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Resumen:

Si bien en Argentina y en América Latina puede hablarse de cierta recuperaciéon y redistribucion
econdmica que se traduce en el surgimiento de nuevas formas de mejora en la calidad de vida de
determinados conjuntos sociales, persisten nucleos duros de pobreza estructural, corolario de las
transformaciones socioecondmicas y las politicas neoliberales regresivas que tuvieron lugar en la
Argentina desde mediados de la década de 1970, que aun son blanco de sistematicas vulneraciones de
derechos con serias secuelas que se materializan en situaciones de sufrimiento y padecimiento. En el
extremo de estos procesos, se encuentran las personas que viven en situacién de calle (PSC). “Estar en
situacidon de calle” no se reduce a quienes literalmente utilizan el espacio publico como lugar de
pernocte, sino que estd atravesado por dimensiones culturales, politicas, histéricas, sociales vy
econdmicas.

Como parte de la problematizacion de las précticas de investigacidon desde la Universidad de Buenos
Aires, y en particular, desde la Psicologia como disciplina que ha abordado al sujeto hegemdnicamente
desde la individualidad, desde el Equipo de Investigacion UBACyT 2014-2017 (Directora: Prof. Susana
Seidmann) de la catedra | de Psicologia Social, se viene desarrollando una investigacién-accion
(Montero, 2006), que tiene como objetivo general indagar sobre los procesos de construccion de
identidad y las trayectorias de vida en personas en situacion de calle en la Ciudad de Buenos Aires, y
generar un espacio de participacion y reflexion colectiva con personas en situacion de calle para
problematizar las condiciones de la vida cotidiana, a partir de distinguir los condicionantes biograficos y
los socio-histdricos sobre su situacién. Con este objetivo, nos acercamos a la Asociacion Civil Asamblea
Popular Plaza Dorrego — San Telmo, quienes desde el 2002 vienen realizando un trabajo de asistencia
con personas en situacion de calle en la Ciudad de Buenos Aires. Esta organizacion nace en el marco de
las histdricas jornadas del 19 y 20 de diciembre del 2001 y desde entonces trabaja territorialmente,

promoviendo la autogestién y la organizacion para la exigibilidad de derechos por parte de estos sujetos.



En dicha Asociacién se ha conformado un dispositivo denominado “Malabardeando”, que surge por
iniciativa de personas en situacion de calle que asisten regularmente a la olla popular que funciona hace
mas de 12 afios.

Se trata de un espacio en el que a través de la palabra, se comparten experiencias, malestares,
padecimientos, aprendizajes para transformarlos colectivamente en estrategias de resolucién de
conflictos, y précticas de cuidado.

El espacio busca superar la dindmica que predomina en el circuito socio-asistencial, por el que transitan
quienes estan en situacién de calle, que incluye organizaciones religiosas, gubernamentales, no
gubernamentales, comunitarias y grupos de vecinos autoconvocados, en el que conviven ldgicas
tutelares y ldgicas restitutivas o de derechos. En ese entramado institucional, se configuran practicas
mediadas por representaciones sociales sobre las PSC basadas en el descontrol, la irresponsabilidad y la
incapacidad, que los colocan como objetos de control y como receptoras de cuidado, en tanto que se
supone que ellos no saben ni pueden cuidarse.

En contraposicién, el “Malabardeando” se constituye como una estrategia de reduccién de riesgos y
dafios, basada en un enfoque de cuidados, que desde el reconocimiento de las personas en situacién de
calle en su diferencia y como sujetos con intereses, deseos, angustias, se pretende recuperar su
condicidn socio-histdrica, promover la exigibilidad de derechos y mejorar su calidad de vida atendiendo
la singularidad de los padecimientos.

En este trabajo, se presentan los resultados que se han obtenido a partir del analisis del contenido
(Bardin, 1986) de 20 entrevistas en profundidad realizadas a PSC, de ambos sexos, mayores de 21 afios y
de un mapeo colectivo que se realizd en dos sesiones con las personas que concurren al espacio del
“Malabardeando”.

Los relatos y discursos de los participantes, dan cuenta acerca del modo en el que los encuentros
semanales propician la problematizacién y desnaturalizacién de las representaciones sociales sobre el
estar en situacion de calle, haciendo visibles subjetividades que resisten, cuerpos que desafian ser
negados y negativizados, sujetos que tienen un saber sobre sus padecimientos y que ponen en
funcionamiento ciertas practicas, para si mismo y con sus grupos de pares, que podrian comprenderse
desde la categoria de cuidado. El uso de esta categoria para comprender e intervenir en los problemas
vinculados con las personas en situacion de calle y la inscripcidon de estos ultimos como sujetos que se
cuidan a si mismos y cuidan a otros, busca ser un aporte para comenzar a de-construir las

representaciones sociales hegemadnicas sobre estos conjuntos sociales basadas en la légica del déficit.



Se abona, de este modo, a la construccidn colectiva de conocimientos que condicionan las posibilidades

de accidn transformadora, tanto individual como grupal.

Palabras claves: personas en situacidn de calle - asistencia — autocuidado — resistencia

Vivir en situacion de calle en la Ciudad de Buenos Aires

El espacio publico constituye el escenario en el que hombres, mujeres, nifios, adolescentes y personas
mayores, despliegan y desarrollan su vida cotidiana. La vida cotidiana, como realidad interpretada y
objetivada a partir de las relaciones intersubjetivas, se configura a partir de habitos y rutinas en el marco
de particularidades espacio-temporales (Berger & Luckmann, 1966). En tanto que campo de disputa de
sentidos, ese escenario social se configura a partir de la diferenciacién de zonas de inclusion,
vulnerabilidad o marginacion social.

En Argentina, y en América Latina, persisten nulcleos de pobreza estructural o cronificada (Kessler &
Merklen, 2013, Clemente, 2012) que en los grandes centros urbanos, se traducen en la inequidad en el
acceso a bienes, servicios y derechos.

En el campo de problemas sobre las personas que viven en situacién de calle, la calle constituye un
espacio de vivencia y supervivencia en un continuo proceso de posesion/desposesion material y
simbdlica (Seidmann et al., 2009). Pese a que cuando son albergados de manera provisoria en hoteles,
hogares o paradores, se los considera “incluidos”, “estar en situacion de calle” no se reduce a quienes
literalmente utilizan el espacio publico como lugar de pernocte, sino que estd atravesado por
dimensiones culturales, politicas, histéricas, sociales y econémicas.

En la Ciudad de Buenos Aires, segln los datos oficiales (2009), se estima que hay aproximadamente 1300
personas en situacidn de calle (PSC)'. Sin embargo, Médicos del Mundo denuncia la existencia de mas de
16.000 personas que subsisten en el espacio publico (2012). Para la satisfaccion de ciertas necesidades —
salud, higiene, vestido, alimentacién, capacitacién- se configura un circuito socio-asistencial, por el que
transitan quienes estan en situacion de calle, que incluye organizaciones religiosas, gubernamentales, no
gubernamentales, comunitarias y grupos de vecinos autoconvocados. En ese entramado institucional, se
configuran practicas mediadas por representaciones sociales sobre las personas en situacion de calle
(PSC) cristalizadas en la imagen de irresponsabilidad, vagancia e inadecuacidn del yo' (Seidmann et. al.

2013, Avila & Pallares, 2014), asi como también la permanencia de “esa situacién” a partir del



reconocimiento de las dificultades para “salir de la calle”. Es decir, algo que responde a una situacién de
crisis en la biografia de las personas, en lugar de ser superada o atravesada, evoluciona hacia la
cronicidad (Di lorio et. al 2015).

La cronicidad de la situacion de calle se traduce en arrasamiento subjetivo, vinculos sociales inestables y
transitorios y labilidad afectiva (Seidmann et. al, 2009, Aguiar, 2014; Neiling, 2014). Esto, en el circuito de
asistencia, se traduce en que las personas en situacién de calle sean ubicadas como receptoras de
cuidado, en tanto que se supone que ellos no saben ni pueden cuidarse.

Sin embargo, como parte de los primeros resultados en una investigacion con personas en situacion de
calle sobre trayectorias y construccion de identidad (Seidmann et. al 2015), se visibilizé cémo esas
subjetividades devastadas, esos cuerpos fragmentados en los que se inscriben biografias que hacen
visible lo que la sociedad niega o naturaliza, emergiendo “nuevas formas de padecimiento social
relacionadas con las expresiones de la injusticia” (Carballeda, 2008: 27), también se inscriben en el
escenario social como subjetividades que resisten, cuerpos que desafian ser negados y negativizados,
sujetos que tienen un saber sobre sus padecimientos y que ponen en funcionamiento ciertas practicas,
para si mismo y con sus grupos de pares, que podrian comprenderse desde la categoria de cuidado. Es
decir, al igual que con las infancias (Gueglio & Seidmann, 2015), en el caso de las personas en situacion
de calle, queda invisibilizadas otras vertientes del cuidado, a saber: como sujetos que se cuidan a si
mismos y como sujetos cuidadores.

En este sentido, y entendiendo por cuidado “la gestion y el mantenimiento cotidiano de la vida y de la
salud, la necesidad mds bdsica y diaria que permite la sostenibilidad de la vida." (Pérez Orozco, 2006), se
presenta en este trabajo una primera aproximacién a abordar aspectos de las practicas cotidianas de

personas en situacion de calle, en términos de estrategias de autocuidado y cuidado de los demas.

El cuidado como categoria para comprender practicas de las personas en situacion de calle

Como se enunciaba anteriormente, las representaciones sociales que circulan sobre las personas en
situacion de calle, basadas en el descontrol, la irresponsabilidad y la incapacidad, dan lugar a practicas de
intervenciéon basadas en perspectivas de tutelaje, que los colocan como objetos de control y de cuidado
de otros.

A partir del analisis de contenido (Bardin, 1986), de 20 entrevistas en profundidad realizadas a personas
en situacién de calle, de ambos sexos, mayores de 21 afos, se identificaron situaciones en las que,
guienes estan en situacion de calle no sdélo distinguen situaciones de peligro o exposicion, sino que

ademas, activamente implementan estrategias de cuidado o proteccion:



“..porque siempre hay gente que no piensa lo mismo de uno y tenés que cuidarte mucho lo que
hablds, o tu manera de ser. En la calle te tenés que cuidar de la gente, porque no son todos

iguales, hay gente buena como hay gente mala...” (3_J._Masculino_23_afios)

“..por la indiferencia, por tratarse mal (...) una discusion chiquita se hace re grande, ella empieza
a reprocharme cosas y yo también, entonces para no seguir discutiendo, agarro mis cosas y me

voy. Lo hice varias veces ya eso. “ (5_S_Masculino_29 afios)

Como la mayoria de los estudios que exploran la nocidn de “autocuidado” provienen del campo de la
salud, particularmente de la enfermeria, estos relatos no podrian ser comprendidos desde esa categoria.
Sin embargo, Orem (2001) define el autocuidado como la conducta aprendida por el individuo, dirigida
hacia si mismo y el entorno para regular los factores que afectan su desarrollo en beneficio de su vida,
salud y bienestar. Segln esta autora, estas actividades de autocuidado son afectadas por los habitos, las
costumbres, las creencias culturales y las caracteristicas de la comunidad a la que pertenece la persona
(Angarita, 2007). De acuerdo con esto, estos relatos sobre situaciones percibidas como amenazantes
para el propio sujeto, que dan lugar a la decision de separarse, pueden ser leidos como formas de

cuidarse a si mismo.
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Foucault (2009) postula al “cuidado de si” como éticamente anterior al cuidado de los otros, ya que la
relacién con el si mismo es ontolégicamente primaria. Sin embargo, postula que estas practicas de si no
son creadas por el individuo mismo, sino que son esquemas que él encuentra en su cultura y que le son
impuestos por su cultura, su sociedad y su grupo social.
A su vez, encara la problematica de “la ética del cuidado de uno mismo como préctica de la libertad”,
definiendo a la ética como la practica reflexiva de la libertad (Foucault, 2009). Esta perspectiva enlaza
estrechamente cuidado con ética y ética del cuidado. Por ende, toda situacidn de cuidado involucra una
relacion de lo que Moscovici denomina relacion ternaria: el ego/ el alter/ el objeto (fisico, social,
imaginario o real o norma social) (Moscovici, 1985). En este interjuego se entretejen complejas
relaciones interpersonales. La teoria de las representaciones sociales considera la mente humana como

dialdgica, en constante conversaciéon con otros y realizando permanentemente elecciones éticas

(Markova, 2013). Es por ello que el cuidado de si se imbrica en el lazo social, aunque lo precede.



También los otros, los pares, aparecen como figuras que contribuyen a la regulacion o al autocuidado, es
decir, el estar-con-otros aparece como estrategia de cuidado de si. En las PSC, la “ranchada” como lugar

de encuentro es percibida como estrategia de autocuidado y resistencia:

“Creo que la forma de resistir en la calle, por ahi es... no sé, yo no confio por ejemplo de las
personas que estdn solas siempre... me genera desconfianza eso (...) siempre considero que hay

que tener una pierna, un compaiero”. (MP_P_femenino_27 afios).

“... en la misma calle, encontré gente que jamds en mi vida pensé que me iba a dar una mano...
porque nunca estuve en la calle, y ademds en otro pais... es muy loco! Incluso yo alléd en mi pars,
veia a los cartoneros y jamds les di bola... y bueno, y acd, un cartonero no solo me dio de comer,
porque cuando llegué me habian robado todo, y no me pidi6 nada a cambio...”

(MP_S_femenino_24 afios).

Es posible leer alli, en el “estar con otros”, la posibilidad de practicas de supervivencia, y estrategias de
resolucidn. Asi cuidar significa enfrentar un sinfin de peligros potenciales y constituye una vigilia
permanente (Borgeaud-Garciandia, 2013). El encuentro con los otros, ademas de ofrecer un lugar de
proteccién y seguridad, permite el intercambio de experiencias, aprendizajes y malestares, que se
sobrellevan al tener “una pierna, un compafiero” con el cual resistir.

A diferencia de lo que se enuncia en relaciéon a los pares y la vivencia de proteccién y cuidado, al referirse
a las instituciones por las cuales transitan para satisfacer necesidades basicas, se alude a vivencias de

control, y bajo un aparente discurso de atencion y cuidado, se los estigmatiza y discrimina:

Y mismo estos lugares como que a veces no entienden que ellos mismos hacen que sigamos en la
misma situacion porque a veces no entienden que vos estds en la calle, y que si la bardeds es
por la situacion, y entonces quieren que hagas todo bien, es como que estamos en dos veredas

diferentes”. (M. M., 30 afios)

“Hay comedores donde te re discriminan, ya te ven y no te dan chance para que les muestres

como sos, entonces cuando es asi, ni lo intento” (M. A., 23 afios)



Al problematizar junto con los participantes estas descripciones de los circuitos de asistencia, asi como
también sobre sus vidas cotidianas, se expresa que “hay lugares que son diferentes”, donde “te hacen
sentir como persona”, “donde no parece que te estdn despachando” (grupo focal_diciembre 2014). Este
sentirse considerado o reconocido, se traduce en prdcticas menos estigmatizantes. Asimismo, las
personas en situacién de calle reconocen que en el circuito de asistencia “te dan todo” -comida, ropa,
”

para bafiarte, algun lugar donde dormir- pero “no te escuchan, y nosotros necesitamos ser escuchados

(grupo focal_diciembre 2014)

“Malabardeando... hacemos malabares para dejar el bardo”

La discusion de los resultados de las primeras entrevistas con los participantes y de los grupos focales
realizados™, habilitaron nuestra incorporacion a un espacio o grupo, en que las PSC tienen un lugar activo
en la gestion de sus afecciones y padecimientos. Expresiones tales como “si la vida te la baja, la olla te la
sube” o “nosotros hacemos malabares para dejar el bardo” (grupo focal_diciembre 2014) daban cuenta
de la participacion y de la intencién de “rescatarse un poco”, “de guardarse”, “de ganarle horas al dia”.
Es decir, de cuidarse

En lenguaje coloquial, el término “bardo” se utiliza para referirse a situaciones conflictivas, problemas o
excesos, que tienen consecuencias negativas para las personas, seglin su propia perspectiva.
Especificamente la expresion “hacemos malabares para dejar el bardo” habilita a las personas en
situacidn de calle a incluirse como sujetos activos en la gestion de reduccion de riesgos y dafios, a partir
de la socializacion de estrategias asi como también en la construccién colectiva de practicas de cuidado y
autocuidado. Por malabares se entiende al arte de manipular y ejecutar espectaculos con uno o mas
objetos a la vez voltedndolos, manteniéndolos en equilibrio o arrojandolos al aire alternativamente,
usualmente sin dejar que caigan al suelo. Los malabares se conocen por su dificultad y por la necesidad
de ciertas habilidades. En este sentido, el dispositivo se traduce en el fortalecimiento individual y
colectivo de las personas en situacion de calle.

El “Malabardeando” es un dispositivo que surge por iniciativa de personas en situacion de calle que
asisten regularmente a una olla popular que funciona hace mas de 12 afios en una organizacion social
del barrio de San Telmo: la Asociacidn Civil “Asamblea Popular Plaza Dorrego — San Telmo”, organizacion
gue nace en el marco de las histéricas jornadas del 19 y 20 de diciembre del 2001 y que desde entonces
trabaja territorialmente, entre otras iniciativas, sosteniendo una olla popular semanal que promueve la

autogestion y la organizacion para la exigibilidad de derechos por parte de estos sujetos.



Desde esta perspectiva, el “malabardeando” se constituye como una estrategia de reduccién de riesgos y
danos, basada en un enfoque de cuidados, que desde el reconocimiento de ese otro como sujeto,
pretende recuperar su condicién socio-histdrica, promover la exigibilidad de derechos y mejoras en la
calidad de vida atendiendo a la singularidad de los padecimientos.

Este espacio que se materializa en encuentros semanales de una hora de duracién y con una dindmica
fluida en el didlogo e intercambio, se configuré6 como un dmbito propicio para desarrollar talleres,
encuentros de discusidn y mapeos colectivos, que desde la estrategia “investigacién-accidon” propician la
problematizacidn y desnaturalizacidn de las representaciones sociales sobre el estar en situacion de calle
y abonando asi a la construccion colectiva de conocimientos que identifiquen posibilidades de accién
transformadora.

Conclusiones

La inclusién de la categoria de cuidado para comprender e intervenir en lo que respecta al campo de
problemas de las personas en situacidon de calle en contextos urbanos, plantea nuevos interrogantes y
desafios.

Por un lado, se hacen evidentes las diferentes formas que adquiere el cuidado en la sociedad,
individuales como colectivas, generando nuevas formas de solidaridad en contraposicién a practicas
expulsivas hacia lo considerado extrano y peligroso. Por otro lado, la jerarquizacidn de ciertas practicas
en términos de cuidados de si y cuidados del otro, se convierten en condicién de posibilidad para
abandonar posicionamientos que plantean a la situacion de calle desde la légica del déficit, en
detrimento de practicas menos estigmatizantes.

En este sentido, y sin desconocer las secuelas y el impacto que las vulneraciones sistemdticas de
derechos producidas por décadas de neoliberalismo han tenido en la construccion de identidades y en
los procesos de subjetivacion fundamentalmente en determinados colectivos sociales, nos interesa
resaltar que incluso en las condiciones sociales mas hostiles el hombre no deja de ser un sujeto con su
historia, sus practicas, sus relaciones, sus sentimientos y sus pensamientos. Hacer hincapié en estos
aspectos es por un lado un intento de no reproducir miradas cosificantes, y por el otro, pretende ser un

aporte que sirva para avanzar en los procesos de subjetivacion de esta poblacién.
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" Sobre este tipo de relevamiento y la validez del dato, es importante tener en cuenta la metodologia utilizada, ya que
el relevamiento (que consiste en la localizacion, conteo y apreciacion visual del sexo y edad aproximada) se realiza
una vez al afio, por observacién y sin tomar contacto con las personas (Rosa, 2013). Que se pase de 1.300 en 2012 a
848 en el 2013y 876 en el 2014 (GCBA), podria explicarse por la variabilidad de recorrido y de localizacién de las
personas en situacion de calle, producto de las propias condiciones de vida. Por otro lado, este nimero no coindice
con las 2200 plazas disponibles y ocupadas en los paradores del Gobierno de la Ciudad, ni con las ocupadas entre
los 13 dispositivos (hogares) conveniados y los 3 hogares propios

it Se hace referencia a argumentos centradas en aspectos individuales y/o rasgos de personalidad como explicativos
de la situacion de calle.

il Esto, asi como la realizacion de un mapeo colectivo, es abordado especificamente en otras presentaciones del
equipo.



