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COST Action IS1102. La reestructuracié dels
serveis socials a Europa: conseqﬁéncies de la crisi
econOmica

Blanca Deusdad

La nova situacié de crisi financera mundial ha comportat una crisi de les es-
tructures dels estats del benestar europeus. Des de la década dels anys vuitanta
amb les politiques neoliberals s'ha estat produint una reestructuracié del ser-
veis socials en els paisos europeus, els quals s’havien desenvolupament des de
la fi de la Segona Guerra Mundial. En el marc d'aquest context social va néixer
el projecte COST Action 1S1102, Social Services, Welfare State and Places. The
restructuring of social services in Europe and its impacts on social and territorial
cohesion and governance.

El projecte té com a objectiu conéixer en profunditat la provisié de serveis
socials, a través d'una analisi comparativa entre els paisos participants. A la ve-
gada, intenta difondre la tasca de recerca entre els actors locals i crear una xar-
xa. El projecte esta liderat i dirigit per la Prof. Flavia Martinelli, de la Universita
degli Studi Mediterranea di Reggio Calabria, i hi participen universitats de 19
paisos europeus; recentment, s hi ha incorporat una universitat d’Argentina i
una altra d'Israel.

Els projectes COST s'iniciaren el 1971 al si del Consell de la Uni6 Euro-
pea. Actualment engloben projectes de recerca de diversos ambits cientifics,
concretament fins a 9 dominis. El projecte que presentem estd inclos en el do-
mini d’'Individus, Societats, Cultures i Salut (ISCH), el qual té quatre grups
tematics dels ambits segiients: Salut, Educacié i Desenvolupament Individual,
on pertany el projecte que presentem; Ciéncia, Economia, Tecnologia i Mit-
jans; Llei, Politiques i Governanca, i Historia i Identitat. Dins el marc daquests
projectes es contempla la possibilitat dorganitzar congressos, seminaris i jor-
nades; reunions del comité cientific, estades curtes per a joves investigadors,
escoles de formaci6 i diferents estratégies de disseminaci6 de resultats.

Lobjectiu principal del projecte és analitzar la reestructuracié dels serveis
socials als diferents paisos participants tant en I'ambit local com regional i esta-

tal a partir de cinc perspectives:
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< Leficiéncia en els costos mesurada a través de la qualitat dels serveis i la

satisfaccié dels usuaris.

< Governanga democratica. La subsidiarietat tant de forma vertical —par-

ticipacié de les diferents administracions politiques— com de forma
horitzontal —diversitat de proveidors—.

<« Cobhesié social i territorial. La reestructuracié dels serveis socials ha com-

portat la discriminacié social i també les desigualtats territorials i un
accés no universal als serveis.

< Mercat laboral. La qualitat dels serveis depén molt de la professionalit-

zaci$ o formacié dels treballadors. La desregulacié del mercat laboral
afecta també aquest sector, que s'ha privatitzat i ofereix una pluralitat
de serveis.

< Igualtat doportunitats i génere. El procés de reestructuracié dels ser-

veis socials comporta desigualtats doportunitats, la qual cosa afecta
les dones com a proveidores i usuaries de serveis socials i també altres
col-lectius vulnerables, com la joventut i la immigracié.

El projecte es troba en el seu segon any, es va iniciar al novembre del 2011
i té previst finalitzar el 2015. LAccié es reestructura en 4 grups de treball amb
tasques diferenciades i amb una temporalitzacié precisa. El Grup de Treball
1 s’ha desenvolupat durant el primer any de I'accié i va centrar la seva feina en
lelaboraci6é de documents comparatius sobre les diferents estructures dels set-
veis socials i d'atencid i cura a les persones. Aquests documents es van elaborar
sobre la majoria dels paisos participants.

En aquests moments es duu a terme el Grup de Treball 2, el qual té previst
desenvolupar diferents estudis de cas sobre els canvis que sestan produint a
Europa en l'ambit dels serveis socials i que afecten col-lectius més vulnerables i
el benestar general de la poblacié. Els eixos tematics sén: gent gran i persones
amb discapacitat; infincia; assisténcia social; habitatge i barris, i serveis socials
d'interés general. El Grup de Treball 3 es comengara el darrer any i es basara en
l'analisi de bones i males practiques, orientat a assessorar i influir en politiques
socials. El Grup de Treball 4 es basa en la difusi de resultats, a través de publi-
cacions, i la capacitat de crear xarxes d'actors locals.

Durant el primer any (2012), shan dut a terme 3 jornades en qué shan
publicat diferents documents cientifics. El primer document comparatiu pre-

sentat per cada pais va consistir en lestructura estatal/regional dels serveis so-
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cials. Un segon document va consistir en una analisi detallada per paisos d'un
dels diferents ambits analitzats préviament (atencié i cura a la infancia, la gent
gran i diversitat funcional, i assisténcia social). El tercer grup de documents és
el resultat obtingut a partir de l'analisi i lectura transversal o comparativa dels
diferents documents presentats fins aleshores.

Una de les jornades es va celebrar a Tarragona, al Departament
d’Antropologia, Filosofia i Treball Social de la URV, amb la participacié
d’'investigadors/es de més de 15 paisos. Les jornades van portar per titol “Els
serveis socials ila crisi a Espanya”. El primer dia es va dedicar a donar a conéixer
a través de la participacié de diferents experts i analistes la situacié dels serveis
socials davant la crisi. La sessié del mati es va centrar en els serveis socials i més
especificament en el cas del Pais Basc i Catalunya; la de la tarda va consistir en
el coneixement de la tasca del tercer sector davant la crisi. Ambdues sessions
van anar seguides d'intervencions dexperts del projecte COST, que van apot-
tar elements per a la discussid. La resta de dies va consistir en lexposicié per
paisos dels diferents ambits dels serveis socials tractats i una reunié del Comite
de Gestié i una altra del Comité de Direccid.

Les altres jornades, en el marc del Grup de Treball 1, es van celebrar a la
Universitat d'Oslo i Akershus i a la Universitat Catolica Portuguesa de Por-
to. Durant el 2013, hi ha previstes dues jornades més: una a la Universitat
d'Islandia i laltra a la Universitat de Galati, a Romania. Ambdues jornades
consistiran en la presentacié dels resultats de les recerques que es duen a terme
en el marc del Grup de Treball 2.

En el cas de les investigadores de 'area de Treball Social de la URYV, es va
liderar el Grup de Treball 1 i es van presentar documents sobre lestructura
dels serveis socials i el desenvolupament i la cura a la infancia i a les persones
grans a Espanya i Catalunya.” Actualment, realitzem un estudi de cas sobre la
gent gran a la ciutat de Tarragona que té com a objectiu analitzar els aspectes
que hem comentat i que figuren com a part del Grup de Treball 2. La recerca

es troba en una fase inicial, perd ens permetra fer una analisi comparativa amb

1 Aquests documents seran accessibles en breu des del web de l'accié (<http://www.cost-is1102-cohesion.
unirc.it>) en un format DOI. Al web també s'hi especifica detalladament el projecte COST.

2 Blanca Deusdad, de la URV, ha liderat el Grup de Treball 1 del projecte i el document sera publicat junt
amb la resta de documents en breu.

3 Com a investigadora de Iarea de Treball Social, també s'ha incorporat Eva Zafra al Grup de Treball 2.
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altres paisos europeus sobre els diferents models d'Estat del benestar i perfilar
les tendéncies i les conseqiiéncies de la crisi financera als diferents paisos eu-
ropeus.

La xarxa d'investigadors del projecte, com he exposat més amunt, és amplia
i aix0 requereix tenir en compte, si bé no una mateixa metodologia de treball,
si uns mateixos parametres comparatius i tematics. Durant el primer any, els
documents estandards elaborats han servit també per conéixer la tasca dels
membres del grup i generar dinimiques de treball comunes. La complexitat
de lestructura fa que hi hagi un treball constant per part de la directora del
projecte i també dels liders i coliders dels grups en aspectes propis de la gestid
de la recerca, en la celebracié de les diferents jornades i en aspectes formals del
Comiteé de Gestid, on també esta representada la Universitat Rovira i Virgili.*
Amb tot, la dindmica del grup sembla haver-se consolidat i el taranna i bona
entesa entre tots fa que sigui cada cop més facil i agradable treballar plegats.

Lagreujament de la situacié financera mundial i les importants retallades
efectuades pels estats europeus notablement afectats per la crisi ha comportat
un accelerament del procés que tot just es comengava a analitzar. La rapidesa i
la gravetat dels esdeveniments arran de la crisi financera mundial ha fet que el
que es preveia com una tendéncia per analitzar s’hagi convertit de forma molt
rapida en una situacié alarmant que ha accelerat l'estudi de certs aspectes. Amb
aix0 vull fer referéncia a la pérdua greu de drets socials i serveis publics als pai-
sos del sud d'Europa afectats per la crisi d'una forma més critica, on s'inclouria
també Irlanda i la Gran Bretanya. Aquestes retallades socials poden tenir con-
seqiiéncies irreversibles per a la poblacié i posen en giiesti6 la persisténcia dels
estats del benestar europeus, els quals havien aconseguit garantir unes condi-
cions de vida dignes i de qualitat per a la poblacié.

En el cas d’Espanya i Catalunya, durant el franquisme hi havia un model
assistencial, subsidiari, basat en la caritat. A partir de la década de 1980, ja amb
la consolidacié democritica, es creen els serveis socials descentralitzats en les
distintes comunitats autdbnomes, en un procés que tendia capa la universalitza-
ci6 de serveis. Aquest és el cas de la sanitat, també, i ja durant la década de 2000

es promulga la llei coneguda popularment com de dependéncia o LAPAD, que

4 Des de l'area de Treball Social del Departament d’Antropologia, Filosofia i Treball Social de la URV, Blan-
ca Deusdad participa com a representant d’Espanya al Comité de Gestid; laltre representant d'Espanya és
Marisol Garcia, de la Universitat de Barcelona.
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té com objectiu l'atencié a les persones en situacié de dependéncia, tant si és
com a conseqiiéncia de lenvelliment com per tenir una diversitat funcional.® La
situaci6 és molt similar a paisos com Grécia i Portugal, i també a Italia, on els
serveis sestructuren també regionalment.

Aquests avencos socials representaven un intent d'apropar-nos als nivells de
benestar aconseguits pels paisos nordics. Com a conseqiiéncia de la crisi i de
l'aplicacié de les mesures neoliberals, I'universalisme en qué ens emmirallaven i
era reivindicat com a objectiu per assolir, sobretot per a les dones i els joves, es
veu fins i tot qilestionat des d'un punt de vista étic. Lestat del benestar es consi-
dera una forma paternalista dentendre els serveis el qual limita la necessitat de
posar l'accent en la responsabilitat dels usuaris.

Amb els darrers decrets 2011 1 2012 i les mesures pressupostaries adopta-
des s'ha produit un important retrocés en els drets socials i la sanitat ha deixat
de ser universal.® Aixi, doncs, d'un model universal amb aspectes residuals i de
selectivisme on les administracions garantien uns drets socials i subjectius, s’ha
passat a una situacié d'augment de l'assistencialisme i la subsidiarietat on les or-
ganitzacions del tercer sector, algunes amb un clar perfil caritatiu, estan tenint
un pes molt important per afrontar la crisi (Deusdad, 2012, 2013).

En el cas de Greécia, esta tenint també un pes molt important en l'atencié a
la gent gran els voluntaris pertanyents a I'Església ortodoxa grega, alhora que
s'ha produit un augment de la privatitzacié de l'atencié a la gent gran des de
la década de 1980 (Vaio, 2012). En el cas d'Italia, destaca que s’han reduit les

hores d'atencié en el serveis d'informacié i hi ha hagut un augment de les llistes

5 En I'ambit de la sanitat, la Llei 14/1986, de 25 d'abril, general de sanitat va permetre lassisténcia sanitaria
universal i la Llei estatal 39/2006, de 14 de desembre, de promocié de l'autonomia personal i atencié a les
persones en situacié de dependéncia (LAPAD) permet les ajudes a les persones segons el seu grau de depen-
deéncia i contempla la remuneracié de la cura informal.

6 Destacarem alguns dels decrets més importants que han implicat canvis importants en matéria de benestar
social. El Real Decreto-ley 20/2011, de 30 de diciembre, de medidas urgentes en materia presupuestaria,
tributaria y financiera para la correccién del déficit publico. El decret que ha significat un retrocés més im-
portant és el Real Decreto-ley 16/2012, de 20 de abril, de medidas urgentes para garantizar la sostenibilidad
del Sistema Nacional de Salud y mejorar la calidad y seguridad de sus prestaciones, que ha comportat la
pérdua de la sanitat universal i que depengui de la seguretat social. No podran, per tant, gaudir de la sanitat
gratuita els majors de 26 anys que no hagin cotitzat mai a la seguretat social; les persones no residents de
la UE i Suissa, i, només en cas d'urgéncia, les persones no extracomunitaries, exceptuant el cas de les dones
embarassades. Cal afegir en mateéria de sanitat el Decreto Ley de reforma sanitaria que establece el copago
farmacéutico, que estableix el copagament dels firmacs. També cal destacar el Real Decreto-ley 20/2012,
de 13 de julio, de medidas para garantizar la estabilidad presupuestaria y de fomento de la competitividad, a
través del qual es limita I'aplicacié de la LAPAD.
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despera en residéncies i també per rebre les prestacions, la qual cosa també
succeeix en el cas d'Espanya (Martinelli, 2012).

En el cas dels paisos nordics, hi ha també un procés de reestructuracié i
sobserva en paisos com Finlandia una tendéncia cap a la mercantilitzacié amb
processos de subcontractacid, concursos publics, sistema de bonificacions i un
augment de la cura informal, alhora que es posa émfasi en les responsabili-
tats familiars, que s’han convertit ara en una obligacié. Aixi, doncs, sespera que
siguin les families qui hi donin resposta, mentre que abans I'Estat tenia un
paper més important de suport i ajuda (Anttonen i Hiikls, 2011). A la ve-
gada, l'augment de les despeses en serveis de cura i atencié ha comportat un
augment de la cura informal sense que sigui reconeguda (Leinonen, Sihto i
Kréger, 2012).

En els paisos del sud d'Europa com Itilia, Espanya o Grécia i en paisos
nordics com Finlandia s'hi observen desigualtats territorials. Els serveis que
sofereixen depenen de les administracions municipals i varien segons els mu-
nicipis. El criteri per a aquesta diversitat dofertes no respon a les necessitats de
la poblacié o ales seves habilitats funcionals, siné que es fa en funcié de criteris
de distribucié dels recursos o de les finances dels ajuntaments.

Els aspectes referents al génere també es veuen afectats, el serveis socials
han significat una important font per introduir una gran quantitat de dones al
mercat laboral (Anttonen i Sipild, 1996). Amb la situaci6 de crisi economica en
paisos com Espanya, les dones ja no son necessaries per al mercat laboral com a
forca de treball i s6n altre cop forades a adoptar estratégies dajuda a la familia
com la cura informal i altres necessitats.

En la recerca que sestd duent a terme fins ara, es perfilen diferéncies so-
bretot nord-sud entre els paisos europeus. Aquests eixos es prenen com a di-
ferenciadors socioecondmics entre aquells paisos on, tot i la reestructuracié,
persisteixen serveis i recursos en Iambit de la cura i atencid a les persones i
recursos assistencials i aquells on, arran de la crisi, hi ha fortes mancances i
saccentuen situacions de pobresa i vulnerabilitat. La crisi economica en els pai-
sos més afectats esta perfilant una societat dual amb una tendéncia que deriva
cap alamericanitzaci6 de la societat. Un sector de la poblacié estd cada cop més
empobrit i la manca de provisié de serveis publics fa emergir amb més forca el

tercer sector, com a garant de situacions d’emergéncia i pobresa‘
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El projecte, com he exposat, es troba en procés de desenvolupament. Tan-
mateix, la importancia i la magnitud de la transformacié dels serveis socials
europeus, com a conseqiiéncia de la crisi econdmica i les mesures politiques
i econdmiques adoptades, fa que la recerca aporti resultats nous i crucials per
poder analitzar els fendmens de canvi social que sestan produint i la gravetat i

transcendéncia de les mesures i tendéncies adoptades.
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