
per a la majoria d’edat dels joves extutelats, s’han instat 5 prestacions d’orfenesa, s’han identificat, mitjancant el
corresponent procés d’expedicid del NIE a 5 joves més, i, finalment, en aquest moment es troben en tramit, dos
procediments per reclamacid patrimonial de tres joves ja majors d’edat, defensant els seus interessos en diferents

propietats que havien estat dels seus pares i, per tant, haurien de passar a les seves mans.

VESSANT ASSISTENCIAL
Trobar un habitatge digne a un preu raonable en aquests temps, pot ésser un problema per la majoria de joves
i en els nostres joves aixd s’agreuja ja que la majoria disposen d’una feina precaria. Aixi trobem dues opcions

diferenciades:

Atenci¢ dels Joves en Families d’Acollida. Els joves que han estat acollits essent menors i ara volen continuar a la
familia, poden fer-ho, amb un ajut per part de la Fundacié. Durant el 2009 hi ha hagut 3 joves (dos nois i una noia)

que s’han quedat amb la familia d’acollida.

Atencié en Pisos Assistits. Dirigit als joves que es volen independitzar (tan voluntariament de les families, com
obligatoriament, dels centres). Aquest segon plantejament, inclou la figura d’un responsable del pis el qual és

I’encarregat de respondre a les demandes dels joves a nivell de formacié humana.

Durant aquest any 2009 hem comptat amb els 2 pisos de propietat de la Fundacid, un situat a Girona on actualment
hi viuen 3 joves i un altre a Sant Celoni, on hi viuen una altra noia i un noi. També hem utilitzat 3 pisos llogats
directament per aquesta entitat, en el marc d’un conveni de

col-laboracié amb Adigsa.

D’aquests pisos, dos sén a Igualada i un a Barcelona. La seva
ocupacié ha oscil-lat durant I’any entre 9 i 11 usuaris. També
hem disposat de quatre pisos llogats a particulars assumits per
la nostra entitat amb una ocupacid de 12 usuaris.

El total d’usuaris atesos per la Fundacié entre els pisos
d’Adigsa i els de lloguer particular ha estat d’uns 23 joves en

risc d’exclusid.
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A més disposem de 2 pisos cedits pels patrons de la Fundacié per poder ampliar el servei als nostres usuaris.

Resumint una mica, hem atés un total de 30 joves en els diferents pisos.

Des de la Fundacid s’ha realitzat un gran esforg, ja que la crisi economica ens ha afectat i per poder mantenir els

pisos hem necessitat trobar lloguers més assequibles.

Durant aquest any el problema dels nostres joves s’ha agreujat ja que amb la crisi, els empresaris s’han quedat amb
la gent millor qualificada professionalment i els nostres joves malauradament no pertanyen aquest col-lectiu, fent-

se més patent les seves mancances en tots els ambits.

Els usuaris del servei aquest any han estat 14 nois i 16 noies. Es veu un clar increment de la resta dels anys, ja que
alguns joves, durant aquest any i després de provar sort fora de la Fundacid han tornat a nosaltres per demanar

recolzament.

L’any passat es va posar marxa el servei de suport als joves per estimular el lloguer dels pisos per part dels usuaris,
on ells ja sén els titulars del lloguer. Aquest servei no s’ha pogut consolidar aquest any, ja que els nostres usuaris
no han tingut una feina estable que els proporcionés una garantia de cobrament ni la possibilitat d’independitzar-

se ja que la majoria depenen d’ajudes econdmiques.

Val a dir que tots els nostres pisos es troben inclosos dins de la Xarxa d’Habitatges d’Inclusié, impulsada per la

Fundacié Un S0l Mén de la Caixa de Catalunya.

VESSANT LABORAL, EINA

La nostra empresa d’insercid, creada I’any 2003 de manera conjunta
amb I’Associacié Asteroide B612 i anomenada Empresa d’Insercié
No a P’Atur, EINA,S.L., proporciona als nostres joves I'oportunitat
“d’aprendre a treballar, treballant”, realitzant tasques de manipulacid,
muntatge, engalzat i empaquetat de diferents peces o productes que
les nostres empreses clients ens proporcionen o, per altra banda,
la impressid en serigrafia o tampografia de reclams publicitaris per a
empreses o particulars, al mateix temps que també comercialitzem

diferents d’aquests productes publicitaris.

Aixi, la nostra empresa, EINA, té un objectiu molt clar: “fabricar”
bons treballadors, que puguin inserir-se i, de manera més important,
mantenir-se, en el mercat ordinari de treball.

Durant aquest any 2009 hem atés a 3 joves de forma continua i en

moments esporadics 4.



Actualment i degut a la desacceleracié econdmica, comptem només amb les feines esporadiques que fem per
I’Associacié Asteroide B612 i alguna feina puntual més, ja que les empreses que ens proveien de feina han deixat

de fer-ho.

Durant I’any passat les nostres expectatives han estat prioritzar trobar més fonts de subministrament a nivell de
feina, per seguir ampliant la nostre plantilla. La crisi s’agreujat tant que en aquests moments no tenim feina de
manipulacié i hem obert la porta a nous tipus de feina, transports, manteniment, pintura, etc. La formacié s’ha dut

aterme en I’horari laboral i ha estat entre quatre i cinc hores setmanals.

SUPORT PsICOLOGIC 1/0 REPARACIO TERAPEUTICA

Es important recordar que molts nens/es viuen anys en
situacions de maltractaments abans que aquests siguin
detectats i se’ls intenti ajudar. Per altra part, ells no tenen
una altra alternativa que sobreviure adaptant-se a I’abus de

poderi a la violéncia.

Quannorebenunaajudaprecocieficac, podendesenvolupar

estratégies “d’autodefensa”, com agredir als altres o a ells

mateixos, presentar comportaments disruptius, dificultats
d’aprenentatge, precocitat o promiscuitat sexual, etc., i/o quan sén grans, maltractar a les seves parelles i/o als
seus fills. Aquest any ha passat per aquest servei un total de 5 joves, i tres més, que provenien de I’any anterior,

han estat donats d’alta, malgrat es troben en aquest moment en la fase de seguiment terapéutic.

ASSESSORIA JUVENIL

Dins d’aquesta vessant, dirigida a un col-lectiu molt més ampli, el nombre de joves que han demanat assessorament,
ha estat amb diferéncia molt més gran que en les anteriors vessants, degut a que moltes de les consultes realitzades,
fins i tot s’han pogut solucionar via telefonica. Durant aquest any han demanat ajut en aquesta vessant 12 joves.
Tot i ser una vessant innovadora, aquest servei esta donant un resultat molt positiu, fins al moment, la majoria de

demandes rebudes han estat sobre temes laborals.

SECCIO FINANCERA O DE MICROCREDITS

Aquesta vessant, pretén donar un suport econdmic, als joves, per afrontar determinades situacions en les que es poden
trobar. Aquests ajuts puntuals o microcrédits, han de ser retornats pels joves, igual que si I’haguessin demanat a una
entitat bancaria, pero sense que s’apliqui cap tipus d’interes i amb unes condicions adequades a la situacid del jove, per

tal que el retorn d’aquest ajut o microcredit no li suposi un estrenyiment economic.

Durant aquest any passat podem dir que I’acceptacid entre els joves d’aquesta actuacié ha estat positiva, hem atorgat

1 microcrédit a un noi acollit en aquesta vessant.
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Servei Terapéutic de Tractament d’Infants
Victimes de Maltractaments i/o Abusos Sexuals

Aquest darrer any ha estat diferent als anteriors. Amb un Projecte ja consolidat, s’ha donat un descens considerable
del nombre de casos atesos. Aquesta situacid s’ha donat com a consequiencia de diferents factors. En primer lloc, hi
ha hagut una baixa maternal de la psicologa-coordinadora, de sis mesos, que no s’ha cobert i una baixa definitiva d’un

dels psicolegs, per motius personals, que tampoc s’ha pogut cobrir.

En segon lloc, aquesta manca de recursos per cobrir el personal de baixa ha estat deguda a la crisi econdmica que ens
afecta a tots, ja que no hi ha hagut recursos suficients per a fer-ho. Per aquest motiu, la treballadora social ha hagut
d’incrementar les seves intervencions, per tal de cobrir algunes d’aquestes mancances. En tercer lloc, al desembre de

I’any passat es van donar moltes altes per tractaments ja finalitzats, i derivacions en previsié de la baixa maternal.

Malgrat tot aix0, I’equip hafet un gran esfor¢ per mantenir el nivell de qualitati d’atencid, i creiem que s’ha aconseguit,
tenint en compte els bons resultats i la satisfaccié dels usuaris i dels professionals amb els que s’ha tractat.
Per altra banda, s’ha continuat fent formacio, reciclatge dels professionals i s’han mantingut les dues linies de treball

paral-lel, tant a nivell individual com a nivell familiar, que es van comencar I’any anterior.

Cal afegir que queda molta feina per fer i que, encara més en epoca de crisi, es necessita més dels serveis publics com

el nostre, per atendre a aquest tipus de nens i families, la majoria amb moltes dificultats i pocs recursos.

OBJECTIUS DEL PROJECTE

Oferir recursos terapeutics especialitzats i continuats a infants i adolescents victimes de violéncia intrafamiliar i
extrafamiliar, beneficiaris en la seva majoria d’una mesura de proteccié caracteritzada per un acolliment residencial
o un acolliment familiar, i d’altres que resideixen en una casa d’acollida per a dones maltractades que no disposen

de recursos terapeéutics per a aquests nens.

Tanmateix, també s’ofereix aquest recurs terapeéutic a infants derivats de la Unitat de Pediatria Social de 'Hospital
Universitari Germans Trias i Pujol, Can Ruti, des d’on venen
amb un diagnostic de possible abus sexual o maltractament.
Tanmateix, aquest any s’ha impulsat I'oferiment d’aquest
recurs a nois que ja han fet la majoria d’edat i que participen en

un programa de suport individual i insercid laboral.

L’objectiu fonamental de la psicoterapia amb nens victimes de

maltractament i/o abus sexual és la de contribuir a la reparacié

del dany i el patiment traumatic dels mateixos, tornant al



nen a la seva linia de desenvolupament, al mateix temps que
s’intenta prevenir que aquests es transformin en nens o joves
agressors, o bé en adults que no presenten les competéncies
parentals minimes suficients per assumir la cura i proteccié

dels que seran els seus fills.

Ajudar les families acollidores a entendre les dificultats

d’aquests nens per aixi facilitar la relacié entre ells i amb el seu

entorn.

Oferir un ampli ventall de dispositius terapeutics que afavoreixin la resposta adequada per a cada demanda

especifica.

Facilitar dinamiques de xarxa amb els professionals que s’ocupen d’ajudar a aquests nens (educadors, pares
d’acollida, equips tecnics de centres o programes d’acolliment familiar, CSM1J, EAIAs, DGAIA, ICAA, mestres-tutors
de les diferents escoles, pediatres, etc.). El treball en xarxa ha de ser la metodologia d’eleccid en la coordinacié dels
recursos terapeutics oferts a aquests nens, per evitar aixi, que els infants siguin ostatges de diferéncies de models

d’actuacié entre els professionals que s’ocupen d’ells.

Continuar avaluantiinvestigant, de forma objectiva, els resultats del programa a curt, mig i llarg termini, per tal de
modelitzar i sistematitzar la seva metodologia, transmetre experiéncies realitzades i estudiar la seva aplicabilitat

en contextos diferents.

IMPLEMENTACIO

Anyrere any, lademanda del nostre servei ha augmentat considerablement, aixi com el nombre de psicoterapeutes
necessaris per cobrir aquesta demanda.

Tanmateix, s’ha ampliat el dispositiu terapeutic per donar solucions més amplies a un problema on és dificil

intervenir, després de diferents reflexions.

Aquestes reflexions es podien resumir de la seglient manera:

* La psicoterapia és indicada quan es detecten dificultats que bloquegen el correcte desenvolupament socio/
emocional.

e Es tracta d’un espai per a pensar i per a sentir.

* Esimportant treballar la realitat interna envers de I’externa (percepcid), és a dir, com el nen ha viscut les diferents
situacions. Tanmateix, treballar el vincle com a eina indispensable per establir un nou model de relacid, ja que esta
deteriorat.

* La necessitat d’un entorn familiar facilitador del procés terapeutic.

o Cal un treball a nivell institucional.
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RESULTATS DE L’AVALUACIO

POBLACIO ATESA
Des del mes de gener fins finals de desembre de 2009, s’han atés un total de 32 casos, 23 nens/es i adolescents i 9

adults, amb una derivacid gradual des del inici d’aquest programa.

CARACTERISTIQUES DE LA POBLACIO
En relacid a les caracteristiques generals de la poblacid atesa, podem dir que aquesta és en la seva gran majoria de
nacionalitat espanyola. Respecte al génere, 17 sén de sexe femenii 15 sén de sexe masculi, amb edats compreses

entre els 4 i 35 anys.

TIPUS D’ATENCIO OFERTA | INDICADORS DE MILLORA

L’ ingrés dels infants al programa ha requerit estrictament un treball previ de reunions dels equips que conformen
la xarxa en la que esta immergit 'infant. A aquestes reunions han assistit, per exemple, directors de centres,
tutors, educadors i/o referents, aixi com d’altres membres de la xarxa professional. Per tant, aquest programa de
tractament psicoterapeéutic individual es desenvolupa en un marc de treball en xarxa. Per aixd, s’ha ates al 100 %
de la poblacid sota aquest marc, és a dir, un treball que va implicar la preséncia del tutor o referent del nen en les
sessions terapeutiques d’aquest (al menys quatre sessions en el treball terapéutic), contactes telefonics setmanals

amb els centres d’acollida, entrevistes als col-legis, etc.

En alguns casos, s’ha requerit atencié pediatrica com a conseqtiéncia dels maltractes rebuts. El 20% ha requerit una
avaluacié psiquiatrica al inici i/o durant el procés terapéutic, ja sigui
per valorar la necessitat d’un suport farmacologic, valorar si I'ingrés
del nen/a al programa és pertinent i pot donar resposta al seu quadre

clinic, i acompanyar I’evolucid clinica dels nens/es.

Respecte a I'atenciéd psicoterapéutica propiament esmentada,
concloem que el 90% de la poblacié va rebre atencié de psicoterapia

amb sessions setmanals de 45 minuts.

En canvi, és necessari comentar que el 10 % d’aquesta poblacié
hagués requerit una atencid de dos sessions setmanals durant els
dos o tres primers mesos del seu tractament, la qual cosa no s’ha

pogut portar a terme per manca de recursos.

Volem remarcar que aquest any s’ha requerit una intervencid social en

un 35% dels casos, per la qual cosa s’ha necessitat més dedicacié en

entrevistes, coordinacions i gestions per part de la treballadora social.



Esimportant destacar que dins del grup de nens actualment en tractament (28 nens/es) més del 50% ja han presentat
una millora rellevant en la seva evolucid. Aquesta millora es basa fonamentalment en la disminucid parcial o total

d’indicadors de trastorns emocionals, cognitius, del comportament, i sobre tot, de la socialitzacid.

Aquesta millora ha estat percebuda en conjunt, tant
en el marc terapeutic, per part de la terapeuta, i del
mateix/a nen/a, com percebuda i reportada per la
xarxa social i de professionals en que esta immergit
aquest/a, particularment pel referent o tutor/a del
nen, aixi com en el context escolar a través d’informes
academics o entrevistes ifo converses telefoniques

amb els tutors o psicolegs escolars.

La millora també ha anat dirigida a millorar alguns
casos (5%) amb un equip del Centre d’Intervencié Breu
en Relacions Humanes (CIBRHUM), amb el qual ens hem coordinat i els quals han col-laborat en atendre casos que

requerien d’una intervencid terapéutica familiar més especifica.

CONCLUSIO

En la memoria d’aquest desé any cal tenir en compte que hi ha hagut una disminucié del nombre de casos atesos,
ja que durant quasi la meitat de I’any una de les psicologues ha estat de baixa maternal, i per motius personals, el
psicoleg ha marxat de I’entitat.

Per tant, molts casos es van haver de derivar o acabar el mes de desembre de 2008. Aquestes baixes, a més, no es
van cobrir, degut a la crisi econdmica, per manca de recursos. En aquest moments, I’equip compta amb un psicoleg

menys.

Malgrat tot, la metodologia terapéutica ha estat dirigida a reparar el dany present en els infants a través d’accions
terapeutiques destinades a disminuir 'impacte de les conseqiiéncies enumerades anteriorment, i aix0 s’ha fet amb

menys recursos perd amb la mateixa qualitat i eficacia que altres anys.

Paral-lelament, hem ampliat els nostres espais de conversairelacié amb els diferents protagonistes de la proteccié
infantil i de la salut, mental i fisica dels nens, des del preventiu fins al curatiu/reparatiu, abordant el desafiament de
la construccié d’un sistema de comunicacié on I’escrit i el parlat mostri una coheréncia amb el que ha de ser I’ética

en I'actuacié protectora.

Aixi per tot el que hem esmenta’t abans, considerem que un Programa com aquest és necessari per intentar
descobrir, atendre i tractar les victimes d’aquest tipus de comportaments que poden arribar a provocar, a llarg

termini, una repeticié del fenomen que resultaria molt preocupant.
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Servei d’Acolliments Familiars
Simples en Familia Aliena

INTRODUCCIO

Com cada principi d’any ens tornem a trobar per intentar deixar palés de la manera més concreta i especifica
possible, I’esforg, la tasca, la dedicacid i els resultats del treball realitzat per la nostra entitat en ralacié al nostre
servei d’acolliments familiars. Com a entitat col-laboradora de I’Institut Catala de "Acolliment i de ’Adopcid, del
Departament d’Accid Social i Ciutadania, la nostra Institucid Col-laboradora d’Integracié Familiar (ICIF) rep un triple

encarrec:

e |’estudi, validacié i formacié de families que volen acollir a un menor,
* Seguiment de la situacid de 'infant incorporat a la familia d’acollida, aixi com recolzament,
assessorament i formacié de les families d’acollida,

¢ Treball d’informacid de I’acolliment per la seva promocié i captacié de noves families d’acollida.

FASE DE PROMOCIO | CAPTACIO

En aquest nivell d’actuacid, cal comentar que un cop més, aquest any, el sistema de captacié de families acollidores
ha estat basat principalment en la transmissié oral de les propies families amb nens acollits, o també en treballadors
i professionals relacionats amb I’entitat, que ens ha permés realitzar la nostra tasca d’una manera forga regular
i estable. Malgrat aix0, també hem comptat amb alguna sol-licitud de participacié en el programa d’acolliments

derivades directament des de I'lCAA i alguna reconversid de families col-laboradores.

També, per iniciativa d’uns pares acollidors, es va
realitzat una reunid informativa a una escola de fora

de la demarcacié de Barcelona.

Per altrabanda, cal destacar al mes d’octubre d’aquest
any i amb la intencid de donar a coneéixer la nostra
feina i tenir consciéncia de les necessitats dels nens i
adolescents en situacié de risc social , varem realitzar

un Sopar Benefic, amb I’assistencia de més de 400

persones.

Finalment comentar que de manera puntual, a principis del mes de maig la nostra entitat va participar en un
programa de radio, concretament a RAC 1, on es va donar a coneixer la figura de I’acolliment familiar.
En definitiva, hem mantingut la disponibilitat durant tot I’any per tal d’aprofitar les oportunitats que ens han anat

sorgint, junt amb la for¢a que ddna el creure en el nostre projecte d’acollida.



FASE DE VALIDACIO | SELECCIO DE FAMILIES
Com aresultat de les diferents campanyes de promocid, el total de trucades que es van rebre al llarg de I’any 2009

per tal de demanar informacid sobre I’acolliment familiar van ser de 51.

Aquestes primeres trucades ens serveixen per realitzar una primera exploracié a la demanda de la persona
interessada, ja que en alguna ocasié truquen per demanar informacié sobre I"adopcid, sent dirigits llavors
directament a I'lCAA. Altres vegades, la persona només demana una primera aproximacio al tema de I’acolliment
per valorar si realment és aquest el projecte que vol realitzar. Per tant, del total de les trucades rebudes varem
realitzar 38 entrevistes informatives individuals (és a dir d’un 74,5% de les trucades), i 2 reunions informatives més

col-lectives. Aquestes informatives van generar un total de 16 sol-licituds d’acolliment familiar.

Cal remarcar que a part de les sol-licituds de
families noves hem rebut 12 sol-licituds de « 12 estudis amb proposta estimada

families ja acollidores, ampliant el seu perfil . .
o ] . * 1 estudi amb proposta desestimada
i incorporant més nens a la seva familia.

Finalment s’han realitzat un total de 32 estudis e 12 actualitzacions de situacié de familia estimades
dels quals 25 han esta totalsi7 estan pendents * 2 baixes del programa
de finalitzar. Cal comentar que dels 25 estudis e 7 pendents de finalitzar I’estudi

totals, 4 es van iniciar al I"lany 2008.

Com cada any, s’ha pogut observar al llarg de I’any una tendéncia a les families a fer demandes d’acolliment amb
perfils molt semblants: llargues durades, nens/es petits/tes i sense germans, en detriment dels acolliments de

curta durada i dels d’urgéncies i diagnostic, grups de germans i/o nens més grans.

FASE DE FORMACIO DE FAMILIES

A finals del mes de marg de I’lany 2009 s’ha realitzat un curs de formacid, tenint cabuda algunes families que havien
lliurat la sol-licitud i que havien comencat I’estudi de valoracié a finals de I’any 2008 i al llarg del primer trimestre
de ’any 2009.

Cal dir que en aquest curs també va assistir alguna parella amb la qual encara no s’havia acabat tot el procés
d’entrevistes anteriors, perd que per alguna rad, ens interessava que estigués present. Aixi, aquest en curs van

assistir 23 assistents, 11 parelles i 1 familia monoparental.

A més del curs de formacid, I’equip de valoracié de la nostra entitat, ofereix a aquelles families que es preveuen
estimades, els coneixements elementals per tal que disposin de la informacié necessaria sobre I’acolliment i

puguin exercir amb major responsabilitat el seu paper.

Aixi mateix es proporciona a la familia, de manera més directa, habilitats suficients per fer front de manera

adequada a les tasques i reptes de I’acolliment .
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A principis del 2010 tenim previst la realitzacié d’un curs de formacié amb la resta de les families que van realitzar
I’estudi de valoracié durant el segon semestre de I’any 2009 i amb aquelles que encara no han acabat tot el procés

d’entrevistes.

FASE DE PREASSIGNACIONS | ACOBLAMENTS. ACOLLIMENTS CONSTITUITS

Durant I’any 2009 se’ns han proposat des del Servei d’Acolliments de I'lCAA un total de 46 infants, dels quals
s’han formalitzat 25, sent 16 les preassignacions fallides i 5 les propostes pendents de formalitzar i que es preveu
que es puguin constituir durant el primer trimestre de I’any 2010 . Cal comentar que a banda de les 25 propostes

formalitzades durant I’any 2009, varem poder constituir 4 acolliments proposats i engegats a finals del 2008.

Abans d’entrar a comentar les caracteristiques dels infants acollits i centrar-nos en la fase de "lacoblament, hem de
comentar que a part dels 29 acolliments formalitzats en total, per diferents motius hem hagut de canviar de familia

a 3 infants, constituint-se d’aquesta manera com a nous acolliments.

D’aquesta manera durant I’any 2009 hem formalitzat un total de 32 acolliments. Respecte als plans d’acoblament
s’han portat a terme un total de 32 plans d’acoblament acabats satisfactoriament, els quals van correspondre a:
21 infants sols, 8 infants en grups de dos germans i 3 infants en grup de tres germans. Tenint en compte aquesta

informacid, cal dir que aquests acoblaments van significar:

* 96 reunions de coordinacié amb els recursos residencials. Inici, presentacid, coordinacid i final
de I'acolliment.

¢ 92 reunions de coordinacié amb els EAIA’s o centres d’Acollida corresponents. Presentacio del
cas i traspas finals dels acoblaments.

* 128 acompanyament a les families de "lacoblament (contactes previs, durant el pla

d’acoblament i immediatament després del final del pla d’acoblament).

Com a comentari d’aquestes dades que acabem de proporcionar és necessari valorar en la seva justa mesura la
complicacié que representa, de manera consensuada per tots els que ens dediquem a aquest camp, el realitzar
acolliments de grups de germans, per les dificultats que plantegen les diferents actuacions, la diversitat dels casos
i motivacions, la prudencia i una certa inseguretat que genera per a les families noves, realitzar el primer acolliment

d’un grup de germans.

Hem pogut observar que 6 dels casos que no han pogut finalitzar en acolliment ha estat per un canvi de proposta

per part de I’equip referent, malgrat s’han realitzat les pertinents reunions amb els respectius EAIA’s i CRAE’s’.

Respecte a les propostes si constituides com acolliments, hem de comentar que han representat un total de 32
infants al llarg de ’any 2009, un 23 % més respecte al’any passat, que varem incorporar 26 casos nous, representant,

per si mateix un any veritablement extraordinari.



REFLEXIO FINAL

Aquest any ha estat un any on hem pogut veure la consolidacid i els avancos del nostre equip. Aquesta seguretat
per part de I’equip de professionals, ens ha permés posar en practica aquells aprenentatges adquirits durant tot
I’any 2008 i 2009 . Ens sentint molt satisfets per la forta implicacid i la voluntat posada per part de tots els tecnics
per continuar i tirar endavant amb il-lusié la nostra tasca. Dia a dia es fa palés I’esfor¢ d’aquests técnics per tal de
continuar aprenent i millorar la seva tasca, posant a la practica idees que al llarg de I’any ens hem anat plantejant,

tant en aspectes del procés de validacié i del curs de formacid, com de seguiment.

En aquesta mateixa linia d’aprenentatges, la nostra entitat va
realitzar al mes de marg, un curs intensiu sobre la prevencié de la
violéncia i de I’abus sexual, organitzat pel Robbins-Madanes Center
en col-laboracié amb la Universitat de San Francisco i la Fundacid

Concepci6 Juvanteny i dirigit per la Cloé Madanes.

Volem fer un esment a les nostres families. Elles sén les que dia a
dia ens demostren la seva generositat i la seva for¢a, demanant
Unicament el estar al seu costat, escoltar-les i recolzant-les. No és
facil tenir a casa les 24 hores del dia a nens que, en el millor dels
casos, han patit la negligéncia dels seus propis pares; pero elles ho fan amb solidaritat i amb un somriure, obrint

les portes de la seva llar i rebent-nos amb amabilitat.

Des de la nostra entitat agraim a cada una d’aquestes families que sense demanar res a canvi, ofereixen al nen
una nova oportunitat i nou model familiar a seguir i a reproduir al llarg de la seva vida sigui quin sigui el temps
que el nen hagi conviscut amb ells. Per tot aixd considerem que la gran majoria de les nostres families sén un
veritable exemple per a la societat i en canvi, incongruentment, no tots els professionals que intervenen en el
cas les té massa presents en el procés de I'infant, com si la valoracié d’un cas es pogués fer a esquenes d’un dels

protagonistes de la seva evolucid i formacié com persones.

Creiem que treballant conjuntament amb I’Administracid, cadascu des de les seves possibilitats, s’hauria de fer
més, no només per potenciar la figura de I’acolliment, sind per atorgar un paper més important a aquestes families,

valorant i fent valorar el seu esfor¢ i tenint en compte la seva feina i implicacié amb els infants.

Finalment un any més, volem recordar a aquelles persones que en I’anonimat, ofereixen molt més del que els hi

pertoca, que sempre estan quan se les necessita i que fan que la nostra tasca diaria sigui més valuosa.

Recordem que en el nostre camp de treball sempre estem en contacte amb el sentiment i les emocions, i tractar
amb persones a les quals els importa el que fan i com ho fan, és elogids i admirable i ens animen a continuar

endavant i a pensar que, al final, tindrem un mén més just, étic i solidari.
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Servei d’Acompanyaments
Hospitalaris

Volem avaluar d’una manera el més objectiva possible, tot el procés i I’evolucié del Servei, el qual es porta a
terme des de I’any 2001, i actualment en el marc del concurs adjudicat I’any 2006 a la nostra entitat, la Fundacié
Concepcid Juvanteny, convocat pel Departament d’Accié Social i Ciutadania de la Generalitat de Catalunya per a
la prestacid del Servei Public d’Acompanyaments Hospitalaris d’Infants i/o Joves Acollits en Centres Propis de Ia

Direccié General d’Atencid a la Infancia i ’Adolescéncia.

Tot i que el programa en un inici, era de petita envergadura, mica en mica, després de nou anys de funcionament,
ha anat agafant cos i actualment es troba molt desenvolupat. Aquesta qtiestié ve avalada pel fet de que cada any
s’amplienles horesiserveis d’acompanyament i, aquest any 2009,
tal comja va passar I’any 2007 i 2008, ha estat necessari plantejar-
nos com donar resposta a aquesta demanda real procedent dels
CRAE’s col-laboradors de la DGAIA.

Aquest manteniment d’una alta activitat, ha provocat que la

decisié presa I’any 2007, de comptar amb dues coordinadores, es

valori com a molt encertada, ja que la carrega de feina produia
que fos inabastable per a una sola persona en situacié de guardia
continuada. Aquestes dues coordinadores s’alternen en periodes de sis mesos cada una, per tal de mantenir
la deguda continuitat i seguretat en el servei. Aquesta situacié ha vingut forcada per I'important augment de
les sol-licituds de servei, la qual cosa implica, immediatament també un augment considerable de feina, tant en
la recerca d’acompanyants, com també en el seguiment dels mateixos acompanyaments, havent-se d’esmercar
moltes més hores que no les especifiques de disponibilitat, i per tant, hem hagut d’incorporar al servei la figura de
la segona coordinadora. D’aquesta manera, el primer semestre de I’any el cobreix la Srta. Isis Romero, i el segon

semestre de I’any, el Servei ha estat atés per la Srta. Sandra Mola.

En aquest mateix nivell, hem de comentar que aquest any han estat molt importants els serveis d’acompanyament
realitzats al mateix centre on viuen els infants atesos, ja sigui per la necessitat de continuitat del mateix referent,
o per la necessitat d’un suport més exhaustiu en algun cas. Cal dir, en el mateix sentit que els acompanyaments
realitzats fora de conveni, que aquest darrer any s’ha iniciat el procés d’implementacié d’un servei similar enfocat

al public en general.

Amb I’experiéncia que tenim en el servei, aquest tipus d’atencié el veiem també oportd, ja que és una necessitat que
també es pot tenir, de la mateixa manera que un educador esta amb els altres infants i no pot anar a I’hospital, els
familiars també tenen obligacions i es troben en la mateixa situacid. Es un servei que just ara comencara introduir-

se perod creiem plenament amb I’éxit del mateix.



ACOMPANYAMENT REALITZATS

Nombre d’acompanyaments

Pel que fa al Servei depenent de DGAIA, hem realitzat un total de 27.922 hores repartides en els diferents mesos.
A més, hem de fer constar que, sol-licitats des dels centres col-laboradors, és a dir, fora de conveni, hem portat
a terme 949,5 hores d’acompanyament més. També dins del concurs adjudicat per DGAIA, hem realitzat 209
acompanyaments hospitalaris, totalitzant 117 nens i 92 nenes. Pel que fa als acompanyaments fora de conveni,
aquests han estat 11 acompanyaments realitzats amb 4 nens, i 7 serveis especials. Hem de comentar que, malgrat
la majoria dels anys aquests acompanyaments s’havien realitzat majoritariament a les arees de Barcelona i Lleida,

aquest darrer any ha estat significatiu el nombre d’acompanyaments realitzats també a Tarragona.

Durada acompanyaments

La durada dels acompanyaments ha estat molt diversa, des de I"lacompanyament més puntual, amb una durada de
2 hores dels acompanyaments fets per DGAIA i 18 hores pels acompanyaments fora de conveni, fins el més llarg, el
qual va totalitzar 3.624 hores d’entre els acompanyaments fets per DGAIA i de 377,5 hores pels acompanyaments
fora de conveni. Dels acompanyaments realitzats, malgrat ser de diferent durada, la mitjana és de 133,6 hores per

acompanyament dins de conveni i 86,4 hores per acompanyament fora de conveni.

Edat dels infants atesos

Enrelacid a les edats dels infants, on menys s’ha intervingut, ha estat la franja entre els 10 i els 13 anys, amb un total
de 10 infants dins de conveni (4,78%). Després la franja de 5 a 9 anys amb un total de 17 infants de la DGAIA (8,13%)
i 5 infants de centres col-laboradors (45,45%). De 14 a 18 anys, només hi ha hagut 35 acompanyaments d’infants
procedents la DGAIA (16,75%), mentre que on més s’ha intervingut ha estat amb els infants de 0 a 4 anys, amb un

total de 147 infants dins del conveni (70,33%); i 6 infants fora de conveni (54,54%).

VALORACIO | CONCLUSIONS
Durant aquest nove periode de treball en aquest servei, hem pogut observar |la necessitat de continuitat del projecte.

Fins i tot, ens podriem plantejar ’opcid de oferir aquest servei al public en general.

Des d’aqui, voldriem a encoratjar als centres, recursos, serveis i
DGAIA a que es tinguin en compte certes situacions i, entre tots,
posem fil al’agulla per a solucionar-les, amb la tnica intencié de
millorar el servei i "atencié que reben els infants i joves mentre

romanen ingressats en un centre hospitalari.

Per acabar, i sobre tot després de com ha anat aquest any, amb
un augment considerable dels serveis sol-licitats des de fora del

conveni, creiem que hem de realitzar una reflexid, per tal de

valorar la possibilitat d’ampliar aquest servei.
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Unitat de Pediatria Social

La Unitat de Pediatria Social (UPS) es va crear en el mes de juny de I’any 2002 mitjancant un conveni de col-laboracié
entre I'Institut Catala de la Salut i la Fundacidé Concepcid Juvanteny, que es va prorrogar el passat 2006 per cinc anys
més. El seu objectiu general és el diagnosticitractament dels casos de sospita de qualsevol forma de maltractament

infantil i [a seva ubicacié és a I’Hospital Universitari Germans Trias i Pujol de Badalona.

El seu desenvolupament estava previst en dues fases. La primera, i Unica en desenvolupar-se fins ara, quedava
limitada al diagnostic i tractament dels problemes relacionats amb la salut fisica i I’establiment dels plans de

proteccié necessaris.

ESQUEMA GENERAL DE FUNCIONAMENT

RECURSOS PERSONALS

*Dr. Antoni Natal, Facultatiu emerit del servei de Pediatria de I’Hospital Universitari Germans Trias i Pujol, que
actua com a Coordinador de la Unitat

*Dra. Rosa Isnard, Metge Adjunt del Servei de Cirurgia Pediatrica de I’Hospital Universitari Germans Trias i Pujol

¢ Dra. Friné Brosa, Metge Adjunt del Servei de Pediatria de I’'Hospital Universitari Germans Trias i Pujol

e Sra. Carme Galvez, Psicologa, amb dependéncia laboral de la Fundacidé Concepcid Juvanteny

e Sra. Raissa Llorca, Psicologa, amb dependéncia laboral de la Fundacié Concepcid Juvanteny

e Sra. Carme Arnau, Treballadora Social, amb dependéncia laboral de la Fundacié Concepcid Juvanteny

e Sr. Jesus Molina, psicoleg

En certs casos han col-laborat amb la Unitat altres especialistes de I’"Hospital Universitari Germans Trias i Pujol com

ginecolegs, dermatolegs, radidlegs, traumatolegs i microbiolegs.

ACTIVITAT

Deixant a part "any 2002, ja que la Unitat es va

Casos

inaugurar en el mes de juny, s’han atés un total de 60

27 casos en I’any 2003, 26 en el 2004, 27 en I’any

2005, 36 en l’any 2006, 37 en I’any 2007, 41 en

I’any 2008 i aquest any 2009, 49 casos.

Durantaquest any, en un 42% dels casos la conclusid

és que no es pot demostrar Iexisténcia de

maltractaments. Existeix un clar predomini de les

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

nenes amb edats compreses entre els 3 i 11 anys.



En el cas delaprocedéenciadels casos s’ha consolidat un clar predomini de la remissié
dels pacients des dels pediatres, ja sigui d’Atencié Primaria o del Servei d’Urgéncies

de ’Hospital.

Una dada a tenir en compte és el creixent nombre de nens que ens és derivat del o
Centre de Salut Mental Infantil i Juvenil (CSML)), i que reflexa el fet que els serveis de - \‘\'\* v
Salut Mental de la zona ens consideren la unitat especialitzada de referéncia quan | 7 )
es tracta de fer un diagnostic d’abus sexual. A la inversa, un gran nombre de nens, ‘
després del diagnostic, sén remesos al CSMIJ per rebre tractament psicoterapéutic.
Aquesta dada creiem que és indicativa de la necessitat d’'una Unitat d’aquestes
caracteristiques especialitzada en el diagnostic dels casos de maltractament i del

prestigi que la nostra Unitat ha aconseguit.

Pel que fa a la situacié dels casos cal destacar que a partir del any 2006 han augmentat el nombre de casos
catalogats com només estudi inicial. Aquest estudi consisteix en una o dues entrevistes, amb els pares o amb
d’altres professionals o institucions, les quals permeten conéixer les circumstancies que envolten el cas, encara
que, evidentment, no permeten efectuar una conclusié diagnostica sobre I'existéncia o no de I’abus. Es important
assenyalar que enels casos que ’estudino s’ha pogut finalitzar, bé per no presentar-se o bé per haver-seinterromput
I’assistencia a les diferents entrevistes, el fet de realitzar només I'estudi inicial no exclou que es comuniqui a la

Fiscalia de Menors i a la DGAIA, sempre que els indicadors inicials siguin consistents.

La repeticid de les exploracions médiques i psicologiques és, especialment en els casos d’abus sexual, clarament
perjudicial pels nens i les seves families, i no fa més que mostrar-nos la poca coordinacié que moltes vegades

existeix entre els diversos professionals i/o institucions que hi intervenen.

Hem de destacar que I’abus sexual no és el tipus de maltractament més freqlient en la comunitat, pero si que és
el que amb més freqiiencia planteja dubtes diagnostics i de més dificil maneig per les seves greus implicacions
psicologiques, socials i legals. Per tot aixd, aquest es el tipus de maltractament que es deriva amb més freqiiencia

a I’'Unitat especialitzada de diagnostic.

En tots els casos de maltractament hi ha P"obligacié de comunicar la situacié al sistema judicial (nosaltres fem
habitualment comunicacid a la Fiscalia de Proteccié de Menors) i a "agéncia administrativa de proteccid, en el
nostre cas la DGAIA. Tenint en compte que cada informe té una extensié de entre 5 i 10 folis, es compren que una

de les més grans carregues de treball per I’'UPS és I’elaboracié dels informes.

Malgrat que I'UPS en la seva primera fase no pot efectuar tractaments psicolodgics, com ja hem dit, és evident que
la majoria de nens diagnosticats de maltractament necessiten, a més de les mesures de proteccié que consideri
oportunes I'autoritat competent, un seguiment i tractament psicologic i social per intentar que hi hagi les menys

seqlieles possibles.
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L’estudi de cada un dels casos precisa, com a mitja, de 5 a 8 entrevistes per part dels professionals, de les quals,
entre 4 i 5 sén consultes amb els infants per part de la psicologa. Cadascuna d’aquestes entrevistes té una durada
de 45 a 60 minuts. A la feina que representen aquestes entrevistes, s’ha d’afegir el temps dedicat a la confeccié

dels informes i a les reunions de coordinacié entre els membres de ’equip.

Donat que el tipus de maltractament més freqlient diagnosticat sén casos que per la seva naturalesa no produeixen
lesions fisiques (negligéncia o abus sexual sense penetracié) es pot comprendre que el paper fonamental en el

diagnostic el té "lanamnesi.

ACTIVITATS DOCENTS | D’INVESTIGACIO

La Unitat de Pediatria Social es fixa des de I'inici uns objectius d’investigacid i docéncia, especialment importants
donada la practica abséncia d’unitats multidisciplinaries dedicades al diagndstic del maltractament infantil. La
UPS ha participat en les activitats formatives i docents del Servei de Pediatria de I"'Hospital Germans Trias i Pujol
mitjancant la presentacié de casos en les sessions cliniques del Servei i en les sessions cliniques formatives amb

els pediatres d’Atencid Primaria.

Per alta banda, la Psicologa Sra. Carme Gdlvez ha col-laborat com a docent en el curs de Postgrau “Relacid
terapéutica i técniques de deteccié i tractament en casos de maltractaments i/o abusos sexuals”, a la Universitat de

Girona, durant diversos anys.

El Dr. Antoni Natal, com a coordinador de I’'UPS, forma de part d’un grup de treball constituit a instancia del Sindic
de Greuges per estudiar i proposar millores en I’'atencié als nens maltractats i també del grup de treball que ha

redactat el nou “Protocol d’actuacié clinico-assistencial de maltractaments aguts a la infancia” .

Va presentar també, la ponéncia “Diagnostic i maltractament infantil: una tasca complexa” i va participar en la taula
rodona “Maltractament: Problema de salut i/o delicte” a la XVl jornada organitzada pel Centre de Desenvolupament
Infantil i Atencié Precog del Maresme, amb el titol “L’infant vulnerable: Reflexié sobre I’atencié a la familia en situacid

de maltractament” el 2 de febrer del 2009.

En aquesta mateixa jornada, la Sra. Raissa Llorca Garcia va presentar la ponencia “L’abordatge psicoterapeutic en
nens que han patit una situacié de maltractaments”. El Dr. A. Natal ha presentat, a peticid de la Societat Catalana de
Pediatria, un editorial que ha estat publicat al numero corresponent al mes de Juliol/Agost de Pediatria Catalana

amb el titol “El maltractament infantil: Delicte o problema de salut?”.

La Dra. Rosa Isnard va presentar la ponencia “Abus Sexual” dins del
Curs de Formacié Continuada Basica sobre Atencid dels Maltractaments

organitzat per 'IMAS Consorci Sanitari de Barcelona, a I’Hospital del

Mar, el 30 d’abril de 20009.



Programa de Recolzament Psicologic per a
Malalts Pediatrics Cronics Greus

Aquests anys d’experiencia en el funcionament i la constatacié de
la necessitat de continuar col-laborant amb el Servei de Pediatria
de ’Hospital Germans Trias i Pujol, apart de la Unitat de Pediatria
Social, ens va portar I’any 2006 a formular un nou projecte per tal
de donar resposta a les demandes especifiques del servei per a
I’atencid d’infants i adolescents que pateixen malalties croniques:
la Unitat de Suport a Malalts Cronics (USMCQ).

L’activitat de la Unitat de Suport a Malalts Cronics es vainiciar al llarg
del 2006 i el conveni entre I'ICS i la Fundacié Concepcié Juvanteny

es va firmar el juliol del 2007.

Des d’'un punt de vista administratiu la nova unitat quedava
englobada dins de la Unitat de Pediatria Social la qual, a partir d’ara,
completa la seva activitat abracant els dos aspectes més crucials de
la Pediatria Social: El diagnostic dels casos de sospita d’abus sexual
(UPS) i el suport psicologic i social a nens afectats per malalties

croniques greus (USMC).

JUSTIFICACIO DE LA NECESSITAT

El Servei de Pediatria de I’Hospital Universitari Germans Trias i Pujol és de referencia (de maxim nivell assistencial)
de la Regid Sanitaria del Barcelonés Nord i el Maresme, i en ell s’atenen nens i nenes des del periode neonatal fins a
I’adolescéncia, aixi com també en I’época fetal quan hi harisc o constancia de I’existeéncia d’una malaltia congénita

o hereditaria.

El tipus de malalties dels pacients inclou un ampli ventall, com malalties infeccioses (inclosa la infeccid pel virus
de la immunodeficiéncia humana adquirida VIH), metaboliques (diabetis i d’altres), cardiaques, neurologiques
(alteracions del desenvolupament psicomotor, retard mental, paralisi, etcétera), derivades de la prematuritat i

altres problemes perinatals, genétiques, hereditaries i d’indole social.

OBJECTIUS
Crear un Programa de Suport Psicologic i Social per a Malalties Croniques Pediatriques amb I’objectiu de treballar
des d’un punt de vista individual i/o institucional totes aquelles dificultats que poden produir-se en el procés

terapéutic d’un nen o adolescent que pateix una malaltia cronica.

21



22

Fundacié Concepci6é Juvanteny

ACTIVITAT
Com I’any anterior, aquest 2009 s’han ates els pacients els dijous i els divendres a la tarda, de 15,30 a 18,30 hores, a

banda del grup terapéutic dels dijous de 14 a 15 hores.

Seguim trobant-nos davant d’una gran varietat de malalties, la qual cosa fa que calgui atendre cada cas des de les

seves particularitats.

Destaca el grup de pacients amb problemes alimentaris, especialment obesos, fruit de la col-laboracid establerta
amb els metges endocrinodlegs i dietistes, a partir de la creacié del grup terapéutic amb adolescents obesos que

estem desenvolupant actualment.

A aquesta diversitat de malalties, cal afegir que s’han Casos
atés tant casos en qué la malaltia ja fa anys que esta 35
diagnosticada com casos de diagnostic recent, fet 30
que determina clarament el tipus de demanda i zz
tractament. s
10
Pel que fa a I’edat dels malalts, enguany han continuat 51
0 -

predominant els nois i noies preadolescents i
2006 2007 2008 2009

adolescents. Aix0 tindria a veure amb el fet que, a les

propies dificultats de 'usuari per conviure amb la malaltia, se sumarien les preocupacions per I'auto imatge i,

sovint també, a I'increment dels conflictes en la relacid pares-fills adolescents propies d’aquesta etapa.

En relacié al sexe dels pacients, continuem atenent un major nombre de noies, especialment marcat en la franja

adolescent.

INTERVENCIO
Durant I’any 2009, s’han iniciat 5 noves psicoterapies i s’han continuat altres 6 que varen iniciar en anys anteriors.
Un d’aquests casos de continuitat ha estat un recolzament puntual, quinzenal, durant unes sessions, per a un cas

que ja havia estat donat d’alta.

Dels 11 casos en psicoterapia, en 9 s’ha mantingut un treball familiar i, en els altres 2, els pares reben paral-lelament

suport psicoterapéutic per part dels psicolegs de la unitat.

Pel que fa als casos tancats i finalitzats, distingim entre els que han rebut I’alta per part del psicoterapeuta després
d’un bon procés terapéutic que ha permeés assolir els objectius proposats (3 casos), i els que han acabat perqué els
nois i noies i/o la familia ho han interromput (2 casos). En 1 d’aquests dos casos interromputs, ens hem coordinat

amb altres serveis que tenien relaciéd amb el noi donada la situacid de risc.



Hem continuat amb I’experiéncia del grup psicoterapeutic per a adolescents obesos, iniciat el novembre de 2008.
El grup inicial, format per 3 adolescents, funciona de novembre de 2008 a maig de 2009, tal com estava previst,
en sessions setmanals, els dijous de 14 a 15 hores. La valoracié d’aquest primer grup va ser molt positiva, tant per
part dels nois i pares participants, com per part dels pediatres, destacant-se una millora en I'actitud personal i

comunicativa dels adolescents, i reflectida també en un lleu descens del pes.

El novembre de 2009 s’inicia un nou grup, amb els mateixos objectius i calendari, en el qual estan participant de
moment 4 nois i noies. Dels 4 participants, 2 continuen de ’any anterior i s’han afegit 2 més. El grup resta obert a

noves incorporacions, que puguin venir derivades pels pediatres.

Com a novetat, enguany s’han pautat 3 trobades del grup de pares, també, i 3 sessions de coordinacié amb
els pediatres, que afavoriran de ben segur la marxa del programa. Amb aquesta modalitat psicoterapéutica

s’aconsegueix optimitzar els recursos podent atendre a diversos pacients en un mateix espai.

A través del grup, els nois i noies tenen la possibilitat de compartir la seva situacié amb d’altres nois i noies iguals,
i, especialment, disposar d’un espai on poder pensar els conflictes emocionals en lloc d’actuar-los amb conductes

com ara la ingesta ansiosa.

CONCLUSIO
Si bé I'objectiu prioritari del programa és atendre les dificultats derivades de la malaltia cronica, resta clar que
la vivencia i malestar per aquest fet posa de manifest d’altres
dificultats personals i relacionals dels membres de la unitat
familiar. Els recursos i capacitats personals, aixi com també
la situacidé socio-economica, determinen I’evolucid i pronodstic
dels tractaments i, per tant, la seva durada que generalment

es situa entre 1i 2 anys.

Destaquem, d’aquest any 2009, la posada en marxa del grup
terapeutic, que ha significat no només optimitzar els recursos,
siné també oferir un nou abordatge als pacients obesos des

del servei de d’endocrinologia pediatrica.

Malgrat les dificultats de mantenir una terapia setmanal
(horaris, compromis en edat adolescent...), els resultats inicials
de I’experiencia sén prou encoratjadors, fins al punt que s’esta
suggerint la convocatoria d’'un nou grup amb pacients obesos

pre-adolescents (10-12 anys), la qual cosa permetria iniciar el

treball terapeutic de forma més preventiva.
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Servei de Recollida, Trasllat
i Guarda Temporal

PRESENTACIO
Per cinqué any consecutiu presentem aquesta memoria anual del Servei de Recollida, Trasllats i Guarda Temporal

d’Infants, que duu a terme la Fundacid.

Volem avaluar d’una manera el més objectiva possible, tot el procés i I’evolucié del servei, el qual es porta a terme
en el marc del concurs adjudicat I’any 2005 a la nostra entitat, la Fundacié Concepcié Juvanteny, pel Departament
d’Accid Social i Ciutadania de la Generalitat de Catalunya per a la prestacié del Servei de Recollida, Trasllat i Guarda

Temporal d’Infants i Adolescents dependents de la Direccidé General d’Atencid a la Infancia i ’Adolescéncia.

OBJECTIUS

Els objectius que ens marquem amb la posada en funcionament d’aquest programa son dos: en primer terme,
assegurar I’atencid correcta i especialitzada dels infants o joves els quals s’hagin de recollir o traslladar; i en segon
terme, facilitar al recurs assistencial posterior la informacid inicial necessaria per tal de portar a terme, si s’escau,

amb més garanties, la seva tasca de presa de decisions i elaboracié de propostes administratives.

DADES QUANTITATIVES Serveis
Durant aquest any 2009, el
600
nostre servei ha portat a terme
500
un total de 505 actuacions,
. B 400
repartides més o menys de
300
manera uniforme (considerada
200
la irregularitat propia en la
» 100
presentacié de aquests casos)
0o
resultant una mitja mensual de
2005 2006 2007 2008 2009
més de 42 serveis.
Hores
També com a dades generals 2000
del servei, podem comentar que
1500

s’han realitzat un total de 1.592,5

hores de servei amb una mitjana 1000
de més de 133 hores mensuals, i
500 -
un total de 46.483 quilometres
0 = T

recorreguts,aunamitjanademés

de 3.873 quilometres mensuals. 2005 2006 2007 2008 2009
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EVOLUCIO DEL SERVEI RROM
L’any 2009 s’ha mantingut el programa d’atencié a families romaneses que haviem engegat de forma pilot
el mesos de setembre a desembre de 2008, prorrogant-se I’encarrec per part de la DGAIA fins a I’adjudicacid

definitiva del servei (que no s’ha produit fins a finals del 2009).

Aix0 ha significat, per part de la nostra Fundacid, el manteniment i continuitat del treball que portava a terme
’Equip de Suport a Families Gitano-Romaneses, constituit per una treballadora social (a mitja jornada) i una

mediadora (jornada complerta).

La seva tasca ha consistit en "atencié immediata a les situacions de risc i detencié dels adolescents gitano-
romanesos per part dels Mossos d’Esquadra o Policies Locals, aixi com als casos detectats per la mateixa

DGAIA.

Aquesta atencié immediata als joves i, posteriorment a les seves families, ha permes coneixer la situacié
sociofamiliar, les dificultats economiques, juridiques... d’aquests nuclis familiars, per tal de poder derivar els

casos a una millor atencid per part dels serveis socials de referéncia.

Durant aquest any 2009 s’ha contactat amb 187 persones d’aquest col-lectiu, de les quals 119 eren menors d’edat,
corresponents a 45 nuclis familiars, dels segtients municipis principalment: Badalona (25), Barcelona (10) i Santa

Coloma de Gramenet (82).

VALORACIO | CONCLUSIONS
Després d’aquests cinc anys de funcionament el Servei de Recollida, Trasllat i Guarda Temporal d’Infants esta
perfectament integrat en la nostra entitat, prenent cada vegada més rellevancia donada la seva relacié amb el

de trasllats fora de conveni.

El servei continua complint amb els objectius marcats, oferint una resposta rapida, efica¢ i en molts casos crucial
per als menors acompanyats, a més de servir com un suport essencial per a tots els professionals implicats en

les situacions que es tracten.

Malgrat aixo, i amb la intencié de dotar d’'una major operativitat i eficiencia al nostre servei, considerem molt
important valorar la possibilitat d’incloure, ja d’una vegada per totes, els trasllats de dia, ja que d’aquesta manera
es podria dotar de major estructura al servei i assumir la totalitat dels trasllats que es realitzen, sense que fos

necessari plantejar i autoritzar els trasllats que s’estan fent dels anomenats fora de conveni.

Es per aixd que demanem i proposem que es tingui en compte aquesta proposta, amb I’anim de dotar a
’Administracid, d’'un serveiimplantat en el territori, coherent amb les necessitats plantejades al llarg dels darrers

anys, i, per damunt de tot, eficag i eficient amb els objectius de treball del servei.
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Area de Promocié Divulgacié
i Captacio de Recursos

PROMOCIO | DIVULGACIO

Aquest 2009 hem participat amb una parada de llibres i roses per Sant Jordi i I’aparicié en mitjans de comunicacié
(RAC1, COPE), per tal de donar-nos a coneixer i poder difondre els nostres objectius i els nostres projectes, de
manera que dia a dia, any rere any, puguem arribar a un nombre major d’infants, aixi com també intentar aconseguir

recursos economics i voluntaris per la Fundacid.

SANT JORDI

A la nostra Fundacié posem una parada de venda de llibres i roses a placa Catalunya de Barcelona per tal de recollir
diners per a poder financar els nostres projectes. Aquest any passat, a més a més de recollir, varem aprofitar la ocasié
per a difondre la nostra tasca. Volem agrair la col-laboracid tant a tots els voluntaris que van estar a la parada durant tot

el dia donant-nos suport, com a les editorials, entitats i persones que han dipositat la seva confianga amb nosaltres.

PREMIS NACIONALS D’INFANCIA DE CATALUNYA

Durant aquest any s’ha celebrat la 8* Edicié dels Premis Nacionals d’Infancia de Catalunya, juntament amb
I’Associacid Asteroide B612. Aixi doncs i acordat a la reunid de patronat, s’ha premiat aquella persona que s’ha
dedicat de ple a fer possible el compliment dels Drets dels Infants, aixi com també a aquell jove que ha destacat

en la seva vida.

PREMIS “INFANTS”: Convocat per la Fundacid, a la persona o institucié que des d’una perspectiva practica i
quotidiana hagi ajudat a créixer els infants amb el seu afecte i dedicacid. Es va atorgar el premi a la Sra. Cloé
Madanes, és llicenciada en Psicologia i és la investigadora i professora de terapia familiar breu de més renom
mundial, a més de ser una de les promotores de I’aproximacio estratéegica a la terapia familiar. Es autora de cinc
llibres, traduits a més de 10 idiomes. | per a damunt de tot aix0, és una gran defensora dels infants.

PREMI “FENIX": Convocat per I’Associacié Asteroide B612 a joves que han estat capacos de renéixer malgrat
haver patit una infantesa amb moltes dificultats. Atorgat a Rut Collet, per a la seva capacitat de superacio, i per

haver assolit una vida totalment normalitzada.

CAMPANYA DE NADAL

Aquest any, la campanya de joguines, la va realitzar la Fundacid, amb el suport d’EINA (Empresa de Insercié No a
P’Atur, SL), hemrepartit un total de 1700 joguines (per anensinenes de 0 a12anys)i 800 articles nous, roba, colonia,
calcat, etc. (per a nois/es de 13 a 18 anys). També hem col-laborat en la campanya de recollida de joguines que
organitza I’Associacid Civica La Nau, i hem repartit un total de 5000 joguines. En aquestes campanyes volem agrair
moltissim la col-laboracié de les seglients empreses: Vilaseca, S.A., Coflusa, Set Avet, Josman, S.L., Antonio Puig,
Famosa, Miniland, S.A., Saint Honoré, S.A., Garbep, Jose Pico Verdu, Tecnitoys, Clementoni, Mattel, Associacié
Civica La Nau, Synthon Hispania.

També i com a Fundacid, hem venut loteria de Nadal, cosa que ens ha reportat uns petits beneficis.



COOPERACIO INTERNACIONAL
Aquest any no hem realitzat cap viatge als campaments de refugiats Saharauis, perd malgrat aixd0 hem fet
’enviament de diversos materials, de primera necessitat als campaments, productes higienics, medicaments,

material escolar, i material de primeres cures.

SOPAR BENEFIC

B e oeon | O

Cada 2 anys la Fundacié realitza un sopar benéfic per tal de - ;f;n N iy «
HoTEL Q- = L

recollir fons, per als projectes de la entitat. Aquest any, el = :

sopar va tenir lloc a ’Hotel Joan Carles | de Barcelona, el dia
7 d’octubre. Volem agrair molt sincerament a la Sra. Giovanna
Quinn 'organitzacié del sopar, i al Sr. Lorenzo Quinn, per a la
donacidé d’una escultura seva, per ala subhasta. Aixi com també

agrair la col-laboracid i la participacié de:

Antonia Dell’atte, Belinda Washington, Clemente Lecquio, Escola Bon Soleil, Giovanna Quinn, Joan Gaspart,

Lorenzo Quinn, Magic Andreu, Pep Sala, Regina Do Santos, Ximena Agurto.

Abemus, Bru&Bru Exclusive Travel Designer, Cazcarra, El Corte Ingés, Fundacié Futbol Club Barcelona, Hotel Rey
Juan Carlos |, Laboratorios Color Egm, Lauson, O2 Centro Wellness, Prats Fatjo, Pro3& Co., Rabat, Sony, Tous,

Joieria Cunill.

Bacardi, Bocca Bacco, Enate, Farggi, Ferrero, Freixenet, Il Magatzem, Negrini, Parco Delle Madonie, Scheweppes,

Torres, Vichy Catalan, Publicast.

TROBADA DE FAMILIES ACOLLIDORES
D’altra banda, comentar que aquest any, en el mes de maig i gracies a la col-laboracid
de la Diputacié de Tarragona i de Port Aventura, 270 infants de la Fundacié (més els

seus responsables) han pogut gaudir d’un fantastic dia en aquest parc tematic.

CAPTACIO DE RECURSOS
Dins aquest programa cal que esmentar que hi ha hagut petits ingressos de les
diverses fires i festes que hem assistit, procedents de la venda de samarretes, llibres

i de donatius.

A més, una de les tasques d’aquest programa, ha estat la realitzacié de sol-licituds de subvencions a diferents
organismes i a entitats privades, per tal d’aconseguir recursos suficients per poder executar els programes del
projecte general de la Fundacié. Algunes d’aquestes subvencions les hem demanat conjuntament amb I’Associacid

Asteroide B612 mitjancant un acord de col-laboracid.
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Hem aconseguit ajut de les segiients entitats publiques i privades: Obra Social Caja Madrid, Fundacié Creatia,
Bancaja, a Caixa, Caja Ahorros Mediterraneo, Fundacié Privada Carmen y Maria Jose Godd, Diputacié de Barcelona,
Diputacié de Girona, Generalitat de Catalunya Departament de Salut, Departament d’Accié Social i Ciutadania,
Departament de Treball, Departament de Governacié, Secretaria de Joventut de la Generalitat de Catalunya,

Ministerio de Sanidad y Politica Social.

CONCLUSIONS | AGRAIMENTS

Podem dir que estem molt contents dels resultats aconseguits, sense oblidar-nos perd que encara queda molta feina
per fer i molts drets que respectar. Volem donar les gracies a totes aquelles persones que de manera voluntaria ens
ajuden a avancar, dia a dia. Cal tirar endavant amb els projectes ja iniciats i comencar-ne d’altres que ens permetin

abastar un més ampli ventall de necessitats, i poder arribar aixi a un nombre major d’infants i joves.

ALTRES COL-LABORACIONS

Per diverses raons i diferents projectes, hi ha col-laboradors, que ens ajuden tot I’any, i que és imprescindible
esmentar de forma especial:

Industries Ramon Soler, Baxi Calefaccid, S.L.U, Masia S.A., Ceramiques Calaf, Torho, Alc Canales, Lineastc, Plastics
Quinn-Critesa, Jung Electro Iberica S.A., Industries Sangra, Simon S.A., Cooking Systems, Mirplay S.A., Renta

Corporacién, Mattel, Associacié Civica La Nau, Pikolin S.A., Ikea, Mi Cuna.

Area de Formacio

Preocupats sempre, per a tal de poder oferir als nostres infants el millor recurs terapeutic, i
als nostres professionals un aspecte formatiu continuat, aquest any hem organitzat un curs,
impartit exclusivament per la Dra. Cloé Madanes, experta mundial en el camp de la Terapia

Familiar Estratégica.

Aquest curs, ha tingut una durada de 12 dies i s’ha celebrat a Salou, sota el titol de:

Dra. Cloé Madanes

“Curs Intensiu de Prevencié i Intervencid sobre la Violencia i PAbds Sexual”.
Ha estat un curs pensat no només per als nostres professionals sind que també era obert per a tots els professionals

de ’ambit d’atencid a la infancia i I’adolescéncia.

En d’altres nivells, també és important comentar que diferents professionals de la nostra entitat també han
participat i rebut formacié entorn al nou Pla Comptable per a ONL, recerca de fons (fundraising), funcionament
d’empreses d’insercio, i elaboracid de projectes i gestid de subvencions.

No cal dir que, la nostra entitat, després de les valoraciéns d’aquestes qliestions, absolutament positives, segueix
apostant per proporcionar als nostres professionals la millor formacié per tal de poder continuar oferint, als nostres

infants i joves, els millors serveis en el nostre camp.



Dades Economiques 2009

INGRESSOS PER SERVEIS
SUBVENCIONS

DONATIUS | SocIs
RENDIMENTS IMMOBILIARIS
JORNADES | CURSOS
ALTRES

7
O
v
7
L
o
O
=

TOTAL INGRESSOS

Q\

PERSONAL

ACTIVITATS

AJUTS

DESPESES FINANCERES
AMORTITZACIONS
COMPRES

TOTAL DESPESES

q

1.245.490,09 euros
188.300,00 euros
113.373,40 euros
51.545,99 euros
22.095,00 euros
158,19 euros
1.620.962,67 euros

M |ngressos per Serveis

B Subvencions

M Donatius i Socis

% Rendiments Immobiliaris
" Jornadesi Cursos

Altres

836.907,45 euros
518.647,09 euros
97.965,48 euros
31.919,60 euros
19.548,94 euros
17.207,88 euros
1.522.196,44 euros

® personal

B Activitats

H Ajuts

I Despeses Financeres
" Amortitzacions

Compres

76,84 %
11,62 %
6,90 %

3,18 %
1,36 %
0,10 %

100,00%

54,98 %
34,07 %
6,44 %
2,10%
1,28%
1,13 %
100,00%
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el compromis social
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Py o 305

EINA,S.L. ASSOCIACIO ASTEROIDE B612

I amb el recolzament de moltes altres persones i entitats anonimes que ens han
permes assolir els nostres objectius. Vagi des d’aqui el nostre més sincer agraiment.



