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UMEN Este artlculo constltuye un eslabén mds de una cadena de est"%dlos sobre asu

INTRODUCCION

ntre los resultados de una investigacion realizada por las autoras en los afios 1995 y 1996 llamé especialmente la aten-
cién la no respuesta a preguntas relacionadas con el quehacer profesional de setenta y nueve trabajadoras sociales con-
sultadas. La investigacion tuvo como propdsito indagar acerca de las concepciones tedricas, las modalidades metodolo-

gicas, asi como la posicién de la trabajadora social en la toma de decisiones en aspectos relevantes para el desempefio
profesional.'

1 E1 98% de las profesionales consultadas laboran en el &mbito gubernamental y de ellas, el 81,5% se ubican en el sector sa-
ud, con lo cual los hallazgos del estudio subrayan la presencia de este sector.

El 86% desempeiia sus labores profesionales en departamentos o secciones de Trabajo Social y el resto en dependencias en
onde lo social ocupa un papel relevante, con lo cual se subraya la relacién entre la naturaleza de la profesion y el espacio ocu-

acional. El 100% de las personas consultadas realizé su formacién académica en la Universidad de Costa Rica y de ese total el
0% realizo sus estudios en la década de los afios ochenta.

 El presente articulo trata sobre la interpretacion de la no respuesta y su peso porcentual a las interrogantes formuladas so-
te las modalidades de atencién de lo social en relacién con aquellos aspectos fundamentales en la ejecucién del proceso de tra-
de las personas consultadas mediante un cuestionario aplicado a las trabajadoras sociales . Dichos aspectos son: las situa-
ones sociales que determinan los objetos de intervencion, la estrategia o proceso de trabajo, la base tedrica, el método de tra-
2j0 y la fuente de criterios para definir la estrategia y el método a aplicar. Estas categorias adquieren su especificidad segiin
naturaleza del problema objeto de intervencion y los sujetos o actores de la intervencion, a saber: el sujeto-problematiza-
| trabajador social y la institucion. Los fundamentos tedricos en los que se apoya la interpretacion de los hallazgos del es-
dio y que fueron explicitados a las consultadas por escrito en el cuestionario, son los siguientes?

‘Modelo Asistencial: Cuando la investigacién diagnéstica fundamenta la necesidad de proveer un subsidio econémico y/o
aterial, u ofrecer informacion a un sujeto individual o colectivo que plantea carencias para la satisfaccion de sus necesidades
tales y contingentes y que para su satisfaccion se demanda una accion institucional inmediata estamos ante una intervencion

n cardcter asistencial. Las acciones que se desencadenan responden a una concepcion de servicio social asistencial como de-
ho del ciudadano/a y no como una dédiva o regalia del Estado Benefactor

Modelo Socioeducativo-promocional: Entendemos por una intervencién profesional de caricter socio-educativo-promo-
nal aquella que desarrolla procesos de informacién y formacion a partir de los problemas y potencialidades significativas pa-




ra los actores involucrados, los cuales construyen alternativas
de solucién sobre la base de redes sociales, alianzas de soli-
daridad u organizaciones comunitarias. El proceso socio-edu-
cativo descansa en pilares tedricos referidos a la participa-
cion, la concientizacion, la promocién social y la moviliza-
cion de potencialidades.

Modelo terapéutico: Conceptualizamos esta modalidad
de intervencién como el manejo de las relaciones y de la co-
municacién entre las personas, dentro de un contexto deter-
minado, a partir de las tensiones del sistema individual, fami-
liar o grupal.

Sintetizados los conceptos generales interesa a continua-
cién llamar la atencién sobre el peso de la no respuesta con
respecto a aspectos claves de la intervencion profesional.

El peso significativo en la no respuesta toma como marco
de andlisis el proceso formativo académico regido por el Plan
de Estudios 1981,vigente en la Escuela de Trabajo Social de
la Universidad de Costa Rica hasta 1992. Las principales re-
laciones que se establecen se vinculan con los contenidos de
las lineas curriculares llamadas Realidad Nacional y Teoria,
Metodologia y Préctica del Trabajo Social. En este articulo,
no interesa caracterizar el plan de estudios citado, pues otros
trabajos dan cuenta de ello’; solamente recuperamos lo ya de-
mostrado y lo precisamos con respecto a los contenidos te6-
ricos y metodoldgicos, que se vinculan con los aspectos cla-
ves de las respuestas dadas por las trabajadoras sociales cola-
boradoras con la investigacion.

1.- Las situaciones sociales determinan los objetos de la
intervencion profesional.

Las principales problematicas sociales a las que se refie-
ren las consultadas en las respuestas al cuestionario y de las
cuales interpretamos que se derivan los objetos particulares
de la intervencion son los siguientes : deterioro de la salud y
de los factores que la configuran relacionados con el desem-
pleo, subempleo; condiciones de la vivienda; la violencia in-
trafamiliar (abandono, abuso, violacién); el alcoholismo y la
farmacodependencia; el riesgo social de nifios (as) y adoles-
centes; la discapacidad y los riesgos laborales.

Al reconocer cudles con las situaciones sociales proble-
matizadas en las cuales intervienen las profesionales, intere-
s6 identificar su presencia dentro del curriculum 1981; para
ello se confrontaron tales temas con los de los cursos o asig-
naturas del mencionado plan de estudios vigente entre los
afios 1981 y 1992. Como resultado de tal tarea se identificé
la ausencia de cursos que contengan las tematicas especifi-
cas que permitan comprender las causas, las manifestaciones
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y las consecuencias de tales problemas, asi como las alterna-
tivas metodoldgicas para la intervencion. Sin embargo, se re-
conoce que es en las practicas académicas (Talleres) en don-
de se propicia el acercamiento al estudio tedrico y empirico
de tales temas de interés para el desempeiio profesional . No
obstante, existe la restriccion de que el estudio de esos temas
no es comtun para todos (as) los (as) estudiantes del curso, si-
no que responde a la especificidad de cada centro de préctica
académica. Estos centros de practica funcionan con un pro-
medio de diez a doce estudiantes, que estudiardn , por ejem-
plo, sobre la violencia intrafamiliar si realizan su taller en el
Patronato Nacional de la Infancia , pero puede ocurrir que en
el transcurso de su formacién no estudien sobre la farmaco-
dependencia, las discapacidades o la proteccién de los dere-
chos civiles y la administracién de la justicia, s6lo para men-
cionar asi, unos ejemplos. '

Lo anterior permite sefialar que hay un estudio insuficien-
te desde el punto de vista tedrico y contextual de aquellas si-
tuaciones sociales configuradas por la interaccién de factores
macroestructurales y microsociales , que ameritan ser estu-
diadas como parte de la realidad social relevante para la in-
tervencion profesional.

2.- La no respuesta a los aspectos que
conforman la intervencion

Sobre la respuesta con respecto al proceso de trabajo que
se configura en las tres modalidades de intervencion se pue-
de notar en el cuadro siguiente los datos al respecto:

, ‘Cuadro N°1

Respuesta a la pregunta sobre la estrategia o
proceso de trabajo segiin modelo de atencion
(En cifras relativas)

NO

 Asistencial

0 R
Socioeducativo 33,0 67,0 100%
Terapéutico 46,0 54,0 100%

Fuente: Encuesta a trabajadores/as sociales, 1995-1996.

Para la variable proceso de trabajo, los mayores porcen-
tajes de no respuesta se ubican en los modelos socioeducati-
vo y terapéutico. Algunas posibles interpretaciones a esto
pueden relacionarse con el cardcter no estandarizado de los
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o

‘procesos en los que debe actuar la profesional que interviene

con propositos socioeducativos y terapéuticos, pués éstos re-

quieren para su configuracién la pericia y un adecuado ma-

-~ nejo de la fundamentacion tedrica por parte de la profesional;

-~ otras interpretacion podria asociarse con la casi inexistente

tematizacion de la practica profesional y con ello las au-

encias de conocimientos que se abstraen de la experiencia.

- Sin embargo, esto son sélo hip6tesis que consideramos de-

ben estudiarse, dada la importancia que representa que el o la
 profesional tenga la capacidad de explicitar la informacién

levante de su desempefio, lo cual a su vez configura una de-
terminada identidad profesional. El peso de la no respuesta
referida a la intervencion asistencial es significativamente
menor con respecto a las otras modalidades, quizas ello se
- deba a la relativamente menor complejidad que ello supone,
: ?f: tanto se responde a criterios preestablecidos en reglamen-
t0s 0 procedimientos administrativos. Con los cual encontra-
0s que, a mayor formalizacion de la intervencion mayor ca-
pacidad de respuesta por parte de las consultadas.

l Al interrogar a las profesionales sobre las bases tedricas
(que sustenta la intervencion el 26% de ellas no responde o no
sabe. El 74% identifica algunas bases conceptuales relativa-
mente afines con el modelo, por ejemplo, teoria de las nece-
§1dades bésicas y la socializacién. No obstante, encontramos
~ debilidades importantes en la fundamentacién teérica de la
“intervencion con finalidad asistencial, pues hacen referencia
al materialismo histérico como base conceptual de su queha-
~ cer ademds del “enfoque holistico “, esto representa el primer
lugar en las respuestas a tal cuestion, lo que da muestras de
f una generalidad que no permite reconocer cudles son los fun-
- damentos tedricos de esta intervencion profesional

Cuadro N°2
‘ Respuesta a la pregunta sobre sobre la base conceptual
segtin modelo de atencién

(En cifras relativas)

. UESTA
ATENCION  SI

74,0 260  100%
Socioeducativo 46,0 54,0 100%
| Terapéutico 62,0 38,0 100%

Fuente: Encuesta a trabajadores/as sociales, 1995-1996.

Es en el modelo socioeducativo en el que se presenta ma-
yor dificultad para identificar una base conceptual de apoyo.
Esta situacion resulta paradojal, dada la amplia gama de
aportes tedricos que se han venido desarrollando en Trabajo

Social a partir de la reconceptualizacion en las décadas de los
afios setenta y ochenta , periodo que se caracteriz6 por un au-
ge de los desarrollos tedricos referidos a lo socioeducativo
promocional,y en el cual, la mayoria de las colaboradoras con
la investigacion fueron formadas como profesionales.

En cuanto a la base conceptual de dicha practica el com-
portamiento de las respuestas para el rubro NS/NR es supe-
rior a la mitad. Ello nos permite suponer la existencia de un
preponderante empirismo o quizds activismo que rifie con.
una concepcién en la cual la intervencién socioeducativa se
sustenta en la capacidad de investigacion diagnodstica, previ-
sora-planificadora, y en la capacidad de promocion de la par-
ticipacion para la construccion de alianzas movilizadoras de
potencialidades del tejido social que conforman las diferen-
tes comunidades. Esto a su vez, supone asumir concepciones
criticas de la realidad, del ser humano, de la organizacién y
de la participacion, que dan un sentido o direccionalidad a los
procesos sociales. Las bases tedricas de este modelo nos re-
mite a la creatividad metodoldgica , pero no al espontaneis-
mo o al activismo, en tanto ofrece diversidad de métodos y
técnicas vinculadas a un para qué y a un por qué.

Con respecto a las personas que trabajan con la modali-
dad terapéutica se nota una menor proporcién de no respues-
ta en el reconocimiento de las bases conceptuales que orien-
tan su labor. El 20% reconoce a la teoria de sistemas como
uno de los principales soportes.

La intervencion terapéutica adquiere su especificidad se-
gun sean las concepciones de ser humano, de la salud, de la
enfermedad y del tratamiento, que se derivan de las diversas
construcciones tedricas sobre la comprension del ser huma-
no, sean éstas analiticas, humanistas, conductistas y fenome-
noldgicas.’. De manera tal, que estamos ante una compleji-
dad tedrica, metodoldgica y epistemoldgica, que reta al pro-
fesional a tomar decisiones pertinentes segtin sean los obje-
tos particulares de intervencién, y en conse cuencia las bases
tedricas de la modalidad terapéutica, no se agotan en la teo-
ria de sistemas, pues este es un encuadre tedrico importante
pero no el exclusivo.

Con base en lo anterior puede suponerse , -aunque es pre-
ciso ahondar con estudios cualitativos sobre este punto criti-
co en el desempeiio profesional- que existe mayor respuesta,
aunque de orden muy general, en aquellos profesionales que
intervienen con propésitos asistenciales; le siguen los que lo
hacen con la finalidad terapéutica y por ultimo, aquellos que
desarrollan procesos socioeducativos manifiestan mayor in-
seguridad en relacién con el tema.

Acerca del método de trabajo, las no respuestas se apre-
cian en el cuadro siguiente:




Cuadro N°3
Respuesta a la pregunta sobre el
método de trabajo segiin modelo de atencion
(En cifras relativas)

MODELO RESPUESTA ‘

DE ATENCION SI NO  TOTAL
‘Asistencial 100,0 -- 100%
Socioeducativo 56,0 44,0 100%
Terapéutico 48,0 52,0 100%

Fuente: Encuesta a trabajadores/as sociales, 1995-1996.

En relacion con la capacidad de respuesta positiva, se no-
ta la mayor seguridad en los ejecutantes del modelo asisten-
cial, en lo referente al método de trabajo. Nuevamente aqui
es posible manejar la hipétesis de la estandarizacién de los
procedimientos asistenciales que le permiten al ejecutante ser
mas dependiente y, por lo tanto, sentirse mds “seguro” en lo
que esta haciendo. No ocurre igual con los ejecutantes de los
modelos socioeducativo y terapéutico, en los que mds o me-
nos la mitad no responden de manera positiva respecto del
método de trabajo que asumen en su quehacer.

Al responder a la pregunta que tenia como propdsito que
la persona consultada describiera los aspectos operativos que
permitieran reconstruir el método de trabajo , las respuestas
no demuestran una visién de conjunto , sino que destacan
mads una fases que otras, por ejemplo, la fase diagndstica y de
planificacion de la accién, y casi siempre se omite en qué
consiste la ejecucion, la evaluacion y el seguimiento.

La configuracion de la modalidad de intervencién socioe-
ducativa promocional, en cuanto a su método de trabajo, es di-
ficil de caracterizar . El porcentaje de no respuesta es de 44%.

Solamente el 6% de quienes indicaron tener un ejercicio
profesional con énfasis en lo promocional, lograron identifi-
car un proceso completo de trabajo. El resto identifica proce-
sos incompletos y confunden actividades con técnicas. En las
respuestas positivas, solamente se sefialan actividades y téc-
nicas afines al proceso. En las respuestas referidas a esta mo-
dalidad subyacen los planteamientos de método basico débil-
mente caracterizado y con confusiones entre actividades y
técnicas.

Con respecto a la modalidad de intervencién terapéutica,
mas de la mitad (52%) no responde o no sabe identificar en
qué consiste su método de trabajo; del 48% que si responde
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solamente un 14% identifica un proceso l6gico de la inter-
vencidn, el resto presenta respuestas muy generales y otras
inconsistentes, que no permiten conocer como se realiza la
intervencion . -

Siguiendo con el hilo de la interpretacién, es posible
aventurar la siguiente idea , a mayor autonomia en la deci-
sién del método mayor no respuesta en cuanto a la capaci-
dad de abstraer en qué consiste la intervencion profesional. A -
ello se une la debilidad, ya sefialada, en el reconocimiento de
las bases tedricas que sustentan la intervencion.

; Cuadro N°4
Respuesta a la pregunta sobre la fuente de criterios para
definir la estrategia y método a aplicar
seglin modelo de atencién
(En cifras relativas)

MODELO  RESPUESTA

DE ATENCION SI NO TOTAL
Asistencial 100,0 - 100%
Socioeducativo 84,0 16,0 100%
Terapéutico 60,0 40,0 100%

Fuente: Encuesta a trabajadores/as sociales, 1995-1996.

En relacién con la respuesta a la pregunta sobre la fuen-
te de criterios para definir la estrategia y método a aplicar, se
puede notar de acuerdo con la informacién del cuadro N°4,
que disminuye la no respuesta, en tanto, es cero para la mo-
dalidad asistencial y 16% y 40%, para las modalidades so-
cioeducativa y terapéutica respectivamente.

En el cuadro de la pagina siguiente se resumen para,
efectos comparativos, los porcentajes de la no respuesta a ca-
da una de las interrogantes referidas a los componentes de la
intervencion segin modelo de atencién.
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Cuadro N°5
No respuesta a la pregunta sobre aspectos del
trabajo segiin modelo de atencién
(En cifras relativas)

DELO Socioeducativo
TENCION  Asistencial ~ Promocional Terapéutico

.‘tegia 0
roceso de Trabajo 16,0 67,0 54,0

Conceptual 26,0 54,0 38,0

0,10 0,45 0,46

Fuente: Encuesta a trabajadores/as sociales, 1995-1996.

- Los aspectos estudiados con relacién a la labor profesio-
eglin las no respuestas a las preguntas planteadas en el
udio, se interpretan comparativamente a partir de la elabo-
on de un indice que permite valorar el peso de la no res-
ta segiin el modelo de atencion, éste nos sefiala que las
estas relacionadas con el modelo asistencial presentan
mision de respuesta de 0,10, mientras que para el mo-
0 socioeducativo representa un indice de 0,45 y para el
nodelo terapéutico un indice de 0,46. Existe una omisién de
puesta cuatro veces mayor en los modelos socioeducativo y
éutico que en el asistencial. Para ilustrar los resultados de
informacién contenida en los cuadros se incluyen los gra-
correspondientes que se presentan a continuacion:
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3.- Rasgos de la formacion académica de las consultadas

Ahora bien, se ha identificado un conjunto de situaciones
criticas del proceso de la intervencion profesional, en tanto
las respuestas evidencian una dificultad por abstraer los pro-
cesos metodologicos que caracterizan el quehacer profesio-
nal. Ante esto nos interrogamos acerca de las caracteristicas
del proceso formativo en la década de los afios ochenta, por
ser éste el periodo en que estudiaron mas de las tres cuartas
partes de las consultadas . Cabe destacar acd que esta década
ha sido caracterizada - en una investigacion de orden curricu-
lar’- como una etapa de tensiones ideoldgicas: entre lo con-
servador y lo critico; pedagdgicas: entre lo cldsico y lo inno-
vador y metodoldgicas: entre lo tecnocritico y lo sincrétivo®

Al consultar en el Plan de estudios 1981, en los progra-
mas académicos de la linea curricular Teoria, Metodologia y
practica del Trabajo Social, encontramos: La ausencia del es-
tudio de la intervencion asistencial como una dimension del
ejercicio profesional; la ensefianza de los métodos enfatiz6 el
criterio de los métodos cldsicos con especial acento en el de-
nominado “caso social individual”, ello se complement6 con
la investigacion accion y la investigacion popular con respec-
to a la intervencion socioeducativa promocional; no se iden-
tifican en los programas de los cursos estudiados la ensefian-
za aprendizaje de la intervencion terapéutica, mas alld de los
procedimientos técnicos referidos a la casuistica . Se identifi-
ca una desarticulacién pedagdgica entre la realidad delimi-
tada en los objetos de intervencion, los actores y los métodos;
es sobresaliente la omision de los fundamentos epistemolégi-
cos de la intervencion y de los fundamentos tedrico-metodo-
l16gicos de la intervencion.

Al hacer la indagacién en la documentacion que da cuen-
ta del proceso formativo de esa época, referido especifica-
mente a las practicas académicas (talleres), analiadas en los
informes de sistematizacion encontramos un peso importante
en la aplicacion del método basico y la investigacion accidn.
No obstante, segtin los hallazgos de Romero (1988)" hay un
énfasis en al “practicismo”, entendido éste “como la incon-
gruencia entre las necesidades diagnésticadas y los objetivos
de la intervencién”. Los datos elaborados por la autora indi-
can que el practicismo representa el 40,5%; las practicas que
reflejaron congruencia en la intervencioén en términos de la
relacion necesidades diagnésticas y objetivos del proyecto re-
presentaron en el periodo estudiado el 35,2%, y las que no
realizaron ninguna intervencién fueron el 24,3%.

En consecuencia con lo anterior, es necesario aceptar la
responsabilidad del proceso formativo en la tendencia que se
observa en las respuestas registradas por las mismas consul-
tadas en el cuestionario aplicado.
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4.- Comentarios finales

Una reflexion necesaria derivada de los hallazgos e inter-
pretaciones hipotéticas nos conduce a pensar que el ser pro-
fesional de Trabajo Social es tener la legitimidad social, los
fundamentos éticos, tedricos y metodoldgicos para construir
respuestas que contribuyan a la solucién de las problematicas
humanas. Precisamente, la complejidad de lo humano re-
quiere la mayoria de las veces desarrollar la creatividad, la in-
novacién , el manejo de las incertidumbres, capacidades que
no se encuentran ni en manuales, ni en reglamentos, ni en
procedimientos formalizados, sino en los talentos, es decir,
en la pericia profesional de sintetizar la teorfa y la préctica
para crear respuestas novedosas .

Con ello cabe subrayar la necesaria y urgente atencion
que requiere el tema de qué, el como, el para qué, y el por qué
de la intervencion profesional, asumida no sélo en su funda-
mental y necesaria cotidianeidad sino también desde el ejer-
cicio de la sistematizacién y la reflexion profesional en cada
ambito laboral y en la investigacion de la unidad académica
formadora de trabajadores sociales.

Este estudio focalizé la atencién en reconocer el estado de
la situacion del trabajo social en cuanto a su tarea sustantiva,
en uno de los espacios institucionales reconocido por la larga
trayectoria de presencia de profesionales en trabajo social,
como lo es el sector salud. En este espacio ocupacional fue
sobresaliente la no respuesta a las interrogantes relacionadas
con el proceso de la intervencién. Nos preguntamos ;Cuales
factores podrian explicar esta reiterada no respuesta? Alguna
respuestas que se constituyen en interrogants podrian ser las
siguientes:

e ;Negligencia al contestar, con lo cual se refleja una no
comprension del papel de la investigacion para el
desarrollo disciplinario y profesional?

e ;Ausencia de un proceso explicito de intervencién?

e ;Dificultad para abstraer procesos metodolégicos a
partir de una experiencia determinada y sistematizada?.

e ;No lectura de las instrucciones contenidas en el
cuestionario acerca de la seleccién de la modalidad
predominante de intervencion?

e (La no lectura de las instrucciones condujo a la
valoracién de lo extensivo del instrumento de la
investigacion y con ello lo mds rapido fue sefialar en el
espacio de NS/NR ?

Las omisiones existentes en un enfoque pedagégico que
articule, con una dimensién histérica y holistica, las interac-
ciones entre los componentes de los modelos de la interven-
cion profesional influirdn significativamente en los porcen-
tajes de la no respuesta?
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* ; Las insuficientes practicas de sistematizacion del ejer-
cicio profesional también influirdn en las dificultades
para abstraer un proceso de trabajo con carécter profe-
sional?

¢ ; Las insuficientes iniciativas de actualizacion profesio-
nal también influirdn en los altos porcentajes de la no
respuesta?

Los afios noventa tienen como principal caracteristica la
- busqueda de esquemas de reestructuracion institucional, es-
pecialmente en el sector salud, de donde procede la mayoria
de las colaboradoras con la investigacion, ello conlleva nue-
vas estrategias de gestion que requieren una posiciéon van-
guardista de los/as trabajadores/as sociales en la construccion
de modalidades de intervencion pertinentes con la naturaleza
y complejidad del problema social atendido y con el aprove-
chamiento de los recursos publicos que financian los progra-
mas sociales .

Cuando nos planteamos la intervencién en trabajo social
nos referimos a las diversas manera de leer, o sea interpretar
el objeto de intervencion, el cual entendemos como el asunto
que los actores involucrados en una situacién social, configu-
ran como punto de partida para las acciones significativas con-
ducidas profesionalmente; pero la intervencién también es ha-
cer, en tanto supone un conjunto de acciones que se concate-
nan a un método pertinente. Entonces, debe subrayarse que la
intervencion es sintesis de fundamentos valorativos, epistemo-
16gicos, tedricos, metodoldgicos y de la acumulacién de sabe-
res que produce una practica social profesional. Por ello, es un
desafio fortalecerla y con ello diferenciarla de una accién de
voluntariado, de una accion religiosa o de una militancia ideo-
logica; la intervencion construye identidad profesional y es
cuna de las categorias que en esencia remite a la funcién so-
cial que legitima o no la existencia de una profesion.

Sino fortalecemos nuestras formas de ver, leer o sea, in-
terpretar y nuestras formas de hacer, es imposible mejorar los
caminos de la intervencién y con ello construir respuestas ri-
gurosas y consonantes con la complejidad y heterogeneidad
de lo social, referido a la persistencia de la injusticia y su na-
turaleza excluyente.

Toda practica social, en forma conciente o no por parte de
los actores se construye en la interaccion de las dimensiones:
ideolégica, tedrica y la accion misma. Las diversas practicas
sociales articulan con pesos diferenciales tales dimensiones.
Una prictica profesional, necesariamente requiere expresar un
énfasis riguroso y consistente en el manejo de las premisas que
la sustentan.

Los componentes de la intervencion, segtn los hallazgos
del estudio, no se manejan en forma articulada desde una
perspectiva de rigurosidad metodolégica para la intervencion
profesional. Con esto nos referimos a los fundamentos teori-
cos, la delimitacion del objeto, los criterios de seleccién o

construccién del método, el desarrollo de las acciones que és-
te implica, el seguimiento o monitoreo y la evaluacidn.

Encontramos imprecisiones, debilidades conceptuales,
dificultad para identificar métodos y abstraer sus procesos.
El esquema genérico: investigacién-diagnéstico-ejecucion-
evaluacion aparece como constante no siempre construido y
caracterizado en su forma completa para cualquiera que sea
el proceso de la intervencién. No es posible reconocer en €l
sus fuentes y diversidades de orden epistemoldgico, ontologi-
co y metodolégico.

Este acercamiento a la practica profesional, como objeto
de reflexion y las dificultades encontradas parecen expresar
una falta de sustantividad de la especificidad profesional, y
esto de alguna manera, nos mueve a interrogarnos acerca de
la relacién entre:

sustantividad en el desempeiio profesional y la repre-
sentacion social autoconstruida por las trabajadoras
sociales; sustantividad y representacion social asigna-
da; y finalmente, sustantividad y legitimidad profesional
como construccion historico-social.

Los resultados de esta investigacion han permitido la au-
tocritica y reflexion sobre los procesos educativos en la for-
macién de los trabajadores sociales en materia de teorfa del
conocimiento y metodologia del trabajo social, a partir de lo
cual es posible elaborar las siguientes contribuciones en ma-
teria de planificacion curricular y educacién continua. Tales
contribuciones se resumen en:

a.- En lalinea curricular denominada Realidad Nacional se
requiere estructurar cursos que contemplen el estudio
tedrico y referencial de temas sociales que se deriven de
los objetos particulares de intervencion por ejemplo: la
exclusion social, la violencia doméstica , la farmacode-
pendencia , la salud y la seguridad social entre otros.

b.- En la Linea de Teoria y Metodologia del Trabajo Social
es necesario estudiar las premisas epistemoldgicas de las
principales corrientes de pensamiento vinculadas con la
ensefianza de la investigacion y la intervencion. Profun-
dizar en la formacion y préctica de la investigacion con
fines diagndsticos y evaluativos tanto cualitativa como
cuantitativa. Estructurar pricticas de laboratorio previas
a las practicas pre-profesionales dirigidas al desarrollo
de habilidades en los procesos de intervencion.

c.- Se considera pertinente estructurar un programa de edu-
cacién continua que permita superar las debilidades se-
naladas, que tome como punto de partida el estudio te6-
rico y empirico de las situaciones sociales a partir de las
que se configuran los objetos de intervencion profesio-
nal. Ademads, se requiere estudiar su manifestacién en la
comprension e interpretacion de las situaciones sociales
que activan las intervenciones de los(as) trabajadores
(as) sociales.
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NOTAS

1 Lainterpretacion de las respuestas a las interrogantes formuladas en el estudio citado puede ser consultada en el articulo
de las autoras: Aproximacién a un perfil del Trabajador Social en los afos noventa, en Revista Costarricense de Trabajo
Social N° 9, nov. 1998

2 Molina Ma. Lorena y Ma. Cristina Romero (1998) Los modelos de atencién asistencial, socioeducativo-promocional y
terapéutico del Trabajo Social, Texto didactico Escuela de Trabajo Social UCR

3 Ver Molina y Romero La educacién en Trabajo Social en Costa Rica, en Revista cuadernos de Trabajo Social N°7 (1994)
Pags.11-39.Editorial Universidad Complutense Madrid

4 Molina y Romero (1998) Op. cit
5 Romero Ma. Cristina (1988) El taller de la Escuela de Trabajo Social de la Universidad de Costa Rica: antecedentes ,
desarrollo y resultados 1976-1986, Tesis Posgrado de Educacién. Y Molina y Romero (1994) Informe Final Proyecto de

Investigacion La integracion teoria practica en el Modelo de Taller, N°724.86-125

6 Ver Molina y Romero (1996) Las concepciones subyacentes en el curriculo de Trabajo Social, Revista Cuadernos de
Trabajo Social N° 9, Pags. 17-36, Editorial Universidad Complutense, Madrid

7 Romero Ma. Cristina (1988) Op. Cit.
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