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I. PRESENTACION

El Observatorio de la exclusién social y los procesos de inclusidn en la Comunidad de Madrid
(OEISM), en colaboracién con profesorado de la Universidad Carlos Il de Madrid, ha llevado a
cabo una consulta en los distritos de Vallecas, Usera y Villaverde de Madrid para conocer las
necesidades y dificultades a las que se enfrentan las familias residentes en estos distritos tras
la declaracion de estado de alarma y confinamiento para la gestion de la pandemia de
coronavirus.

Este Informe sobre la crisis social sobrevenida por la pandemia Covid-19 en Usera, ha sido
elaborado a partir la informacion remitida por 17 entidades y recursos sociales entre el 4 y el 21
de mayo de 2020, a las que se ha pedido ademas una valoracién de su propia actuacién y la de
las instituciones publicas ante la crisis econdmica y social sobrevenidas.

En el informe ha quedado recogida la pluralidad de miradas de las entidades y recursos sociales
que han respondido al cuestionario enviado por el Observatorio y toda la informacidn ha sido
devuelta para su validacion antes de la redaccion del documento final.

Queremos por tanto expresar aqui nuestro agradecimiento, por su tiempo y experiencia
compartida a:

ASOCIACION ICEAS, COOPERATIVA ACAIS (SERVICIO DE EDUCACION SOCIAL Y PREVENCION DE
USERA), ALUCINOS-LA SALLE, ASOCIACION VECINAL BARRIO DE MOSCARDO, ASOCIACION
VECINAL BARRIO DE ZOFiO, ASOCIACION VECINAL MESETA DE ORCASITAS, AMPA CEIP
REPUBLICA DE BRASIL, CARITAS ZOFiO, ESCUELA INFANTIL ZOFiO, CEIP REPUBLICA
VENEZUELA, IES PRADOLONGO, RED VECINAL DE ORCASUR, RED VECINAL DE SAN FERMIN,
RED VECINAL DE ALMENDARLES -PRADOLONGO, PARROQUIA DE SAN FERMIN, EL DESVAN
SOCIAL COOPERATIVA y ASAMBLEA PAH DE USERA Y VILLAVERDE.


https://observatorioinclusion.wordpress.com/
https://observatorioinclusion.wordpress.com/

Il. CONTEXTUALIZACION

La pandemia de Covid-19, que el 14 de marzo de 2020 provocd en Espafia la declaracién de
estado de alarma para la gestién de la situacion de crisis sanitaria, ha tenido como inmediata
consecuencia el aumento de las situaciones de carenciaen Madrid y unincremento en la
demanda de atencidn social a los centros de Servicios Sociales municipales.

En todos los barrios han surgido en estos meses de confinamiento numerosas redes vecinales y
grupos de voluntariado coordinados con las entidades vecinales, y en relacién con los recursos
sociales municipales, han prestado asistencia y bienes de primera necesidad a familias y
personas que anteriormente nunca habian sido demandantes de ayuda.

La actuacidn de estas entidades, recursos y redes se ha realizado en una situaciéon de
extraordinaria gravedad y en un contexto de muy dificil intervencion. Estamos ante una crisis
social que ha surgido de forma inmediata, contundente e inesperada, dado que nadie habia
podido anticiparse a una situacion similar, pero las entidades y redes sociales vecinales han
ofrecido una respuesta agil y rapida desde el mismo inicio de la emergencia. Por ello, sus
aportaciones, surgidas desde la experiencia directa de haber podido ver y tocar los problemas
de la gente, son la mejor fuente de informacidn para el andlisis del impacto social de la pandemia
sanitaria.

Estas mareas de solidaridad revelan, por un lado, la fortaleza de la organizacién ciudadanayy, por
otro, la insuficiencia de estructuras y recursos publicos de proteccidn social para dar respuesta a
la crisis social sobrevenida tras la paralizacion de la economia y el consiguiente incremento del
desempleo y la pobreza.

Se va a exponer en los siguientes apartados lo que estos grupos sociales han podido comprobar
sobre esta desconocida e inédita situacion de crisis social.

Un referido a la problematica en que han actuado, en el que queda constatada la visién que han
realizado de la problematica que “les ha caido encima”. Es su diagnéstica de la crisis social. Para
ello se van a exponer las constataciones que han realizado de las problematicas detectadas; y, a
continuacion, de los elementos que les permiten percibir la proyeccion de futuro que estas
problematicas plantean, si se van a incrementar las necesidades y demandas sociales a medio
largo plazo, una vez que finalice la emergencia sanitaria.

Y a continuacién un apartado dedicado a la actuacidn de estos grupos sociales ante esas
problematicas. Y esa actuacidn se expone segun las distintas problematicas en que han actuado.
Y en cada una de esas problematicas se exponen los tres aspectos de Actuacidn, Dificultades,
Modificacidon de la intervencidn: en primer lugar, cudles han sido las actividades que han
realizado; en segundo lugar, las dificultades encontradas para ello en esta complicada situacion
para dar respuesta a las necesidades y demandas atendidas; y, en tercer lugar, lo que todo ello
ha supuesto de modificacién de lo que es su modo habitual de intervencidn.



No sin advertir que ya en el propio diagndstico se percibe lo que ha supuesto la actuacién y lo
que esta situacion ha implicado y complicado para la actuaciéon de estos grupos sociales. Es
decir, lo que es surazdn de ser y lo que han intentado se ha podido ir percibiendo en los propios
problemas y necesidades que ha enfrentado, asi como las dificultades que han tenido.

Los dos siguientes apartados estan dedicados a la valoracién de esos grupos sociales de las
relaciones de coordinacidon que se han dado con las Instituciones Publicas, los Servicios Sociales,
asi como a otros recursos de su entorno.

Y el dltimo apartado se refiere a las propuestas y demandas que se dirigen a la Comunidad de
Madrid, al Ayuntamiento y a la Junta de Distrito para hacer frente a esta emergencia social.



IIl. DIAGNOSTICO

Una cuestion clave en el diagndstico de la crisis social derivada de la pandemia sanitaria es su
multidimensionalidad. Se trata de una auténtica crisis social y, por ello, de muiltiples aspectos que, como
hechos sociales que son, estan interconectados. Pero también se ha ido desvelando de si se trata de una
situacion transitoria y si, por muy grave que sea, es puntual y circunscrita al proceso sanitario ante el
Covid-19, o si se trata de una crisis social que va a permanecer y cuyos efectos pueden tener caracter de
permanencia.

Desde las entidades sociales hay una respuesta contundente: a medio y largo plazo, se van a incrementar
unos problemas sociales muy graves una vez que finalice la emergencia sanitaria. Y lo importante de su
previsidon no estd en la sola conviccidn, sino en lo que han desvelado de la concatenacion de causas que
lleva a ese aumento o, al menos, permanencia de las mismas.

l.- PROBLEMATICAS DETECTADAS A RAiZ DE LA CRISIS. Causas,
factores y efectos

1.- NECESIDADES BASICAS

La primera y mds agobiante necesidad es la que ha hecho referencia a las Necesidades Basicas. Es lo que
de forma destacada se ha hecho patente y constatado por todos los grupos que han actuado sin
excepcion.

1.1.- Las necesidades bdsicas a las que han tenido que responder en Usera han sido fundamentalmente de
alimentacién (productos perecederos y no perecederos), alimentacién infantil, productos de higiene
infantil y productos de limpieza e higiene basicos.

- Se ha calificado como aluvién de demandas las que se recibieron, de la noche a la mafiana, debido
a que muchas familias se encontraron sin ningtin ingreso, por estar afectadas por un ERTE y a la
espera de cobro, o en situacidn de desempleo sin derecho a prestacion.

- Por otra parte, otro elemento muy destacado por todos ha sido el cierre de los colegios y, por
tanto, del comedor escolar. Esto ha afectado en mayor medida a las familias vulnerables y en
situacién de pobreza severa para las que este recurso era indispensable para mantenimiento del
bienestar y la salud de sus hijos.

1.2.- Ha habido, pues una gran caida de ingresos que ha obligado a muchas familias a acudir a los
Servicios Sociales, y a las entidades y redes vecinales para solicitar ingresos econémicos por diversos
motivos:

- Personas que declaran no tener recursos econdmicos suficientes para afrontar la compra de
alimentos y productos bdsicos para su subsistencia (especificos para nifios/as y bebés, higiene,
limpieza, proteccién, material escolar, material y recursos telematicos para seguir los programas
curriculares, etc.)



- Personas que declaran no tener recursos econdémicos suficientes para afrontar las deudas
contraidas, o afrontar (alquiler, gas, electricidad... );

- Carecendeingresos por estar en desempleo y no han solicitado ain la RMI;

- No cumplen los requisitos para acceder a las prestaciones y ayudas sociales;

- Carecen de ahorros y estan tardando mucho en recibir la prestacion o el ingreso del ERTE

- Otras demandas atendidas han sido las gestiones relativas a ERTES e informacién sobre subsidios,
prestaciones econdmicas y suministros.

1.3.- En el ambito de la vivienda

- Ha destacado el problema que la carencia de ingresos ha producido en el pago de alquileres
formales, incluso tratandose de alquileres informales. Hay personas que declaran no tener
ingresos para hacer frente el pago de su hipoteca.

- Y, ante ello, los Servicios Sociales han tenido pocos mecanismos legales para paliar las situaciones
de impago de alquiler (mas alld de la intermediacién y garantia de un alojamiento de emergencia
puntual).

- Ademéds, la mayoria de los tramites precisan informes y solicitudes que se presentan de manera
presencial y las evaluaciones suelen tardar mas de un mes en resolverse. Por lo que no han sido
efectivos.

1.4.- Hay que destacar de forma muy notable aqui esta existiendo un bucle que retroalimenta entre si
estos tres elementos de modo que uno agudiza los efectos en otro. Los efectos de la quiebra en ingresos
por causa de las diversas formas de empleo, de las dificultades que en vez de disminuir han aumentado
en la tramitacién de prestaciones, y del déficit de recursos en servicios publicos, provocan un efecto en
cascada.

2.- NECESIDADES REFERIDAS A LOS PROCESOS DE INSERCION LABORAL

Ademads de la problematica ya referida de las diversas formas de pérdida del empleo, se han destacado
otros aspectos importantes.

2.1.- Ha habido un aumento de la demanda de orientacién e intermediacién laboral, y la atencién de las
entidades sociales se ha centrado en:

- Elaboracién o mejora de los CV para reorientar la busqueda activa de empleo,

- Ayuda para realizar inscripciones en portales de empleo y auto-candidatura a nuevas ofertas de
empleo,

- Otras gestiones telematicas (renovacién de la demanda de empleo, clave permanente, peticidn
de cita...)

- Informacidn sobre qué es un ERTE, gestiones, tramites, estado de solicitudes, fechas de pago etc.
ayudas y prestaciones del SEPE y los SS y derivacidn.

- Asesoramiento y orientacidn juridica en materia de derechos laborales, contratacién, despido,
suspensiones temporales, prestaciones, etc.

2.2.- En el caso de las personas con las que ya se venia trabajando desde los proyectos de formacién y
empleo, las entidades han detectado:



- Un aumento de los sentimientos de temor e incertidumbre, al no saber cuando podria reanudar
su proceso de BAE o las acciones formativas ya iniciadas.
- Ansiedad por el cambio en la rutina en el itinerario ya iniciado.

Hay que tener presente que todo esto retroalimenta el bucle antes referido, pues muchos de esos
aspectos se entrecruzan con los tramites y prestaciones, ademds de que en otros aspectos eran soporte
de posibilidades de ingreso, y de salidas laborales que han quedado cortadas.

3.- LA BRECHA EDUCATIVA

3.1.- Las primeras demandas hacia las entidades sociales y los centros escolares fueron de equipos
informaticos y material escolar (cubiertas solo en parte a través de donaciones) para que los menores
pudieran dar continuidad a su actividad académica de manera no presencial.

- Muchos menores, al no disponer de ordenador ni tabletas, tenian que desarrollar las tareas
escolares a través del teléfono mdvil, pero al no tener datos o acceso a internet o wifi, esto ha
sido muy dificil y se han quedado atras.

- También se carecian de materiales para la tele-educacién: acceso a red, dispositivos operativos,
adaptados y conectados

- Muchos alumnos han tenido dificultades de comprensién de los nuevos contenidos que ha
avanzado el profesorado o imposibilidad de acceso a las plataformas educativas y a la
comunicacion con los docentes.

- Lo que plantea que la brecha educativa ya existente toma una nueva dimensidén. Lo que hace mas
urgente aun disponer de mayores recursos para hacerla frente.

3.2.- En algunos casos, los programas de apoyo escolar de las entidades y recursos sociales se han
interrumpido (o se han mantenido de forma precaria y a distancia) y muchos menores no cuentan con
recursos ni apoyo en su casa para el seguimiento de las clases online (ordenador con conexién a internet,
impresora o dinero para acudir a la papeleria a imprimir las tareas escolares para hacerlas y mandarlas al
colegio...).

3.3.- El largo periodo sin clases presenciales y la distancia de compafieros y profesorado han tenido como
efecto entre los menores un aumento de la desmotivacién hacia el aprendizaje y los problemas de tipo
econdémico de sus familias han incidido de manera negativa en su rendimiento y progreso académico.

3.4.- Como resultado, la interrupcidn de las clases, en todas las etapas educativas y a mitad de curso
escolar, ha incidido de manera negativa en los menores:

- Menores que en unos casos se encontraban con necesidades educativas especiales (dislexia, TDA,
TDAH, etc.), sobre todo para menores con algun tipo de trastorno (con solicitud de juguetes o
materiales educativos) que necesitan materiales de respiro durante el confinamiento;

- En otros casos tienen mayores dificultades socioecondmicas y familiares: como la falta de
recursos tecnoldgicos para el seguimiento de las tareas de estudio; también para el conocimiento
y el manejo de la escasa tecnologia a su alcance; y, de forma muy singular, con la desmotivacion
de las familias que ya antes del cierre dependian de los profesores para que los escolares hicieran
las tareas, lo que se ha agravado en esta situacion.



4.- FAMILIA E INFANCIA

Ademads de las demandas recibidas de necesidades bdasicas ya anteriormente descritas, también se han
detectado en el ambito familiar otras situaciones, como:

4.1.- Problemas de cardcter psicoldgico y emocional y de convivencia en el ambito familiar (dificultades de
comunicacién, reparto de tareas y establecimiento de normas y limites y violencia).

4.2.- Ademas de los problemas vinculados al dmbito de la educacién (brecha digital y descenso del
rendimiento escolar), ya citados, muchos menores no estan recibiendo una alimentacién equilibrada y
tienen otras necesidades de tipo emocional y afectivo; expresan sentimientos de miedo, tristeza e ira.

4.3.- A muchos menores con TDHA y con otro tipo de trastornos de conducta les ha afectado en mayor
medida la situacién de crisis sanitaria y el confinamiento y no han recibido ningin tipo de ayuda
especializada.

4.4.- Otros problemas que se han detectado han sido la pérdida de habitos saludables y de orden en sus
horarios (se acuestan y se levantan mas tarde, dejan de hacer ejercicio o actividad fisica, comen a
deshoras, etc.), las dificultades en la convivencia familiar (conflictos y demandas de los/as menores que
sienten que no estdn siendo escuchadas) y la escasez de recursos de ocio saludable para poder hacer
desde casa

5.- MUJER

Aunque la desigualdad de género ya era un tema sobre el que muchas entidades y recursos de Usera
venian trabajando, la crisis sanitaria, social y econdmica ha puesto de manifiesto la mayor exigencia y
responsabilidad que recae sobre las mujeres en el sostenimiento econdmico del hogar y de la familia (son
ellas las que buscan y acuden a los espacios de ayuda) y el cuidado y atencién de los menores y mayores
dependientes.

Por ello, no es suficiente con entender la problematica de la mujer quedando en lo que ha sucedido en las
familias, aunque esté estrechamente relacionado. Las mujeres se han visto particularmente afectadas
por este periodo de confinamiento y las necesidades detectadas se refieren a:

5.1.- La sobrecarga de trabajo por su rol de cuidadora (de familiares y del hogar), la responsabilidad no
compartida en la educacién de los hijos y la imposibilidad de conciliacién (que incide en mayor medida en
las familias monomarentales).

5.2.- Ademds, se ha detectado un aumento de la violencia contra las mujeres en el periodo de
confinamiento.

5.3.- Muchas mujeres activas estan empleadas mayoritariamente en puestos de trabajo muy precarios y
de baja cualificacién, fundamentalmente en el sector de la limpieza y cuidado de personas y a menudo sin
contrato, por lo que cuando han perdido el empleo no han podido acceder a una prestacién ni a un
subsidio.

5.4.- Muchas de las mujeres empleadas en el servicio doméstico y el cuidado de personas mayores
cesaron su actividad durante el estado de alarma y, en muchos casos, no prevén la vuelta al trabajo, por
lo que seran de nuevo demandantes de los servicios de orientacién laboral y proteccidn social.



5.5.- Para muchas mujeres, la situacidn de alarma ha supuesto una interrupcién repentina de sus procesos
de empoderamiento, formacién y desarrollo personal y profesional por lo que sus oportunidades de
insercién socio-laboral y acceso a empleos de mayor calidad van a verse muy limitadas.

6.- SALUD

6.1.- En el ambito de la salud, las entidades, redes vecinales y voluntariado han atendido a personas que
se han visto obligadas a estar confinadas en casa durante toda la crisis por ser consideradas poblacién de
riesgo. En muchos casos las personas han suspendido tratamientos y terapias y esto ha repercutido en el
empeoramiento de su estado de salud y en la aceleraciéon de determinados procesos de deterioro
cognitivo.

6.2.- También han atendido a personas que han estado conviviendo con poblacidn considerada de riesgo
y al cuidado de pacientes y familiares convivientes que han contraido la COVD-19 -o tienen sintomatologia
asociada-, permaneciendo confinadas en casa durante el tiempo estimado por los profesionales
sanitarios.

6.3.- Y a otras personas que declaran que tienen tratamientos como enfermas crdnicas, pero han temido
acudir a centros hospitalarios a que les sean administrados sus tratamientos por temor a que, como
enfermos de riesgo, pudieran contraer COVID.

6.4.- Una preocupacion expresada por parte de las entidades sociales de apoyo es la de que las familias
en situacién de vulnerabilidad no disponen de los medios de proteccién adecuados, por lo que estan -y
estaran- mds expuestas al riesgo de contagio de la COVID-19.

6.5.- Hay personas que declaran no tener acceso a medicamentos gratuitos que habitualmente se
suministran desde dispositivos que ahora permanecen CERRADOS y personas que declaran no tener
acceso a medicamentos por falta de recursos para adquirirlo

6.6.- El periodo de confinamiento ha alterado la rutina diaria y ciertas actividades de muchas personas
mayores (paseos, compras, visitas al médico, centro de dia, etc.) que, unido al abandono de
determinados tratamientos y terapias (gimnasia mental) han incidido en un empeoramiento de su salud
fisica y mental.

6.7.- Entre las personas mayores también se ha detectado un aumento de las situaciones de aislamiento y
soledad, por carecer de redes familiares o de apoyo, o tenerlas lejos.

7.- COLECTIVOS ESPECIALMENTE VULNERABLES Y MARGINADOS.

7.1.- La poblacién extranjera en situacion regular e irregular ha sido uno de los sectores mas afectados
por la crisis social y econdmica sobrevenida tras la declaracidon del estado de alarma sanitaria y la
paralizaciéon de la actividad econémica de Espafa.

- A la pérdida del empleo se han afiadido otras dificultades tales como: la interrupcién de los
procesos de regularizacion y solicitudes de asilo; el desconocimiento del funcionamiento y los
tramites de las instituciones y organismos publicos espafioles; el miedo a salir a la calle por miedo
a detencidn u expulsidn.
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- Hay personas extranjeras que no pudieron retornar a sus paises de origen, por la imposibilidad de
viajar fuera de Espafia, y, debido a su precariedad laboral y econémica y a la imposibilidad de
ahorro, muchas han perdido la vivienda y se han visto obligadas a convivir hacinadas en pisos muy
pequefos y/o compartidos con otras familias (se han alquilado habitaciones, salones o espacios
comunes de la vivienda).

- En el distrito de Usera, las entidades sociales tuvieron que interrumpir las clases de lengua
castellana y la formacién y apoyo para la obtencién de la nacionalidad espafiola, aunque han
mantenido a distancia su trabajo de asistencia juridica y orientacién socio-laboral. La interrupcion
de la formacidn ha generado incertidumbre y preocupacién por no poder acceder a un empleo y
poder regularizar su situacion en Espana.

7.2.- La vulnerabilidad de las personas sin hogar en el periodo de confinamiento se ha agravado:

- Por su mayor riesgo de exposicién a la COVID-19, no sdlo por la falta de vivienda o lugar donde
dormir, sino también por el cierre de espacios publicos y comedores sociales, que les ha obligado
a deambular por la ciudad durante todo el dia.

- Por las caracteristicas de excepcionalidad del estado de alarma y la presencia policial en la calle,
las personas sin hogar se ven expuestas a ser multadas por estar en la calle sin un
“salvoconducto”.

- Se ha producido un aumento en la demanda de comedores sociales y bancos de alimentos a los
que estas personas acudian habitualmente, y el colapso de los recursos y la falta de cobertura les
han afectado indirectamente.

7.3.- La situacidon de la poblacién penitenciaria también se ha visto alterada durante el periodo de
confinamiento, por la denegacidn de las visitas y comunicaciones familiares, la paralizacién de procesos'y
tramites de tipo judicial, lIa vulnerabilidad y riesgo de contagio en la carcel y la interrupcidn de procesos
de reinsercién, formacién y busqueda activa de empleo.

Il.- INCREMENTO DE LAS NECESIDADES Y DEMANDAS A MEDIO LARGO
PLAZO UNA VEZ QUE FINALICE LA EMERGENCIA SANITARIA.

1.- NECESIDADES BASICAS.

1.- La previsién de su incremento.

- Si, porque la necesidad sigue estando ahi sin cubrir. El perfil mayoritario de personas solicitantes
de ayuda, que basan sus ingresos en la economia “sumergida” y de subsistencia estad acechado
por el desempleo. Mientras que su situacion laboral no cambie la necesidad seguird instandoles a
demandar ayuda.

- Ademas, la situacidon socioecondmica que se ha originado a partir del Covid va a dar lugar a

necesidades cada vez mayores al finalizarse las ayudas temporales y los recursos vecinales que
estan sosteniendo a gran parte de la poblacion.
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- Se prevé un incremento de las situaciones de necesidad y de pobreza por el aumento del paro en
general y por el cierre de muchos pequefios comercios y negocios en los barrios, y por el cese de
la actividad en la construccidn y la hostelerfa.

- Ademds, a partir del mes de julio, las ayudas de la Comunidad de Madrid para becas de comedor
van a quedar suspendidas.

2.- El diagnéstico de su evolucion.

2.1.- La atencidn a necesidades basicas de alimentaciéon desde los Servicios Sociales, ya antes de Ia
pandemia de COVID19 era limitada y se apoyaba en recursos como Caritas, Bancos de alimentos. Ahora se
ha aumentado con Despensas Solidarias, y grupos de apoyo mutuo, para la cobertura y atencién de
muchas demandas. Ahora bien, cuando finalice el estado de alarma, el crecimiento del desempleo va a
provocar que mas personas y familias se encuentren con dificultades para cubrir sus necesidades basicas.

2.2.- A estas demandas habra que anadir las de personas que no han recibido ayuda durante este periodo
(por estar en situacion irregular o no poder empadronarse en la habitacién que alquilan), que estdn y
estardn en situacion de desproteccién social. En este sentido, es previsible un aumento de la economia
sumergida en el distrito como via de ingresos principal o complementaria con otras prestaciones y
ayudas sociales.

2.3.- La falta de ingresos puede aumentar porque la expectativa de que la economia para estas familias
remonte es muy escasa y estdn llevadas a desarrollarse en ocupaciones mal remuneradas y fuera de la
economia formal de nuevo.

2.4.- La situacién econémica de muchas familias se ha agravado, pues muchas todavia no han cobrado los
ERTES y otras estdn como demandantes de empleo, y dificilmente el empleo se va a recuperar en estos
momentos.

2.5.- El problema de la vivienda en la ciudad de Madrid se va agravar, por el crecimiento del desempleo
previsto tras la alerta sanitaria, el colapso de los servicios sociales y, sobre todo, la inaccién de todas las
administraciones (central, autonédmica y local) en materia de politica de vivienda social.

2.-TRABAJO

La clave de este diagnéstico sobre la evolucion de la crisis social se concentra en el tema del
empleo, aunque no se reduce a él.

- Muchas personas en situacién de mayor vulnerabilidad se han visto obligadas a interrumpir su
proceso de busqueda de empleo, por cuidado de familiares o por ser ellas mismas poblacién de
riesgo.

- Las entidades sociales prevén ademds cambios significativos en el mercado de trabajo,
fundamentalmente en los procesos de seleccidon de personas (realizacién de entrevistas por
videoconferencia), en las destrezas y conocimientos requeridos por las empresas (manejo de las
tecnologias) y en el tipo de actividad (comercio electrénico, nuevos protocolos de limpieza,
atencién y cuidado de personas dependientes, etc.). Las personas que no sean capaces de
adaptarse a estos cambios van a quedar excluidas del mercado laboral.
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- Las personas afectadas por un ERTE, han visto reducidos sus ingresos mensuales y van a tener
dificultades para hacer frente a sus necesidades basicas, al pago de alquiler o hipoteca, facturas,
gastos imprevistos, etc. Las organizaciones sociales temen que muchas personas que se han
quedado sin empleo no puedan optar a las ayudas econdmicas y, hasta que la economia vuelva a
reactivarse, prevén que la pobreza se va a incrementar y, en consecuencia, la demanda de
asistencia se va a prolongar en el tiempo, y la ayuda de emergencia social va a seguir siendo
necesaria.

- Hay familias que no van a ver mejorada su situacidn socioeconémica una vez pase la emergencia
sanitaria, aunque incluso puedan volver a trabajar; habra una bajada de salarios y mas ERES y
despidos.

3.- EDUCACION

1.- Cuando finalice la emergencia sanitaria y se reanude la actividad docente, la brecha educativa va a ser
un problema social grave en Madrid, amplidandose adn mas el desequilibrio entre barrios y distritos. Las
familias deberian tener garantizados los recursos informdticos y los apoyos necesarios para poder
afrontar nuevos confinamientos en el futuro y no verse afectados por la introduccién de la modalidad de
ensefianza bimodal (presencial y online).

2.- Una vez se permita la apertura de los centros educativos y se reanude la actividad docente serd
necesario incorporar adaptaciones curriculares y actividades de refuerzo en todos los niveles educativos
para que los alumnos con mas dificultades y carencias puedan seguir con normalidad las clases.

3.- También se prevé que haya cambios en la forma de relacionarse de los nifios, por la tensidn vivida
durante el confinamiento, no poder salir de casa y haber estado alejados de sus iguales. Todo ello tendra
que ver cdmo sea la vuelta a los centros educativos y las necesidades que se deriven de esta vuelta.

4.- FAMILIA | INFANCIA

1.- Amedio y largo plazo las necesidades de las familias van a aumentar:

- Muchas familias que anteriormente trabajaban y percibian ingresos lo han perdido todo en esta
crisis y se encuentran en situacién de riesgo de exclusién social.

- A esta pobreza sobrevenida se afiaden las dramdticas situaciones de personas indocumentadas
que trabajaban en la economia sumergida y no cumplen los requisitos para poder acceder a las
ayudas generales de alquiler, subsidios, etc.

- Las familias perciben ademds con preocupacién la vuelta a la “nueva normalidad” y la
reincorporacién al trabajo, por las dificultades de conciliacién.

- Al no estar prevista la apertura de los centros escolares (y los comedores), se prevé el aumento
de menores solos en la vivienda, sin atencidn ni proteccidn social.

2.- En el Ambito de la atencidn a la infancia:

- Es necesario acompanar el proceso de adaptacién de los menores a la nueva situacién (sanitaria,
econdmica, social...) y a una realidad social que no va a ser como la de antes.

- Algunos recursos socioeducativos prevén secuelas a nivel psicolégico relacionadas con el periodo
de confinamiento (shock postraumatico) y que pueden derivar en dos tipos de comportamientos
extremos por parte de los menores: por un lado mayor aislamiento, fobia social y evitacién de
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relaciones, y, por otro, conductas de riesgo, por el deseo de contacto y de acercamiento a otras
personas.

- En cuanto al rendimiento académico, muchos menores van a ser evaluados en funcién de las
tareas entregadas a lo largo de este periodo, por lo que aquellos con menos recursos y mas
dificultades para seguir el ritmo de las clases online van a tener que repetir de curso, con el
consiguiente desinterés por la continuidad de sus estudios.

5.- COLECTIVOS ESPECIALMENTE VULNERABLES Y MARGINADOS

Las entidades prevén un aumento de personas sin hogar, por el impago de alquileres, el cierre de
pensiones y del alojamiento de emergencia de IFEMA.

6.- LAPOBREZAY LA CRISIS DE SOCIEDAD.

Como resultado de estas causas y de su efecto de retroalimentacién, se plantea un aumento de
la pobreza y de conflictos convivenciales.

- Cuando finalice el Estado de Alarma y las ayudas vinculadas a esta coyuntura (situacién de
emergencia sanitaria) desaparezcan, muchas familias van a quedar de nuevo en situacién de
pobreza severa. La caida de ingresos por la pérdida presente y futura del empleo y la
imposibilidad de optar a las ayudas econdmicas hacer prever un incremento de las necesidades y
demandas sociales y, por tanto, un aumento de la demanda de asistencia social.

- La pobreza en los barrios va a aumentar, por el paro y la precariedad sobrevenida y la carencia o
insuficiencia de las ayudas; en consecuencia, se prevé un incremento de la dependencia
institucional y el surgimiento de patologias y conflictos relacionados con el estrés y la ansiedad.

- La pobreza sobrevenida, por el paro y la precariedad, y la carencia o insuficiencia de las ayudas
hace prever el incremento de la dependencia institucional, la competencia por los recursos
asistenciales y el surgimiento de patologias y conflictos relacionados con el estrés y la ansiedad.

- Esta crisis sanitaria, econémica y social va a profundizar la desigualdad y el desequilibrio territorial
en la ciudad de Madrid, si no se toman medidas para la reconstruccidn de estas poblaciones y de
sus barrios. Algunos sintomas que dan cuenta de ello son la degradacién de algunos barrios por el
aumento de delitos y adicciones.

- Estamos ante una crisis de sociedad vy, si no se incide en sus causas profundas, la crisis econdmica

puede devenir en una crisis de convivencia y seguridad y en la degradacién de la vida en los
barrios, por la agresividad y la violencia que la pobreza genera.
)
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IV. LA ACTUACION COMUNITARIA

ACTIVIDADES DE LAS ENTIDADES Y REDES,
DIFICUTADES ENCONTRADAS Y MODIFICACIONES
EN LAS FORMAS DE INTERVENCION

1.- NECESIDADES BASICAS DE ALIMENTACION

1.1.- “ACTIVIDADES”

1.- Durante este periodo la mayoria de las organizaciones sociales de Usera continuaron con el trabajo de
seguimiento a personas en situaciéon de vulnerabilidad y exclusién social a las que ya atendian
previamente. A este trabajo se afiadié un aumento significativo de la demanda de atencién por parte de
personas y familias en situacién de necesidad alimentaria y precariedad econdmica, que nunca antes
habian acudido a ningun recurso asistencial ni a los Servicios Sociales.

2.- La actividad de las entidades, y de los grupos voluntarios de apoyo y cuidado surgidos con la crisis, se
orientd entonces, de manera prioritaria, a la deteccidn de necesidades alimenticias en los hogares, la
coordinacién y derivacién de las familias a los centros de Servicios Sociales del distrito y al 010, y a la
bidsqueda de acuerdos con diferentes entidades y empresas para la donacidn, recogida y reparto de
alimentos y productos de primera necesidad o comidas preparadas. Se ha desarrollado una actividad de
recogida de alimentos, de bisqueda de nuevas aportaciones econémicas, y de derivacion a través de la
coordinacidn a través con otros servicios.

3.- Algunas entidades sociales y parroquias del distrito se convirtieron en punto de reparto de alimentos y
productos de higiene y limpieza procedentes de Fundaciones y entidades privadas y, a su vez, sirvieron
de punto de recogida de alimentos no perecederos procedentes de donaciones de vecinos vy
comerciantes poniendo en marcha Despensa Solidaria, aprovisionando y sirviendo repartos de alimentos
y productos con regularidad semanal e, incluso, se ha llegado a repartir bonos canjeables en comercios y
farmacias del barrio para la adquisicion de productos y alimentos. En algin caso concreto, estas
intervenciones de caracter asistencial han estado coordinadas desde los Servicios Sociales de la Junta
Municipal del Distrito.

1. 2.- “DIFICULTADES” PARA DAR RESPUESTA A LAS NECESIDADES BASICAS DE
ALIMENTACION

1.- La principal dificultad ha sido la saturacién inicial de los organismos publicos (Servicios Sociales,
Bancos de Alimentos, etc.) por la falta de personal para asumir el aumento repentino de la demanda, y,
en muchos casos, la ausencia de recursos formales en los que poder apoyarse, servicios sociales
municipales, otros servicios principalmente de la administracidn.

2.- Ha habido falta de coordinacién real con la administracién responsable de estas necesidades. En el
inicio de la crisis no eran accesibles o estaban desaparecidos e inactivos, y las entidades sociales tuvieron
dificultades para poder establecer contacto con los trabajadores sociales de Servicios Sociales
(“colapsados” por el aumento de la demanda sobrevenida y al aluvion de llamadas al 010).
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Posteriormente, al iniciar su actividad, no atendieron de manera proporcionada y adecuada a las
personas que eran ‘“necesitantes”, y a partir de algunos cambios en la realizacién de los tramites y
gestiones telematicas, ha mejorado la respuesta y la atencidn, pero algunas entidades ya se habian visto
obligadas a buscar otras vias de donacién de recursos econdmicos y alimentos (pequefios comercios,
fundaciones, apertura de cuentas corrientes... ).

3.- Ha habido falta de recursos en los barrios. Hay casos en que se produjo una grave ausencia de
recursos de provisidn a los que poder derivar en el ambito del barrio, dado que al inicio de la crisis hubo
escasez de alimentos incluso en Parroquias, Caritas, Banco de alimentos, Cruz Roja, u otras
organizaciones que habitualmente prestan ayuda en estos territorios.

4.- Esta situacion estuvo mas agravada cuando habia ausencia de RED vecinal previa al inicio de la crisis;
hubo que poner en macha todo desde cero. El hecho de que no hubiera una RED previa construida en
torno a las necesidades del barrio y que las entidades vecinales tuvieran que cerrar, hizo que resultara
extraordinariamente complejo montar una estructura que fuera capaz de sostener una respuesta
coordinada a las demandas.

5.- Por otro lado, desde la propia Administracién Publica no se pudo dar respuesta a las familias
perceptoras de RMI y a las personas sin permiso de residencia (personas extranjeras en situacion
irregular), por lo que muchas entidades y redes de voluntariado establecieron en los barrios despensas
solidarias y servicios de recogida y reparto de alimentacién y productos de higiene.

6.- Ha habido una falta de estructura, pues la falta de coordinacidn entre organizaciones sociales, redes
vecinales y Servicios Sociales se ha visto reflejada, por un lado, en la multiplicidad de listados vy las
duplicidades de atencidn y, por otro lado y paraddjicamente, en una informacién incompleta. No existe
un listado unico de familias donde se vuelque la informacién de necesidades, demandas y ayudas
recibidas y que, por la ley de proteccién de datos deberia centralizar Servicios Sociales. Esta falta de
coordinacién se ha producido también en los listados de los establecimientos que cubrian las becas de
comedory el traslado de familias de un lugar a otro para recogerlas.

7-- Y esto se ha sefialado como una dificultad por diversas redes y entidades, pues el desconocimiento
que han tenido del grado de necesidad/vulnerabilidad objetiva concreta de las personas demandantes, ha
hecho que el Unico criterio que se ha podido utilizar ha sido el de la propia demanda y en la exigencia de
poder cubrirla, y no en la emergencia y grado de necesidad de la misma, ante la ausencia de dispositivos
con los que poder coordinarse para contrastar y priorizar la ayuda.

8.- Otra dificultad a la que se han referido algunas entidades sociales mds pequefias ha sido la falta de
creacion de nuevos espacios, recursos y logistica adecuados para el almacenamiento, recogida y reparto
y, por ello, la imposibilidad de responder a la amplia diversidad de demandas (panales y alimento de
bebés, geles de bafio, alimentos especiales para personas alérgicas o compatibles con determinadas
creencias religiosas, alimentos frescos, productos limpieza para el hogar...).

9.- El desgaste provocado en las propias redes vecinales por una situacién extendida en el tiempo como
recurso paliativo tnico, y el miedo a conculcar las normas de confinamiento y trdnsito de personas, tanto
para las personas voluntarias como para las personas necesitadas, ha sido una gran dificultad para una
actuaciéon mas efectiva. Y, por supuesto, la aportacidn voluntaria no es suficiente y se echa en falta los
necesarios recursos técnicos para las capacidades organizativas de las propias redes.
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10.- Una constatacion de las propias redes sociales, que es mds que una dificultad, es que las redes de
solidaridad vecinal, sostenidas sobre donaciones privadas puntuales y la buena voluntad del vecindario
(que aporta sus propios medios, tanto de transporte como de proteccién individual), no pueden ser la
respuesta a la crisis econdmica y social sobrevenida tras la emergencia sanitaria.

1.3.- “MODIFICACION” DE LA FORMA DE INTERVENCION

1.- La intervencidén social de todas las entidades y recursos sociales de Usera se vio alterada de manera
repentina (por el cierre de locales y el confinamiento), pues quienes han formado estas redes no se
dedicaban a la emergencia social. Ante ello, inicialmente se constituyeron las entidades y las personas
voluntarias en una “red de ayuda” como un dispositivo de recados solidarios desde una forma de trabajar
mas colaborativa entre vecinos y vecinas destinada a cubrir primeras necesidades. Las demandas directas
se cubrian de manera inmediata, no habia necesidad de recopilar datos, salvo los necesarios para
cubrirlas.

2.- Al aumentar las demandas y diversificarse la tipologia (pasando a alimentos y productos), tanto de
demandantes como del tipo de necesidades, se tuvieron que replantear su funcién y tuvieron que
implementar recursos técnicos adaptados, de manera que gran parte de su actividad pasé a ser la
busqueda de alimentos y la gestién de datos. Y tuvieron que disefiar y mejorar sus recursos técnicos en la
media que se ha podido, pues no han contado con los recursos técnicos de los servicios publicos. El
ejemplo es el tipo de formulario de acceso a la ayuda. Se han ido implementando formularios, protocolos
de seguridad y proteccion de datos, guias, despensas solidarias, etc.; asi como diversos documentos y
protocolos de colaboracién, solicitudes de apertura de espacios desde donde centralizar la actividad,
solicitudes de socorro y peticién de alimentos y productos, difusion de campafias de recaudacién de
dinero, etc.

3.- Como efecto de la necesaria accién de estos grupos para necesidades bdsicas, la mayoria de las
organizaciones y recursos han recurrido al teletrabajo y la atencién telefdénica o a través de internet
(WhatsApp, correo electrénico, video conferencia...), quedando la actividad presencial limitada al
reparto de alimentos y productos de primera necesidad. Las entidades vecinales cerraron también sus
sedes y cesaron su actividad, permaneciendo abiertas y a cargo de personas voluntarias durante el
horario de reparto de alimentos y menus diarios.

4.- Por otro lado, muchas de las entidades sociales de los barrios se han visto forzadas a desplazar su
accion socioeducativa (con menores y jévenes, mujeres, personas extranjeras...) y comunitaria hacia la
atencidén y cobertura de las necesidades basicas de las familias y esto se ha percibido también como un
riesgo si este modelo de intervencion, de cardcter mas asistencial e inmediatista, se asienta en el futuro.

17



2.- ATENCION A LAS NECESIDADES Y DEMANDAS SOBREVENIDAS

2.1.- “ACTIVIDADES”

1.- Estas entidades sociales han tenido que multiplicar sus actividades de informacidn y orientacién a las
personas y familias para formalizar la solicitud de prestaciones econdmicas existentes ante su caida en
los ingresos y ante la imposibilidad de hacer frente no solo a la alimentacidn, sino al pago del alquiler y
otros gastos de la vivienda

2.- También han tenido que realizar compra directa de medicamentos necesarios, pues la derivacién de
estas personas a recursos externos para cubrirlos no era viable en tiempos o en accesibilidad. Incluso se
ha realizado en algin caso, una campafia de sensibilizaciéon para que los tratamientos para personas
enfermas crénicas sean administrados en el domicilio.

3.- Dada la brecha tecnoldgica ha habido muchas demandas planteas a estas entidades pues los
demandantes no tienen ni medios ni formacién para poder hacerlo de forma tecnoldgica, y han acudido a
estas entidades para poder realizar demandas de empleo, prestaciones o consultas a distintos
organismos.

4.- Ademas, estas entidades han realizado multiples acciones de intermediacidn con los Servicios Sociales
de la Junta de Distrito, y con los organismos publicos de referencia para la diversidad de trdmites y
prestaciones.

2.2.- “DIFICULTADES” PARA DAR RESPUESTA A LAS NECESIDADES
SOBREVENIDAS

1.- Las dificultades para dar respuesta se han referido, de manera reiterada, a la poca claridad en la
informacién sobre prestaciones y ayudas de emergencia (la informacién sobre recursos ha ido llegando
“a cuenta gotas”) y a la saturacién y colapso de las propias trabajadoras sociales de zona, lo cual ha
incidido, de manera desigual, en la coordinacién y la agilidad de respuesta; y a la falta de recursos
econdmicos (de las familias, de las propias entidades y, sobre todo, de los recursos sociales)

2.- También la ausencia de ayudas econdmicas para aquellas familias que no tenian expediente abierto en
Servicios Sociales y que presentaban situaciones de especial complejidad (falta de documentacién,
economia sumergida, entre otras) y el colapso del teléfono 010 para atender y dar respuesta a todas las
demandas recibidas.

3.- Una dificultad afiadida ha sido la falta de recursos humanos, técnicos y econdmicos para afrontar esta
demanda. La urgencia y la cantidad de demanda que ha llegado a estos grupos no les permitia muchas
veces derivarla a dispositivos como Servicios Sociales, Caritas, Cruz Roja o Samur Social, porque la
interlocucion con los mismos para establecer protocolos de derivacion (o de simple informacién y
asesoramiento) no han sido posibles, a pesar de los sucesivos intentos.

4.- En el ambito de la vivienda, los Servicios Sociales tienen pocos mecanismos legales para paliar las
situaciones de impago de alquiler (mas alld de la intermediacién y garantia de un alojamiento de
emergencia puntual); la mayoria de los tramites precisan ademas informes y solicitudes que se presentan
de manera presencial y las evaluaciones suelen tardar mas de un mes en resolverse.
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5.- Todas las entidades han constatado que la gestién telematica relacionada con las ayudas, subsidios y
prestaciones del SEPE y la Seguridad Social ha sido una de las mayores dificultades, porque muchas
personas no son capaces de rellenar documentos ni enviarlos a través de internet.

6.- Y a ello hay que sumar la gran dificultad que supone la recurrente brecha digital, por no disponer de
dispositivos electrénicos —ordenador o tableta- o conectividad -mdvil con datos, conexidn a internet o
wifi-, o tener dificultades en el manejo de los medios digitales para desarrollar gestiones telematicas.

7.- Ha habido desinformacidn sobre recursos, debido la saturacién (colapso) de los organismos publicos
(SEPE, oficinas de Empleo, Servicios Sociales, Seguridad Social, etc.) y la imposibilidad de establecer
contacto con el trabajador social de referencia en los centros de Servicios Sociales, el SEPE y las oficinas
de empleo.

8.- Y han tenido que hacer frente a la dificultad de la insuficiente formacién para entender lo que se les
explica o requiere por parte de determinados organismos publicos, la dificultad que tienen muchas
personas (por analfabetismo funcional) para entender lo que se les explica o lo que se les requiere por
parte de determinados organismos publicos. Ademas de la demora en la respuesta a las necesidades de
caracter urgente por parte de las administraciones publicas. Lo que ha sido un claro obstaculo para
resolver estos problemas.

2.3.- “MODIFICACION” DE LA FORMA DE INTERVENCION

1.- Se ha creado una red de personas voluntarias especificas para dar respuesta a las necesidades de
emergencia social y que estaban libres de riesgos y comprendian las normativas y los protocolos, a los
que se les ha dotado de los correspondientes medios de proteccidn.

2.- Tener que atender a las necesidades sobrevenidas durante el confinamiento, pero hacerlo desde Ia
distancia fisica en la intervencién, merma la calidad (y calidez) del trabajo de acompafamiento,
seguimiento y apoyo. Asi mismo, el acompafiamiento telefénico con menores que presentan sintomas de
depresidn o ansiedad por el confinamiento es insuficiente.

3.- La imposibilidad de mantener la relacién personal con las personas a las que se atienden y poder hacer
una atencidn individualizada de calidad, han obligado a estas entidades a prestar todo el apoyo a
distancia, fundamentalmente a través del teléfono, video-lamada o por correo electrénico, y a
desarrollar gestiones que las personas eran incapaces de realizar por si mismas.

4.- Ademas, la imposibilidad de mantener el trabajo presencial ha limitado la orientacién de caracter
grupal, a través de talleres o cursos, en los que los participantes podian hacer uso de equipos
informdticos, acceder a internet y establecer relaciones de colaboracién y apoyo mutuo. La atencién no
presencial conlleva ademds problemas de comunicacién (conflictos por malentendidos, enfrentamientos
verbales...) con algunas familias que se han visto sometidas a una fuerte tensién y ansiedad por la
situacion que viven.

5.- Hay una vivencia contradictoria derivada de los hechos y de las necesidades, que expresa una grave
preocupacién. Muchas entidades que antes no ofrecian alimentos, ni cheques para alimentos o
productos de higiene, expresan su inquietud o preocupacién por el cambio en la intervencion hacia un
modelo mds coyuntural y asistencial y menos estructural (preventivo, promocional y comunitario).
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3.- SERVICIOS SOCIALES

3.1.- “ACTIVIDADES”

1.- Se han realizado todo tipo de demandas dirigidas a Servicios Sociales que, fundamentalmente, se
resumen en: que la RED sea “intermediaria” con los Servicios Sociales y no la responsable antes los
demandantes de la respuesta a sus demandas y la solucién de sus necesidades.

2.- Se ha intentar contactar con los trabajadores de Servicios Sociales o su equipo directivo desde el inicio
de crisis. Nos han remitido a difundir entre estas personas necesitadas el procedimiento mediante acceso
establecido para contactar con ellos: 010 / nimero de teléfono [ correo electrénico, a lo que las entidades
y redes han contribuido de forma activa.

3.- Se ha intentado dar respuesta en primera instancia. Una vez habilitados los teléfonos
correspondientes se comenzaron con las derivaciones mds especificas, derivando solo aquellas que
parecian susceptibles de no cumplir requisitos administrativos pero que, por valoracién, se crefa que si
era precisa la ayuda.

3.2.- “DIFICULTADES”

La gran dificultad ha sido falta de coordinacion con servicios sociales y el poder acceder de forma mas
directa: también la falta de respuestas; y las dificultades en las lineas telefdnicas, el atasco burocratico, y
el parén administrativo

3.3.- “MODIFICACION” DE LA FORMA DE INTERVENCION

1.- En sucesivas ocasiones se ha solicitado a la Junta Municipal y a Servicios Sociales, que recepcionara las
listas de las personas atendidas por las entidades y redes para que nos trasladara informacién sobre
aquellas personas atendidas por ellos, con el objeto de no duplicar la ayuda, sobre todo cuando estos
grupos sociales no pueden soportar una respuesta continuada ante tan alta demanda, y optimizar asi
mejor el alcance de la ayuda. Pese a haber sido recepcionadas estas listas, no se ha obtenido esa
devolucién solicitada.

2.- Ademds, por parte de Servicios Sociales se han derivado a estos grupos sociales, como si fueran un
recurso de derivacion, a aquellas familias que ellos no “podian” atender. Son numerosas las personas
que nos han contactado porque los mismos servicios sociales han facilitado el contacto desde muy
temprano.

3.-Esto ha causado problemas de organizacidn, pues ha habido una saturacién ante su no respuesta a las
familias y esa derivacién a entidades y redes de propias personas que les han demandado ayuda. Lo que
ha obligado a estos grupos a modificar su forma de intervencién, pues han tenido que hacer, dentro de la
gran limitacién que ha habido, atencidn y seguimiento personalizado, ayuda en las tramitaciones y
lectura de la documentacidn. No siendo esta su funcién.
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4.- TRABAJO

4.1.- “ACTIVIDADES”

1.- Al mismo tiempo que se continuaba con la orientacién, la busqueda activa de empleo y Ia
intermediacién laboral, se ha ido informando de los diferentes procesos y cauces establecidos.

2.- Las entidades y recursos de empleo han tenido que revisar y adaptar su proceso de seguimiento y
acompanamiento en los itinerarios y reforzar su funciéon de apoyo emocional (escucha) y el trabajo de
gestion de otro tipo de demandas y/o derivaciones: a Bancos de Alimentos, Cdritas, Servicios Sociales,
etc.

4.2.- “DIFICULTADES”

1.- Todas las anteriormente referidas a la brecha digital para la gestién telematica sobre todo, de los
recursos sociales) y a falta de capacidad formativa de las personas para poder resolver esta via tanto la
informacién como rellenar documentos y enviarlos.

2.- Y, junto con ello, la desinformacidn sobre recursos y la imposibilidad de establecer contacto con el
trabajador social de referencia. Y también la falta de disponibilidad telefénica o telematica inmediata
para solventar dudas.

3.- A ello ha contribuido que los organismos publicos han estado cerrados y, aunque las personas
tuviesen cita programada, durante el estado de alarma no se les ha facilitado informacién para poder
seguir realizando sus tramites. Todo es via internet que s cuando parece la brecha digital, no estar
familiarizadas con su uso, o no tener clave electrdénica.

4.3.- “MODIFICACION” DE LA FORMA DE INTERVENCION”

1.- El teletrabajo ha sustituido a la intervencidn social presencial en los locales y despachos de las
entidades sociales: la atencién individualizada, el seguimiento y el acompafiamiento se han realizado a
través del teléfono, video-llamada y el correo electrdnico.

2.- Las reuniones de equipo y el trabajo en red (coordinacién de entidades y recursos) se han realizado a
través de video-conferencia, mientras que la docencia presencial (cursos, talleres) o las actividades socio-

educativas y comunitarias se han suspendido.

3.- Anteriormente todos los temas de trabajo eran derivados al Servicio de dinamizacién de empleo del
distrito o barrio.

5. EDUCACION

5.1.- “ACTIVIDADES”

1.- Las entidades sociales han mantenido contacto telefdnico y por correo electrénico con las familias,
para conocer las dificultades de los menores y, en la medida de lo posible, cubrir sus necesidades de
manera individualizada (tutorias).
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2.- Se ha desarrollado el apoyo escolar a través del teléfono y se ha mantenido ademds el contacto con
los centros escolares para informar de la situacién de las familias y menores que participan en sus
programas. Pero el trabajo desde el vinculo y la relacidn personal y cercana se ha perdido con el uso de
las nuevas tecnologias.

3.- Muchas entidades también han repartido material escolar —aparte de alimentos y productos de
higiene- a las familias mas vulnerables, en coordinacién con los centros escolares y AMPAS, que han
habilitado sus espacios y locales para colaborar en esta actuacion de emergencia.

5.2.- “DIFICULTADES”

1.- Para las entidades, las dificultades estan derivadas y estdn impresas en la propia problemdtica ya
descrita. Pues, para dar respuesta a las demandas de las familias, las entidades destacan la falta de
recursos telemdticos y la dificultad para conseguir ordenadores para todos los menores que lo
necesitaban y, sobre todo, para resolver el problema de la conectividad (conexién y acceso a internet).

2.- Para los menores, muchos de ellos estdn muy desmotivados o no tienen las habilidades suficientes
para poder seguir las clases online, a pesar de que en muchos colegios el profesorado se ha adaptado a
cada una de las circunstancias de los menores. En cuanto a los padres y madres, muchos de ellos no
pueden hacerse cargo de la educacién de sus hijos con la dedicacidn exclusiva que se demanda en el
periodo de confinamiento, por su propio nivel educativo o por dificultades de conciliacidn.

3.- En el dmbito educativo, algunos recursos socioeducativos han mencionado la poca flexibilidad de
algunos centros escolares, en cuanto al envio de los deberes o la facilitacién de medios alternativos a
internet (muchas familias no disponen de los recursos necesarios para poder seguir el curso académico y
su proceso de aprendizaje de manera auténoma).

5.3.- “MODIFICACION” DE LA FORMA DE INTERVENCION”

Toda la intervencidn se ha tenido que realizar a través de teléfono mdvil y ordenador (video-llamada y
video-conferencia via zoom), por lo que la calidad de la intervencién social, medida en términos de
cercania e interaccién personal se ha visto mermada.

6.- FAMILIA [ INFANCIA

6.1.- “ACTIVIDADES”

1.- Se ha mantenido dentro de los limites del confinamiento la actividad de educacién social en la
intervencién con las familias, tanto en el nivel individual como el grupal; el seguimiento y
acompafiamiento has sido no presencial y siempre en coordinacidn con las trabajadoras sociales de zona
y otros recursos del distrito (redes vecinales, Bancos de alimentos, INEM...)

2.- Para atender las necesidades de la infancia, se han realizado tutorias individuales y grupales,

actividades de ocio y terapia emocional y orientacién a padres y madres, a través del teléfono, video-
llamada, correo electrénico y video-conferencia.
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3.- Se han enviado propuestas de actividades para poder realizar en casa (juegos, cuentacuentos,
manualidades, ejercicio fisico...) y se ha reforzado la coordinacién con centros escolares y con las familias
de los/as menores.

4.- Se ha tenido que proveer de los materiales necesitados, pues la derivacién de estas personas con sus
demandas a recursos externos para cubrirlos no era viable en tiempos o en accesibilidad.

5.- Desde otros recursos y entidades sociales se han atendido también las necesidades de alimentacién
de los menores, a través de la intermediacion y el acompafiamiento familiar para la gestidn de las becas
de comedor de la Comunidad de Madrid. Pero también se han tenido que proveer alimentos adaptados y
adecuados y otros recursos destinados a lo/as mas pequefio/as (0-3 afios).

6.2.- “DIFICULTADES”

1.- Aparte de las dificultades de alimentacién, comedores, tramitacidn, recursos, etc., la dificultad
constatada que se ha mencionado con frecuencia, es la saturacién de los recursos publicos de atencidn a
familia e infancia.

2.- En su polo inverso, se ha destacado la aportaciéon de calidad que ha supuesto contar con el servicio de

educacidn social y comunitaria y su actuacién con las familias y la infancia que ha mejorado la calidad de
la intervencidn.

6.3.- “MODIFICACION” DE LA FORMA DE INTERVENCION”

1.- En la intervencidn con las familias, la intervencidn telefdnica y a través del correo electrénico se ha
complementado, cuando ha sido necesario, con el acompafiamiento presencial para acceder a ciertos
recursos y agilizar/facilitar ciertas gestiones y la visita domiciliaria (este seguimiento se ha visto facilitado
al coincidir en la casa y a la misma hora todos los miembros de la unidad familiar)

2.- Asi mismo, el trabajo de calle y en medio abierto que se ha mantenido activo en este periodo desde el
Servicio de Educacién y Prevencién de la Junta ha permitido tomar contacto con familias con las que
anteriormente no se estaba interviniendo y a las que ha sido necesario prestar ayuda de emergencia para
la cobertura de necesidades basicas.

3.- Alo largo de este periodo las entidades y recursos socioeducativos se han visto obligados a innovar en
sus metodologias y herramientas de intervencidn, para no limitarse a una mera atencién telefénica o via

e-mail. Para dinamizar su intervencién han recopilado y elaborado materiales online educativos y de ocio
y han generado espacios de encuentro virtuales (Padlet, WhatsApp grupales, zoom...).

7.- MAYORES

7.1.- “ACTIVIDADES”

La actuaciéon con personas mayores ha sido de acompafamiento y ayuda para la realizacién de
actividades de la vida diaria (ir a la compra o a la farmacia).
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7.2.- “DIFICULTADES”

Y se ha establecido algin protocolo de actuacion para dar respuesta y coordinar con el personal técnico
de referencia de los centros de mayores. Lo cual implica una dificultad para establecer protocolos de
actuacién y manejo de datos personales. Y, junto con ello, la dificultad de disponer de equipos de
aislamiento (mascarillas, guantes...) para las personas voluntarias.

8.- COLECTIVOS ESPECIALMENTE VULNERABLES Y MARGINADOS.

8.1.- “ACTIVIDADES”

1.- Las entidades y recursos sociales que trabajan con personas sin hogar han mantenido abiertos, en Ia
medida de los posible, sus espacios de acogida y han seguido prestando apoyo emocional y ayuda
alimentaria (comida preparada para llevar). Otras entidades de apoyo y personas voluntarias se han
ocupado de la derivacidn a Servicios Sociales y les han facilitado direcciones de alojamientos y comedores
sociales y bolsas de alimentos...

2.- Apoyo, orientacion y asesorfa juridica a la poblacién extranjera a distancia a través de teléfono y
mensajeria instantanea (Whatsapp)

3.- Las entidades que trabajan con poblacién reclusa y ex-reclusa en Usera han mantenido su labor de
apoyo a través del teléfono y un proyecto de carteo para personas en régimen cerrado, la coordinacion
con profesionales de instituciones penitenciarias para el seguimiento individualizado de casos (a través
del teléfono y el correo electrénico) y la asesoria juridica a distancia a través de teléfono y mensajeria
instantdanea (WhatsApp).

8.2.- “DIFICULTADES”

Fundamentalmente la imposibilidad de entregar comida caliente (las personas sin hogar no pueden
calentar los alimentos que se les entrega en latas.
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V. VALORACION DE LA RESPUESTA INSTITUCIONAL

1- LA COORDINACION CON LOS SERVICIOS PUBLICOS DE LA
COMUNIDAD DE MADRID, AYUNTAMIENTO Y JUNTA MUNICIPAL DE
DISTRITO

1.- La coordinacidon entre las entidades y recursos sociales de Usera con los servicios publicos de la
Comunidad de Madrid, el Ayuntamiento y la Junta Municipal de Distrito ha sido muy desigual.

1.1. Para algunas entidades la relacién con la Junta Municipal del distrito de Usera ha sido positiva en
tanto han recibido respuesta a su solicitud de alimentacién y comida preparada precedente de
entidades privadas y fundaciones.

1.2. Pero en general las entidades y redes echan en falta una comunicacidon que ha sido “escasa,
tardia y con muchas carencias en cuanto a la respuesta a las demandas planteadas”. A partir de
su experiencia en este periodo, opinan que la Junta no se ha coordinado con el tejido asociativo
de Usera. Porque después de que la Junta apareciese, al poco tiempo se volvié a perder la
interlocucidn, justo en el momento de mds necesidad, lo que afecto a la provisién de los
alimentos que ésta proporcionaba a las redes del distrito.

1.3. Una vez que se han vuelto a reincorporar parte de los servicios necesarios, las relaciones han
empezado a ser mas fluidas.

2.- Muchos espacios y recursos han cerrado durante el confinamiento; otros se han mantenido abiertos,
pero con falta de personal; y con otros ha sido imposible contactar para obtener informacién bdsica
necesaria para la intervencidn social con familias, menores, personas extranjeras, etc.

3.- En cuanto a la coordinacién con los centros educativos, tras el caos inicial, ha habido una
comunicacion fluida y derivaciones efectivas entre estos, las redes vecinales, las entidades y recursos
sociales y el servicio de educacidn social y prevenciéon de la JMD.

4.- Ha habido instituciones con las que ha sido imposible la obtencién de informacién, lo que ha
perjudicado procedimientos de regulacién de papeles, tramites laborales, etc. Es el caso del SEPE y la
Seguridad Social.

5.- La gestién de la ayuda de alimentacidn, por parte de la Comunidad de Madrid, ha sido calificada de
“cadtica”, y tampoco los Servicios Sociales de la JMD han contado con la informacién necesaria para
realizar una labor conjunta y organizada. La emergencia social y la cobertura de las necesidades basicas
de las familias atendidas se han afrontado “con pocos recursos y sin unas directrices claras por parte del
gobierno regional y del gobierno municipal”.
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2.- VALORACION DE LA ACTUACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES

1.- Como norma general las necesidades de alimentacién y prestaciones econémicas detectadas por las
entidades y redes vecinales se han trasladado a los Servicios Sociales de la JMD o se han derivado al 010 y
se ha procurado mantener la coordinacidn de casos para garantizar su cobertura y evitar duplicidades.

2.- No obstante, en general se ha destacado una respuesta tardia e insuficiente. Durante las primeras
semanas de estado de alarma, sobre todo, hubo muchisimas dificultades para poder contactar con los/las
trabajadores/as sociales y el 010, y para intentar coordinar las intervenciones y ayudas. Y se entiende que
es efecto de las carencias estructurales del propio sistema (“falta de personal” y “sobrecarga de
trabajo”), y no tanto a la falta de voluntad de sus profesionales.

3.- Se puede entender que se ha trabajado con pocos recursos humanos y limitados por el teletrabajo,
pero la percepcidn en la ciudadania es la de ausencia e inoperatividad. Llas personas no entienden la
ausencia de la Administracién en este recurso y consideran que su presencia es necesaria. Pero, sean
encontrado los centros de referencia cerrados; los canales de acceso cerrados; la ayuda restringida. Y es
que la asistencia a las familias ha pasado por fases: denegarse por omisién o dilatarse enormemente.

4.- De hecho, en cuanto a la ayuda en alimentacién y productos de higiene, parte de la gestidn se delegd
a las entidades barriales y redes vecinales, sin ningun seguimiento al comienzo y mucha exigencia
después. Ademads, ha habido falta de consignas claras, sobreinformacién o traslado de informacién
errénea que finalmente ha repercutido en las familias receptoras de las ayudas. Y con una notable falta
de coordinacién con las entidades [recursos de los barrios

5.- Estas constataciones son coincidentes con lo que diversos informes previos a esta crisis venian
alertando, dado la desigualdad y el alto indice de pobreza existentes que la actual emergencia sanitaria y
social ha sacado a la luz. Las entidades y las redes voluntarias han puesto de manifiesto lo que esos
informes detectaban de falta de compromiso institucional. De hecho, la carencia de recursos humanos en
el area social municipal se ha reflejado en no contar con recursos suficientes y adecuados para hacer
frente a las necesidades, con poco personal para dar respuesta, ir lenta en temas burocraticos y de
tramitaciones. Ademas de insuficiencia en las ayudas establecidas y la ausencia de un trabajo de
acompafiamiento presencial continuo por parte de las trabajadoras sociales de zona, lo que ya habia
venido sucediendo a lo largo de los ultimos afios.

6.- Por ello, desde varias redes vecinales la valoracién de la actuacién de los Servicios Sociales de la JMD
de Usera no ha sido positiva. Se considera que “Servicios Sociales ha actuado tarde ante la situacién de
emergencia, poniendo en marcha sus primeros dispositivos de apoyo a la alimentacién casi un mes después
de que cerraran los centros educativos”. Se menciona un ‘“hermetismo absoluto”, poca capacidad de
coordinaciéon con el tejido asociativo - mas alld de aquel con el que habitualmente y en situaciones de
normalidad ya se estaba coordinando- y falta de comunicacién y colaboracién con otras entidades y
centros educativos existentes en los barrios.

7.- Por ello se constata que, a pesar de algunas bajas y de la dificultad inicial de acceso a las plataformas
internas de gestidn de recursos, cuando se ha dado la coordinacion entre los recursos socioeducativos y
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las trabajadoras sociales de zona, se ha mejorado en funcionamiento y efectividad y en resultados. Salvo
excepciones, ha habido buena disposicidn a colaborar, aunque el aumento progresivo de la intensidad de
la demanda de intervencién ha provocado que ésta no haya agil ni ha contado con los recursos
suficientes.

8.- La coordinacidn entre el Ayuntamiento y la Comunidad de Madrid se valora como escasa y poco
transparente: hay procesos que se paralizan o ralentizan por esta falta de coordinacién y directrices
claras sobre el reparto de responsabilidades y competencias sobre las diversas problematicas. En algunos
territorios, por ejemplo, no se ha sentido la presencia de la Comunidad de Madrid.
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VI. COORDINACION CON OTROS RECURSOS Y
ENTIDADES SOCIALES QUE TRABAJAN EN EL BARRIO Y
EN EL DISTRITO.

1.- La coordinacidn entre recursos y entidades sociales que trabajan en el mismo barrio y distrito presenta
también una amplia diversidad y la existencia previa de entidades y redes comunitarias en los barrios
(espacios de encuentro y colaboracién permanentes y estables en el tiempo) ha sido un factor clave para
poder dar respuesta de manera rapida a la emergencia social sobrevenida tras la declaracién de alarma
sanitaria.

2.- En algunos casos el trabajo en red ha sido dificil de articular, por diversos motivos (escasez de
recursos, distancia fisica, desconfianza mutua... ). Se han ido consiguiendo avances y mejoras con el paso
del tiempo; y hay casos en que la coordinacién entre la mayoria de los agentes sociales ha sido
continuada y muy eficaz. Se han cubierto necesidades a las que la administracién no ha podido llegar, se
han fortalecido lazos establecidos previamente o se han generado nuevas alianzas, amplidandose y
consoliddndose lared de local de recursos publicos, privados, sociales y comunitarios

3.- Las iniciativas solidarias surgidas en los barrios a lo largo de estos meses han generado nuevas
estructuras de asistencia y apoyo mutuo (despensas solidarias, redes de voluntariado, grupos de reparto,
cuidados y accién social...) y se han coordinado con actores muy diversos, tales como asociaciones
vecinales y deportivas, AMPAS, colegios publicos y concertados, escuelas infantiles y casas de nifios,
redes de voluntariado, huertos comunitarios, comercios, parroquias, partidos politicos. La coordinacién
entre redes a nivel distrital ha tenido importancia, al menos en el impulso inicial, aunque lIégicamente el
desgaste y la multiplicidad de tareas en cada territorio han contribuido a su ralentizacién.

4.- Hay dispositivos de diverso tipo (dinamizacién, educacién social...) que han estado implementando
sus objetivos profesionales y, en la medida que ha estado a su alcance, han contribuido al logro de
actuaciones mas eficaces. La relacién entre ellos y las redes ha sido efectiva, sobre todo cuando las redes
eran la referencia para poder derivar a familias en situacién vulnerabilidad (atendiendo a personas
empadronadas o no en el distrito).
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VIl. PROPUESTAS Y DEMANDAS ANTE LA SITUACION DE
EMERGENCIA SOCIAL.

Teniendo en cuenta que esta situacién de emergencia social y econémica afecta a muchas familias de
estos barrios, y que tiene caracter de permanencia a medio y largo plazo, es indispensable Ia
consideracion de las actuaciones que estos grupos sociales demandan:

1.- COMUNIDAD DE MADRID

1.- La lucha contra la pobreza en la Comunidad de Madrid debe asumirse como una prioridad de inversién
y gasto social en la agenda publica, pero no desde un enfoque de intervencidn asistencialista y
coyuntural, sino desde un enfoque de derechos y justicia social.

2.- Que las familias dispongan de unos ingresos minimos, y que se haga efectiva e inmediata la resolucién
de los expedientes de la RMI, agilizando los tramites de concesidn evitando la suspensién o denegacion
de la ayuda, y la garantia de acceso al derecho a la alimentacién y a los bienes de primera necesidad
(productos de limpieza e higiene infantil).

3.- En el dmbito de sus competencias educativas, se propone a la Comunidad de Madrid:
- la apertura de centros y mantenimiento de los comedores escolares durante los meses estivales

- de cara al comienzo del curso 2020-21, la implantacién de programas psicopedagdgicos y de refuerzo
educativo dirigido al alumnado con mayores dificultades socioecondmicas y de aprendizaje

- teniendo en cuanta que es previsible la implantacién de un modelo de ensefianza que sera al mismo
tiempo presencial y no presencial, va a ser necesario continuar facilitando al alumnado dispositivos
electrénicos que les permitan acceder a los contenidos online. De modo que se haga realmente
frente a la brecha tecnoldgica.

4.- En el dmbito del empleo se propone el refuerzo de los servicios de empleo en el distrito de Usera,
reforzando los servicios de empleo puestos en marcha por las entidades sociales de los barrios, y
teniendo presencia real y efectiva en el Distrito los propios recursos publicos de empleo.

5.- Que se impulsen los “proyectos de oportunidades” que en cada barrio estan identificados y o bien
puestos en marcha con un minimo por falta de recursos y apoyos, o bien estdn propuestas porque son
posibles y no se han apoyado. Y se promueva un centro de desarrollo social y econédmico del Distrito
vinculado a las personas sin empleo y a las oportunidades del tejido, potencialidades y oportunidades de
los barrios.

6.- Que haya un plan de promocién del pequefio comercio en los barrios como un recurso necesario y
prioritario para la vida de los barrios como se ha demostrado en esta crisis.

2.- AYUNTAMIENTO DE MADRID

1.- Apertura de Mesas de Accion Coordinada, de composicidn amplia y diversa, teniendo en cuenta tanto
los espacios de coordinaciéon ya existentes en los barrios y distritos como a las nuevas redes de
solidaridad y apoyo mutuo surgidas en este periodo de emergencia sanitaria y social.
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2.- Es una demanda necesaria para mejorar el funcionamiento y las respuestas, evitar duplicar tramites e
informaciones, agilizar el sistema e incrementar las ayudas econdmicas y alimentarias, optimizar los
contratos de emergencia distritales que cubran las necesidades reales de la ciudadania, establecer
protocolos de atencién ante la emergencia social operativos, eficaces y abiertos a la ciudadania evitando
el colapso y la inoperatividad.

3.- Es necesario incrementar también el personal asignado para estas tareas, en este caso mayor nimero
de trabajadores/as sociales por barrio y zonas y dotarles de los recursos de servicios y materiales
necesarios, suficientes y adecuados.

4.- Puesta en marcha de medidas de impulso socioeconédmico en los barrios mds vulnerables de la ciudad
de Madrid. Que se impulsen los “proyectos de oportunidades” que en cada barrio estan identificados y o
bien puestos en marcha con un minimo por falta de recursos y apoyos, o bien estdn propuestas porque
son posibles y no se han apoyado. Asi como la capacitacion y formacién ocupacional de los colectivos
mas vulnerables, facilitando oportunidades para la mejora de su situacién socio-laboral.

5.- Que se promueva un centro de desarrollo social y econémico del Distrito vinculado a las personas sin
empleoy a las oportunidades del tejido, potencialidades y oportunidades de los barrios.

6.- Que haya un plan de promocién del pequefio comercio en los barrios como un recurso necesario y
prioritario para la vida de los barrios como se ha demostrado en esta crisis.

7.- A corto plazo se demanda una convocatoria inmediata de Oferta Publica de Empleo para la cobertura
de personal en el drea de Servicios Sociales y una mayor planificacién para atender este tipo de
emergencia de una manera mas agil y eficaz. En este sentido muchas organizaciones vecinales proponen
que la accién concertada entre administracidon y entidades sociales debe estar coordinada por los
Servicios Sociales del distrito, para lo cual es necesaria su mayor dotacién en recursos humanos,
materiales y técnicos.

8.- A medio y largo plazo, la demanda por parte de muchos recursos socioeducativos y organizaciones
vecinales se dirige a la dotacidn de recursos, tanto materiales y econémicos como humanos, para paliar
las consecuencias sociales y educativas derivadas o incrementadas a raiz de la emergencia sanitaria y la
crisis econdmica sobrevenida.

9.- Serd preciso también el desarrollo de proyectos enfocados a la educacién emocional y a la atencién en
salud mental de la poblacién mas afectada.

10.- En algunos contextos especialmente vulnerables y degradados (social y medio-ambientalmente) va a
ser necesario mantener y promover proyectos que mejoren la convivencia, la solidaridad y el apoyo
mutuo y, en aquellas zonas donde la conflictividad ha aumentado, serd necesario aumentar los recursos
en prevencion, accion social y seguridad.

11.- De cara a la mejora de la colaboracidn publico-social se propone el apoyo a las entidades y redes
sociales desde todas las administraciones, el acceso directo a recursos cuando no la creacién de
subvenciones a proyectos que contemplen el sostenimiento de esos grupos que prestan atenciones
especiales ala ciudadania.

12.- E, igualmente sera necesario, un plan de formacion de los equipos profesionales de las instituciones
publicas y de las entidades sociales en materia de desarrollo local y dinamizacién comunitaria.
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