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Artikulu honetan, euskal udaletako gizarte-zerbi-
tzuen gizarte-larrialdi egoerak artatzeko esku-har-
tzeen berri ematen da. Horretarako, berrikusi dituz-
te aro demokratikoan hiru euskal hiriburuetan
garatutako esperientziak —-Bilbo, Donostia eta
Gasteiz-. Erabateko egoera berri bat ekarri zuen
Euskal Autonomia Erkidegoko Gizarte Zerbitzuei
buruzko 12/2008 Legeak. Izan ere, gizarte-
larrialdiko egoera horiek gizarte-zerbitzuen esku
jartzen ditu legeak, eta Prestazioen eta Zerbitzuen
Katalogoak kontuan hartzen ditu gizarte-
larritasunen zerbitzu horiek.

HITZ-GAKOAK:

gizarte-larritasuna, premia, gizarte-zerbitzuak,
lehen-mailako arreta, zerbitzu-zorroa.

doi:10.5569/1134-7147.49.06

En este articulo se explica la intervencién de los
servicios sociales municipales en situaciones de
urgencia y emergencia social. Para ello, se repasa la
experiencia desarrollada en las tres capitales vascas
-Bilbao, Donostia-San Sebastian y Vitoria-Gasteiz-
en la etapa democratica. La Ley 12/2008, de Servi-
cios Sociales, de la CAPV abre un nuevo escenario,
en el que la situacion de emergencia es un ambito
de intervencion del sistema piblico de servicios
sociales, y en el que el servicio de urgencias esta
contemplado en el Catalogo de Prestaciones y
Servicios.
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emergencia social, urgencia, servicios sociales,
atencion primaria, cartera de servicios.
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1. Introduccion

En esta breve exposicion, trataremos de explicar la
respuesta que ofrecemos desde los servicios socia-
les municipales de las tres capitales vascas a las
personas que se encuentran en una situacién consi-
derada de emergencia. Para ello, echaremos un vis-
tazo a nuestra historia, a cdmo empezamos, a de
qué manera se han ido desarrollando los servicios, y
a qué conclusiones y cuestiones nos parecen impor-
tantes para seguir avanzando. Cada ciudad es una
realidad distinta, por ello, nos encontramos con tres
respuestas diversas. En todo caso, valoramos muy
positivamente el intercambio responsable de expe-
riencias (analisis, programas, estrategias, documen-
tacion) y la colaboracién mutua existente. En reali-
dad, se trata de una reflexion conjunta sintetiza la
evolucién de nuestros servicios sociales de urgencia
durante los Gltimos quince afios.

2. Marco normativo

La intervencién de nuestros servicios sociales muni-
cipales en situaciones de urgencia y emergencia
social se ha realizado de la mano de las tres leyes
basicas sobre servicios sociales que hemos tenido
en la CAPV. Como exponemos a continuacién, la ley
de 1996 planteé expresamente los ‘servicios de aco-
gimiento de urgencia’, regulacion ampliada en el
Decreto 155/2001. A pesar de ello, podemos decir
que resulté insuficiente y ambigua en cuanto a con-
tenidos y conceptos, y, por otro lado, que fue mayo-
ritariamente incumplida por parte de los municipios
obligados a disponer de dichos servicios.

Por su parte, nuestra primera Ley, la 6/82, (nica-
mente incluy6 en su articulo 3, sobre areas de
actuacion, “la colaboracién con los organismos com-
petentes en situaciones de emergencia social”. En
este contexto, con motivo de las inundaciones de
agosto de 1983, en el Ayuntamiento de Bilbao, que
disponia de unos minimos servicios sociales, se
aproveché para su primer desarrollo y el posterior
lanzamiento de la etapa democrética.

2.1. Ley 5/96, de Servicios Sociales de la CAPV

Sustituye a la Ley 6/82, de Servicios Sociales y tiene
como objeto fundamental ordenar, estructurar, pro-
mover y garantizar, mediante un sistema de respon-
sabilidad pdblica, el derecho de la ciudadania a los
servicios sociales, con el fin de:

® Preveniry eliminar las causas de marginacion
social y de desigualdad.

e Promover la integracion social de las personasy
colectivos.

e Favorecer el pleno y libre desarrollo de las perso-
nasy colectivos.
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En su art. 12.2, se dice que:

En todos los municipios con poblacién superior a
20.000 habitantes, ademas del Servicio social de
Base, existiran servicios destinados al acogi-
miento de urgencia para atender situaciones cri-
ticas determinadas por la carencia de alojamien-
to o por graves conflictos convivenciales, asf
como centros que favorezcan la convivencia
social y la solidaridad entre los/las
ciudadanos/as.

2.2. Decreto 155/2001, de Determinacion de Funcio-
nes en Materia de Servicios Sociales

Sobre las funciones de los ayuntamientos en refe-
rencia a los programas y servicios enmarcados en el
articulo 12.2 de la Ley 5/1996, de Servicios Sociales,
su articulo 4.2.1 realiza las siguientes matizaciones
en torno al llamado ‘servicio de acogimiento de
urgencia’:

e Elservicio de acogimiento de urgencia ira dirigi-
do a atender situaciones criticas determinadas
por la carencia de alojamiento, carencia que
podra deberse bien a la ocurrencia de un sinies-
tro en la vivienda, bien a carencias socio-econé-
micas, bien a graves conflictos convivenciales,
que pongan en peligro la seguridad fisica o emo-
cional de las personas que solicitan la interven-
cién del servicio.

e Lafuncion de este servicio de acogimiento de
urgencia consistira en ofrecer una solucion resi-
dencial de caracter temporal a las personas afec-
tadas, poniendo su caso en conocimiento del
servicio social de base, para que éste se encar-
gue de informar, valorar y orientar el caso.

e Elservicio de acogimiento de urgencia se puede
articular concertando plazas hoteleras en el
municipio de residencia, en pisos de acogida
especificos, que garanticen la seguridad fisica o
emocional de las personas, asi como la confiden-
cialidad de su ubicacion, o bien en albergues,
destinados a personas que carecen de domicilio
fijo.

2.3. Ley 12/2008, de Servicios Sociales del Pais
Vasco

En el articulo 3, sobre los titulares del derecho a los
servicios sociales, dice que:

[...] las personas que se encuentren en la Comu-
nidad Auténoma del Pais Vasco podran acceder,
en todo caso, al servicio de informacion, valora-
cién, diagnéstico y orientacién, asi como al

acompainamiento social, y a aquellos servicios y
prestaciones que sean definidos como de urgen-



cia social en la Cartera de Prestaciones y Servi-
cios de Sistema Vasco de Servicios Sociales.

En el articulo 6, sobre la finalidad del Sistema Vasco
de Servicios Sociales, encontramos que los fines del
sistema son “prevenir y atender las necesidades
personales y familiares originadas por las situacio-
nes de dependencia, desproteccién y exclusién asi
como las provocadas por las situaciones de emer-
gencia”.

Sobre las prestaciones econémicas, el articulo 16
menciona “las prestaciones para facilitar la integra-
cion social y/o la autonomia asi como para cubrir o
paliar las consecuencias econémicas de las situacio-
nes de emergencia o urgencia social, dependencia o
desproteccion”. Este servicio se recoge como tal en
el articulo 22, apartado 3.1.

El Catalogo de Prestaciones y Servicios, en su articu-
lo 22, apartado 2.6, recoge el ‘servicio de coordina-
cion a urgencias sociales’.

Sobre la organizacion y estructura del Sistema Vasco
de Servicios Sociales, el articulo 27.2a expone que
los servicios sociales de atencion primaria, regula-
dos en el articulo 22.1,

[...] posibilitaran el acceso de las usuarias y usua-
rios al conjunto del Sistema de Servicios Sociales
y atenderan las necesidades relacionadas con la
autonomia, la inclusion social y las situaciones
de urgencia o desproteccion social, con particu-
lar incidencia en la prevencion de las situaciones
de riesgo.

En la disposicion adicional séptima, sobre reserva
de plazas para las urgencias sociales se dice textual-
mente que

Las administraciones publicas vascas deberan, en
los servicios de su competencia, garantizar una
reserva de plazas a efectos de dar respuesta a las
demandas derivadas desde los servicios de urgen-
cias sociales y desde los servicios de respiro.

3. Nuestra historia: origen y evolucion

Los elementos presentes en el origen de un servicio
no sélo son significativos en la primera etapa, sino
que condicionan, de alguna manera, el desarrollo
posterior del citado servicio. Encontramos algunos
elementos que han tenido su importancia en el ori-
gen de nuestros servicios de urgencias (puede variar
el grado de ponderacion en cada municipio) y que
exponemos de forma genérica:

e Elcontextoy la realidad de la red de servicios
sociales municipales del momento. Caracteristi-
cas como el dimensionamiento, el personal o la

situacion de la lista de espera han tenido su
influencia.

e Percepcion de las situaciones de desproteccion
por parte de la ciudadania, tolerancia en la convi-
vencia con esas situaciones y papel de los agen-
tes sociales, los técnicos y los partidos politicos.

e Oportunidad y pertinencia (coyuntura) desde el
punto de vista politico (elecciones) y presupues-
tario (econémico).

e Conciencia de la necesidad de realizar actuacio-
nes coordinadas entre diversas areas municipa-
les, partiendo de criterios de colaboracin y res-
peto de competencias (entre dos o mas areas).

e Experiencia de colaboracién no protocolizada en
emergencias ordinarias (incendios, derrumbes,
explosiones, accidentes).

e Experiencia de grandes catastrofes (inundacio-
nes en Bilbao 1983, camping de Biescas, 11-M).

e Decision politica: responsabilidad piblica de
ofrecer un servicio integral a las personas que se
encuentran en una situacion de emergencia.

3.1. Vitoria-Gasteiz

El Ayuntamiento de Vitoria-Gasteiz pone en marcha
el Servicio Municipal de Urgencias Sociales en 1988.
En un comienzo, se trata de un servicio ‘de gestion
indirecta’, convenido con la Cruz Roja; existia, ade-
mas, un trabajador municipal que atendia a las per-
sonas domiciliadas de la ciudad para coordinar su
alojamiento en el Centro Municipal de Acogida
Social.

Posteriormente, en 1992, dicho servicio se munici-
paliza, pasando las trabajadoras sociales a depen-
der directamente de la administraciéon municipal. En
1996, vuelve a ser gestionado por una entidad exter-
na, hasta la fecha. Actualmente, son once las profe-
sionales que desarrollan su trabajo en el servicio:
una coordinadora, nueve trabajadoras sociales y una
psicéloga.

El marco de la actuacion y los objetivos de este ser-
vicio son:

e Atencion social de primera acogida en situacio-
nes de crisis de aquellas personas que lo preci-
sen, durante las 24 horas del dia, los 365 dias
del afo.

e Facilitar a los/as ciudadanos/as que lo demanden
informacion sobre los recursos sociales existentes
en el territorio histérico de Alava, y aplicacién de
los recursos (centros y programas) de que dispone
la red de servicios sociales municipales.

e Atender de forma inmediata las llamadas de
los/as ciudadanos/as de Vitoria-Gasteiz al teléfo-
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no o1o cuando sean de contenido social y derivar-
las al Departamento de Intervencion Social. Asi-
mismo, atendera las necesidades sociales detec-
tadas por otros departamentos municipales, la
Policia Local, SOS Deiak, el sistema sanitario u
otros agentes sociales, y derivadas al servicio.

e Intervencién en situaciones de emergencia
social: incendios, derrumbamientos, accidentes
de circulacién, inundaciones u otros siniestros.

e Atenci6n social a las personas transelntes e
indomiciliadas, ‘sin techo’, colectivos ndmadas e
itinerantes: oferta de acogida e ingreso, median-
te derivacion, al Centro Municipal de Acogida
Social, a la Casa Abierta, al Centro de Noche
Aterpe y a otros recursos de acogida existentes,
o que surjan en el futuro, en este ambito de
actuacion.

e Atenciony seguimiento de colectivos de alto ries-
go de marginacion social, o en situacion extrema
de exclusién social, residentes en el municipio:
personas drogodependientes en programas de
tratamiento y que carecen de entorno familiar,
personas detenidas por la Policia Municipal, per-
sonas enfermas de sida, personas y familias
extranjeras en situacion de irregularidad docu-
mental, entre otras.

e Aplicacion de los recursos sociales (programas y
servicios) de que dispone el Departamento Muni-
cipal de Intervencién Social para solventar las
necesidades de las personas que se atiendan en
el servicio.

e Coordinar las intervenciones con otros servicios
propios y ajenos al Ayuntamiento, globalizary
analizar las demandas sociales recibidas para
mejorar la eficacia y la eficiencia de las actuacio-
nes sociales, elevando las oportunas propuestas
al érgano correspondiente.

e Servir de observatorio social: realizar prospec-
ciones para prevenir necesidades sociales emer-
gentes.

Ademas, se ha trabajado y actualizado el Protocolo
de Atencién a la Demanda Urgente, que es el que
marca las funciones del Servicio Municipal de Urgen-
cias Sociales en el Departamento Municipal de Inter-
vencion Social, y lo que ello implica: procedimientos
de derivacién, coordinacion y acompafiamiento con
otros equipos y servicios, por ejemplo.

3.2. Bilbao

El Ayuntamiento de Bilbao inicia el Servicio Munici-
pal de Urgencias Sociales en junio de 1999. Hasta
2007, mantiene su ubicacién en el Albergue Munici-
pal de Elejabarri. Durante esos afios, desarrolla los
siguientes programas:
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e Programa de Atencion a Situaciones de Urgencia
y Emergencia.

e Programa de Corta Estancia (de entre unoy siete
dias) en el citado albergue.

e Programa de Incorporacion Social, con dos pisos
de un total de nueve plazas.

A partir de marzo de 2007, se traslada al centro de
Bilbao (Mazarredo, 22), y en esta nueva etapa, ges-
tiona dos programas:

® Programa de Intervencion en Situaciones de
Emergencia y Urgencia Social en el municipio. Es
la razén de ser del servicio y actta en coordina-
cion directa con los departamentos municipales
de Policia Municipal, Bomberos y Ambulancias,
asi como con los Servicios Sociales de Base.

e Programa de Acceso a Prestaciones Elementales
(alojamiento temporal, alimento y vestido) para
personas del municipio y de paso, siendo este
programa la referencia (nica para personas
usuarias, profesionales y ciudadania en general.
Se trata de un sistema de gestion e informacion
compartida, disponible en tiempo real, centrali-
zado e informatizado. Los protocolos para el
diagnéstico y la aplicacién de prestaciones son:

— Plazas de alojamiento: reservas en el Albergue
Municipal de Elejabarri, el Centro de Noche
Hontza, el Centro de Noche Lagun Artean, el
Dispositivo de Alojamiento Invernaly el Centro
de Noche de Baja Exigencia.

- Plazas de comedores sociales: reservas de
men( cargadas en carné individual de lectura
optica, en Apostdlicas, Franciscanos y Conde
de Aresti.

— Vestido: pedidos de ropa en tiendas de Berohi
y Emais.

En 2008, la empresa Aurrerantz —adjudicataria del
contrato administrativo del Servicio Municipal de
Urgencias Sociales— obtiene la certificacion de su
sistema de gestion de la calidad, segin la norma
ISO 9001/2000, para los dos programas citados
anteriormente. El servicio lo componen nueve
trabajadoras sociales, una administrativa y una
coordinadora.

En 2010, se elabora la Carta de Servicios sobre la
Intervencion Municipal en situaciones de Emergen-
cias Ordinarias, en la que nuestro servicio juega
un papel central en el proceso de atencién a perso-
nas afectadas. A principios de 2011, se realiza el
Procedimiento de Actuacién Coordinada entre el
servicio de urgencia y los servicios sociales de
base.



3.3. Donostia-San Sebastian

El Ayuntamiento de Donostia-San Sebastian inicia el
Servicio Municipal de Urgencias Sociales en mayo
de 2007. Sus principales caracteristicas son: la pro-
fesionalidad (se trata de trabajadoras con formacion
técnica suficiente y formadas), la disponibilidad
(deben poder actuar en muy poco espacio de tiem-
po, sin que ello suponga un perjuicio grave para ter-
ceros) y la movilidad (deben poder personarse en
cualquier lugar dentro del término municipal). Aten-
diendo a estas caracteristicas, se han establecido
cuatro funciones diferenciadas, dentro de la Direc-
cién de Bienestar Social, que son:

e Atencion inmediata a situaciones de urgencia,
que requieren una valoracin y, en su caso, una
respuesta inmediata. Esta funcion es la que da
nombre al servicio y, quiza, representa su esen-
cia, pero no es necesariamente la que supone
mayor dedicacién.

e Gestion de recursos sociales, tales como el
Neguko Aterpea, el Servicio de Puertas Abiertas,
los pisos de emergencia, el Centro para Familias
o el acceso a medicamentos.

* Responsabilidad de caso. Las técnicas del servi-
cio son responsables de casos de personas que
no tienen una ubicacién clara en el territorio del
municipio (personas sin hogar) o de casos extre-
madamente demandantes que interfieren excesi-
vamente en el funcionamiento, menos flexible,
de los centros de servicios sociales. A estos efec-
tos, sus obligaciones se equiparan a las de las
trabajadoras sociales de cualquier otro de esos
centros (diagnéstico, coordinacidn, estableci-
miento del plan individual de actuacién).

e Apoyos puntuales y acompanamiento. Debido a
la mayor disponibilidad y movilidad —recuérdese
que son, junto con la capacidad técnica, sus
caracteristicas definitorias—, el Servicio Munici-
pal de Urgencias Sociales realiza funciones de
apoyo puntual a demanda de los/las profesiona-
les responsables de caso de otros servicios del
Departamento.

4. Ambito de actuacion (situaciones de
urgencia/emergencia)

Es un debate muy habitual, esto quiere decir que
sigue abierto. Sin pretender agotarlo, ofrecemos
algunas aportaciones:

¢ No existe consenso general suficiente en relacion
a los términos de urgencia y emergencia en el
ambito de lo accidn social.

e Emergencia: se utiliza en el ambito de la Protec-
cion Civil, esta ligada a la ocurrencia de un acci-

dente y hace relacion a una situacion definida
como multidimensional y que, por lo tanto, preci-
sa un abordaje interdisciplinar (integral).

e Urgencia: se utiliza en el ambito sanitario y de
los servicios sociales'. Parece mas ligado directa-
mente al indicador tiempo de respuesta, que
viene marcado por el grado de necesidad o nivel
de gravedad. En el plano operativo, la prioriza-
cién se determinara segiin una valoracion del
riesgo.

e En el &mbito sanitario, emergencia esta relacio-
nada con riesgo vital, y urgencia, con situaciones
en las que no se verfa comprometida la integri-
dad personal. En otros ambitos, urgencia social
se aplica cuando afecta a una persona o familia,
y emergencia social, cuando afecta a un colecti-
vo, distinguiéndola de la gran emergencia o
catastrofe.

No es que el debate esté falto de sentido, pero lo
cierto es que, en estos momentos, se manifiesta
como improductivo. Con objeto de superar esta
situacion de cierto bloqueo conceptual —no de
agotar, ni evitar seguir profundizando en ella-, nos
proponemos utilizar de forma indistinta los términos
urgencia y emergencia. En ambos casos, aceptamos
como imprescindible la necesidad de atencion inme-
diata e ineludible por parte de los servicios sociales.

Podemos denominar urgencia/emergencia social a
esa situacién producida por un hecho no previsto,
debido generalmente a causas naturales o provoca-
das (riesgos tecnolégicos y antropicos), que afectay
compromete las capacidades personales, los recur-
sos y medios de subsistencia, asi como las relacio-
nes o redes sociales y familiares. Las personas afec-
tadas se encuentran en una situacién de
desproteccion grave; por ello, precisan una interven-
cién inmediata e ineludible, para evitar que esta
situacién se agrave o genere mayor perjuicio —qui-
zas irreversible- a la persona afectada.

Asi, nos encontramos con urgencias/emergencias
sociales que afectan a una persona o familia (emer-
gencia individual); otras veces, se ven afectadas
varias familias (emergencias colectivas); y en ocasio-
nes, una gran parte de la poblacién (grandes emer-
gencias o catastrofes).

Las situaciones de urgencia/emergencia social, en
muchos casos, se constituyen, en si mismas, en un
elemento emergente de estados de riesgo o exclu-
sion social. Por tanto, visibilizan situaciones de
necesidad que permanecian ocultas. Las situaciones

1 En este sentido, el sistema de servicios sociales, al igual que
otros sistemas, como el sanitario, dispone de tres modalidades de
atenci6n a personas usuarias: ordinaria (con cita previa), preferente
o prioritaria (relacionada con plazos) y urgente (inmediata, en el
servicio especifico de urgencias).
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de emergencia suponen igualmente un factor de
riesgo en personas en situacion previa de vulnerabi-
lidad social.

En esta exposicion no nos fijamos en las denomina-
das grandes emergencias, sino que ponemos el foco
especialmente en esas situaciones a las que hace-
mos frente con los recursos humanos y materiales
ordinarios destinados habitualmente para ello (ser-
vicio de urgencias). Casi siempre actuaremos con la
Policia Municipaly, con frecuencia, también inter-
vendran sanitarios y bomberos. Por lo tanto, se
puede decir que nos vamos a encontrar con:

e Sucesos imprevistos precipitantes en la vida de
los sujetos o de la colectividad.

e Sucesos que afectan y comprometen las capaci-
dades, los recursos y los medios de subsistencia,
asi como las relaciones o redes familiares y
sociales.

e Situaciones de vulnerabilidad, fragilidad, impo-
tencia, desamparo.

e Necesidad de contencién y acompafamiento psi-
cosocial.

e Necesidad de proporcionar una respuesta rapida
y cercana al ciudadano.

e Situaciones donde se movilizan recursos norma-
lizados o especificos con criterios de urgencia.

* Respuestas de caracter temporal y transitorio.

En estas situaciones, los servicios sociales acttian
en coordinacién con otros servicios intervinientes:
sanitarios, bomberos, Policia Municipal.

El objeto de la intervencion de los servicios sociales
es procurar el bienestar de las personas afectadas a
través de un adecuado diagnéstico de las situacio-
nes de las personas, teniendo en cuenta sus necesi-
dades, sus posibilidades (capacidades) y los recur-
sos formales e informales disponibles para
garantizar su bienestar biopsicosocial.

A partir de la experiencia de estos afios, describi-
mos a continuacion las situaciones genéricas? (evi-
tamos hacerlo por colectivos) que entendemos pue-
den ser catalogadas como de urgencia/emergenciay
que seran objeto de intervencién inmediata por
parte del Servicio Municipal de Urgencias Sociales
—previo aviso de la Policia Municipal-:

* Situaciones de pérdida y/o desorientacion: se
refiere a esas situaciones cuya caracteristica
principal es que la persona se encuentra perdida
o desorientada, y precisa ayuda profesional

2 Estas tres primeras situaciones han sido protocolizadas por
el SAMUR Social del Ayuntamiento de Madrid.
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inmediata. Pueden afectar a personas mayores,
menores, discapacitadas psiquicas, enfermos
mentales, personas sin techo, entre otras.

e Situaciones de desproteccion y/o abandono: se
refiere a esas situaciones cuya caracteristica
principal es que la persona se encuentra abando-
naday precisa ayuda profesional inmediata. Pue-
den afectar a personas mayores, menores (men-
dicidad, detencion de progenitores),
discapacitadas psiquicas, enfermos mentales o
personas sin techo, por ejemplo.

e Situaciones de soledad sobrevenida: se refiere a
situaciones en las que las personas dependien-
tes cuentan con una red de apoyo familiary
social estable, y, por un acontecimiento imprevis-
to, ese apoyo desaparece y la persona depen-
diente se encuentra sola. Por ejemplo, en el caso
de una persona mayor con alzhéimer cuidada por
su marido o hijo, cuando éste tiene un accidente,
o es retenido por la Policia, y la persona mayor
queda sola, o también en fallecimientos repenti-
nos de cuidadores (nicos.

e Situaciones de violencia de género: se refiere a
esas situaciones cuya caracteristica principal es
que la persona es victima de violencia de género.
Se tendrd como referencia el protocolo municipal
de coordinacién para la atencion integral en
situaciones de violencia de género entre las
areas competentes.

e Situaciones de emergencia ordinarias o grandes
emergencias: son aquellas situaciones provoca-
das por un hecho imprevisible, debido a causas
naturales o provocadas que afecta a un conjunto
de personas o colectividad. Se refiere a incen-
dios, accidentes, derrumbamientos, inundacio-
nes, explosiones u otros episodios de naturaleza
similar.

5. Qué hacemos (naturaleza de la
intervencion)

En el proceso de intervencion caracterizado por la
necesidad de atencion inmediata e ineludible, reali-
zamos un diagndstico de necesidades y una aplica-
cién de los recursos disponibles.

5.1. Necesidades

Los problemas y necesidades mas habituales que
detectamos en una situacion de urgencia/emergen-
cia social son los siguientes:

e Pérdida de seres queridos.

e Pérdida temporal o definitiva de la vivienda.

e Higiene basica.

e Vestido y calzado.



e Alimentoy agua.

e Imposibilidad de acudir al trabajo y a centros
escolares.

e Pérdida de medios econémicos.
e Soledad sobrevenida.

e Informacion.

e (Contacto con familiares y amigos.

e Desaparicién de personas.

5.2. Prestaciones

En relacion con las necesidades citadas, los servi-
cios sociales desarrollamos las siguientes funcio-
nes:

e Informacion relacionada con el suceso, el proce-
dimiento que se ha de seguiry los recursos dis-
ponibles.

e Qrientaciéon y apoyo psicosocial.

e (Cobertura de necesidades basicas: alojamiento,
alimento, vestido e higiene.

e Gestiones para la localizacion, el agrupamiento
de familiares y el contacto con su red social.

* Gestiones para resolver situaciones personales:
medicacion, centros escolares, animales de com-
paiiia.

e Traslado a espacios de alojamiento inmediato o
centros de acogida.

* Localizacion de familiares.

e Comunicacién de malas noticias.

e Tramitacion de prestaciones econémicas.

e Gestién de recursos de alojamiento alternativo.

e Acompanamiento fisico para resolver situaciones
personales.

6. Como lo hacemos

Exponemos a continuacién algunos elementos que
consideramos fundamentales en relacion a la natu-
raleza, identidad, metodologia y organizacién de
nuestros servicios.

6.1. Responsabilidad piblica, provision del servicio
y organizacion

Se trata de un servicio de titularidad pdblica. En las
tres ciudades se realiza a través de un contrato con
empresas del sector de los servicios sociales. Se
presta atencion durante 24 horas, los 365 dias del
afo. El servicio esta organizado en turnos de maiia-

na, tarde y noche. Los turnos de mafiana y tarde son
presenciales, y el turno de noche, localizado. Los
perfiles profesionales presentes son: auxiliar admi-
nistrativo/a, trabajador/a social y psicélogo/a. Un
profesional coordina el equipo.

6.2. Caracteristicas y metodologia basica

El Servicio Municipal de Urgencias Sociales forma
parte de la red de servicios sociales municipales y
se encuentra especialmente coordinado con los ser-
vicios sociales de base. Dispone de formacién y
capacidad operativa suficiente, y en concreto:

e Disponibilidad inmediata para la intervencion
social. Activacién, desplazamiento y atenci6n in
situ.

e (Capacidad de deteccion y diagnéstico avanzado
de necesidades, sujeto a la posterior comproba-
cién de datos.

e Aplicacion de recursos sociales de forma inme-
diata.

e Derivacion a los servicios correspondientes para
continuar la intervencion realizada.

e Registro de la intervencion realizada y, en su
caso, informes especificos.

6.3. La coordinacion como factor estratégico

Ningln servicio de urgencias sociales podria gestio-
nar directamente recursos suficientes para realizar
por si mismo e integramente todas estas funciones.
La coordinacién con otros agentes es imprescindi-
ble. De hecho, somos la parte de un sistema aten-
cién a las urgencias que evalla las necesidades
sociales en una situacion de urgencia/emergenciay
que tiene capacidad para activar recursos que les
den respuesta, de la misma manera que otros evald-
any dan respuesta a los déficits de seguridad fisica
0 sanitaria.

Sobre todo en la primera fase de la intervencion de
urgencias, en la que lo principal es hacer un buen
diagnéstico de las necesidades sociales de las per-
sonas implicadas, es imprescindible una buena
coordinacion con los otros servicios de atencion de
urgencias (bomberos, policias, sanitarios) y sus
coordinadores (SOS Deiak, Centros Avanzados). De
la misma manera que un profesional de nuestro ser-
vicio debe conocer cuando tiene que llamar a la
Guardia Municipal y qué puede esperar de ella, cual-
quier profesional de atencion a las emergencias
deberia saber cudndo debe llamar a un servicio de
urgencias sociales y en qué puede ayudar (qué
situaciones personales puede abordar). Esta cues-
tién, que parece baladi, tiene mucha importancia.
Por desgracia, es muy frecuente que, desconociendo
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qué podemos y qué debemos hacer, se llame a los
servicios de urgencias sociales s6lo cuando ya no se
sabe qué hacer, en vez de contar con ellos como un
aliado permanente.

Posteriormente, cuando lo principal es dar res-
puesta a esas necesidades identificadas, se hace
imprescindible una coordinacién fluida con otros
agentes, como los servicios sociales especializados,
para que, por un lado, presten un servicio muy
orientado a una necesidad o colectivo concreto y,
por otra, descongestionen los servicios de acogi-
miento de emergencia. Asi, por ejemplo, necesita-
mos que las residencias de personas dependientes
estén en situacion de acoger con inmediatez a

una persona que necesite atencién permanente

en caso de tener que desalojarla de su entorno
habitual.

Y, por supuesto, también hay que coordinarse
cuando todavia no ha pasado nada. De hecho, el
tiempo invertido en determinar con claridad qué
tiene que hacer cada quién, en establecer buenos
protocolos, en conseguir que los conozcan todos

los que deban hacerlo, en detectar posibles proble-

mas antes de que se produzcan, o en anticipar
soluciones va a ser tiempo que nos ahorramos en
la intervencién directa.

6.4. Protocolos de actuacion

Enumeramos una serie de protocolos que, de
hecho, estan marcando las pautas de nuestras inter-
venciones.

6.4.1. Vitoria-Gasteiz
* Programa de Acceso al Centro Municipal de Aco-
gida Social.

* Protocolo de Actuacién Integral en Situaciones
de Violencia de Género.

e Protocolo de Actuacién para el Dispositivo de
Alojamiento Invernal.

e Protocolo de Atencion a la Demanda Urgente.

e Protocolo para la Atencién a Mujeres Victimas de
Maltrato.

e Protocolo de Nevadas.
e Protocolo de Situaciones de Emergencia.

e Protocolo de Asentamientos Ilegales en el Muni-
cipio de Vitoria-Gasteiz (anteriormente, Protoco-
lo de Asentamientos Rodados [Parcela de
Agirrelanda]).

e Protocolo de Alarmas en los Recursos de Aloja-
miento del Servicio de Insercion.
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6.4.2. Bilbao

e Protocolo de Actuacién Coordinada entre el Servi-
cio Municipal de Urgencias Sociales y la Policia
Municipal.

® Proceso de Actuacion en Emergencias Ordinarias
y Grandes Emergencias (carta de servicios).

e Protocolos del Programa de Acceso a Prestacio-
nes Elementales (alojamiento, alimento y
vestido).

* Protocolo de Actuacion Integral en Situaciones
de Violencia de Género.

e Protocolo de Actuaciéon para la Atencién de
Menores Extranjeros no Acompainados.

e Protocolo de Actuacion para el Dispositivo de
Alojamiento Invernal.

e Protocolo de Intervencién Coordinada Servicio
Municipal de Urgencias Sociales-Servicios Socia-
les de Base.

e Protocolo de Acceso de Urgencia al Programa de
Convalecencia para Personas sin Techo.

6.4.3. Donostia-San Sebastidn

* Protocolo de Actuacién ante Situaciones de
Urgencia Detectadas por el Servicio de Asistencia
Domiciliaria.

e Protocolo de Acceso al Dispositivo de Alojamien-
to Invernal.

e Protocolo de Comunicacion de Malas Noticias.

e Protocolo de Actuacién Integral en Situaciones
de Violencia de Género.

e Protocolo de Actuacién con Menores en Riesgo.

e Protocolo de Actuacion para la Atencion de
Menores Extranjeros no Acompainados.

e Protocolo de Actuacién con Personas sin Techo y
Meteorologia Extrema.

e Protocolo de Actuacién en Catastrofes y Grandes
Grupos.

e Protocolo de Actuacion con Conductores no
Capacitados para Conducir.

7. Cuestiones para seguir avanzando

Hoy dia, nos encontramos en una posicién marcada
por el logro de una serie de objetivos importantes, y
a la vez, vamos descubriendo el camino por recorrer
y mejorar.



7.1. Puesta en marcha de los servicios de urgencia
sociales

La administracién municipal ha asumido, durante
estos afos, la responsabilidad y competencia para
responder con eficacia ante situaciones imprevistas
que sitdan a la ciudadania en una situacién de des-
proteccién biopsicosocial grave. Para ello, ha articu-
lado programas y servicios con capacidad real de
intervencion, aplicando la metodologia y las presta-
ciones propias de los servicios sociales de forma
inmediata.

Las tres capitales han disefiado unos servicios con-
cebidos como mixtos, ya que atienden a la pobla-
cién en general, pero a través de programas dirigi-
dos a situaciones especificas. En sintesis, en las tres
capitales disponemos de un servicio creado ad hoc,
integrado por profesionales, con una metodologia y
organizacion capaces de responder a situaciones de
la ciudadania de forma inmediata, 24 horas al diay
365 dias al afio.

7.2. Organizacion

El debate de los conceptos de urgencia y emergencia
nos resulta un tanto estéril o improductivo. En
ambos casos, aceptamos como imprescindible la
necesidad de atencion inmediata e ineludible por
parte de los servicios sociales. Creemos mas conve-
niente, por el contrario, seguir profundizando en la
coordinacién sistematizada entre los servicios de
urgencias sociales y los servicios sociales de base.
Entendemos que avanzamos en la direccion correc-
ta, pero con frecuencia nos encontramos con dificul-
tades en relacién a qué situaciones deben ser aten-
didas por unos y otros.

En el caso de los tres municipios, seguramente por
razones de rentabilidad y eficacia, nuestro formato
‘Servicio Municipal de Urgencias Sociales’ desarrolla
programas especificos de atencién en situaciones
de urgencia/emergencia y también otros programas
que, aunque préximos al concepto, pueden desarro-
llarse desde otros formatos con igual validez (ges-
tion de casos que precisan alta intensidad, gestion
de recursos para personas victimas de violencia de
género, acceso a prestaciones basicas). No existen
razones especiales: es operativo, nos va bien. En
realidad, es un formato flexible y versatil.

7.3. Intervencion integral y coordinada

Todo lo avanzado en procedimientos de actuacién
coordinada —especialmente con servicios sanitarios,
Seguridad Ciudadana, Proteccion Civil y Urbanismo—
nos lleva a concluir lo importante de que esta inter-
vencion sea integral y coordinada con otras areasy
servicios municipales y, en su caso, con otras insti-
tuciones (Gobierno Vasco, diputaciones, juzgados).

7.4. Participacion en los planes de emergencia

La intervencion de los servicios sociales (funciones y
prestaciones) se manifiesta fundamental en la
cobertura de necesidades y el logro del bienestar de
la ciudadania que vive una situaciéon de emergencia
individual o colectiva. Por lo tanto, la accién social
municipal ha de participar en la elaboracién, el
desarrollo y la evaluacion de los planes de emergen-
Cia, junto con otros departamentos municipales
intervinientes.

7.5. Inmediatez en el diagnostico, la prescripcion y
la provision de recursos

La capacidad de realizar un diagnéstico de forma
inmediata ha de ir acompafiada de la prescripcion y
provisién de los recursos necesarios, igualmente de
forma inmediata. Todo esto es fundamental en la
atencion de 24 horas al dia y 365 dias al afio, espe-
cialmente en situaciones como las siguientes:

e Personas que viven solas y se accidentan en su
domicilio: asistencia para la higiene personal, la
limpieza de habitacién y la preparacién de ali-
mento, mediante un servicio de ayuda a domici-
lio u otras formulas, en horario de tarde o noche,
y de forma inmediata.

e Soledad sobrevenida por desaparicion temporal
o definitiva de la persona cuidadora: ingreso
inmediato en una vivienda comunitaria o residen-
cia para personas mayores, 0 un centro residen-
cial para personas con discapacidad.

e Convalecencia de una persona sin techo: ingreso
inmediato en una plaza residencial.

e Familia con menores sin hogar: alojamiento.

7.6. Cartera y Mapa de Servicios Sociales

En nuestra ley 12/2008, de Servicios Sociales, se
establece como derecho subjetivo el acceso a los
servicios sociales. En ella, se contemplan las situa-
ciones de emergencia como un ambito de actuacion
propio (articulo 6) y se establece asimismo que las
personas que se encuentren en la CAPV podran
acceder a aquellos servicios y prestaciones que sean
definidos como de urgencia social en la Cartera de
Prestaciones y Servicios Sociales (articulo 3.3), sin
exigencias de plazos previos de empadronamiento.

Por consiguiente, es preciso, y asi lo esperamos los
y las profesionales, que la Cartera y el Mapa de Ser-
vicios Sociales ofrezcan respuestas adecuadas, que
permitan un acceso igualitario de la ciudadania a los
servicios sociales en situaciones de emergencia 'y
superar las desigualdades territoriales a las que
estamos acostumbrados. Entre otras, creemos que
son cuestiones importantes:
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El acceso a plazas residenciales para las urgen-
cias sociales, tal y como recoge la disposicion
adicional séptima.

Definir cudles son los servicios y prestaciones
definidos como de urgencia social (en art. 3.3).
Seria deseable y conveniente que, ademas, se
establezcan plazos de atencion y ratios de plazas
residenciales.

Determinar qué incidencia puede tener lo
expuesto en el art. 60.2: las prestaciones de pri-
mera acogida de las demandas, la valoracion, el

diagndstico y la orientacion seran siempre de
gestion pdblica directa.

Regular el acceso a prestaciones basicas (alimen-
to, alojamiento, vestido) en relacion al derecho
subjetivo y a las prestaciones de urgencia.

Integrar los servicios sociales de atencion prima-
ria en las grandes emergencias.

Integrar el voluntariado: posibilidad de convenios
con agencias locales de voluntariado y colegios
profesionales (de trabajo social, de psicdlogos).





