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1. INTRODUCCION

‘Homeless' (Estados Unidos), ‘clochard’, ‘ sans domicilefixe (Francia), ‘ indigentes’
(México), ‘linyeras’, ‘crotos, ‘vagabundos (Argentina): siempre es posible encontrar
un nombre que agrupe y diferencie a quienes tienen la calle por Unico domicilio. Y s
bien no se trata de un fendmeno inédito, ya que constituye una forma de indigencia
extrema que aparece vinculada de forma natural y casi inevitable con e crecimiento de
las grandes ciudades, no es menos cierto que en las Ultimas décadas ha experimentado
un aumento significativo.

Como suele suceder, € agravamiento de una problemética socia con estas
caracteristicas precipita, por un lado, € surgimiento de categorizaciones y estereotipos,
creados en general a partir de atributos negativos, y por € otro, la necesidad de estudiar
el fendmeno, afin de revertirlo o al menos minimizarlo.

En lo referente a primer punto asistimos, lamentablemente, a un proceso de
discriminacion que toma fuerza y se sostiene en una asociacion con rasgos personales
condenados socialmente. De esta manera, los ‘sin techo’ son vistos como ‘vagos,
‘sucios’, ‘delincuentes’, ‘alcohdlicos o ‘locos'. Ellos no solo son diferentes, 1o que por
s solo ya implica una toma de distancia, sino que ademés pueden llegar a ser

peligrosos, constituyéndose de esta manera en una virtual amenaza.

Si bien no existian hasta 1998 estudios que pudieran confirmar o refutar
empiricamente este tipo de preguicios, la falta de informacion no constituyé un
obstéculo para que agunos medios masivos de comunicacion acompafiaran la
percepcion del agravamiento de la problemética con un discurso estigmatizante y
condenatorio.

Ahora bien, a vincularse ala persona gque vive en la calle con conceptos tales como
‘vagancia, es decir, alguien que ha voluntariamente ha optado por una vida gena a
cualquier tipo de responsabilidad laboral, o ‘delincuencia’, 1o que puede involucrar no
solo pérdidas patrimoniales sino también un dafio fisico de la victima, automaticamente
se produce una ruptura de los lazos solidarios que deberian estar presentes en los
miembros de la sociedad. Los ‘sin techo’, asi, deben sumar a sus precarias condiciones
de vida una categorizacion que los sefiala como culpables de su destino e individuos
peligrosos. Y su consecuencia inmediata: la separacion paulatinay cada vez més amplia
del resto de la comunidad.

Los estudios llevados a cabo por el Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires tuvieron,
entonces, dos objetivos fundamentales: e primero de ellos, que presentaba una mayor
urgencia, fue precisar los alcances del fendmeno a través del conteo de las personas sin
techo dentro de la Capital Federal. Y en una etapa posterior, indagar sobre ciertas
caracteristicas personales basicas (vinculos familiares, tiempo que lleva viviendo en la
calle, estrategias de supervivencia, etc.), mediante la aplicacion de una encuesta a una
muestra de personas que vivian en estas condiciones. Los datos relevados no solo
permitieron determinar los alcances de la problemética, sino también aproximarse a su
naturaleza y sus probables causas, informacion que resultaba imprescindible para la
puesta en marcha de politicas publicas especificas para este sector de la poblacién. En
cuanto al segundo objetivo, el hecho de contar con datos avalados por una metodol ogia
de relevamiento utilizada en distintos paises desarrollados, posibilitd ir construyendo
una respuesta fundamentada y confiable a aguellos discursos que, sustentados mas en o
irraciona que en lo empirico, confinan alos ‘sin techo’ al mundo de lalocura, € delito
y lavagancia.



2. LASPOLITICASPUBLICAS

La decision de llevar a cabo este tipo de estudios surgio, entonces, de una necesidad
concreta y prioritaria: contar con informacion confiable que permitiera fundamentar las
politicas sociales destinadas a superar una situacién de extrema precariedad.

El hecho de que esta dimension de la pobreza no sea captada por 10s censos ni por las
encuestas de hogares, y de que no se registren antecedentes de investigaciones similares
en la Argentina, daba como resultado un vacio de informacion que atentaba contra la
eficacia de cualquier intervencion estatal.

También debe tenerse en cuenta que los sin techo constituyen un fendmeno social
sobre el cua existen opiniones encontradas, como asi también distintas alternativas de
abordgje y tratamiento del problema. Y esta diversidad de puntos de vista no termina en
el ambito académico, sino que se instala en los medios masivos de comunicacion y
finalmente en la opinion publica.

La incertidumbre que provoca la falta de informacién consistente sobre la
problematica, la conviccién de que todo programa de asistencia e integracion debe
basarse en el conocimiento preciso de lasituacion y , por sobre todo, €l hecho de ser una
poblacion que por su extrema vulnerabilidad corre un riego permanente en lo relativo a
su salud fisicay psiquica, fueron razones mas que suficientes como para llevar adelante
los estudios |o antes posible.

Naturalmente, por tratarse de los primeros en su género, y debido a la urgencia con
gue debian llevarse a cabo, € trabajo realizado no se encuentra libre de imprecisiones,
sobre todo en cuanto a la comparabilidad de los conteos. No obstante, se ha podido
lograr una aproximacion significativa a la dimensiéon, las caracteristicas y los
condicionamientos sociales de este fendmeno, y a las opiniones y necesidades de sus
actores.

3. PROBLEMASMETODOLOGICOS

Como es frecuente cuando se abordan fenémenos sociales complgjos, la demarcacion
del universo a estudiar no es tan sencilla como puede parecer a primera vista: los
intentos de cuantificar esta poblacion presentan dificultades tanto de orden conceptual
como metodol égico.

La primera dificultad se presenta en el momento de delimitar las personas sin techo
de aquéllas gque sufren otra forma de precariedad en € héabitat, ya que la frontera entre
ambas situaciones no deja de ser difusa. Por tal motivo, en los estudios llevados a cabo
por el Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires (a través de la Secretaria de Promocion
Social), se adopt6 la siguiente definicion: “ Se entendera por ‘sin techo’ a toda persona
gue se halle pernoctando en lugares publicos o privados, sin contar con infraestructura
tal que pueda ser caracterizada como vivienda, aunque la misma sea precaria.
Vivienda precaria supone, al menos, paredes y techo que otorguen cierta privacidad,
pemitan albergar pertenenciasy generen una situacion relativamente estable: quien la
posea no es sin techo.” En tal sentido no es sin techo quien habita en una villa de
emergencia u ocupa una casa tomada. Tampoco quien construye una habitacion precaria
(aidada) en un baldio. Si 1o serd quien se resguarda con maderas o cartones bagjo un
puente 0 una autopista.



También fueron caracterizados como ‘sin techo’, aunque a momento del
relevamiento no se encontraban alaintemperie, a quienes “ carecen de alojamiento fijo,
regular y adecuado para pasar la noche, y encuentran residencia nocturna en
alojamientos dirigidos por entidades publicas o privadas que brindan albergue
temporario.”

La segunda dificultad surge cuando se trata de determinar la cantidad de personas sin
techo, ya que existen distintas alternativas para estimar |os alcances del fendmeno. Si se
pretende captar € dinamismo propio de una situacion que, con frecuencia, suele ser
movil y transitoria, la pregunta a formularse sera cuantas personas han experimentado
tal situacion en cierto periodo (period prevalence counts)’. A partir de esta premisa, la
estimacion se rediza a través de encuestas probabilisticas, estableciéndose de esta
manera el nimero de quienes han experimentado esta situacion en un lapso concreto,
gue puede oscilar entre el Ultimo afio y lo que llevade vida.

Si, por e contrario, €l objetivo del estudio se centra en precisar la cantidad de
personas que se encuentran literalmente sin techo en la actualidad, se utilizara el método
del punto en el tiempo (point in the times counts)?, que consiste en el conteo, en una
fechafijada previamente, de quienes se encuentran en las condiciones establecidas en la
definicion por la que se haya optado.

En funcién del tipo de informacién que necesitaba el Gobierno de la Ciudad y de los
recursos con los que contaba, se opté por esta segundo alternativa, es decir, la
utilizacion de una metodol ogia que permita estimar la totalidad de |as personas sin techo
en un momento dado.

Finalmente, la tercera dificultad esté vinculada con € subregistro de casos y deriva
de las caracteristicas propias del método del ‘ punto en el tiempo’. En efecto, existe clara
conciencia de que estudios de esta naturaleza estdn expuestos a un riesgo de
subnumeracion  dificil de precisar y presumiblemente alto. Esto se debe,
fundamentalmente, a que existe un gran nimero de sin techo que moran en lugares de
dificil acceso a la observacion. De este inconveniente en la deteccion de casos surge €l
concepto de sin techo ‘ocultos (hidden homeless)®, cuya cantidad no es posible de
determinar a través de este método, pero que puede reducirse significativamente si se
cuenta con informacién confiable al momento de disefiar |a estrategia de rel evamiento.

Cada una de las dificultades mencionadas exige tomar decisiones tedricas y/o
metodol 6gicas que, naturalmente, no se encuentran exentas de error. No obstante, debe
tenerse en cuenta que se trata de las primeras aproximaciones a un fenémeno social
sobre € cual no se habian realizado estudios cuantitativos, por 1o que constituyen los
primeros en su género realizados en e pais. Asimismo y tal cua esta previsto, la
repeticion y ampliacion de estas investigaciones permitird un mayor grado de precision
en los métodos y, en consecuencia, un mayor gjuste de los resultados obtenidos a la
realidad estudiada.

! “How many people experience homelessness?’ - National Coalition for the Homeless. Tomado de
Internet (http//nch.ari.net/numbers). Enero 1997.

% 1bid

* Ibid



4. LOSCONTEQOS

L os dos conteos de poblacion ‘sin techo’ realizados por el Gobierno de la Ciudad de
Buenos Aires se llevaron a cabo en los meses de abril de 1997 y junio de 1998.

Si bien podria objetarse que, aln en una primera instancia, un simple conteo es
limitado y que son precisos abordajes de distinta naturaleza para llegar a un
conocimiento detallado del problema, la forma adoptada constituye € modo de
aproximacion mas provechoso cuando se conoce muy poco la poblacion objeto de
estudio y cuando los insumos necesarios deben estar rapidamente disponibles.

En las primeras etapas del disefio de trabajo del primer conteo se bargjé més de una
posibilidad. Podia realizarse un muestreo al azar de &reas geogréficas, pero un barrido
total en una ciudad de las dimensiones de Buenos Aires resultaba en ese momento
imposible. Sin embargo, existia evidencia de que la distribucién de la poblacion sin
techo era sumamente heterogénea y se concentraba en ciertos puntos de la ciudad. Se
descartd entonces la idea del muestreo y se concibié otra aternativa: s se reunia
informacién cualitativa suficiente y confiable acerca de la distribucion y concentracion
de las personas sin techo, la tarea podia circunscribirse considerablemente. Esto se
revelaria, més tarde, como la decision metodol 6gica més acertada.

Una vez delimitado €l objeto de estudio, es decir, luego de adoptarse la definicion
operacional mencionada en la seccion anterior, y habiéndose optado por el método de
punto en el tiempo, se decidié elaborar un amplio padron de los lugares donde suele
concentrarse la poblacion sin techo para dormir. A esos efectos debia reunirse
informacion 1o més completa posible sobre los sitios de concentracion nocturna de esta
poblacion, paraluego efectuar €l conteo en dichos puntos.

Debido a la importancia del procedimiento, la seleccién se realizO6 en etapas
sucesivas. En primer lugar se consulté a los Servicios Sociales Zonales, organismos
dependientes de la Secretaria de Promocién Socia (Subsecretaria de Promocion y
Desarrollo Comunitario). Estos servicios, estrechamente relacionados con sus zonas
geogréficas de influencia, tenian un conocimiento intimo de las mismas y vinculos con
redes institucionales de las zonas. Se les solicitd, entonces, que informaran cuanto
supieran sobre la existencia y localizacion de personas sin techo, su concentracion y sus
estrategias de supervivencia.

Una segunda averiguacion se orientd hacia las organizaciones gque atienden a las
personas sin techo, como el Ejército de Salvaciony e SIPAM (Servicio Interparroquial
de Ayuda Mutua). Estas instituciones facilitaron un listado de sus comedores, ya que era
dable esperar que en los arededores de los mismos durmiera bastante gente. La
informacion brindada por ellas hacia referencia, también, a estaciones, parques, plazasy
algunos barrios.

Seguidamente, las propias personas sin techo se convirtieron en informantes claves.
Se redlizaron varias entrevistas con personas al ojadas transitoriamente en € Hogar Félix
Lora (dependiente del Gobierno de la Ciudad y reservado para varones adultos). Desde
los Servicios Zonales se llevaron a cabo, también, unas veinte entrevistas con personas
localizadas en la cale. Todas ellas, con distinto grado de detalle, narraron sus
experienciasy proporcionaron indicaciones Utiles.

La dltima fuente de informacién provino de la Policia Federal, que llev6 a cabo un
operativo de visualizacion y conteo durante sus patrullajes de rutina, contabilizando 825
personas e indicando las zonas donde se encontraban.



Ademasy a priori se recopilaron los listados oficiales de la Ciudad de Buenos Aires
donde figuraban los espacios verdes, lugares de culto, estaciones y terminales de
subterréneos, ferrocarril y autotransporte. Todas las fuentes de informacion coincidian
en la fuerte presencia de poblacién sin techo en esos lugares. Por iguales motivos se
incluyeron todas las principales avenidas (especialmente en el radio céntrico) y los
hospitales municipales. Dentro de los espacios verdes se incluyeron las plazas, parques
y jardines de la ciudad, y en cuanto a los lugares de culto, se optd por las iglesias y
basilicas del culto catdlico.

Finalmente, toda esta informacion fue volcada a un plano en gran escala de la ciudad,
una tarea cas artesanal que se llevd a cabo en la Direccidén General de Estadistica del
Gobierno de la Ciudad. De esta manera, €l mapeo incluia lugares puntuales (por
giemplo ciertas esguinas), y Sitios méas extensos como plazas o terminales ferroviarias.
También podia sefiaar una calle determinada o un tramo de €ella, o todo un radio a ser
barrido.

El resultado final fue una detallada cartografia que incluia puntos y recorridos,
tomando como base las jurisdicciones de los ex Consejos Vecinales, coincidentes en la
actualidad con los Servicios Sociales Zonales.

En agunos casos donde la densidad del punto resultaba demasiado alta, se optd por
subdividir la zona en dos o hasta tres recorridos. A partir de esta base, se volcd
cuidadosamente a un plano en escala, que se entregd a los distintos grupos encargados
del trabajo de campo. En total se disefiaron diecinueve recorridos.

En cuanto al trabajo de campo, la eleccion del diay la hora en que se llevaria a cabo
el conteo no era un tema menor: s bien urgia redizar la tarea a fin de organizar
programas de atencion para la poblacién sin techo antes del invierno, la seleccion de los
lugares y la organizacion del trabajo de registro (incluidos e reclutamiento y
adiestramiento del personal que se encargaria de latarea) eran cruciales para €l éxito del
estudio y demandaban tiempo. Surgi6, ademés, una cuestién singular: los informantes
claves coincidian en sefialar gue una parte considerable de esta poblacién se trasladaba a
la costa bonaerense en temporada estival. Siendo asi, no podia realizarse operativo
alguno hasta fines de marzo o — meor — principios de abril, por lo que la fecha del
relevamiento se fij6, finalmente, dentro de este Ultimo mes.

El operativo debia llevarse a cabo, ademés, por la noche, en momentos en que esta
poblacién mayoritariamente duerme, para evitar cualquier tipo de confusiéon y detectar a
guienes efectivamente eran personas sin techo. Aunque la falta de luz podria llegar a
dificultar la deteccion y caracterizacion pretendidas, se acordé que € horario mas
conveniente seria de 0.00 a4.00 horas.

Con la finalidad de poner a prueba los criterios adoptados y los instrumentos de
recoleccion, ademés de tomar un primer contacto con el campo, se decidié realizar dos
salidas exploratorias. Era preciso saber qué cosas podian realmente observarse en
recorridos nocturnos como los previstos, para no crearse falsas expectativas sobre los
resultados del relevamiento. También era necesario tener vivencias del procedimiento
para poder instruir al personal que participariade latarea.

La primera salida exploratoria se efectud en el mes de enero, recorriendo la zona de
Constitucion (interior y alrededores de la estacion y plaza) y un tramo de la Avenida 9
de Julio. La segunda salida exploratoria tuvo una modalidad més extensiva: en
automovil y con el proposito de explorar algunos lugares vastos e inciertos, sobre los
que se dudaba s debian ser incluidos 0 no en los recorridos. Con la experiencia



recabada fue posible gjustar |os criterios de observacion y perfeccionar las planillas de
recoleccion.

Una vez organizados estos aspectos y disefiados los recorridos, se puso en préctica
una prueba piloto en la zona de Retiro (terminales ferroviarias y de Gmnibus) en la que
participaron dos personas seleccionadas entre las que readlizarian € conteo,
acompariadas por |os coordinadores técnicos.

Con la experiencia acumulada hasta ese momento se redact6 un instructivo detallado,
gue procuraba objetivar y uniformar criterios de observacion y advertir acerca de las
posibles dificultades y el modo de sortearlas. Para cada tipo de lugar (calles, plazas,
estaciones, etc.) se proporcionaban instrucciones en cuanto al modo de proceder.

En la semana previa a relevamiento se realiz6 una reunién de capacitacion con la
concurrencia obligatoria de todo el persona que participaria, en la que se repasaron los
criterios generales del estudio y se despgjaron las distintas dudas vinculadas a la
metodol ogia de registro.

Finalmente, en las madrugadas del 15y 16 de abril, de 0.00 a 4.00. horas, se llevo a
cabo el operativo de conteo. En la Secretaria de Promocion Social se centralizo la tarea:
desde ali partieron los equipos de trabgjo, provistos del juego de formularios, un
gemplar del instructivo, linternas y un mapa de recorrido junto con una planilla donde
se listaban los lugares asignados.

En cuanto a la modalidad del operativo, cada recorrido se asigné a un grupo
constituido por dos personas. Los grupos de trabajo se movilizaron en automéviles y
dispusieron de dos jornadas de cuatro horas para completar la tarea. Asimismo, fueron
acompafiados por personal de seguridad en razon del horario nocturno, las
caracteristicas de algunos lugares a recorrer y e hecho de que se trataba —
mayoritariamente — de personal femenino.

Adicionamente, se asignd a un grupo la funcion de inspeccionar las bocas de las
cinco lineas de subterrdneos y a otro la de recorrer algunas zonas extensas y dispersas
(los bosques de Palermo, la Avenida General Paz). En los hospitales municipales —
ademés de revisar su entorno — se realizaron averiguaciones en los servicio de guardia.

Al término de cada jornada, |0s grupos convergieron nuevamente en la Secretaria de
Promocion Socia para entregar € material. Ademéas de registrarse la cantidad de
personas sin techo en cada zona delimitada, se utilizo una planilla a través de la cual se
recab0 informacion sobre ciertas caracteristicas bésicas. La grilla de registro incluy6 los
siguientes puntos. sexo, edad aproximada, forma de agrupamiento (grupos familiares o
personas solas), tipo y cantidad de pertenencias, estado de indumentariay aseo.

El dltimo paso consistio en e ingreso y procesamiento de los datos relevados, y fue
realizado conjuntamente por la Secretaria de Promocién Socia y la Direccion General
de Estadistica del GCBA. Cabe aclarar que si bien € tipo de informacién reunida no
permitié un andlisis més detalado que € meramente descriptivo, éste se gjustd, no
obstante, a los propdsitos fijados en €l disefio del estudio.

Algo mas de un afio después, la Secretaria de Promocién Social del Gobierno de la
Ciudad llevd adelante el segundo conteo, empleando una metodologia similar a la
anterior, y con € agregado de una encuesta que se aplicd a una muestra de 100 personas
gue vivian en la calle. La experiencia del primer relevamiento permitié optimizar €l
rendimiento de la tarea, especiamente en lo referente a los lugares donde se
concentraba habitualmente la poblacion sin techo. De esta manera, se descartaron



algunas areas donde précticamente no se habian producido hallazgos €l afio anterior, y
se incluyeron otras no contempladas previamente.

A continuacion se presentan |os principal es resultados de |os dos conteos efectuados,
y mas adelante se detallan las caracteristicas y el andlisis de los datos obtenidos a través
de laencuesta

Cantidad

La poblacién detectada a través del primer relevamiento sumé 967 casos. La
averiguacion en Hogares de Transito permitié establecer que 332 personas pernoctaron
en esas ingtituciones en las noches del conteo. Finalmente, la adicion de las personas
detectadas en lugares de dificil acceso por la Policia Federal agregd otros 90 casos. El
total de poblacion sin techo alcanzd, de esta manera, las 1389 per sonas.

En € segundo conteo, en tanto, €l resultado preliminar arrojé un total de 629
personas, a cual restaria agregar a quienes pernoctaban en hogares de transito, como
asi también a los sin techo que se encontraban en zonas de acceso dificil y peligroso,
como €l caso de la Reserva Ecol 6gica (en esta oportunidad no se conté con informacion
de la Policia Federal).

Si se compara esta cifra con la emergente del conteo de 1997 (sin tener en cuenta los
hogares de transito ni los lugares inaccesibles) surge una diferencia de 332 personas, es
decir, un 35% menos.

Existe una diferencia significativa entre los resultados del primer y e segundo
conteo. Una interpretacion de esta diferencia exige contemplar, en principio, la
diferencia climética como posible fuente de variacion.

En efecto, las temperaturas inusualmente altas en el marco del primer relevamiento
contrastan con las muy bajas marcas térmicas imperantes en el segundo. Por tal motivo,
la comparabilidad de ambos conteos se ve afectada, ya que es razonable suponer que
mucha de la gente que no fue encontrada al aire libre en la segunda medicién dormia en
sitios més reparados, donde la blsqueda y la deteccion resultan mas dificiles. Cabe
aclarar, sin embargo, que una buena parte de la gente que no fue encontrada en lugares
abiertos se compensa con €l notorio aumento en lugares cerrados (por gemplo, las
estaciones terminales ferroviarios de Constitucion y Once y la terminal de 6mnibus de
Retiro).

Comparacion de algunos datos correspondientes a los dos relevamientos
Tablal

Tipos de lugar es donde duer men 1° conteo (%) | 2° conteo (%)
Espacios verdes (plazas, plazoletas, parques) 41.8 15.9
Callesy avenidas 33.2 32.6
Estaciones ferroviarias y de autotransporte 7.2 38.9
Templosy iglesias 54 0.6
Hospitales (guardias) 3.9 4.8
Estaciones de subterraneo 3.3 3.2
Bajo puentes y autopistas 2.1 19
Otros lugares 3.1 2.1
Total 100 100
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Tabla?2

Sexo 1° conteo (%) | 2° conteo (%)
Varones 84.7 65.5
Mujeres 15.3 194
No observado - 15.1
Total 100 100
Tabla3
Edad aproximada 1° conteo (%) | 2° conteo (%)
Nifos (hasta 14 afos) 4.8 8.1
Jovenes (15 a 30 afos) 30.0 11.8
Adultos (31 a 55 afios) 475 46.9
Ancianos (56 y més afios) 17.6 16.9
No observado - 16.3
Total 100 100

5. LA ENCUESTA

Con € fin de profundizar sobre algunos puntos de la investigacion, e incluir otros
imposibles de determinar a través de una metodol ogia de relevamiento visual, se decidio
complementar el segundo conteo con la realizacion de cien entrevistas estructuradas a
personas sin techo.

En efecto, s bien € registro a partir de la observacion permitia determinar la
cantidad y ciertas caracteristicas basicas de este segmento de la poblacién, resultaba
insuficiente a la hora indagar sobre aspectos relacionados con la familia, la condicion
laboral, €l estado de salud o las necesidades que presentan.

Ademés, € gjuste y/o creacion de planes y programas de asistencia e integracion ala
comunidad exigian la recoleccion de ciertos datos fundamentales, que iban més alla de
laevolucién del tamafio de la poblacion y de sus datos sociodemogréficos de base.

La muestra

El poco tiempo disponible y la cantidad limitada de personal asignado a la tarea no
permitieron la aplicacion de una muestra probabilistica.

Sin embargo, debido a la que se trataba de una primera aproximacion con este tipo
de metodologia, se considerd que una muestra coincidental que asegurara la cuota por
sexo constituia una buena alternativa para €l relevamiento.

Por tal motivo, los resultados obtenidos no deben tomarse estrictamente como
representativos de la poblacién estudiada, sino como un paso mas hacia la comprension
integral de esta particular dimension de laindigencia urbana

El instrumento

El disefio del instrumento de recoleccidn debia contemplar € relevamiento de datos
sobre seis gjes teméticos claves. @) caracteristicas sociodemogréficas; b) historia
familiar; c) estado de salud; d) adicciones; €) situacion en la cale; y f) necesidades,
atencién recibiday uso del Programa Sin Techo.
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Partiendo de esta base se confecciond, por un lado, un cuestionario con preguntas
abiertas y cerradas, con alternativas fijas en algunos casos y multiples en otros. Por €l
otro, se construy6 una planilla observacional en la que se debia consignar la presencia o
ausencia de una serie de sintomas psiquidtricos. De esta manera, a lo declarado por €l
entrevistado sobre las enfermedades que sufrié o sufre en la actualidad, se sumaba un
registro desagregado de indicadores de una posible patol ogia mental.

El trabajo de campo

Para la realizacion de las encuestas y €l registro de los sintomas se formaron grupos
de dos personas: un asistente socia y un psicélogo. El primero se encargé de entrevistar
al sin techo y completar e cuestionario, mientras que el segundo fue consignando en la
planilla correspondiente aquellos indicadores patol6gicos posibles de ser relevados a
través de la observacion.

LOSRESULTADOS ) )
CARACTERIZACION SOCIO-DEMOGRAFICA DE LA MUESTRA

Sexo

La prevalencia de hombres es caracteristica de la poblacion ‘sin techo’, y fue
corroborada en los dos conteos realizados en la ciudad de Buenos Aires (84.7% de
hombres en e primero, y 65.5% en e segundo, haciendo la salvedad de que en este
ultimo hubo un 15% de casos en los que no se pudo determinar € sexo).

Otras investigaciones |levadas a cabo en paises occidentales muestran porcentajes
similares. en el estudio censal sobre indigencia llevado a cabo en la ciudad de México
(1996), se registraron un 80% de hombres y un 20% de mujeres, mientras que €
relevamiento efectuado por la US Conference of Mayor’s en 29 ciudades de los Estados
Unidos (1996) detectd que solo e 14% de las personas sin techo individualizadas
correspondian a adultos de sexo femenino.

Cabe aclarar que por tratarse de una muestra coincidental, se definid previamente la
cuota por sexo (aproximadamente 75% de hombresy 25% de mujeres), de maneratal de
gustar la misma a las proporciones que presenta el universo de estudio, contando a la
vez con suficiente cantidad de personas de sexo femenino como para hacer posible €l
andlisis.

'Sin Techo': Distribucion por sexo

Mujeres
26%

Varones
74%

Gréfico 1
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Edad

El promedio de edad de la muestra es de 47.4 afos. Agrupada en intervalos de 10
anos, observamos que los tramos que més casos concentran son € de 36 a 45 afios
(21.1%), de 46 a 55 afnos (21.1%) y de 56 a 65 afios (23.2%). De igual forma, si en lugar
de seis utilizamos tres tramos etéreos, caracterizandolos como jévenes (hasta 35 afios),
adultos (36 a 55 afios) y ancianos (56 y mas afios), podemos apreciar que la mayor parte
delos‘sintecho’ (42%) corresponde a segmento de los adultos.

Sobre este tema, tampoco parecen existir grandes diferencias con investigaciones
realizadas en otros paises. En 1987, el Urban Institute encontré que el 51% de la
poblacion sin techo de los Estados Unidos se encontraba entre los 31 y 50 afios, en tanto
gue €l estudio censal realizado en la ciudad de México permitié establecer que las
personas cuya edad iba de los 33 a los 52 afios representaban e 35.5% de quienes
fueron caracterizados como indigentes absol utos.

'Sin Techo': Distribucién por edad

25.0%- 23.20%
21.10%  21.10%

20.0% A
13.70%

15.0% 11.60%

10.0% -
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Hasta 25 De 26 a 35 De 36 a45 De 46 a 55 De 56 a 65 66 y mas

afios afnos afnos anos anos anos
Gréfico 2
Distribucién por edad
Hasta 35
56 y mas anos
afnos 23%
35%
De 36 a 55
afnos
42%
Gréfico 3
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La discriminacién por sexo muestra diferencias significativas. En efecto, la mitad de
las mujeres tienen méas de 56 afios (en comparacion con € 29.6% de hombres dentro de
este tramo), y su promedio de edad es sensiblemente superior: 51.8 afios en

comparacién con los 45.4 afios de |os varones.

Tabla4
SEXO
GRUPOS DE EDAD VARONES (%) MUJERES (%)
Hasta 35 arios (Jovenes) 27 12
De 36 a 55 aros (Adultos) 44 38
Mas de 56 afos (Ancianos) 29 50
Totd 100 100

Lugar deorigen

El 90% de los ‘sin techo’ entrevistados nacié en la Argentina, el 7% en un pais
limitrofe y € 3% restante en otro pais. Ahora bien, resulta llamativo que solo e 16%
sea oriundo de la Ciudad de Buenos Aires. La mayoria proviene del interior del pais

(51%), y de laprovincia de Buenos Aires (22%).

Estos porcentajes permitirian suponer que uno de los posibles desenlaces del fracaso
en las migraciones internas, ademas del regreso a la zona de origen, sea € estado de
indigencia absolutaen € lugar de destino. Corroboraria en parte esta hipotesis €l hecho
de que el 45.7% de los consultados considera que la pérdida del trabajo es la principal

razon por laque viven en lacalle.

Otra provincia
51%

'Sin Techo': Lugar de origen

Pais extranjero Ciudad de Buenos
11% Aires
16%

Provincia de
Buenos Aires
22%

Gréfico 4

Estado Civil

S6lo un 29% de los encuestados afirmé estar casado o unido, en tanto un 19% dijo

ser viudo, y un 10% divorciado o separado.
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El mayor porcentgje correspondié a quienes aln permanecian solteros (42%),
circunstancia que admite varias interpretaciones. La primera se relaciona con la
incidencia del estado civil en la situacion de indigencia, siendo probable que la ausencia
de vinculos afectivos y de lazos de compromiso faciliten el paso al estado de ‘sin techo’.
En segundo lugar podria pensarse que se trata de personas con una tendencia a la vida
independiente y solitaria, que no aceptan la idea de una relacion formal o, por €
contrario, que es precisamente su situacion de indigencia la que se presenta como un
obstaculo para el matrimonio. Finalmente, es posible que existan problemas severos de
alcoholismo o patologias mentales que imposibiliten consolidacion de cualquier vinculo
estable.

'Sin Techo': Estado Civil

Viudo
19%

Soltero

Separado/Divorc.
42%

10%

Casado/Unido
29%

Gréfico 5

Nivel Educativo

El 25.6% de la poblacion entrevistada no ha completado sus estudios primarios, y un
14.4% no tiene ningun tipo de instruccion. Sin embargo, € porcentagje més elevado
(52.3%) corresponde a aquéllos que habiendo aprobado la primaria, no empezaron o no
concluyeron el nivel secundario.

Comparando estos datos con los relevados en México, observamos que si bien en
esta ciudad existe una mayor cantidad de sin techo analfabetos (24%), quienes refieren
haber cursado algun afio de primaria representan el 45%, y alguno de la secundaria un
20%, porcentajes un poco més altos que los registrados en la ciudad de Buenos Aiires.

---- apagina siguiente ----
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'Sin Techo': Nivel educativo

Sin instruccién % 14.4%
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Gréfico 6

Historiay vinculos familiares

Contrariamente a lo que podria suponerse, €l 81% de los consultados declar6 tener
familia. La discriminacion de las preguntas por tipo de vinculo permitio establecer que
un 47% tiene hermanos, un 41% padres y un 15% cényuge. Resulta llamativa la
coincidencia con e censo mexicano en o que respecta a descendencia: un 40% de los

sin techo de esa ciudad afirma tener hijos, mientras que en la Capital Federa €
porcentaje es de 39.5%.

'Sin Techo': Familia
No
19%

Si
81%

Gréfico 7
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Sin embargo, solo el 46% de |os que poseen familia mantiene algun contacto con la
misma, lo que parece indicar que en més de la mitad de los casos existe un deterioro
grave o unavirtual fractura de loslazos afectivos familiares.

Ahora bien, €l resquebrajamiento de las relaciones familiares puede entenderse como
causa 0 como consecuencia de vivir en la cale. En el caso de México, por gemplo, €l
40% de los entrevistados sefiala la existencia de conflictos en el seno de lafamilia como
la principal razén de expulsion o abandono voluntario del hogar, y de la situacion de
indigencia por la que estdn atravesando. De esta manera, se tiende a pensar a la
alteracién de los lazos familiares mas como un antecedente que como un resultado. En
la ciudad de Buenos Aires, por € contrario, las razones se encuentran vinculadas
fundamentalmente con la pérdida del trabajo, y solo un 15% sefidla a los problemas
familiares como €l origen de la condicion en la que se encuentran. El alto porcentaje de
desdfiliacion del grupo familiar apareceria, desde esta perspectiva, como una de las
tantas consecuencias negativas de lavidaen lacalle.

'Sin Techo': Contacto con la familia

Si
46%
No
54%

Gréfico 8

En cuanto a tiempo transcurrido desde € ultimo contacto, € 29% afirma que fue
hace menos de un mes, otro 29% que sucedié entre e mesy los seis meses, y un 42%
sostiene que se trata de un lapso mayor a los seis meses. No obstante, un nivel de
desagregacion mayor permite distinguir que un 20% no ve a su familia desde hace més
de tres afos, un periodo que por su magnitud constituye otro posible indicador de
ruptura de los vinculos familiares.

---- apéginasiguiente ----
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Tiempo desde el ultimo contacto

Mas de 5 afios
Mas de 3 hasta 5 afios
Mas de 1 hasta 3 afios

Mas de 6 hasta 1 afio

Mas de 3 hasta 6 meses

De 1 a 3 meses

Menos de 1 mes 29.0%

0.0% 5.0% 10.0% 15.0% 20.0% 25.0% 30.0% 35.0%

Gréfico 9

A pesar de que en la mayoria de los casos es probable que estos lazos familiares
estén rotos o presenten al menos un ato grado de deterioro, el 67% de quienes tienen
familia manifest6 que siente deseos de verla. Debe tenerse en cuenta que esta
respuesta, si bien no constituye unaintencion expresa de reintegracion al grupo familiar,
es a menos un antecedente aentador en € disefio de programas que tiendan a la
reparacion y consolidacion paulatina de las relaciones entre € sin techo y su familia
cercana.

'Sin Techo': Deseos de ver a la familia

Gréfico 10

Por otro lado, los motivos més importantes que aducen parano volver con su familia
son € maltrato o la mala relacion con el misma (29%), y la fata de dinero o de algo
sustancial parallevar (26%). En el primer caso estariamos frente a una decisiéon que por
lo categdrico de su desenlace dificilmente pueda ser revertida. En e segundo, por €
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contrario, la resolucion parcial o total de problemas de orden econémico dejaria abierta
la puerta para su reintegracion a nucleo familiar.

Tabla5

RAZONES PARA NO VOLVER CON SU FAMILIA %
Sellevamal con ellos 24.6
No tiene dinero 145
Quiere estar solo 145
No tiene nada que llevar 11.6
Es maltratado 4.3
Otros motivos 30.4
Total 100.0

Trabajo

El 60% de los entrevistados afirma que no trabaja en la actualidad, un 23% que solo
trabaja a veces, y un 17% que lo hace en forma habitual. Este Ultimo porcentgje implica
que, si bien la mayoria de los encuestados no desarrolla una actividad laboral, casi una
guinta parte de los mismos posee un trabgjo a que le atribuye cierta regularidad. Cabe
sefidlar que en la investigacion de la ‘Us Conference of Mayor’s llevada a cabo en 29
ciudades de los Estados Unidos durante e afio 1996, se establecid que
aproximadamente un 19% de la poblacion sin techo se encontraba empleada, y que €
reducido monto de sus ingresos no era suficiente como para solucionar su problema
habitacional.

Por otra parte, la mayor parte de los que no trabgan (62%) se encuentran en esa
situacion desde hace més de un afio, en tanto que € 24% declara que no trabaja desde
hace menos de tres meses, y un 14% no lo hace desde tres meses a un afio.

Tiempo transcurrido sin trabajar

Mas de 5 afios 30%
Mas de 3 hasta 5 afos
Mas de 1 hasta 3 afos

Mas de 6 meses hasta 1 afo

Mas de 3 hasta 6 meses [

Hasta 3 meses 24%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Gréfico 11
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'Sin Techo': Trabajo

Trabaja
habitualmente
17%

No trabaja

0,
Trabaja a veces 60%

23%

Gréfico 12

HISTORIA EN LA CALLE Y ESTRATEGIAS DE SUPERVIVENCIA

Tiempo en lacalle

Resultaba de suma importancia determinar cuanto hacia que los entrevistados se
encontraban en esta situacion, es decir, € tiempo que llevaban como ‘sin techo’. El
promedio resultd ser de 4.38 afios, y no se presentaron diferencias significativas entre
varonesy mujeres.

Agrupado por tramos, el 53.8% |levaba méas de un afio en lacalle, el 30.1% haciatres
meses 0 menos que Vivia en esa condicion, y e 16.1% registraba una permanencia de
maés de tres meses hasta un afio.

'Sin Techo': Tiempo en la calle

60% - F

©53.8%

50%

40%

30%

20%

10%

0%
Hasta 3 meses Mas de 3 meses hasta 1 Mas de 1 afio
afio

Gréfico 13
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Pudo verificarse una relacion significativa entre el Tiempo como ‘sin techo’ y €l
Nivel de Educacion alcanzado. En efecto, s observamos € cuadro siguiente,
distinguimos que el 65.7% de quienes tienen menor nivel de instruccion hace més de
un ano que viven en la calle. A medida que aumenta el grado de escolaridad los
porcentajes van decreciendo, de maneratal que el 45.7% de aquéllos que tienen hasta €
secundario incompleto, y € 28.6% de los que llegaron hasta universitario completo hace
mas de un afio que estan ‘sin techo’.

Tabla6
Nivel de Educacion (%)
Tiempo en lacalle Hasta primaria Hasta secundaria Hasta universitaria
Incompleta Incompleta Completa
Hasta 1 afio 34.3 54.3 71.4
Més de 1 afio 65.7 45.7 28.6
Total 100 100 100

Empezo a estar en la calle porque...

El motivo mas frecuente que mencionan los encuestados como determinante de su
condicién de ‘sin techo’ es la pérdida de trabajo (46%). En menor medida destacan los
problemas familiares (15%), y la pérdida de su vivienda (12%).

'Sin Techo': Razones por las que esta en
la calle

Otros motivos
27%

Pérdida de la
vivienda
12%

Pelea con la
familia
15%

Pérdida del
trabajo
46%

Gréfico 14
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La edad parece estar vinculada con €l origen de la situacién de indigencia: € 29.4%
de los menores de 35 afios sefiala como causa una pérdida material (ya seatrabajo como
vivienda). Este porcentgje se eleva a 60.6% de quienes tienen entre 36 y 55 afios, y en
los mayores de 55 afios alcanza el 73.3%.

Tabla7
RAZONES POR LAS QUE EDAD (%)

==t SN TECIHD HASTA 35 ANOS DE 36 A 55 ANOS | MAS DE 56 ANOS
Pérdida material 29.4 60.6 73.3
Problemas familiares 17.6 18.2 10.0
Otros motivos 53.0 21.2 16.7
Total 100 100 100

Actividades para obtener dinero

El 45% de los consultados hace changas para obtener dinero, mientras que un 33.8%
pideenlacale, y un 21.3% declara no realizar ninguna actividad.

Si bien no se indagd acerca de los distintos tipos de actividad que realizan para
subsistir, ni sobre las formas en que desempefian su tarea, es probable que la situacién
en la que se encuentran los obligue a condiciones de trabajo altamente precarias, con un
riesgo y un desgaste fisico y psiquico considerable.

'Sin Techo': Actividades que hace en la calle

45.0%

Hace changas Pide Ninguna actividad

Gréfico 15
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En cuanto al promedio de ingresos de aquellos que realizan alguna actividad, a pesar
de que el mismo supera levemente los $ 12, en el 63% de los casos es de hasta $10 por
dia.

'Sin Techo': Cuanto ganan

Mas de $ 10.-
37%

Hasta $ 10.-
63%

Gréfico 16

¢En qué gasta?

El dinero que obtienen los ‘sin techo’, ya sea a través de changas o del pedido en la
via publica, 1o gastan fundamentalmente en alimentos (88%). En orden de importancia,
le siguen la compra de alcohol (44%), cigarrillos (30%) y ropa (26%).

'Sin Techo': En qué gastan
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Gréfico 17
(Respuestas mltiples - % de casos)
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Donde come, reciberopa, se asea

El 61% de los encuestados va a comer a algun sitio en especia, y € 79% de los
mismos utiliza paratal fin las instituciones de caridad.

En cuanto alaropa, € 57% la solicita en algin lugar, y casi |la totalidad de dichos
casos |0 hace también en instituciones de caridad (97%).

Finalmente, el 72% de la poblacion relevada afirma que va a determinados lugares
para asear su cuerpo ,utilizando en un 52 % de los casos las instalaciones de
instituciones de caridad, y en un 25% bafios publicos.

'Sin Techo'; Utilizacion de instituciones de
caridad

37.0%

Las utiliza para Las utiiza para  Las utiiza para asear
comer conseguir ropa Su cuerpo

Gréfico 18

TEMORESY NECESIDADES

Temores

Los principales objetos de temor mencionados fueron, en orden de importancia,
otras personas que viven en las mismas condiciones de indigencia (22.6%), los jovenes
0 patotas (20.8%), y la policia (18.9%).

El miedo apareceria asociado, en estos casos, con posibles formas de violencia y
dafo fisicos, y resulta significativo que el principal peligro sefialado este constituido por
aquellas personas que se encuentran en la misma situacion, es decir, otros ‘sin techo’.
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'Sin techo': Temores
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Gréfico 19

Cas la mitad de los consultados manifiesta que no siente miedo en la calle (47.2%).
El tiempo que llevan como ‘sin techo’ parece incidir en la ausencia de temores: €l 57.1%
de los que hace més de un afio se encuentran en esa condicion manifiesta no tener miedo
alguno, mientras que en los que no llegan a afo este porcentgje se reduce a 36.0%. Es
posible que influyan, en este Ultimo punto, tanto €l acostumbramiento a los peligros
derivados de la situacion de indigencia, como el aprendizaje de distintas estrategias de
supervivencia

También la diferencia de sexo resulta significativas de un 50% de varones que
declard no sentir temor, se pasa al 36.4% en las mujeres. La vulnerabilidad resultante de
su menor contextura fisica, y eventuales agresiones sexuales sufridas con anterioridad
podrian ser alguna de las causas de esta diferencia. Vinculado a esta Ultima
consideracion, son ilustrativos los resultados a los que arribd un estudio de la Ford
Fundation, redlizado en Estados Unidos durante 1990, y segun los cuaes
aproximadamente el 50% de los menores y adultos de sexo femenino sin techo eran
victimas de abusos sexuales.

Tabla8
TIEMPO EN LA CALLE
PRESENCIA DE TEMORES HASTA 1 ANO (%) MAS DE 1 ANO (%)
Tiene temores 64.0 42.9
No tiene temores 36.0 57.1
Total 100.0 100.0
Tabla9
PRESENCIA DE TEMORES SEXO
VARONES (%) MUJERES (%)
Tiene temores 50.0 63.6
No tiene temores 50.0 34.4
Total 100.0 100.0
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Necesidades

Lugares donde poder dormir (76.1%) y comer (41.8%) son las dos principales
necesidades que mencionan los encuestados. En tercer lugar aparece €l trabgo (34.3%)
y en cuarto la atencion médica (32.8%).

Cabe sefialar que las condiciones climaticas desfavorables, especiamente e frio
extremo, refuerzan la necesidad de lugares donde pasar la noche. Y no se trata de una
cuestion de comodidad, sino que en muchos casos € dormir a la intemperie o en sitios
poco protegidos puede afectar seriamente la salud del “sin techo’.

S bien, y como se vio anteriormente, la mayoria de los encuestados acude a
instituciones de caridad para comer, la alimentacion sigue constituyendo un problema
para esta poblacion, fundamentalmente porque no todas las demandas de comida
pueden ser satisfechas.

'Sin Techo': Necesidades
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Gréfico 20

ADICCIONES Y ENFERMEDADES DECLARADAS

Adicciones

Las preguntas por las adicciones tuvieron un alto porcentaje de no respuestas, que
oscilé entre un 55% y un 60%, con excepcion de la referida a consumo de alcohal,
donde se registraron un 21% de no sabe/no contesta. No obstante, y aunque la reticencia
a responder era en parte previsible, los datos relevados no degan de ser interesantes,
sobre todo porque confirman las hipbtesis de un elevado consumo de bebidas
alcohdlicas entre los ‘sin techo’, y un reconocimiento abierto de dicha conducta.
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En efecto, un 28% contestd que bebe alcohol frecuentemente, y un 26% que lo hace
‘aveces . Aunque se decidi6é no profundizar sobre el tema, es probable que se trate de
cantidades considerables, habida cuenta el bajo precio de algunas bebidas alcohdlicas y
las secuelas de su ingesta. En cuanto a este uUltimo punto, debe considerarse que en
muchas ocasiones el alcohol es considerado como una ayuda para enfrentar €l rigor de
lavidaalaintemperie.

Adicciones
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54%
50%
40%
30%
20%
10% 9% 9% 8% 8%
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Gréfico 21

Un andlisis por sexo nos permite apreciar que el habito de la bebida es mas frecuente
en los hombres (60.8%) que en las mujeres (34.6%), aunque es preciso destacar que la
ausencia de respuesta varia también sustancialmente, registrandose un 14.9% entre los
hombres y un 38.5% entre las mujeres. Esto sugiere que existe una imagen de mayor
aceptabilidad social de la bebida alcohdlica entre los varones, por lo que a las mujeres
les resulta més dificil admitir su consumo.

En cuanto a las otras sustancias, |os porcentajes de respuestas afirmativas no llegan
a 10%. Sobre este punto, los datos consignados deben tomarse con suma cautela, ya
gue tratandose de un tema tan delicado como las adicciones, y con una tasa tan alta de
no respuesta, resulta imposible determinar con un minimo de precision los porcentagjes
reales de consumo.

Tabla10
CONSUMO DE SEXO
ALCOHOL VARONES (%) MUJERES (%)
Si 60.8 34.6
No 24.3 26.9
Ns/Nc 14.9 38.5
Total 100.0 100.0
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Consumo de alcohol: discriminacidén por sexo
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Gréfico 22

Finalmente, sobre la relacion alcohol / drogas — ‘sin techo’ es necesario realizar
algunas aclaraciones, ya que en los Ultimos afios fue objeto, y lo sigue siendo en la
actualidad, de un amplio debate.

S bien algunos estudios han comprobado que e promedio de alcoholismo y
drogadiccion es bastante més ato entre la poblacién que vive en la cale, esto no
permite asegurar unarelacion causal univoca

En 1995, cerca del 22% de los sin techo atendidos por €l Health Care for the
Homeless de Estados Unidos fueron diagnosticados con desdrdenes producto del abuso
de narcéticos. Segun la lectura que se haga de estos datos, puede concluirse que la
adiccién a acohol o alas drogas lleva a ciertas personas a convertirse en ‘sin techo’, o
bien que las severas condiciones de la vida en la calle conduce en ocasiones a la
adiccion.

Queda clara, entonces, la necesidad de nuevos estudios que permitan confirmar o
rechazar las distintas hipotesis sobre esta problematica.

---- apagina siguiente ----
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Enfermedades declar adas

El 43% de los entrevistados declara que tuvo o tiene en la actualidad alguna
enfermedad o malestar fisico. Los traumatismos (16.2%), las enfermedades del sistema
nervioso (16.2%), las enfermedades circulatorias (13.5%) y las del aparato digestivo
(13.5%), son los grupos de patologias mas frecuentes entre esta poblacion.

Cas la mayoria de las solicitudes de atencién y tratamiento se concentran en los
Hospitales Municipalesy los Centros de Salud (83.6%).

'Sin Techo': Tuvo o tiene alguna enfermedad
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43%
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57%

Gréfico 23
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EL PROGRAMA ‘SIN TECHO'

El 38% de los consultados conocia €l Programa Sin Techo, y € 55% de ese grupo
afirmé haber utilizado los servicios que brinda. En todos los casos se trat6 de
alojamiento, y la opinién fue favorable en el 64% de las respuestas.

Asimismo, y esto constituye un dato de importancia para la proyeccion de los
distintos modos de intervencion socia, un 73.6% de los entrevistados manifestd su
deseo de incorporarse a algun programa de ayuda.

Conocimiento del Programa 'Sin
Techo'

Gréfico 25
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PATOLOGIAS OBSERVADAS

En la Planilla Observacional se consignaron 36 sintomas, agrupados en trastornos de

la conciencia, de la atencién y memoria, afectivos, del lenguaje, del pensamiento,
sensoper ceptivos, de los impulsos y tendencias en general o referidos a la apariencia y

conducta durante la entrevista.

En todos los casos se consigno la presencia 0 ausencia de cada uno de €llos, 1o que
permitio establecer, en primer lugar, la frecuencia relativa de cada sintoma.

Tablall
SINTOMAS %

Aparienciay conducta en -Conductay actitud anormal en la entrevista 16.7
la entrevista -Dificultades o trastornos de contacto y comunicacion | 13.3
Trastornos de la conciencia |-Disminucion de la conciencia 17.3
en general -Expansion o exaltacion de la conciencia 16.3
-Desorientacion en tiempo o espacio 184
-Desorientacion respecto de la situacion 14.3
-Desorientacion respecto de la propia persona 9.2
Trastornosdelaatencién y |-Déficit de laatencion 27.6
la memoria -Distractibilidad 17.3
-Deterioro mnésico 15.3
Trastornos afectivos en -Perplgjidad 2.0
General -Empobrecimiento afectivo 36.7
-Tristeza, depresion, desesperanza 26.5
-Angustia, ansiedad, desasosiego 8.2
-Desconfianza, miedo, apatia 194
-Euforia 51
-Irritabilidad, ira 11.2
-Labilidad, incontinencia afectiva 17.3
-Rigidez afectiva 4.1
Trastornosdel lenguajeen |-Lenguaje torpe, confuso, estereotipado 30.6
General -Mutismo, semimutismo 5.1
-Ausencia de lenguaje 1.0
-Taquilalia 51
Trastornos del pensamiento | -Inhibicion, enlentecimiento del pensamiento, pobreza | 30.6
en general -Divagacion, incoherencia 14.3
-Perseverancia, rumiacion deideas 5.1
-Aceleracion del pensamiento, fuga de ideas 4.1
-Delirios 11.2
Trastornos -Despersonalizacién 9.2
sensoper ceptivos -llusiones, alucinaciones 2.0
Trastornos de los impulsos| -Pobreza, inhibicion 33.7
y tendencias en general -Aislamiento social 24.5
-Sociabilidad exagerada 13.3
-Agresividad (heteroagresion, autoagresion) 4.1
-Conductas autodestructivas 8.2
-Riesgo, intento de suicidio 1.0
Ausencia de conciencia de enfer medad 24.5
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Como se puede observar, los sintomas mas frecuentes son el empobrecimiento
afectivo (36.7%), la pobreza e inhibicion de los impulsos y tendencias (33.7%), el
lenguaje torpe, confuso o estereotipado (30.6%), la inhibicibn o pobreza del
pensamiento (30.6%), € déficit de atencion (27.6%), la tristeza, depresion o
desesperanza (26.5%), el aislamiento social (24.5%), y la ausencia de conciencia de
enfermedad (24.5%).

En cuanto a la cantidad total de sintomas que presentan los entrevistados, un
agrupamiento en tramos presenta la siguiente distribucion:

Cantidad de sintomas en los 'Sin Techo'
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Hasta 5 sintomas De 6 a 10 sintomas 116 mas sintomas Ninguno

Gréfico 27

S6lo un 3.1% de los casos no registraron trastornos psiquicos, en tanto que mas de la
mitad de la muestra (51.1%) presentaentre 1y 5 sintomas.

Finalmente, se podria inferir a partir de la cantidad de sintomas detectados en cada
entrevistado la posible presencia de una enfermedad mental. No debe perderse de vista
gue la redizaciébn de un diagndstico mas profundo resultaba imposible,
fundamentalmente por € limitado tiempo de relevamiento.

Como suele suceder en estos casos, la decisiéon sobre € nimero a partir del cua se
considera que puede existir una patologia de esta indole es discutible. En este estudio se
establecio6 como limite la cantidad de 5, de manera que se tomé como probables
afectados por patologias mental es a quienes acumularon 6 sintomas 0 mas.
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Posible presencia de patologia mental
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54%

Gréafico 28

Estudios llevados a cabo en otros paises indican porcentgjes de psicopatologias
menores, s bien debe tenerse en cuenta que las metodologias de deteccion, tanto en
profundidad como en € nivel de discriminacién resultante, difieren sustancialmente con
la aplicada en el presente trabgjo. En el censo mexicano, por gjemplo, se concluye que
un 30% de los indigentes absolutos padece enfermedades mentales en distintos grados,
aungue en €l caso quienes se encuentran institucionalizados €l porcentgje se eleva hasta
el 70%. En los Estados Unidos, por otro lado, de acuerdo con las investigaciones de la
Federal Task Force on Homelessness, entre un 20% y un 25% de los adultos solos sin
techo sufre algun tipo de enfermedad mental, de carécter severo y persistente, no
obstante lo cual se estima que sélo un 5% aproximadamente necesita ser internado en un
centro psiquidtrico.

La patologia mental inferida a partir de la sumatoria de sintomas consignados en
cada caso aparece vinculada al sexo por un lado, y al tiempo en lacalle por €l otro.

En la Tabla 12 podemos observar que la incidencia de una probable enfermedad
mental es bastante més ata en las mujeres (61.5%) que en los varones (40%). Si nos
atenemos Unicamente a la cantidad de sintomas que presentan, se registra una media de
4.71 en los varones contra 6.77 en las mujeres. Resulta importante destacar que estos
resultados coinciden con los obtenidos en México, donde la discriminacion por sexo de
los indigentes que padecen psicopatologias determina un 59% de mujeres 'y un 41% de
varones.

De la misma manera, aquellos ‘sin techo’ que llevan més de un afio en la cale
presentan un promedio superior de cantidad de sintomas gque quienes hace menos de un
ano se encuentran en igua condicion: 5.45 y 4.57 respectivamente. Y en cuanto a la
posible presencia de patologia mental, e porcentgje pasa de 46.8% (mas de un afio en la
calle) a38.1% (menos de un afio en lacalle) (Tabla 13)
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Tabla12

POSIBLE PRESENCIA DE SEXO (%)
PATOLOGIA MENTAL Varones Mujeres
S 40.0 61.5
No 60.0 385
Total 100 100
Tabla13
POSIBLE PRESENCIA DE TIEMPO EN LA CALLE (%)
PATOLOGIA MENTAL Hastalafio | Masdeun afo
S 38.1 46.8
No 61.9 53.2
Total 100 100
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CONCLUSIONES: EL PROGRAMA “SIN TECHO” *

Poco es o que puede tener de coherente y eficaz una politica publica cuando no se
encuentra fundada en investigaciones previas sobre la problemética que pretende
resolver. Y cuando se trata de una poblacién meta que subsiste en condiciones de
pobreza extrema, y de la que no existen mas datos que los que puede brindar la
experiencia de ciertos informantes clave o |os que surgen de trabgjos |levados a cabo en
otros paises, €l requisito de estudios que avalen programas de asistencia e integracion se
vuelve imprescindible.

Asi lo entendi6 el Gobierno de la Ciudad, que comenzé con €l Programa “ Sin Techo”
en mayo de 1997, y dentro del cual otorgdé prioridad a relevamiento de aquella
informacion que permitiera conformar y dar sustento a esta respuesta institucional .

Bésicamente, y para e caso de los varones adultos -segmento que segun los conteos
agrupa a la mayor parte de esta poblacion-, €l programa Sin Techo se pensd como un
circuito que consta de tres momentos especificos.

En una primera etapa, se le brinda a beneficiario no sélo un lugar para que se
higienice, coma y pueda pasar la noche, sino que ademés, a través de un grupo
interdisciplinario de médicos, psicologos y asistentes sociales, se trabaga
especificamente en la atencion primaria de su salud, se intenta reestablecer agunas
pautas de convivencia elementales, y se comienzan a resolver sus problemas de
documentacion, en el caso que los tuviera.

El objetivo del segundo momento, que se desarrolla en el Hogar Félix Lora, es que €l
adherente a programa vaya recuperando la mayor cantidad de hébitos perdidos
posibles, de manera tal que se encuentre en las meores condiciones para iniciar su
rehabilitacion laboral.

S se tiene en cuenta que la encuesta realizada revel6 que casi la mitad de los
consultados sefialaban a la pérdida del trabajo como la razén por la cua se encuentran
viviendo en la calle, la capacitacion laboral se presenta como €l objetivo prioritario de
esta etapa. En consecuencia, se trabgja con todo lo relativo a la memoria laboral,
reflexionandose en torno a primer oficio que desempefio, su trayectoria ocupacional,
los motivos por los que perdi6 e empleo, intentandose, simultaneamente, despertar la
motivacion por e trabgo. Asimismo, se los introduce a rutinas de busqueda,
ayudandolos en la lectura y seleccion de avisos clasificados, la confeccién de un
curriculum y la preparaci On necesaria para una entrevista de trabgjo.

Finamente, la Ultima etapa se corresponde con una estrategia de preegreso del
Programa“ Sin Techo”, en la cua se facilita alos beneficiarios que hubieran conseguido
un empleo alojamiento gratuito por un cierto periodo, acompafiado de un seguimiento
psicosocia. Se trataria, en este caso, de un paso intermedio antes de que la persona
Ilegue a independizarse totalmente del programa.

No es posible, ni tampoco se lo consideré conveniente, plantear limites con respecto
ala duracion de cada uno de los tres momentos. Del andlisis y €l tratamiento personal
de los casos fue surgiendo que los tiempos varian segun las caracteristicas de las
probleméticas de los adherentes. De tal forma, se establecié una cierta plasticidad

* El Programa Sin Techo est4 situado en la Secretaria de Promocién Social (Subsecretaria de Gestion de
laAccion Social) del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires. Laredaccién de este apartado se basd en la
informacién proporcionada por € Lic. Algandro del Corno, responsable del mismo.
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temporal, a partir de los avances, estancamientos 0 retrocesos que se presenten dentro
de las distintas etapas del proceso.

No existe un circuito smilar para las beneficiarias mujeres, que ingresan
directamente a Hogar 26 de julio, donde se pueden alojar mujeres solas o con hijos. Si
bien este hogar cuenta también con un equipo de psicologos y asistentes sociales, la
politica de resocidizaciéon tiene otro perfil, y se focaliza basicamente en la
escolarizacion de los menores cuando los hubiera, la revinculacion familiar, y la
asistencia en la busgueda de trabajo.

Hasta e momento, el Programa “Sin Techo” atendid 1487 personas, en sus distintas
instancias de prestaciéon. No obstante lo elevado de la cifra, debe tenerse en cuenta que
el grado de repitencia y reingreso es del orden del 35%, siendo las dos principales
razones de abandono del programa el alcoholismo y las adicciones a distintas drogas.

Un ultimo punto a destacar es €l que se vincula con aquellas personas que viven en la
calle, pero no muestran interés en incorporarse al programa. Se trata en genera de
personas con un alto nivel de cronicidad, producto de un mayor tiempo como “sin
techo’, y que presentan un deterioro fisico y psicoldgico significativo. Las estrategias de
abordaje para estos casos son diferentes, y consisten en relevamiento periédico de su
estado, la atencidn de sus necesidades bésicas , y la informacion permanente sobre las
distintas instancias del programa, haciendo hincapié en que, ain fuera del circuito
disefiado para la paulatina reinsercion social, familiar y laboral del beneficiario, existen
distintos cursos de accién que permitirian mejorar su calidad de vida.

A partir de lo expuesto precedentemente, queda claro que mas alla de la complgjidad
gue pueda presentar una problematica social, tanto en lo referente a su estudio
sistematico como a su abordaje ingtitucional, es posible minimizar los alcances de la
misma a través de respuestas cuya eficacia y consistencia reside, en gran parte, en €
sustento empirico que les dio forma.
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Direcciéon Enlace de Recur sos I nstitucionales
Direccion General de Politicas Sociales
Subsecretaria de Promocion y Desarrollo Comunitario
Secretaria de Promocion Social - Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires
Av. EntreRios 1492 - P.B Of.1. (1133) Buenos Aires Tels.: 4300-9634 / 4304-1292
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