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IZHODISCA ZA OBLIKOVANJE SISTEMA EVALVACIJE
IZVAJANJA SOCIALNOVARSTVENIH PROGRAMOV
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Temelji za izvajanje evalvacije programov social-
nega varstva so opredeljeni v nacionalnem progra-
mu socialnega varstva do leta 2005 (NPSV 2000).
Vendar so evalvacije eksplicitno predvidene le za
spremljanje u¢inkov sofinanciranih programov. Je
pa med drugim predvideno, da je treba prilagoditi
storitve javnih zavodov razliénim in novim potre-
bam uporabnikov, da bi dosegli ve¢jo ucinkovitost,
strokovnost, finanéno racionalnost, ter vpeljati sis-
tem za spremljanje kakovosti. Kot poudarja Rode
(2001: 8), je po nacionalnem programu socialne-
ga varstva do leta 2005 naloga drzave, da omogoci
delovanje integralnega sistema socialnega varstva.
Sestavni del te naloge je »nadzor kvalitete in us-
merjanje razvoja organizacij, ki bodo izvajale
potrebne storitve in zadovoljevale razlicne po-
trebe na podroéju socialnega varstva. Za dobro
opravljanje te naloge mora imeti zanesljive infor-
macije o delovanju teh organizacij« (ibid.). Infor-
macije pa zagotavljajo evalvacije. Poleg tega je
med temeljnimi usmeritvami za dograditev zako-
nodaje v prihodnosti v NPSV (2000) kot prioriteta
zapisana tudi naloga evalvacije programov.
Naloge v zvezi z izpolnjevanjem teh temeljnih
usmeritev je ministrstvo, pristojno za socialno var-
stvo, podelilo intitutu za socialno varstvo, ta pa
je k sodelovaniju pri projektu »Oblikovanje sistema
evalviranja izvajanja programov socialnega var-
stva« povabil $e fakulteto za socialno delo. Naloga
projekta je izdelati sistem, ki bo omogodal evalvi-
ranje izvajanja programov socialnega varstva.

Raziskovalna skupina, v kateri je poleg avtor-
jev Clanka sodelovala tudi Jelka Zorn, je postavila
zaizhodisCe projekta, da je sistem evalviranja izva-
janja programov socialnega varstva smiseln le, ¢e
bo omogocal, da bodo rezultati evalvacije uporab-
na podlaga za odloCanje, v kolikéni meri evalvirani
projekt zadovoljuje zastavljene zahteve in cilje,
hkrati pa tudi za ovrednotenje teh ciljev skoz po-
gled vseh vpletenih. Sistem evalviranja bo smiseln,
¢e bodo rezultati evalvacije uporabni. Kot pravi
Patton (1997: 20), je pri vsaki evalvaciji veliko
potencialno vpletenih (»stakeholders«) in Siroko
podrocje moZnih uporab. Izdelava evalvacije, us-
merjene v uporabo, zahteva premik od splosnega
in abstraktnega (moZnih zainteresiranih javnosti
in potencialnih uporabnikov evalvacije) k stvarne-
mu in specifiénemu (dejanskim uporabnikom
evalvacije). Namesto da bi igral viogo neodvisnega
razsodnika, mora evalvator spodbujali presojanje
in odlo¢anje pri samih uporabnikih evalvacije.

Projekt je trileten. V prvem letu je raziskovalna
skupina pripravila predlog sistema evalviranja na
podlagi Studija literature ter podroéne zakono-
daje. Najprej je pregledala programe in storitve
na podrodju socialnega varstva ter ocenila $tevilo
izvajalcev teh programov. Oblikovala je tipologijo
programov socialnega varstva, podala predlog
kriterijev ter merskih instrumentov za evalvacijo
in nato predstavila $e naért za izvedbo evalvacije.

V élanku predstavljamo prvi del predlogov
raziskovalne skupine - tipologijo programov
socialnega varstva in mozne splodne in posebne
kriterije za evalviranje teh programov.

Prispevek je nastal na podlagi dela poroéila o raziskovalnem projektu »Oblikovanje sistema evalviranja
izvajanja programov socialnega varstva«, ki ga financira ministrstvo za delo, druzino in socialne
zadeve, izvajata pa skupaj Institut RS za socialno varstvo in fakulteta za socialno delo.
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TIPOLOGIJA PROGRAMOYV
SOCIALNEGA VARSTVA

Programi socialnega varstva so zelo raznoliki in
imajo specifiéne namene oz. cilje. Da bi lahko
oblikovali sistem evalviranja teh programov, je
treba oblikovati tipologijo, ki bo omogo¢ila, da
zdruzimo med seboj dovolj podobne programe,
ki jih lahko evalviramo s podobnimi metodami.

Pri tem smo vzeli za osnovo klasifikacijo, ki jo
predlaga Rode (2001). Rode je evalviral programe
nevladnih organizacij, pri ¢emer je opredelil $tiri
tipe programov, ki so predstavljeni glede na stop-
njo zahtevnosti (od najmanj zahtevnega do najbolj
zahtevnega):

* Preventivni programi so tisti, katerih namen
ni refevanje problema, ampak poskusajo prepre-
Citi problem ali zmanj3ati tveganje neZelenega
dogajanja in obnasanja. Glavni cilj je naravnan
na spreminjanje obnasanja ljudi, da bi zmanj3ali
tveganje nastanka problemov. Ti programi so pra-
viloma kratkotrajni. Postopki obsegajo informira-
nje, ozaves§¢anje ali u¢enje vestin, Temeljna pred-
postavka takih programov je, da so sploéni pogoji
in mehanizmi, ki naj bi privedli do nastanka pro-
blema, dovolj jasni.

* Prehodni programi so tisti, katerih glavni
namen je za¢asno ponuditi prostor, pomo¢ in (ali)
oporo, medtem ko uporabnik bolj ali manj sam
reSuje svoje probleme (zavetista, svetovalnice).
Vnaprej doloéeni cilji so splosni, okvirni, nejasni,
konkretni cilji pa so odvisni od Zelja in potreb
posameznika. Ti programi so kratkotrajni ali
srednje dolgi. Postopki so raznovrstni in le okvir-
no doloceni. Vplivi zunanjih dejavnikov, ki jih
program ne more obvladovati, so praviloma vedji
od vpliva programa, zato je povezava med pos-
topki in procesom, ki se odvija, minimalna.

*» Terapevtski programi so tisti, katerih glavni
namen je izvesti predpisano ali priznano uéinko-
vito terapijo. Njihovi cilji in postopki so jasno
definirani, povezava med postopki in procesom
je teoretsko utemeljena. Trajanje terapevtskih
programov je odvisno od vrste in poteka terapije.
Postopki, s pomoc¢jo katerih naj bi sprozili in vodili
proces, so jasni. Projekt kolikor se da zmanjsuje
in kontrolira vplive neobvladljivih zunanjih dejav-
nikov.

* Poglavitni namen vzdrZevalnih programov
je zagotoviti trajno reSitev problema, ki ga upo-
rabnik ne more (ni sposoben ali mu onemogo&ajo
drugi, zunanji dejavniki) resiti drugaée. Pri vklju-

Citvi uporabnika v program predvidevamo, da kra-
tkoroéno ni dosegljiva ali ni zadovoljiva nobena
druga reSitev problema. Projekt nadomeséa do-
lo¢eno pomanjkanje v Zivljenju uporabnika in
zadovoljuje potrebo, ki je uporabnik drugace ne
bi mogel zadovoljiti. Ti programi so ponavadi
dolgotrajni. Postopki so vezani na podporo delo-
vanju posameznika ali nadomes¢anje sposobnosti,
ki jih nima.

O opisani klasifikaciji ne moremo trditi, da je
klasifikacija konkretnih programov, ampak prej
tipologija, ki naj bi vodila evalvacijo. Njen glavni
namen je prilagoditi poudarke evalvacije razli¢nim
kombinacijam dologenosti postopkov, procesov
in ciljev programov. Problem tipologije je pred-
vsem v tem, da so konkretni programi praviloma
mesanica v njej predstavljenih tipov. Na njeni po-
dlagi torej ne moremo neposredno klasificirati
programov, je pa lahko osnova za njihovo klasifi-
kacijo. V nasem primeru ima to prednost, da
mesanico tipov neposredno povezuje z evalvacijo.
Zato smo jo sprejeli kot osnovo za razvoj klasi-
fikacije programov za namene sistema evalvacije.

Vsaka evalvacija bi obsegala evalvacijo vlozka,
evalvacijo procesa in evalvacijo izida.

Pri preventivnih programih je vlozek pokritost
riziéne populacije, jasnost pogojev in mehanizmov
za nastanek problema, zadostnost virov. Proces
sestavljajo jasnost procesov manjSanja tveganja,
utemeljenost in u¢inkovitost postopkov. Izid pa
so spremembe pogojev ali obnasanj, ki vplivajo
na tveganje, in ugotavljanje trajnosti sprememb.

Pri prehodnih programih je vloZek dosegljivost
programa, strokovnost izvajalcev in primernost
njihovega odnosa do uporabnikov, zadovoljivost
materialnih in drugih virov. Proces sestavljajo
jasnost pogojev in postopkov za razbremenitev
uporabnikov, delovanje mehanizmov ugotavljanja
zelja in potreb uporabnikov, moZnost za prido-
bivanje informacij in znanje za prilagajanje ciljev
in izbiro realnih resitev. Izid sta ustreznost resitev
in trajnost resitev.

Pri terapevtskih programih je vloZek izbira
uporabnikov, strokovnost izvajalcev, zadovoljivost
materialnih in drugih virov. Proces sestavljata
skladnost s predpisano proceduro in delovanje
mehanizmov za popravljanje napak. Izid so dose-
ganje terapevtskih ciljev, stranski u¢inki, trajnost
sprememb.

Pri vzdrzevalnih programih je vloZek izbira
uporabnikov, strokovnost izvajalcev in primernost
njihovega odnosa do uporabnikov, zadovoljivost
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materialnih in drugih virov. Proces sestavljajo po-
stopki zagotavljanja kvalitete Zivljenja uporab-
nikov, na¢ini uveljavljanja volje, Zelja in potreb
uporabnikov, razvoj posameznika, jasnost pogo-
jev za prenehanje udelezbe. 1zida pa sta zadovolje-
vanje principov normalizacije in obravnavanje
uporabnikov s perspektive modi.

Tipologija omogo&a, da opifemo razli¢ne oblike
dela v programih, s tem pa posredno ugotovimo,
kaksne ucinke lahko od njih pri¢akujemo. Naéelo-
ma je uporabna znotraj vseh skupin programov
socialnega varstva,

Podrobnejsa obravnava tipologije pokaze, da
temelji na dveh dimenzijah: na trajanju programa
in kontinuumu med prepreéevanjem (preventivo)
in popravljanjem (kurativo). Polje take dvodimen-
zionalne tipologije kaze slika.

Slika: Dvodimenzionalna tipologija programov
glede na trajanje in usmerjenost na preprecevanje
ali popravljanje

Trenutni (prehodni programi)
I

Preprecevanje

(preventivni programi)
(nwesdoad pysinadesay)
aluefjaeadog

Trajni (vzdrZevalni programi)

Naceloma lahko vsak program na podrotju so-
cialnega varstva umestimo znotraj polja, ki ga do-
locata ti dve dimenziji.

Glede trajanja se lahko programi gibljejo od
trenutnih, enkratnih uslug na enem polu prek pre-
hodnih programoyv, ki trajajo razli¢no dolgo, do
trajnih programov ali, natan¢neje, programov z
neomejenim trajanjem.

Glede na dimenzijo prepreevanje-popravlja-
nje se lahko programi gibljejo od &isto informa-
tivnih programov na enem polu prek razlicnih
kombinacij preventive in kurative do ¢isto medi-
cinskih terapevtskih programov.

Razvrstitev programov v tipologijo je pomem-
bna z vidika naértovanja evalvacije, saj so pri do-
loenem tipu programov bolj izpostavljeni eni, pri
dolo&enem tipu pa drugi kriteriji evalvacije. Tako
npr. Kriterija terapevtskih uginkov ni smiselno
uporabljati pri »&istih preventivnih programihe«.
Razvrstitev programov na dimenziji trajanja je

pomembna zaradi naértovanja zbiranja podatkov.
Medtem ko je pri tistih programih, ki imajo dolo-
&eno trajanje, priporoéljivo zbirati podatke pred
vkljuéitvijo v program in ob koncu programa, je
pri »enkratnih programih« to navadno neizved-
ljivo. Tako bosta naért in izvedba evalvacije za
vsak program odvisna od tega, za kaksen tip pro-
grama gre.

KRITERIJI EVALVACIJE

Kriterije, ki jih nameravamo uporabiti v sistemu
evalvacije, lahko razdelimo na splodne, ki jih bomo
uporabili pri vseh programih, posebne, ki jih
bomo opredelili v skladu s spoznanji stroke glede
socialnih problemov, s katerimi se spopadajo raz-
li¢ne vrste programov socialnega varstva, in speci-
fi¢ne, ki so jih ali pa jih bodo oblikovali lastni
programi za samoevalvacijo.

Treba je opozoriti, da je pri postavljanju kri-
terijev za evalvacijo nujno sodelovanje vseh vple-
tenih v izvajanje programov socialnega varstva
(Rode 2001: 36-44). To so na eni strani uporab-
niki storitev programov socialnega varstva, katerih
skupna znadilnost je, da imajo probleme, ki jih
brez pomo¢i ne morejo reiti. Na drugi strani so
izvajalci programov (zaposleni in prostovoljci),
katerih interesi so dvojni: zaradi identifikacije z
organizacijo, v kateri delajo, so povezani z njeno
uspesnostjo, obenem pa si Zelijo ugodnih delovnih
pogojev. Na tretji strani je drZava, ki financira
programe socialnega varstva in eksplicitno navaja
cilje programov socialnega varstva v nacionalnem
programu socialnega varstva do leta 2005 (NPSV
2000).

Glavni splo¥ni koncepti, na podlagi katerih je
mogoce izdelati kriterije in merske instrumente,
ki jih nameravamo uporabiti pri ocenjevanju pro-
gramov socialnega varstva, so naravnani na merje-
nje splognih ciljev, zapisanih v NPSV (ibid.).

Cilj »izbolj$anje kakovosti Zivljenja« je oprede-
ljen takole: »Zagotoviti pogoje, ki bodo vsakomur
omogodali socialno varnost in ¢lovesko dostojanst-
vo, pogoje, ki bodo prispevali k socialni pravi¢no-
sti, k razvijanju solidarnosti in upo$tevanju razli¢-
nosti ter druge pogoje, s katerimi se zagotavlja
ugoden socialni poloZaj vseh prebivalcey in pre-
predujeta revi€ina ter socialna izkljuéenost.« Me-
riti ga je mogoce s pomoéjo koncepta kvalitete
zZivljenja.
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Cilj »zagotavljanje aktivnih oblik socialnega
varstva« opredeljen tako: »Posameznikom, druzi-
nam in skupinam prebivalstva, ki si ugodnega
socialnega poloZaja ne morejo zagotoviti sami (z
delom, s sistemom zavarovanj, z dohodki iz pre-
moZenja ali na druge nacine), zagotoviti ne le pa-
sivno socialno pomo¢, ampak podporo za ¢im
vecjo samostojnost pri iskanju izhoda iz kriznih
situacij, ter razviti podlage za uveljavljanje nacela
lastne odgovornosti.« Meriti ga je mogoée s po-
mocjo koncepta perspektive moéi.

Cilj »razvoj strokovnih socialnih mrez pomogi«
je opredeljen tako: »Zagotoviti strokovno pod-
poro in pomo¢ pri prepreéevanju in razresevanju
socialnih stisk vsem, ki se znajdejo v riziénih Ziv-
lienjskih situacijah, in tistim, ki zaradi razli¢nih
razlogov niso sposobni za samostojno Zivljenje
in delo ali ne morejo uspedno delovati v svojem
socialnem okolju, zagotoviti vpliv uporabnikov na
izvajanje programov in storitev in jim nuditi mo-
Znost lastne izbire najustreznejse oblike pomoéi.«
Meriti ga je mogoce s kombinacijo koncepta nor-
malizacije in koncepta perspektive modi.

Preostala dva cilja - vzpostavitev in razvoj plu-
ralnosti dejavnosti in oblikovanje novih pristopov
za obvladovanje socialnih stisk - je mogoée
evalvirati prek pokritosti v tipologiji programoyv.
Tako bi bilo smiselno razmisliti o veéji podpori
programom tistega tipa, ki jih primanjkuje.

Opisujemo pa $e dva posebna kriterija: fun-
kcionalna sposobnost in terapevtski uéinki, ki ju
bo treba opredeliti glede na socialni problem, ki
ga obravnavajo programi.

Analiza razpisne dokumentacije izvajalcev tis-
tih programov, ki spadajo v skupino drugih social-
novarstvenih programov, je pokazala, da kriterije
za evalvacijo, ki jih lahko uvrstimo v navedene
splosne in posebne koncepte, v doloenem obse-
gu predlagajo tudi izvajalci sami.

KVALITETA ZIVLJENJA

Ta pojem opisuje stanje uporabnika in okolid¢ine,
ki dolo¢ajo njegovo Zivljenje. Kvaliteto Zivljenja
razli¢ne stroke pojmujejo razli€no. Za podrocje
socialnega varstva sta pomembni druzboslovna
in medicinska definicija kvalitete Zivljenja (Rode
2001: 6).

Druzbene vede zanima kvaliteta Zivljenja celot-
ne druzbe in posameznih kategorij v njej. Kvalite-
to Zivljenja enacijo z blagostanjem prebivalcev in

njihovim zadovoljstvom ter jo obravnavajo kot do-
polnitev zivljenjski ravni, merjene z objektivnimi
agregatnimi kazalci (op. cit.: 47). Skandinavski pri-
stop k proucevanju kvalitete zivljenja je na disci-
plinarni ravni premaknil pozornost od ekonomije
k sociologiji, na konceptualni od temeljnih ¢love-
kovih potreb h kontroli virov posameznika za
zadovoljitev teh potreb, na metodoloski pa od ob-
jektivnih kazalcev na agregatni ravni k subjek-
tivnim kazalcem na individualni ravni. Allard je v
tem okviru konceptualiziral tri temeljne skupine
potreb: imeti (materialne in neosebne potrebe),
ljubiti (socialne potrebe) in biti (potreba po oseb-
nem razvoju) (op.cit.: 47-48).

V medicini je razmisljanje o kvaliteti Zivljenja
vezano na obravnavo dolgotrajnih, kroni¢nih ali
umirajocih bolnikov (Edlund, Tancredi v Rode
2001: 48), kjer samo zdravljenje bolezni ni dovolj.
Pri invalidnostih, dusevnih boleznih, odvisnosti
od prepovedanih drog in pri nekaterih drugih
boleznih pa je negativen odnos okolja do bolnika
vecji problem kot bolezen sama.

Razli¢ni avtorji poudarjajo razlicne dimenzije
kvalitete zivljenja, vendar se podrocja pogosto
pokrivajo. Kvaliteto zivljenja tako npr. Mesec in
sod. (1998: 49-51) ocenjujejo na teh dimenzijah:
delo, gmotni polozaj, prosti ¢as, duhovno zZivlje-
nje, varnost, partnerstvo in druzina, afektivno Ziv-
ljenje (prijateljstvo), druzabno/druzbeno udejst-
vovanje, zdravje.

Kvaliteta zivljenja uporabnikov socialno var-
stvenih programov ni nujno visoka, za oceno us-
pesnosti programov pa je pomembno, da je visja,
kot je bila pred vkljuéitvijo.

Rode (2001: 58) je kvaliteto Zivljenja ocenjeval
s pomocjo vprasalnika, ki uposteva subjektivne
ocene in dejansko stanje na naslednjih podrogjih:
sploSno pocutje, delo in izobraZevanje, prosti ¢as/
participacija, vera, finanéni poloZaj, stanovanjske
razmere, zakonitost in varnost, druZinski odnosi,
druZabni stiki, zdravije in pojmovanje sebe.

Naceloma naj bi programi socialnega varstva
vsaj na nekaterih podrogjih omogocali dvig kva-
litete uporabnikovega Zivljenja. Za dolo¢anje vpli-
va programov na kvaliteto Zivljenja bi bilo treba
ugotoviti, koliko se je spremenila ocena v ¢asu
med vkljuéitvijo uporabnika v program in evalva-
cijo. Pri tem je treba upostevati, da pri programih,
ki se manj vpletajo v Zivljenje uporabnika, ne
moremo pri¢akovati jasnega vpliva na kvaliteto
njegovega Zivljenja.
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PERSPEKTIVA MOCI

Perspektiva modéi je razmeroma nov in $e ne uve-
liavljen koncept, o katerem lahko trdimo, da omo-
goca konstrukcijo resitev v primerih, ko klasi¢ne
metode dela odpovedo, v normalnih pogojih pa
lajsa delo izvajalcev in prispeva k boljsemu po-
Cutju uporabnikov.

Kot trdi Saleebey (1997), je dobila ideja o ust-
varjanju uporabnikove moéi v nauku profesional-
nega socialnega dela Ze kar status fraze. Vsi pre-
poznavajo pomen tega principa. Vendar pomeni
perspektiva moci dramatiéen odklon od tradicio-
nalne prakse socialnega dela. Praksa na osnovi
perspektive moéi pomeni, da bo vse, kar bos kot
socialni delavec naredil v postopku pomodi, teme-
ljilo na odkrivanju, raziskovanju in poudarjanju
uporabnikovih mo¢i in virov, ki mu bodo omogo-
¢ili dosegati cilje in uresni¢evati sanje. Gre za prak-
ti¢ni pristop, ki se pretezno nanasa na inovativ-
nost, kreativnost, pogum in zdravo pamet uporab-
nika in socialnega delavca.

Krepitev moci je nacrten odgovor na tri vpra-
Sanja uporabnikovega zivljenja: kaj bom delal, kje
bom zZivel in kdo me bo pri tem podpiral.

Nujno je, da izvajalec programa verjame v spo-
sobnosti uporabnika. Ce problema ne moremo
odpraviti, je treba graditi okrog njega. Nauciti se
moramo, kako z njim Ziveti. Saleebey (ibid.) pravi,
da strokovnjaki navadno uporabljajo konveksno
leco, ki poveca, pribliZa in hkrati izolira problem.
Namesto tega predlaga, naj strokovnjaki upora-
bijo konkavno le€o, ki bo prikazala problem v kon-
tekstu. Tak pogled bo poleg problema predstavil
tudi sposobnosti uporabnika in njegovega okolja,
njegovo (pol)preteklost in vse dejavnike, ki upo-
rabniku pomagajo preziveti kljub problemu.

Perspektiva moéi zahteva individualno obrav-
navo in individualnost refitev problemov in stisk.
Omogoéiti hote, da si uporabnik sam izbere svojo
zivljenjsko pot, ne da mu jo predpise terapevt.
Ugotoviti je treba, kaksne Zelje, potrebe in pre-
dispozicije ima uporabnik. Na tem lahko gradimo
resitve, ki gredo tudi mimo problema - ni nujno,
da se problem razresi, lahko ga naredimo sprejem-
liivejSega. Treba je vprasati izvajalce programa,
ali menijo, da uporabljajo individualni pristop.
Smiselno bi bilo tudi ugotoviti, ali poskusajo
preokviriti fokus pozornosti s problema na mozne
resitve. Preokvirjanje je postopek, ki se ga strokov-
ni delavci zavedajo in ga uporabljajo in bi bil dober
indikator za moZen obstoj perspektive moci v delu

organizacij (¢f. Sugman Bohinc 2000: 102).

Perspektiva mo¢i je povezana s konceptom
krepitve moéi, vendar ju ne gre zamenjevati. Mar-
sikdaj pride v Sloveniji do medanja teh konceptov,
ker ne razlikujemo med pojmoma strength in po-
wer. V slovenskem jeziku oba prevajamo z besedo
»mod«, vendar gre za razli¢na pojma. Pri strength
perspective gre za pojem krepkost, odpornost, ki
ga seveda v slovenscini prevajamo tudi kot »mocs,
vendar gre za notranjo moc¢, za sposobnost in ne
za moé nad drugimi. Mo¢ nad drugimi, vpliv na
njih, mo¢ uveljavljanja, v skrajnem primeru tudi
vsiljevanja svoje volje oznacuje angleski pojem
power. Zato gre pri besedi empowerment: za veca-
nje moZznosti, da uveljavimo svojo voljo, za krepi-
tev moéi, za »opolnomocenje«.

Perspektiva moéi je nacin, kako omogoditi ali
olajsati, predvsem pa osmisliti opolnomocenje
uporabnikov. Je pa opolnomoéenje uporabnikov
mogoce uveljavljati tudi brez perspektive moéi, s
formalnim zagotavljanjem njihovih pravic. Upo-
rabniskim gibanjem ni treba govoriti o perspektivi
moci, saj brez sposobnosti in moci (strength) nji-
hovih ¢lanov ne bi bilo niti mo¢i (power) gibanja.
Perspektiva modi (strength) mora biti perspektiva
strokovnjakov, ki z uporabniki delajo. Uporabniki
imajo poleg problemov tudi svoje vire in sposob-
nosti, ki jim omogocajo, da Zivijo kljub svojim
problemom in z njimi, seveda ne dobro, ampak
kakor lahko. Mnogi primeri, ki jih navajajo Salee-
bey in drugi avtorji, kaZejo, kako te vire in sposob-
nosti mobilizirati in s tem zmanj$ati ali celo odpra-
viti problem.

Krepitev modi zajema eno ali ve¢ naslednjih
dimenzij: aktiviranje obstojecih virov modi, ustvar-
janje novih, preu¢evanje njihove dostopnosti in
njihovo redistribuiranje.

Principi izvedbe krepitve moci so: izhajati iz
pravic namesto potreb, zagotoviti individualiziran
pristop, zagotoviti moZnost izbire, zagotoviti na-
¢elo transparentnosti, uveljaviti nacelo sinergije,
uveljaviti nadzor nad storitvami in zagotoviti par-
ticipacijo.

Praksa, ki temelji na perspektivi moéi, pomeni,
da bo vse, kar delas kot socialni delavec ali
delavka, utemeljeno s tem, da pomagas odkeriti,
olepsati, raziskati in izkoristiti klientovo mo¢
in vire, ko mu ali ji pomagas, da doseze svoje
cilje, uresnici svoje sanje in razbije okove ovi-
ranosti in nesre¢. (Saleebey 1997: 3.)
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Ce za trenutek privzamemo medicinski besed-
njak, je treba zdraviti ¢loveka in ne bolezni. Pro-
blem je treba potisniti iz centra pozornosti in mu
nameniti mesto, ki mu gre - mesto epizode, ki jo
lahko olaj§amo, zmanj§amo, mogoce celo prepre-
¢imo -,namesto tega pa se osredototiti na vzpo-
stavljanje Zivljenja, ki ga uporabnik ho&e. Pri tem
je individualizacija dela z uporabnikom pomem-
bna, ni pa zadostna; dokler sta namre¢ strokov-
njak in uporabnik osredotoéena predvsem na
problem in ne na Zivljenje (preZivetje) uporabnika
ter sposobnosti in vire, ki mu omogoéajo Ziveti s
problemom in skoz njega, tudi individualizacija
ne pomaga zmeraj. Tehniéno to pomeni, da
strokovnjak in uporabnik sodelujeta pri iskanju
virov in sposobnosti za Zivljenje skupaj s proble-
mom, mimo in skoz njega.

Konéni cilj, ki ga ima perspektiva modi, bi bil
uporabnik, zmoZen samostojnega kompetentnega
odloéanja.

Perspektiva mo¢i zahteva obojestransko komu-
nikacijo, na podlagi katere pride do celostnega
zdravljenja, ki je prav tako dvostranski proces.
Ob tem pride do krepitve moti (empowerment),
ki jo perspektiva moéi obravnava kot delo posa-
meznika na samem sebi in kot iskanje njegovih
lastnih sposobnosti in virov. Ta proces strokovnjak
podpira, spodbuja in po potrebi usmerja.

NORMALIZACIJA

Namen normalizacije je destigmatizacija uporab-
nika, ki mu doda mo¢, da lahko poéne stvari, ki
jih po¢nejo ostali. Uporabnika je treba jemati kot
povpreénega navadnega ¢loveka.

Normalizacija je proces, ki ga sproZi terapevt
»0d Zunaj«,

Pojem normalizacije se je vsedanjem pomenu
pojavil Ze konec $estdesetih let prej$njega stoletja
v skandinavskih dezelah na podro&ju dela z du-
$evno prizadetimi. Izhaja iz pojmovanja, da od-
klonskost posameznikov ni zgolj njihova lastnost,
ampak je druzbeni pojav, ki ga je mogoée zmanj-
§evati z druzbenimi ukrepi (Rode 2001: 37). Po
Wolfensbergerju (1983) je normalizacija zmanjse-
vanje odklonskosti posameznikov in posledic, ki
jih prinasa. Postopke normalizacije za doseganje
cilja druzbeno cenjenih Zivljenjskih pogojev in
vlog delimo na dve podrogji: izboljSanje socialne
podobe ali vrednosti, ki jo imajo ljudje v oceh
drugih, in vedanje njihove pristojnosti. V nadalj-

njem razvoju so teoretiki normalizacije poudarili
potrebo po zmanjevanju odklonskosti posamez-
nikov z ve¢anjem tolerantnosti in relativiziranjem
druzbenih norm (Rode 2001: 39). Po Flakerju
(Flaker v Rode 2001: 39-40) mora biti normali-
zacija sredstvo za dva procesa, ki bogatita druzbo:
(1) da druzba naveze stike in dialog z deviantno
izkusnjo in stvarnostjo in da vpelje te vsebine kot
eno izmed legitimnih moZnosti artikulacije posa-
meznih tem, in (2) kriti¢no raziskovanje normal-
nosti oz. tega, kar je do zdaj konstituiralo nor-
malnost.

Rode (2001: 6) navaja, da teorija normalizacije
postavlja v ospredje uporabnika storitev social-
nega varstva; po tej teoriji je vse, kar pomaga upo-
rabniku, da Zivi normalno Zivljenje, dobro.

Po Brandonu (v Rode 2001: 40) so nagela nor-
malizacije dobri medsebojni odnosi, moznost pra-.
ve izbire, razvijanje sodelovanja oz. praticipacije,
individualiziran osebnostni razvoj, integracija v
druzbeno okolje.

FUNKCIONALNA SPOSOBNOST

Funkcionalna sposobnost ima na eni strani ome-
jevalno funkcijo, na drugi pa ta koncept dojema-
mo kot del usposabljanja in krepitve modi, saj je
mogoce uporabnika marsikaj nauditi. Naloga te-
rapevta je, da uporabnika naudéi, kako lahko Zivi
popolnoma normalno Zivljenje drzavljana kljub
svojim tezavam - treba ga je nauditi, kdaj prihaja
kriza in kako se takrat obnasati oz. kam se obrniti
za pomod,

Pri funkcionalni sposobnosti opozarjamo na
to, da je uspednost in ué¢inkovitost programov pre-
cej odvisna od tega, kaksni uporabniki se vkljucu-
jejo v program - kako funkcionirajo, kaksne so
njihove znacilnosti. Veliko kriterijev je odvisnih
od tipa uporabnikov in praga, ki ga program po-
stavi. Zato je treba spremenljivke funkcionalne
sposobnosti kontrolirati in zbrati nabor tistih spre-
menljivk pri uporabnikih, ki bi lahko v posame-
znem tipu programa vplivale na uspednost in
utinkovitost.

TERAPEVTSKI UCINKI

Terapevtski uéinki so spremembe, ki so nastale
zaradi programa. Pri visokopraZnih programih za
zasvojene so to abstinenca od drog in alkohola,
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manjsa frekvenca uporabe substanc, lahko tudi
boljSe zaposlitvene moZnosti, sociopsiholoske
znatilnosti (Merino 1999: 26). Pri nizkopraznih
programih so to zmanjSanje $kode (zdravstvene,
socialne). Za razli¢ne programe na podro¢ju od-
visnosti so to lahko bolje fizi¢no stanje, dusevno
delovanje, odnosi, socialni pogoji, manj zakonskih
prekrikov, (ne)uporaba drog (Nizzoli 1999: 64)
ipd.

Terapevtske uéinke morata dolo¢iti stroka in
oblikovalec programa, naloga evalvatorja pa je,
da preveri, ali so uéinki doseZeni ali ne.

Naj opozorimo, da sta koncepta terapeviskih
ucinkov in perspektive mo¢i najveckrat komple-
mentarna, saj koncept enotne terapije temelji na
perspektivi deficita, ki je diametralno nasprotna
perspektivi moéi.

SKLEPNI OPOMBI

Predlagana tipologija programov in kriteriji eval-
viranja so osnova za pripravo nacrta evalvacije.
Ta naj bi temeljila na modelu evalviranja, ki ga je
raziskovalna skupina ravno tako oblikovala v
prvem letu (Rode, Rihter, Zorn, Kobal 2003).

Tipologijo in splodne kriterije evalvacije je
potrdil naroénik projekta, ministrstvo za delo,
druZino in socialne zadeve. Raziskovalna skupina
pa namerava v nadaljevanju te splosne kriterije
preveriti $¢ z izvajalci in uporabniki programov
ter jih dopolniti s specifiénimi kriteriji.
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