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El Trabajo Social Clinico en Espana: Pasado, presente y retos de futuro

para la consolidacion de la especialidad

Clinical Social Work in Spain: Past, present and future challenges for the consolidation of the specialty.

RESUMEN

| Trabajo Social Clinico (TSC) en Esparia

presenta sus primeros indicios en los anos

50. No es hasta los afios 90 cuando aparece
formalmente y se inicia su etapa de desarrollo,
principalmente en un plano académico. Durante la
ultima década, este proceso de desarrollo ha avanzado
de manera notable, al haberse trasladado también a
la esfera profesional. Atendiendo a lo que esta
sucediendo a nivel académico, cientifico y del colectivo
profesional, se puede afirmar que el TSC en Espana
se encuentra en pleno proceso de desarrollo y
expansion. Para fundamentar esta tesis, se realiza un
recorrido historico sobre el origen de la especialidad
en Espana y los hechos acontecidos en las tltimas
décadas. El texto finaliza con la exposicion de algunos
retos que tiene la profesion a corto y largo plazo para

poder consolidar la especialidad.

Palabras claves: Trabajo Social Clinico, Salud Mental,

Psicoterapia, Servicios Sociales.
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ABSTRACT

Clinical Social Work (CSW) in Spain originated in
the 1950s. It was not until the 1990s that it formally
appeared and its development stage began, mainly
on an academic level. During the last decade, this
development process has advanced significantly,
having also moved to the professional sphere.
Considering what is happening at the academic,
scientific and professional level, it can be said chat
the CSW in Spain is in the process of development
and expansion. To support this thesis, this article
takes a historical overview of the origin of the
specialty in Spain and the events that have occurred
in recent decades. The text ends with the exposition
of some challenges that the profession has in the
short and long term in order to consolidate the

specialty.

Keywords: Clinical Social Work, Mental Health,
Psychotherapy, Social Services.
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A MODO DE INTRODUCCION

El Trabajo Social Clinico (en adelante TSC), aunque
no aparece formalmente como especialidad de la
profesion hasta los afios 6o del siglo pasado en Estados
Unidos, es tan antiguo como la profesion misma: sus
primeros vestigios datan de finales del siglo XIX y
hay TASLros exph’citos del término clinico en la
literatura profesional desde los anos 30 (Norhen,
1995). EI TSC ha atravesado por diferentes ctapas que
podemos clasificar en tres momentos: origen,
desarrollo y consolidacion. Se origina y se desarrolla
en Estados Unidos, y desde ahti, se expande por el
resto del mundo. En la actualidad, en numerosos
paises del mundo la especialidad ha atravesado todas
las fases y se encuentra consolidada. Entre ellos se
encuentran Estados Unidos, Canada, Puerto Rico,
Austria, Noruega, Alemania, Suiza, Sudafrica y
Australia. En Espania, Chile, México, Pert, Brasil, ain
se encuentra en una fase de desarrollo. En otros paises
de Latinoamérica se encuentran en una fase de origen
atun (como Portugal, Ecuador, Panama, El Salvador
o Colombia), pero en su mayoria continta siendo

desconocido o invisibilizado.

Los afos 9o tambi¢n fueron relevantes para el TSC
a nivel europeo, pues comienzan a crearse instituciones
y organismos especializados, principalmente en
Alemania, Suiza y Noruega. Esto ha supuesto un
desarrollo de la especialidad mas rapido en estos

paises que en Espana.

Tabla 1. Instituciones y organismos de

Trabajo Social Clinico en Europa

Asociacion
Alemana de
Trabajo Social
(1989)

Centro
Europeo de
Trabajo Social
Clinico
(ECCSW,
ANOS 90)

Master

Europeo en

Trabajo Social

Clinico

Instituto de
Trabajo Social y
Salud (ISAGE)

ALEMANIA

Se dedica a promover la disciplina y la
profesiéon mediante el desarrollo de
actividades de investigacién, teoria y
ensenanza. Estd estructurada en secciones
y grupos de especialistas, entre las que se
incluye el Trabajo Social Clinico. Realiza
publicacién y difusion de hallazgos
cientificos, asi como otros desarrollos
curriculares y la promocién de jévenes
cientificos y profesionales. La asociacién
ademas desarrolla una labor de contribuir

activamente a los debates sociopoliticos.

Asociacion fundada por profesionales y
profesores universitarios, que agrupa y
promueve desarrollos en la prictica, la
ciencia y la investigacién sobre el Trabajo

Social Clinico a nivel europeo.

Este master se imparte en la Universidad de
Ciencias Aplicadas Alice Salomon de Berlin
yen la Universidad de Ciencias Aplicadas
de Coburg. El posgrado capacita para la
realizacion de diagnésticos psicosociales,
asesoramiento y terapia social, ast como en
intervenciones de crisis para personas que
tienen problemas psicosociales debido a
enfermedades cronicas, discapacidades u

exclusion social.

SUIZA

ISAGE pertenece a la Facultad de Trabajo
Social de la Universidad FHNW, una de las

principales universidades de ciencias




Organizacién

Conjunta

Internacional
Society of
Applied
Preventive

Medicine

Para mayor informacién: heeps://clinicalsocialwork.cu/our-mission/
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aplicadas en Suiza. Se ocupa del desarrollo
de recursos personales, sociales y
estructurales, de modo que la salud y
especialmente la salud mental sean posibles.
Algunos de sus dmbitos de desarrollo
especificos son: Trabajo Social Clinico,
Asesoramiento Psicosocial, Adiccion, Salud

Mental y Trabajo Social en Salud.

NORUEGA

La Organizacién Conjunta (FO) es la
asociacion sindical yprofesional mas grande
de Noruega que agrupa a trabajadores
sociales, educadores de bienestar infantil,
educadores de enfermeria y cientificos del
bienestar. Tiene aproximadamente 29,000
miembros. El TSC en Noruega estad
regulado y certificado por los co]egios
profesionales. Los criterios fueron probados
en la Asamblea Nacional del Co]egio de
Trabajadores Sociales (NOSO) en el ano
1995, con modificaciones en 1998, 2002 y
por ultimo en 2008, en la Asamblea de la
Organizacién Conjunta. Los requisitos son:
Grado en Trabajo Social; Posgrado clinico
60 ETCS; Experiencia: 5 afios de experiencia
laboral (4 clinica, 2 antes de posgrado);
Supervisién: 200 horas (120 por TS

certificado, 65 individual).

AUSTRIA

La Sociedad Internacional de Medicina
Preventiva Aplicada (I-GAP) de Viena, es
una sociedad sin fines de lucro en cuyo
grupo de investigacién se encuentran
trabajadores y trabaj adoras sociales clinicas.
La I-GAP, entre otros objetivos, persigue
la realizacion de estudios de investigacién
y el desarrollo de estdndares cientificos
para investigacién, diagnéstico, prevencién

y terapia (I-GAPa, 2021).

Clinical Social
Work and
Healch

Intervention

Master en
Artes en
Ciencias
Sociales con
Especialidad
en Trabajo

Social Clinico

y Espacial

AUSTRIA

Esta revista fue fundada en el ano 2010
en Viena yes editada por la International
Society of Applied Preventive Medicine
(I-GAP). Se crea con el objetivo de
contribuir a la preparacion y formacion
de estudiantes de Trabajo Social y Trabajo
Social Clinico del pais. En su mision se
encuentra, mantener el desarrollo de
teorias y métodos utilizados en Trabajo
Social Clinico e Intervencion en Salud,
ante la crisis que estd sufriendo la
disciplina en este sentido (I-GAP, 2021b):
La revista publica articulos cientificos de
profesionales del Trabajo Social, Medicina
y Educacion que trabajan para la I-GAP.
Se trata de una revista de acceso abierto,
por lo que se puede acceder a toda su

produccion sin coste alguno.

Este master se imparte en la University
of Applied Sciences, en el campus de
Viena (FH Campus Wien, 2021). Goza de
un programa de estudios muy completo,
donde se imparte materias relacionadas
con politica social, trabajo social
ambiental, terapia, trabajo social
psiquidtrico y métodos de investigacion.
Se incluyen las perspectivas de las
fortalezas, género, diversidad y trauma.
Tiene una duracién de 4 semestres, con
una carga lectiva de 120 ECTS y se imparte

cn alem;’m.
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1. BREVE RECORRIDO POR EL ORIGEN
DEL TRABAJO SOCIAL CLINICO EN

El TS en Espafia comienza en los afos 30 con la
apertura de la primera Escuela de Asistencia Social en
Barcelona, aunque los estudios no seran oficiales hasta
los afios 6o y llegaran a ser universitarios en los afios
80. En los comienzos de la profesion su desarrollo fue
escaso, y estuvo bajo el amparo de un enfoque benéfico-
asistencial, moralista, paternalista y de fuerte
connotacion religiosa. Todo ello estuvo favorecido
por la ideologia nacional-catolicista imperante durante
el regimen franquista (Moran, Marques y Flores, 2021).
La profesionalizacion en Espana se vio demorada y
retrasada, en comparacion con el entorno europeo,
por el estado de cierre, aislamiento e hibernacion
que sufrio la profesion durante las primeras decadas

de dictadura.

Durante los anos 50, el psiquiatra catalan Ramoén
Sarrd residiria y trabajar{a durante un tiempo en
EE.UU en hospitales y centros de salud, en conjunto
con trabajadores/as sociales, tomando contacto con
el Modelo Psicosocial imperante en la ¢poca. A su
regreso a Espana hace hincapié en transmitir este
modelo (Moran, Marques y Flores, 2021) y en la
especializacién académica de las asistentas sociales
pues consideraba importante su presencia en los
equipos de salud mental (Miranda, 2004). El Dr. Sarro
organizaré cursos de especializacién para asistentas
sociales en el Hospital Clinico de Barcelona desde
principios de los afos 50. En 1953 cambiara el nombre
de la escuela de Barcelona a Escuela de Visitadoras
Sociales Psiquidtricas ¢ integrara a la profesion a los
cquipos psiquidtricos (Paniagua, Lazaro y Rubio,

2010). Este hecho sitda aqui los primeros vestigios del
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TSC en Espana. Posteriormente el nombre de la
Escuela cambiara para llamarse Escuela de Visitadoras

Sociales-Psicologas (Molina, 1994).

Durante los anos 6o, se experimenta un importante
desarrollo econdmico en Espana y apertura al exterior,
permitiendo la promocién de instituciones de ayuda
social y la regulacién oficial de los estudios de
Asistencia Social. Hasta entonces solo existian 3
escuelas en todo el pal's. Esto quiere decir, que el TS
comienza su desarrollo como profesién coincidiendo
con el origen del TSC como especialidad en Estados
Unidos y Canada. No obstante, “el trabajo social
espaﬁol de esta época se mantuvo al margen de la
evolucion y avances del trabajo social europeo y
norteamericano, debido a su escasa difusion en
nuestro pa{s ya la dificultad asociada al idioma y la
escasez de traducciones” (Paniagua, Lazaro y Rubio,
2010, p.169). Por el contrario, st recibid la influencia
del movimiento de la reconceptualizacién que se
estaba produciendo en Latinoamérica bajo la
influencia del materialismo histdrico marxista, lo
que ocasiond una ausencia del conocimiento
producido por la escuela del casework y sus autoras
de referencia en los estudios profesionales (Paniagua,
Lazaro y Rubio, 2010). A pesar de esta realidad,
algunas universidades realizaron un esfuerzo durante
décadas por mantener el TSC en sus curriculos
académicos, aunque rara vez haciendo alusion
epocitamente a este concepto, sino recurriendo a
otros como trabajo social de casos, intervencion
psicosocial, asistencia social psiquiétrica, trabajo
social en salud mental, trabajo social psiquiz’ttrico.
Son las escuelas de ]aén, Granada, Madrid, Gijén

(Fombuena y Marti, 2006) y Zaragoza.




A pesar de que la profesion en Espana se acoge
principalmente a los postulados de la
reconceptualizacion, éstos se quedaron mas en un
plano académico y tedrico, sin trasladarse
efectivamente a la practica profesional. En la escuela
se instruia desde un enfoque marxista, pero la practica
requeria una intervencion de tipo individual y
métodos de intervencion directa. Esto ha generado
continuamente una sensacion en el colectivo
profesional de incompetencia ¢ inseguridad a la hora
de realizar la intervencion con casos (individuos,

familias y pequerios grupos).

En el ano 1973, la Escuela de Asistentes Sociales
publica el texto “El Asistente Social en el
tratamiento del enfermo psiquidtrico” donde se queda
patente la importancia del TS en el tracamiento de
la salud mental, el uso de métodos terapéuticos, la
importancia del contexto de la persona en la
intervencion y de mantener a la misma como centro

del proceso.

“psiquiatras y asistentes sociales, son dos profesionales que,
colaborando juntos, orientan la terapia de estas personas. Sin
embargo, dificilmente conseguirian algun resultado sin la
participacion de los grupos donde el enfermo se mueve y convive.
Familia, trabajo, escuela...son lugares en los que vive el neurdtico
y cada vez mds se siente la urgente necesidad de que conozcan
su propia responsabilidad en el tratamiento del paciente. Incluso
el mismo enfermo, es protagonista de su curacion, teoria que
sostienen las modernas tecnicas terapéuticas” (Escuela de Asistentes

Sociales, 1973, p.15)

En el ano 1974 se imparte un curso de dos
cuatrimestres para asistentes sociales psiquia/tricos
en la Escuela de Asistentes Técnicos Sanitarios (ATS)

Psiquiatricos en Madrid.

limen I N°I Afio 2021 Semestre 1. ISSN:2735-6493 / Regalado

En el afio 1982 se realiza un curso de dos afios de
duracion, impartido en la Facultad de Medicina de
la Universidad de Zaragoza. Este curso se convierte
posteriormente en el Master en Asistentes Sociales
Psiquidtricos y continta impartiéndose en la
actualidad como Master Propio de Trabajo Social en
Salud Mental. La escuela de Zaragoza (junto al resto
de pioneras) ha sido de importante relevancia para
el desarrollo del TSC desde contextos sanitarios de
salud mental, un papel poco conocido y reconocido

en el colectivo profesional.

En los afios 80, con la llegada de la democracia y el
desarrollo del sistema puablico de Servicios Sociales
comienza la fase de desarrollo y consolidacion de la
profesion, suponiendo la etapa donde mas oferta de
puestos de trabajo se ha producido, contribuyendo
al posicionamiento del profesional del TS a nivel
institucional y civil. Sin embargo, este desarrollo no
ha estado exento de consecuencias para la identidad
y progreso cientifico-tecnologico de la profesion. A
partir de la democracia, el TS asume un modelo de
intervencion burocratico-administrativo, en el que
se prioriza la administracion y gestion de los
problemas sociales, sobre la intervencion comunitaria
(Barbero, 2002) y/o clinica. No ha existido
intervencion en situaciones de malestar psicosocial
mas alla de un binomio de necesidades-recursos afirma
Fombuena (2017). Se produce ast un distanciamiento
de los modelos y métodos de intervencion propios
(Paniagua, Lazaro y Rubio, 2010) y un bloqueo del
proceso de desarrollo del TSC a nivel de practica

profesional.

Es a partir de los afios 9o cuando aparece formalmente

el TSC en Espana, debido a factores heterogéneos




que no es pretension exponer ni agotar exhausti-

vamente en este texto.

Es Amaya ltuarte en 1992, a traves de su obra
Procedimiento y proceso en Trabajo Social Clinico, quien
ofrece la primera conceptualizacion sobre el TSC en
nuestro pais (Fombuena, 2017; Sobremonte y
Rodriguez, 2017), dando inicio formalmente a la ctapa
del surgimiento del TSC en Espana. En esta obra,
[tuarte da a conocer algunos aspectos historicos sobre
cl origen y la consolidacion de esta especialidad en
otros paises del mundo, siendo su nutcleo central el
proceso y procedimiento metodologico que sustenta
la practica clinica del Trabajo Social, recurriendo a
los enfoques psicosocial y psicoanalitico. Basa esta
obra en autoras clasicas del casework anglosajon como
Hamilcon, Hollis y Perlman, y vendra a reivindicar

el rescate de la naturaleza clinica de la profesion.

Durante las siguientes dos décadas Ituarte continuara
desarrollando un intenso trabajo, publicando y dando
conferencias, con un tema central mas o menos
explfcito, y ¢s la preocupacién por la confusion
identitaria que existe en el TS espaniol, donde se
entienden Servicios Sociales y Trabajo Social casi
como sinonimos, y donde se desempeiia de forma
prioritaria un modelo burocratico-administrativo.
Su incipiente trabajo ha constituido al contexto
sanitario espafiol como el ambito de intervencion
profesional donde nace el TSC y donde se mantendra

mas vivo durante los siguientes veinte anos.

También, es a partir de los afos 90, con el desarrollo
dela psicoterapia en Espana, cuando una importante
representacién de profesionales comienza a formarse

como psicoterapeuta. Sin embargo, debido al
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desconocimiento de la especialidad del TSC, no se
identifican como tal, lo que ralentiza el proceso de

desarrollo de la especialidad.

En el afio 1998 publica Rosario Conde Megias su obra
Trabajo Social Experimental (TSE). Conde era
docente de la Universidad de Granada, de las pocas
Universidades del pais donde se ha mantenido y
desarrollado una perspectiva clinica de la profesion.
La obra de Conde supone un aporte de incalculable
valor para la disciplina del TS en general como para
la especialidad del TSC en particular, dado que crea
una de las pocas teorias sociales con base cientifica,
propia y original del TS espafiol. Esta teoria no solo
ha sido de utilidad para el TS, sino para otras
disciplinas como la Psicologia, la Psiquiatria, la
Educacion Social y la Sociologia. Conde reivindica
transversalmente en su obra la practica directa con

1as personas.

El TSE es una rama de ciencia basica del TS, originada
en la Escuela de Granada, con la finalidad de producir
los conocimientos necesarios para proporcionar
fundamento y control cientifico a la practica
profesional. Nace con el afan de superar la falta de
especificidad y de madurez cientifica y tecnologica
del TS (Conde, 2008). El TSE ha sistematizado
empiricamente “un conjunto de fendmenos
objetivables, repetibles, comunicables y, por ello,
racionalmente transmisibles, acerca de: a) la naturaleza
de la realidad social, y b) la naturaleza de los procesos
de transformacion de la misma, desde la especialidad

profesional” (Conde, 1998, p. 29).

Segt’m el TSE, la realidad social se estructura en dos

grandes dimensiones: ambiental y perceptivo-




conductual, siendo ambas objeto de la disciplina del
Trabajo Social. Bajo la dimension ambiental estan
clasificadas las variables Hsico—geogr:iﬁcas, economicas,
infraestructurales y polftico administrativas,
tradicionalmente tenidas en cuenta por la profesién
en nuestro pa{s en los diagnésticos e informes sociales
mas comunes en los sistemas plﬁblicos. Sin embargo,
bajo esta dimension también se recogen las variables
culturales y convivenciales, tan relevantes para el
TSC. Pero el elemento radicalmente revolucionario
para el TS espaﬁol esta en la dimension perceptivo-
conductual, la cual clasifica todas las manifestaciones
y expresiones subjetivas de tipo emocional, intelectual
y fisico: posiciones, actitudes, conductas (Conde,
2012). Esto viene a afirmar de forma eXpHcita, con
una claridad y sustento cientifico sin precedentes,
que la dimension subjetiva del ser humano, es objeto

disciplinar del Trabajo Social.

El objeto del TSE es la realizacion del ser humano
COMO sujeto activo del bienestar social en su area
particular de actividad y entorno habitual (Conde,
1998). Como puede apreciarse, el objeto esta
formulado teniendo en consideracion la relacion
sujeto-entorno (perspectiva psicosocial) y persigue
el propésito de influir en la dimensiéon simbdlico-
subjetiva del ser humano: la realizacién de st mismo.
Ademas, existe un importante componente basado
en fortalezas y resiliencia en la formulacion de Conde,
presente en el principio por el cual se entiende que
todo ser humano posee de manera innata un Potencial
Creativo Natural (PCN) mediante el cual construye
y renueva la realidad social en la que esta inmerso.
Este potencial es movilizado, reforzado y canalizado
a traves del Sistema Perceptivo-Conductual (SPC).

El SPC se activa de manera automatica e instintiva
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cada vez que la persona detecta una posibilidad u

oportunidad de mejorar sus condiciones ambientales.

Esta obra apuesta por una practica principalmente
de tipo socioeducativo, conocida como intervencion
Autonomista-Promocional, en oposicion a la
Asistencialista-Prestacional, imperante en la
actualidad. Este tipo de intervencion busca promover,
mantener o restaurar la capacidad de respuesta del
ser humano ante el malestar psicosocial, y para ello,
se ocupa de variables intrapersonales ¢ interaccionales.
La Asistencialista Prestacional, por otra parte,
promueve, mantiene o restaura el acceso al sistema
de bienestar social para satisfacer necesidades, es
decir, se ocupa de variables materiales-ambientales.
En la IAP se busca desarrollar en las personas
consultantes competencias perceptivo-conductuales
para producir un cambio situacional objetivo y facil
de observar en el contexto social donde se desenvuelve,
asi como impulsar una optimizacion del
funcionamiento de su SPC, a fin de incrementar su
cficacia para construir/renovar condiciones de

bienestar social en su vida.

Lamentablemente la obra y trabajo de Conde no ha
gozado de la trascendencia que debiera en nuestro
pats. La mayor parte del colectivo profesional la
desconoce. En las Universidades no se ensefia. Resulta
curioso que los fundamentos del TSE si que hayan
resultado de interés a la Sociologia, especialmente la
tecnologia planificadora de la intervencion social tal

como estd protocolizada alli. Incluso:

“en Psicologia no existe un constructo tan exacto como el que
ha aportado el TSE, Sistema Perceptivo-Conductual (SPC)
utilizado por el ser humano como creador nato de su realidad
social. La teoria de la evolucion del SPC, la teoria descriptiva
de la realidad social, o la teoria descriptiva de las condiciones
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perturbadoras del bienestar social, recogidas en la obra, son Dejando atras la obra de Conde y regresando al

consideradas aportaciones de interés general para la comunidad
cientifica” (R. Conde, comunicacion personal, 13 de diciembre

proceso dC desarrollo a partir dC 105 90, ¢s pTCCiSO

exponer las publicaciones realizadas a partir del

de 2016).
surgimiento del TSC. Son cuatro las publicaciones
realizadas en la década de 1990, nueve en la década
de los 2000 y veinte en la década de 2010.
Tabla 2. Publicaciones sobre Trabajo Social Clinico en Espafa Segun Autor/a.
AUTOR/A TITULO TIPO
Procedimiento y proceso en Trabajo Social Clinico. L

Amaya Ituarte Tellaeche ... 0 .. /yp/ll ................................ —

: . La participacion en el modelo clinico de intervencion AR

en T. S. individualizado y familiar.

.................................................................................................................................................................................

- El acontecer clinico en Trabajo Social. La supervision AR
. clinica en Trabajo Social". :

- Cuestiones bésicas en el proceso clinico de Atencién Psicosocial. = AR

Trabajo Social Clinico: Teorfas, Técnicas y Practicas.

Reflexiones sobre la condicion y el alcance del diagndstico en trabajo AR

social individualizado y familiar.

- El vinculo terapéutico en trabajo social clinico: sentido, AL
© caracteristicas y limites. '

.................................................................................................................................................................................

Pricticas del Trabajo Social Clinico.

Los desafios de trabajar con las fortalezas en el trabajo social sanitario :
(TSS). Una reflexion desde la clinica. AR

Josefa Fombuena Valero

Trabajo Social Clinico. (publicado junto a Marti) O

© Trabajo social clinico: teorias, técnicas y practicas.
- Trabajadores sociales suficientemente buenos.

- Trabajo Social Clinico en tiempos de crisis: una perspectiva
- de genero.

- Métodos del trabajo social: individuos, grupos y comunidades.

Maria José Lozano Lorenzo

Trabajo Social Clinico en Atencién Primaria de Salud: o
programa de Autoayuda. :

Repercusién del trabajo social clinico en la calidad de vida del
paciente neurolégico.

Trabajo social clinico. Modelo de prevencién y desarrollo social.

Juan Manuel Herrera
Herndndez

: Una experiencia de terapia de grul?o ¢ individual con AR
mujeres desde el Trabajo Social Clinico.

- Trabajo Social Clinico, pérdida ambigua, duelo, intervencion AR
© psicosocial, tracamiento, proceso metodoldgico. :
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2007 El Trabajo Social en un gabinete psicosocial municipal AR
: (publicado junto a Rodrl’guez). :

2012 El abordaje psicoterapéutico de la soledad situacional y cronica AR
- desde el Trabajo Social Clinico. :

- La practica de la psicoterapia desde el trabajo social (publicado

2012 AR
- junto a Mesa y Almeida).
Rosario Conde Megias 1998 Trabajo Social Experimental.
2006 Teoria y prictica socioeducativa del trabajo social experimental.
Carme Rovira Aler 2009 Evaluacion de la terapia racional emotiva comportamental como AR

14 . . . ! . . ./ N
téenica de intervencion de una consulta de Trabajo Social, en Atencién
Primaria de Salud Martore, Barcelona. (publicado junto Maribel
Fuentes Leiva).

2016 - Estudio cualitativo sobre la percepcion en mejora de calidad de vida @ AR
de las personas atendidas mediante una intervencién psicosocia] en
. una consulta de trabajo social clinico. (publicado junto a Francisca :
. Lopez Beleran, Encarna Medina Peralca. '

Efectividad de la terapia racional emotiva comportamental enla ° AR
- practica del Trabajo Social Clinico: Impacto en frecuentacion medica
-y prescripeion de psicofdrmacos. (publicado junto a Maribel Fuentes
. Leiva, Xavier Ferndndez Bonet, Jesus Almeda Ortega, Oriol Cunillera :
Puéreolas, Silvia Edo Izquierdo). :

201 © Efectividad de la terapia racional emotiva comportamental en la
9 ; P p P AR

. practica del Trabajo Social Clinico: Impacto en la calidad de vida y

. el estado antmico. (publicado junto a Maribel Fuentes Leiva, Xavier

: Fernandez Bonet, Jests Almeda Ortega, Oriol Cunillera Puértolas, :

Silvia Edo Izquierdo). :

Tabla 3. Publicaciones sobre Trabajo Social Clinico en Espafia segin afio

AUTOR/A ANO TITULO
Maria Isabel Ramirez de Mingo 1992 El Trabajo Social en los Servicios de Salud Mental. L
Mayte Naranjo Iglesias 1999 Aportes tedricos para un trabajo social clinico con familias AR
malcratantes.
Francisco Gomez Gomez 2000 El Trabajo Social Clinico. O
I({:?Z::(elt(l) gzgjtza Lg::{i 2010 Psiquiatrl’a7 Salud Mental y Trabajo Social. L
Manolo Salinas Tomas 2010 Trabajo social clinico y ejercicio libre de la profesién. AR
Eva M? Garcés Trullenque 2010 El Trabajo Social en salud mental. AR
RoserDuranopalac{n’ ......................................................................................................................................................................................................

Carme Rovira Aler : : , , , :
Marfa del Mar Pefia Ocana - 2012 0 Unma mirada a las guias de Practica Clinica en Trabajo Social. - AR

Montserrat Sa¢z Moron




Miguel Miranda Aranda (Coord) 2015

Emma Sobremonte de Mendicutiy © ,, 17
Arantxa Rodriguez Berrio

Vanessa Gallardo del Rio 2017 lud |
salud mental.

Francisco Idareta Goldaracena 2018
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Lo social en la salud mental (1). L

Revisitando el trabajo social clinico: a proposito del casework. AR

Intervencion social desde el trabajo clinico en un centro de

Trabajo social psiquidtrico. Reivindicacion ética de la dimensién L

social en salud mental.

Ademas de Ituarte, otras personalidades relevantes
en el origen y desarrollo del TSC en Espana son Josefa

Fombuena Valero y Juan Manuel Herrera Hernandez.

Josefa Fombuena Valero es profesora titular de la
Universidad de Valencia, ha sido una de las
profesionales que mis ha publicado en Espafia sobre
Trabajo Social Clinico, contribuyendo a mantener
presente esta especialidad en el panorama
iberoamericano. Ha destacado por la promocion del
Modelo Contextual dentro de la practica clinica, ast
como otras cuestiones relacionadas con la identidad

profesional.

Juan Manuel Herrera Hernandez, profesor titular en
el Grado de Trabajo Social de la Universidad de La
Laguna. Con una formacion clinica avanzada, amplia
experiencia clinica directa y un conocimiento
exhaustivo del TSC, Herrera ha realizado una intensa
actividad docente y cientifica comprometida con la
formacion clinica del alumnado que cursa la carrera
en esta Universidad. Las materias que imparte han
estado siempre vinculadas, de una forma u otra, a la

literatura clinica especializada de la profesion y las

précticas psicoterapéuticas, lo que ha permitido
mantener vivo en el colectivo profesional el interés

por el TSC.

Tanto Ituarte como Herrera, asi como otras como
Maria José Lozano Lorenzo, Carme Rovira o Francisco
Gomez Goémez, no solo han contribuido al desarrollo
del TSC en Espafia en un plano académico, sino
tambi¢n a nivel profesional, dado que han
Compaginado su actividad académica con la prz’tctica
clinica directa en contextos pﬁblicos, privados y

.t
SUpervision.

2. ELIMPORTANTE DESARROLLO DEL
TRABAJO SOCIAL CLINICO EN LA
ULTIMA DECADA

a pesar de la aparicion formal del TSC en Espania a
partir de los anos 90, esta especialidad permanece
Unicamente en un plano académico, persistiendo un
desconocimiento casi total de la misma, tanto dentro
como fuera de la profesion. No es hasta la decada de
2010, cuando comienza a producirse una expansion

fuera de la academia, aumentando la difusion e interés




entre el colectivo profesional. En este apartado se
mencionardn algunos hechos destacables que, a
consideracion de este autor, han contribuido a una
aceleracion del proceso de desarrollo del TSC durante

la Ultima década.

La crisis econdomica de 2008 Supuso un punto de
inflexion importante para una gran parte del colectivo
profesional. Durante los primeros anos de este periodo
se produjeron severos recortes sociales a nivel estatal
que provocaron una reduccion drastica servicios y
prestaciones sociales. Los y las prof‘esionales se
encontraban ante personas en situacion de alta
vulnerabilidad social expuestas a problemas complejos
en su bienestar psicosocial, salud mental, relaciones
y el funcionamiento social. Sin recursos sociales que
prescribir y sin competencias clinicas, el colectivo
profesional se vio impotente e incapaz de responder
eficazmente para reducir el malestar psicosocial de
los casos y familias devastadas por la crisis, mas alla

de acciones de contencion y apoyo emocional.

En el afo 2011, Juan Manuel Herrera solicita al Colegio
Oficial de Trabajo Social de su provincia que se
pronuncie sobre la competencia psicoterapéutica del
Trabajo Social, como consecuencia de verse sometido
a algunas actuaciones de opresién por parte de un
pequeno sector de la Psicologia en su ciudad. El
Colegio remite la solicitud al Consejo General del
Trabajo Social, y éste, en su respuesta, afirma que,
desde una perspectiva juridica el/la trabajadora social
puede hacer psicoterapia siempre que disponga de
una titulacion en Trabajo Social y los estudios de
posgrado necesarios que le proporcionen las
. ! .
competencias tecnicas para el desarrollo de tales

funciones (Herrera, Mesa y Montelongo, 2012).
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En el XI Congreso Estatal de la Asociacion Espafiola
de Trabajo Social y Salud, celebrado en Zaragoza en
2012, se programa un debate sobre la identidad del
TSC, de la mano de Ituarte y Fombuena.
Explicitamente, en el programa del congreso se afirma

lo siguiente:

“Nos interesa visualizar la identidad del trabajo social
clinico en nuestro entorno como trabajadores sociales en
el ambito sanitario, requiriéndose una formacion especifica
para ello, que nos permite intervenir en el padecimiento
psicosocial de las personas en relacion a los problemas de
salud” (Asociacion Espanola de Trabajo Social y Salud,
2012).

En el informe de conclusiones de este congreso se
realiza de manera expresa una definicion del TSC,
como “una modalidad del Trabajo Social, especializado
en el tratamiento de las dificultades de caracter
psicosocial, en la atencion al sufrimiento psicosocial
que desborda al individuo”. En este documento se
reivindica ademds que esta especializacion aporta
“una mejora sustancial en el quehacer profesional,
desde una formacion en profundidad y especializada.
Para ello el trabajador social precisara una formacion
adecuada en Trabajo Social Clinico, como
complemento a la formacion especifica en Trabajo
Social Sanitario” (Asociacion Espafiola de Trabajo

Social y Salud, 2012, p.1).

Desde 2015 en adelante el TSC toma un impulso sin
precedentes en Espanay Latinoamérica, sucediéndose
NUMETosas acciones proactivas no solo para desarrollar
la especialidad, sino tambié¢n para legitimarla. Se
inicia una parte del proceso caracterizada
intensamente por una mision poh/tica, ademas de
profesional, en la que la lucha por la legitimidad del

TS dentro dC 19. préctica cHnica seré una constante.




La aparicion y expansion de la red social Facebook
ha contribuido favorablemente a este proceso,
dadoque ha permitido socializar el conocimiento de
manera mas rapida, ha facilitado la comunicacion
entre profesionales de todas las laticudes de manera
agil y en tiempo real, crear sinergias y acciones
unificadas para impulsar el desarrollo de la
especialidad. En 2016 el trabajador social clinico
chileno Diego Reyes Barria creo el grupo en la red
social Facebook denominada “T'rabajadores Sociales
Clinicos”, aglutinando pronto mas de 1.500 miembros
de distintos paises de Iberoameérica y Europa. Esta
pagina cambio su nombre en 2017 a “Comunidad
Internacional del Trabajo Social Clinico”. A fecha de marzo
de 2021 reune a mds de 7.800 miembros. En palabras Reyes

(2017):

Se ha convertido en una modesta plataforma de comunicacion
fluida entre los colegas trabajadores sociales interesados o
practicantes de lo clinico; y no solo de trabajadores sociales,
tambien de otros profesionales como psicologos y psiquiatras
afines a nuestra causa. Hemos podido contar con transmisiones
en vivo dirigidas a la tematica de Trabajo Social Clinico,
construyendo una especie de contra/academia y un espacio de
cooperacion mutua, que se expresa en un espacio comunitario
que promueve y legitima nuestra identidad clinica (Reyes, 2017,

p.2).

En 2017, Diego Reyes y este autor crearon el espacio
web denominado CITSC - Comunidad Internacional del
Trabajo Social Clinico (IESTC, 2021a), con el objetivo
fundamental de posicionar en internet el TSC en
castellano, visibilizarlo y proporcionar informacion
util y apoyos a la comunidad profesional y académica
iberoamericana. En tan solo un afio, la pagina recibio
mis de 55.000 visitantes. Su creacion conto con el
apoyo de profesionales del Trabajo Social de Espana,
Chile, Brasil, Colombia, Argentina, Estados Unidos,

men [ N°T Afio 2021 Semestre 1. [SSN:2735-6493 / Regalado

Brasil, Costa Rica, Puerto Rico, entre otros. Asi
mismo, conto con el soporte exph/cito del prestigioso

psiquiatra y psicoterapeuta Marcelo Pakman.

En el mismo afio, se publica en Espana el libro Practicas
del Trabajo Social Clinico (Ituarte, 2017), coordinado
por Amaya Ituarte. Este hecho resulta relevante en
la medida en que no existe ningtin otro titulo conocido
en castellano, publicado después de 1992, que sea
explicitamente de TSC. Se trata de una obra escrita
por 11 autores, donde se realiza un acercamiento
teorico y practico a la diversidad de ambitos y
contextos en el que se esta haciendo préctica clinica
en Espafa. En esta obra, Ttuarte actualiza la definicion

del TSC realizada en 1992 de este modo:

Una practica especializada del Trabajo Social y un proceso
relacional psicoterapéutico que trata de ayudar a un cliente a
afrontar sus conflictos psicosociales, superar su malestar
psicosocial y lograr unas relaciones interpersonales mds
satisfactorias, utilizando sus capacidades personales y los recursos
de su contexto socio-relacional (Ituarte, 2017, p. 20).

Alo largo del ano 2018, este autor que escribe imparte
la conferencia “El Trabajo Social Clinico” en la
Universidad de Alicante, en los Colegios Oficiales de
Trabajo Social de Santiago de Compostela y Soria, y en
la Universidad de la Laguna. Esta serie de conferencias se
desarrollaron en base al compromiso con la visibilidad,
difusion y promocion del TSC, con la unica finalidad de
contribuir a su legitimidad en el pais. Durante la tltima
conferencia en La Laguna se constituye la primera Comision
Colegial de Trabajo Social Clinico del pats, en el Colegio
Oficial de Trabajo Social de Santa Cruz de Tenerife.
Esto supone un acontecimiento importante, pues es
la primera vez que el TSC se integra a la estructura

de una organizacion profesional oficial.




En el ano 2019 se crea el Instituto Espanol de Trabajo
Social Clinico (IETSC), dirigido por un servidor, con
el propdsito y la mision de contribuir a legitimar,
continuar desarrollando y ayudar a consolidar el TSC
en Espana y Latinoamerica, a través de la formacion,
la capacitacion y la practica clinica. Es la primera
institucion especifica de TSC en la historia del pais
y creada con dicha mision. Diferentes personalidades
del TS internacional han apoyado el nacimiento de
esta institucion, entre ellas: La Universidad Catolica
Santiago de Guayaquil (Ecuador), la RIEATS - Red
de investigacion y Estudios Avanzados en Trabajo
Social (México), el Colegio de Trabajo Social de
Panami y Colegio de Trabajo Social de El Salvador
(IETSC, 2021b). EI IETSC recibio un apoyo especial,
tanto en su proceso de creacion como de nacimiento,
por parte del Insticuto Chileno de Trabajo Social
Clinico (IChTSC), dirigido por Diego Reyes y Paola

Grandon.

Durante 2019 este autor realiza una gira internacional
de conferencias, seminarios y charlas sobre Trabajo
Social Clinico, visitando Ecuador, Chile, Panama,
Mexico y Argentina. Este ciclo de eventos, ha
contribuido a visibilizar el TSC, tanto dentro como
fuera de Espafia, aumentar el interes del colectivo
profesional y la demanda de formacion para

especializarse.

El aporte del Doctor Regalado para el inicio del debate respecto
al tema [el TSC| en nuestro pats (Ecuador) fue calificado por
nuestros participantes como una excelente oportunidad para
nuestra profesion [...] la ampliacion de perspectivas sobre el
ejercicio profesional, la actualizacion de conocimientos tedricos
y metodolagicos y los desafios frente al ejercicio de lo clinico en
el Trabajo Social ecuatoriano. El liderazgo del Doctor Jonathan
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Regalado por posicionar el Trabajo Social Clinico a nivel
internacional es un aporte relevante para nuestra profesién.
Ana Quevedo Teran, Directora de la carrera de
Trabajo Social, de la Universidad Catolica Santiago
de Guayaquil-Ecuador (IETSC, 2021b)

Tambicn en 2019 se publica la Guia Breve de Trabajo
Social Clinico, editada por el Colegio Oficial de Trabajo
Social de Santa Cruz de Tenerife (Colegio Oficial de
Trabajo Social de Santa Cruz de Tenerife, 2019),
coordinada por la Comision de Trabajo Social Clinico
y revisada cientificamente por Amaya [tuarte, Juan
Manuel Herrera y Josefa Fombuena. Esta guia es un
Tecurso digital sin precedentes, que ha generado miles
de descargas en poco tiempo y que supone, explicita
0 implfcitamente, la 1egitimacién del TSC por parte

de una institucion profesional oficial.

La Comision de Trabajo Social Clinico, junto con el
Colegio Oficial, organizan las I Jornadas Estatales de
Tmbajo Social Clinico, a celebrarse durante el mes de
marzo de 2020 en la Universidad de La Laguna
(Tenerife). Este evento tuvo una acogida sorprendente
por parte del colectivo profesional del pa{s,
aglutinando mas de 150 inscripciones de personas
procedentes de toda la geograf{a nacional.
Lamentablemente, esta jornada no pudo celebrarse:
se suspendié la semana previa a su celebracion por

Cl estado de alarma decretado cn Cl pal's dCbldO a 19.

COVID-19.

En el mes de octubre de 2019 se constituye la Comision
de Trabajo Social Clinico en el Colegio Oficial de
Trabajo Social de Madrid, promovida y coordinada

por el trabajador social clinico Jests Jimeénez Martin.




Durante 2019 el Colegio Oficial de Trabajo Social de
Granada organiza un curso sobre Trabajo Social
Clinico desde enfoque posmodernos, centrado en
préctica psicoterapéutica desde el modelo de la
Terapia Narrativa y la Terapia Centrada en
Soluciones. Este curso se realizd en formato
semipresencial, tuvo una carga lectiva de 50 horas y
tue impartido por los trabaj adores sociales chilenos
Alexis Bustos y Rodrigo Morales. Debido a su éxito

y acogida, fue repetido a finales de 2o020.

En enero de 2020 el IETSC crea y lanza la formacion
online sobre Fundamentos y Practica del Tmbajo Social
Clinico, de 350 horas lectivas. Se celebran tres ediciones
de esta formacion, organizadas y certificadas por los
Colegios Oficiales de Trabajo Social de Huelva,
Asturias y Castellon. Esta formacion, creada por este
autor, ha sido pionera en la historia del pa{s, al ser la
primera Capacitacién profesional realizada
especificamente en materia de TSC y certificada por
Colegios Oficiales de Trabajo Social. Han participado

cn ella mZILS d€ 120 profesionales.

Un hecho que resulta pertinente mencionar es que,
a finales de 2020, el Consejo Oficial de Trabajo Social
de Espana, lanza una formacion online breve
denominada “Seminario activo de Tmbajo Social Clinico”,
de 30 horas lectivas, coordinado por ]osefa Fombuena
Valero y Dolores de Pedro. Esta formacion se realiza
con la finalidad de “integrar y aunar esfuerzos en
armonizar las diferentes formas de entender el Trabajo

Social Clinico”, dado que

“numerosas trabajadoras sociales ven claro el inters y la eficacia
del Trabajo Social Clinico para su prdctica cotidiana, pero,
abrumadas por las ofertas del mercado, no saben cual de todas
pueden ser utiles ¢ interesantes. Las y los profesionales
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desean una formacion con garantias y seriedad que puedan
aplicar en el desarrollo de su carrera” (Consejo General del

Trabajo Social, 20z0).

Al parecer de este autor, el Consejo se equivoca al
afirmar que la oferta de formacion del mercado es
abrumadora para los y las profesionales, pues la fecha
actual, es casi inexistente. A pesar de esta imprecisién,
la relevancia de este hecho radica en que el Consejo
General, de forma tacita, reconoce esta especialidad
de la profesion, su eficacia y la necesidad de formacion
para desarrollarla. Es la primera formacion en materia
de TSC, conocida en la historia, que haya sido

organizada y certificada por el Consejo General.

Este afio 2020 se celebro la I Edicion del Diplomado
Internacional de Trabajo Social Clinico por parte
del Instituto Chile de Trabajo Social Clinico. Es la
primera formacion de posgrado especializada en
surgir en Latinoamérica, después de Puerto Rico. El
[ETSC colabord en esta formacion, siendo este autor
uno de los profesores internacionales del programa,
dictando un Seminario sobre Trabajo Social Clinico
y Diversidad Afectivos Sexual y de Género; enfoques
clinicos, politicos y sociales; y un bloque magistral
de Terapia Breve Centrada en Soluciones desde el
TSC. Este afio se firmo un convenio entre el IETSC

y el IChTSC para potenciar alianzas y acciones.

Durante 2020, el IETSC desarrolla el proyecto del
Experto Universitario en Tmbajo Social Clinico, y obtiene
el reconocimiento y acreditacion por parte de la
Universidad Europea Miguel de Cervantes (UEMC)
para su puesta en marcha en 2021. La implementacion
de esta formacion supone un paso historico en el
desarrollo del TSC en Espana, porque por primera

vez, los y las profesionales podran gozar de la
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legitimidad académica y universitaria tan necesaria
para poder ejercer una especialidad. Disponer de una
titulacion universitaria es un paso imprescindible
para lograr la consolidacion TSC en Espaiia. La
primera edicion de esta formacién ha comenzado a
impartirse en febrero de 2021 (IETSC, 2021¢), de
forma totalmente virtual, con un equipo de 18
docentes de Espafia, Chile, México y Argentina, a la
vanguardia del TSC contemporaneo. Es un programa
dirigido por un servidor. Se trata de un programa de
formacion de 750 horas lectivas (30 créditos europeos),
de 1 afo de duracion, con un programa conformado
por las siguientes materias: Fundamentos del Trabajo
Social Clinico, Trabajo Social Clinico en Contextos
de Salud Mental, Evaluacion Clinica, Modelos Clinicos
de Intervencion con Individuos y Familias, Modelos
Clinicos de Intervencion con Grupos y Supervisién
Profesional. En este posgrado se estan formando 46
profesionales procedentes de diferentes provincias

de todo el pais, y también de Perti y Ecuador.

Figura 1. Mapa de ciudades donde reside el alumnado de
la I Edicion del Experto Universitario en Trabajo Social
Clinico

Enla tabla 5 e exponen sus nombres, como forma de
poner en valor a la primera cantera universitaria de
trabajadores y trabajadoras sociales clinicas en la

historia del pa{s.

Tabla 5. Nombres del alumnado y profesorado de la I Edicion del Experto Universitario en

Trabajo Social Clinico.

Ana Cabrero Organista

Julia De Dalmases Artés

Noe Lara Bailo

Yurisai Gonzalez Bello

Maria Esther Moliner Berrozpe
Moénica De Feo Bottaro

Elena Cuadrado Calderdn
Yolanda Martin Camacho
Lucia Sanchez Cervera

Gema M? Cdmara Lopez

Rosa Maria Tobarra Narro

ALUMNADO

Francisco Javier Bares Marticorena
Neus Maza Villalonga

Pia Francisca Gallardo Chiffelle
Barbara Mora Velasco

Maria Dolores Duque Galey

Arona Garcia Moreno

Marfa Del Carmen Gémez Espinosa
Vanesa Rodrigues Ferndndes
Alvaro Ortiz De Zarate Pérez

Pilar Pérez Garcia

Patricia Lavandera Gomez
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Borja David Guti¢rrez Ramos
Manuel Angel Alcarreta Cenoz
Gladys Margot Espinal Caro.
Sandra Gallardo Arranz

Idaira Acteneri Torres Gonzalez
Maria Del Mar Cuevas Hurcado
Juan Manuel Mena Manzanilla
Lidia Escher Diaz Marrero
Lorena Vifioly Miranda
Heriberta Rodriguez Morales
Laura Hernandez Morales

Sandra Tornero Moreno

Juan M.Herrera Hernandez (Tenerife)
Carme Rovira Aler (Cataluna)
German Lopez Cortacans (Catalufia)
Monica Delgado Hernando (Cataluiia)
Jestus Jiménez Marctin (Madrid)
Jos¢ Maria Regalado Lopez (Madrid)
Rosa Varela Garay (Sevilla)

Alberto Garcia Martin (Salamanca)
Maria José Lozano Lorenzo (Galicia)

Jonathan Regalado Pifiero (Tenerife

Alicia Berlinches Fernandez
Maria Teresa Gortaire Echeverria
Maria Elena Velasquez Alva
Angclica Marrero Ramos
Maria Amalia Gonzalez Rayo
Rocio Rodriguez Rebollo
Silvia Yague Sabido

Ana Belén Garcia Sanchez
Alba Catala Sanchis

Alba Maria Fernandez Campo
Monica Delgado Hernando
Esther Laforge Garcla

PROFESORADO

Diego Reyes Barria (Chile)

Paola Granddn Zerega (Chile)
Rosa Barria Segovia (Chile)
Alexis Bustos Villarroel (Chile)
Rodrigo Morales Jiménez (Chile)
Nelson Saucedo Maciel (México)
Olga M. Robelo Zarza (México)

Cristian Pinedo Arcuri (Argentina)

Sin lugar a dudas, 2020 y 2021 han sido los afios donde
se ha comenzado a experimentar el desarrollo de

formacion y capacitacion especializada.

A finales del 2020, y en representacion de Espana,
este servidor participa en el Webinar Internacional
sobre Trabajo Social Clinico en Latinoameérica,
organizado por el IChTSC. Este fue un evento de
notable relevancia internacional, contando con la

participacion de El Salvador, Costa Rica, Brasil,

Colombia, Bolivia, Canada, Ecuador, Nicaragua,
Uruguay, Venezuela, Paraguay, Puerto Rico, Peru,
Panama, Argentina, Espana, Guatemala, México,
Estados Unidos y Chile. Hubo una participacion
sincronica de 418 personas, y el alcance de la difusion
del evento llego en unas horas a mas de 6o mil personas

y 15 mil reproducciones en Facebook.

Todos estos avances han tenido un seguimiento por

parte de otros colectivos profesionales, recibiendo




con apertura y entusiasmo el desarrollo de la
especialidad. Sin embargo, algunos sectores ortodoxos
de la Psicolog{a han manifestado descontento con
ello y se han posicionado en contra de la 1egitimidad
dela préctica clinica del Trabajo Social, argumentando
intrusismo profesional y exclusividad de la
administracion de la psicoterapia por parte de la
dicha disciplina (Regalado, 2018; Regalado, 2020).
Estas acusaciones no tienen absolutamente ningﬁn
fundamento legal, cientifico ni profesional: estan
exclusivamente basadas en los usos y costumbres, asi
COMO €n estereotipos y mitos disciplinarios. Con ellas
se pretende oprimir y subyugar discursos y saberes
que otras disciplinas, como el TS, aportan a la practica
clinica y la intervencion con el malestar humano. Esto
ha generado reacciones inmediatas en el TSC espariol,
que ha comenzado a poner limites y ha buscado apoyos
en los profesionales e instituciones referentes del pa{s

y de Latinoamerica.

Los procesos de desarrollo de la especialidad en
Latinoamérica y Espana que se estan dando en el
presente de manera simultanea, no sélo estan creando
redes de apoyo, sino tambi¢n una serie de sinergias
que favorecen el répido avance de la misma. Existen
notables similitudes entre ambos contextos en la
forma de entender el TSC contemporz’meo. A ambos
les ocupa mantener vinculado al TSC a lo poh’tico y
a las luchas por la justicia social y la reduccion de la
opresién. Les ocupa des—psiquiatrizar tanto la vida
cotidiana como la préctica clinica. Existe un elevado
interés por la préctica desde enfoques constructivistas,
construccionistas y posmodernos. As¢ mismo, en
ambos contextos, se atribuye una importancia
determinante a la formacion y capacitacién de

posgrado previa a ejercer el TSC.
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A MODO DE CONCLUSION

El TSC en Espafia presenta sus primeros indicios en
los afos 50 de mano de trabajadores y trabajadoras
sociales ubicados en contextos de salud mental
principalmente, que ya desde entonces ejercian una
funcion claramente terapeutica. No es hasta los anos
90 cuando aparece formalmente y se inicia su etapa
de desarrollo, principalmente en un plano academico,
y secundariamente en el contexto del Trabajo Social
Sanitario y la Practica Privada. Durante la dltima
década este proceso de desarrollo ha avanzado de
manera notable al haberse trasladado a la esfera
profesional de manera mas generalizada. Atendiendo
a lo que esta sucediendo a nivel academico, cientifico
y profesional, se puede afirmar que el TSC en Espana
se encuentra en pleno proceso de expansion. De forma
sintetizada, los hechos que fundamentan esta

afirmacion son los siguientes:

—Legitimidad del Consejo General para la préctica
psicoterapéutica por parte de los y las trabajadoras
sociales.

-Mas de 40 publicaciones especializadas publicadas
desde los anos 90 en adelante.

-Existencia de una Guia Breve de Trabajo Social
Clinico publicada por un Colegio Oficial (Tenerife),
donde se define el TSC, sus ambitos de actuacion,
opciones formativas para especializacién y literatura
basica de referencia.

-Existencia de formacion, capacitacién y actividades
académicas especializadas: Cursos de formacion y
seminarios impartidos por Colegios Oficiales, Consejo
General e instituciones privadas. Se han celebrado
numerosas charlas y conferencias desde Universidades,

Colegios Oficiales y entidades privadas.



-Existencia de posgrado universitario espec{ficoz
Experto Universitario en Trabajo Social Clinico. La
primera edicion cuenta con 46 participantes, lo que
evidencia el interés y necesidad del colectivo
profesional por hacer carrera en esta especialidad.
—Organizacién prof\esionalz Instituto Espaﬁol de
Trabajo Social Clinico. Comisiones especializadas en
dos Colegios Oficiales de Trabajo Social: Tenerife y
Madrid.

-Generacion de teoria cientifica propia: el Trabajo
Social Experimental ha generado teoria social propia,
original y con base cientifica, que Contribuye ala
mejora de las competencias en la préctica profesional
y la investigacién, y también a aumentar las
posibilidades del TSC para consolidarse como
especialidad enel pa{s.

-Incremento del nimero de profesionales, formados
y Capacitados en préctica clinica y/ 0 psicoterapéutica,
que comienzan a identificarse como trabajadores y
trabajadoras sociales clinicas, tanto en contextos

pﬁblicos, privados y préctica independiente.

Resulta pertinente reflexionar y preguntarse, como
es que aun no se encuentra plenamente consolidada
la especialidad, teniendo en consideracion los afios
de historia que tiene la practica clinica del Trabajo
Social en nuestro pais (especialmente en contextos
psiquiatricos y sanitarios) y la abundante produccion
de conocimiento que se ha dado desde los afios 90 en
adelante. Algunas de las razones y determinantes se
han delineado en este texto. Se invita al colectivo
profesional a proﬁmdizar en esta linea de investigacién
para poder continuar escribiendo la historia del TSC

!/
€n nuestro pais.
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En este punto del proceso de desarrollo, los y las
profesionales que ya vienen ¢jerciendo el TSC en
Espania y aquellas que desean comenzar carrera en
esta especialidad, piden a las instituciones competentes
que se lleven a cabo las acciones necesarias para
consolidar la especialidad. El reto més acuciante que
tiene el TSC en Espania es legitimar y consolidar la
especialidad. Para ello, resulta necesario, al menos,

lo siguiente:

-Que el Consejo General del Trabajo Social reconozca
oficialmente el TSC como especialidad de la profesion,
regule sus funciones y los requisitos minimos que
deben cumplir los y las profesionales en Espana para
cjercerla. Esto debe de hacerse en colaboracion con
la Universidad y tambien con las instituciones civiles,
nacionales ¢ internacionales, especializadas en la
materia. Este autor propone que, entre los requisitos,
se solicite un minimo de 60 ECTS de formacion de
posgrado universitaria en Trabajo Social Clinico y
un minimo de 1 afio o 1500 horas de practica clinica
supervisada. Hasta que la especialidad no aparezca
legalmente como tal (reconocida a nivel ministerial),
se propone que el Consejo oficialice la especialidad

a traves de una certificacion propia.

-A corto plazo, es necesario aumentar la oferta de
posgrados universitarios, para facilitar el acceso a
profesionales de toda la geografia nacional. El objetivo
a largo plazo es lograr el Master Oficial en Trabajo

Social Clinico.

-Al colectivo profesional le corresponde involucrarse
en aumentar el conocimiento del TSC dentro del
mismo colectivo. Cada vez mas cantidad de
profesionales del TS se estan acercando al TSC,

revisando la historia, instruyendose, documentandose




y realizando formacion. No obstante, aun el TSC
sigue siendo un gran desconocido, o conocido
superficialmente, por una proporcion mayoritaria

de la profesion.

-Pensar y construir un TSC con una identidad
ajustada a la realidad y necesidades de nuestro
contexto espariol y europeo, y a su vez, en profundo
di:ﬂogo, cooperacién y co-construccion con nuestros
contextos afines de Latinoamérica. Un TSC alejado
de la psiquiatrizacion que sufre la especialidad en
contextos anglosajones. Un TSC con una practica
donde la prioridad sean los propositos y objetivos de
las personas, y no las teortas, modelos y métodos
preferidos por el terapeuta. Un TSC intensa y
deliberadamente politico, critico, comprometido con
la justicia social, poscolonial y con una avanzada

competencia cultural.

-Desarrollar la identidad del TSC en profesionales
del TS que ejercen la psicoterapia y se identifican
como psicoterapeutas. En la actualidad existe un
importante numero de profesionales en todo el pais
que se han formado en psicoterapia y vienen
ejerciéndola desde las tltimas tres décadas en adelante,
principa]mente desde la Terapia Familiar Sistémica,
Gestalr, Terapia Sistémica Breve y Enfoques
Cognitivo-Conductuales. Una importante proporcion
de profesionales han llegado a la psicoterapia porque
ha sido la Unica via disponible para poder hacer
pra’ctica clinica y terapéutica siendo TS, pero la
ejercen desde el TS, es decir, con un enfoque afin a
los principios, valores y fundamentos de la disciplina.
En la actualidad, gran parte de estos profesionales
estan cambiando su forma de identificarse, afirmando

que son trabaj adores y trabaj adoras sociales clinicas,
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en lugar de psicoterapeutas. Es un desafio actual que
la mayor cantidad posible de profesionales, con
competencia y experiencia psicoterapéutica, se
capaciten en TSC y desarrollen una identidad como
tal. Esto va a permitir que el TSC espanol aproveche
y utilice el conocimiento y la experiencia de este
grupo de profesionales para su desarrollo y

consolidacion.

-Sistematizar, escribir y publicar. Resulta apremiante
que el colectivo de trabajadores y trabajadoras sociales
clinicas de Espania sistematicen su practica clinica y
publiqucn su conocimiento y experiencia. Es un paso
necesario para que la especialidad avance, se visibilice
y se logre aumentar el estatus profesional, cientifico

y social.

Una vez se hayan implementado estos pasos, el TSC
en Espana estara en disposicion de recurrir a nivel
politico para que la especialidad este reconocida

como tal a nivel legal y laboral.

Consolidar la especialidad no solo es necesario por
y para las personas que se encuentran en situacion
de malestar psicosocial, que necesitan a profesionales
con competencias avanzadas para manejarse dentro
de la Complejidad contempora’nea. Es necesario y
urgente para que gran parte de los y las profesionales
del TS recuperen la identidad, la autoestima
profesional y el sentido de su quehacer cotidiano.
Aunque el sistema plﬁblico de Servicios Sociales ha
contribuido a expandir e impulsar al Trabajo Social
en Espana, ha generado una crisis de identidad
profesional. Actualmente los discursos y précticas
profesionales estan cimentados en una lamentable

confusion entre Politica Social, Servicios Sociales y




Trabajo Social, reduci¢ndose casi exclusivamente a
la gestién de prestaciones y recursos. Una de las
causas fundamentales esta en el desconocimiento e
incluso repudio de historia de la disciplina (Miranda,
2015), asi como la falta de Capacitacién y competencia
para la aplicacién de los métodos clinicos existentes
y persistentes en la profesién desde su origen. Espana
se ha especializado en la intervencion sobre el
ambiente material del sujeto (derechos sociales y
prestaciones), pero se ha olvidado de lo mas
importante, del sujeto en s1 mismo. Gaviria diria,
“nadie se ocupa a fondo del caso [...] 1a integracién
social se dejan en manos de educadores y sicélogos”
(Gaviria, 1995, p. 15). Reyes (2017), siguiendo la misma
tesis, afirma: “Existe un abandono radical de los
fundamentos de nuestra profesién, un
desconocimiento extremo de nuestra historia e
identidad, y hemos reconocido como propio la mera

gestion de recursos institucionales” (p. 6).

El objeto disciplinar del TS tiene tres componentes
claros: sujeto, entorno y la interaccion entre ambos.
Si la profesion olvida del primero, todo lo que haga
carece de sentido. El TSC aportara al TS espanol la
capacidad y competencia para llevar a cabo una
practica profesional coherente con todos los elementos
de su objeto disciplinar, al poder entender y atender
la subjetividad humana (en interaccion con su
entorno). El Trabajo Social Clinico permitira al
Trabajo Social espafiol volver al lugar del que nunca

debio apartarse: las personas.
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