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INTRODUCCION

El Defensor del Pueblo de la Provincia de Cérdoba, en cumplimiento de
su mision de promocion y defensa de los Derechos Humanos, implementa el
Programa “Personas en Situacién de Calle”, a través del Instituto de Género y
Promocién de la Igualdad. Con interés en la realidad de nifios, niAas,
adolescentes, hombres y mujeres que atraviesan una de las formas mas
extremas y visibles de la exclusion social.

En este marco, desde el afio 2009 y de manera ininterrumpida, se
realizaron anualmente estudios e informes comparativos sobre la problematica,
con el proposito de ofrecer informacion pertinente y actualizada de la situacién
en la ciudad. Los datos surgen a partir de un relevamiento sistematico de
personas en situacion de calle en el microcentro y/o que residen en albergues
destinados a las mismas. En esta direccion, el presente relevamiento ofrece
una descripcidn de la situacién actual de la poblacion, a la vez que posibilita
establecer comparativamente cambios o continuidades con los estudios de
afnos anteriores.

La situacion de calle es una problematica que refleja las desigualdades
que se viven en una sociedad, es una manifestacion de vulneraciones
profundas sobre derechos que son fundamentales. Revela la pobreza
estructural en sus aspectos materiales, como también expone dimensiones de
la “desafiliacion social”. Desnudando los obstaculos con que se encuentran las
personas para integrarse en la sociedad, en el mercado formal de trabajo; y
cuya expresion es la debilidad de las redes sociales y la ruptura de vinculos
familiares basicos.

El analisis y las conclusiones que se presentan en este documento se
sustentan en encuestas realizadas a personas que: pernoctan en la via publica
en el microcentro de la ciudad de Cdérdoba; zonas de acceso al centro; o se
encuentran provisoriamente en albergues y refugios. Este informe pretende
ofrecer un diagnostico renovado para las diferentes organizaciones,
instituciones del Estado y la sociedad civil que trabajan en el tema. A su vez,
brinda un marco general para el disefio y la ejecucion de acciones y recursos

gue busquen dar respuestas a las necesidades de esta poblacion.



La realizacion de este documento se estructura en cuatro capitulos. El
primero, presenta el marco tedrico y la metodologia de investigacion. El
segundo, los principales datos y analisis ligados a las fases de investigacion
‘relevamiento”. El tercero, hace referencia a datos en torno al “diagndstico” de
la situacion de calle en la ciudad de Cordoba. Y, el cuarto, profundiza el analisis
en torno a un espacio fisico, la terminal de dmnibus, donde se observa una
significativa concentracion y crecimiento de las personas en situacion de calle
que duermen alli.

El fin dltimo de este informe es contribuir a la construccion de una
sociedad mas justa, respetuosa de los derechos humanos y promotora de la
igualdad de oportunidades. Entendiendo que la situacion de calle es una
problematica social que debe ser abordada por los distintos niveles del Estado

en conjunto con aquellas iniciativas provenientes de la sociedad civil.



CAPITULO |

ASPECTOS TEORICOS Y METODOLOGICOS

Marco Conceptual

La categoria “situacion de calle” hace referencia mas que a un espacio
fisico, a una condicion de vida alcanzada, en un tiempo que puede ser reciente,
o de mediana o larga data, inestable o permanente, posible de revertir o
tendiente a consolidarse. Se encuentran incorporadas personas que no tienen
residencia estable; que pernoctan o habitan en hogares o pensiones
provisorias; y, encontrandose en otro extremo, aquellos/as que duermen
literalmente en la calle, con escasas o nulas afiliaciones sociales. La situacion
de calle implica un problema habitacional, pero también entrelaza una serie de
factores como la escasez de ingresos, la ruptura de lazos familiares, la
vulnerabilidad, la inseguridad social, entre otros aspectos. Especificamente,
refiere a personas sin residencia regular y adecuada, que pernoctan en la calle
(solos o con otros) y/o que acuden a una institucién publica o de la sociedad
civil que les provee albergue temporal, sin pago o con contraprestaciones
minimas. También se encuentran incluidas aquellas que se hallan en una
institucion, de manera permanente o por periodos prolongados, contando a
veces con servicios que atienden su salud bio-psico-social. Ademas, incorpora
a quienes estan en una potencial situacion de calle, por encontrarse
institucionalizados y no disponer de residencia y/o soportes sociales a su
egreso; 0, en otros casos, por encontrarse bajo un techo pero de manera
inestable, como puede ser la ocupacion de viviendas abandonadas sin
servicios ni equipamiento, o dormir provisoriamente en una pension una cierta
cantidad de dias.

Las personas en situacion de calle presentan en sus trayectorias de vida
experiencias diversas que los ubican en procesos sociales diferentes. Como
por ejemplo aquellas personas que transitaron histéricamente la pobreza, o
aquellas a quienes, circunstancialmente, la pérdida del trabajo o de vivienda las
ubica en una situacion actual de desposesion. Lo que los asemeja es la
condicion de exclusion y/o desafiliacion temporal o permanente de los

3



principales ambitos de integracion a la sociedad como lo son la familia, el
trabajo, la educacion, las organizaciones sociales.

En estos procesos de exclusion, se ponen en juego los capitales
econdmicos, culturales y sociales, materiales y no materiales, acumulados y/o
perdidos por las personas a lo largo de sus trayectorias de vida. Categorias
como insercion laboral e insercion relacional, zonas de integracion y zonas de
exclusion (zonas de integracion/vulnerabilidad en R. Castel; capitales
econdmicos, culturales y sociales, trayectorias sociales e individuales en P.
Bourdieu), son relevantes en el analisis de los procesos actuales de
exclusion/inclusidn de las personas en situacion de calle.

Es preciso referir también a las posiciones sociales de los sujetos, como
género, generacion, nacionalidad, clase social, entre otros, que imprimen
especificidades y una mayor complejidad, ya que pueden implicar dobles y
triples discriminaciones. Dichas posiciones sociales, constituyen condicionantes
y posibilitantes, estrategias y recorridos especificos segun su ubicacion social y
en el espacio de la ciudad. Estas distinciones se plasman, también, en las
perspectivas y modos de atencion de las instituciones y organizaciones
sociales / estatales.

Las personas que viven en situacion de calle se caracterizan por la
movilidad espacial dentro de los limites de un territorio fijo o cambiante. Esto
implica recorridos en funcidon del desarrollo de sus actividades de
mantenimiento cotidiano y practicas de subsistencia desplegadas, en forma
individual o grupal, como modo de llevar adelante sus estrategias de vida o de
reproduccion cotidiana (S. Torrado; P. Bourdieu; A. Gutiérrez'). Esta movilidad
se establece dentro del espacio geografico urbano de la ciudad, definiendo
recorridos, relaciones y rutinas vinculadas al acceso a: servicios publicos
estatales y de la sociedad civil; a los espacios-tiempos en los que se organiza
la vida cotidiana en el centro (horarios laborales, comerciales, de seguridad); a
los cambios climaticos; a los imprevistos; a la oferta de recursos materiales y

simbdlicos; a las costumbres; entre otros.

! Bourdieu, P. 1988, “De las reglas a las estrategias” en Cosas Dichas. Editorial Gedisa,
Argentina, Torrado S., 1998, "Familia y Diferenciacion Social", Edudeba Buenos Aires:
Gutiérrez A, 2004, "Pobre como siempre: estrategias de reproduccion social en la pobreza",
Ferreyra Editores, 2004, Cérdoba.



A continuacion se distinguen las dimensiones operativas del estudio

sobre las cuales se organizo el proceso de investigacion:

e Residencia: lugar que la persona en situacion de calle utiliza para

pernoctar:

Via publica.

- Albergues estatales.

- Albergues no estatales gratuitos.
- Viviendas ocupadas.

- Chozas / casillas.

e Temporalidad: cantidad de tiempo que la persona registra en situacion
de calle, de acuerdo a la cual se definen las siguientes categorias:
- Reciente (entre 1 y 30 dias).
- Ocasional (entre 1 y 2 meses continuos o alternando).
- Habitual (de 2 a 8 meses seguidos, o acumulados en el ultimo afio).
- Permanente (9 meses o mas, seguidos o acumulados en el ultimo

afno y medio).

e Exclusidén social: distintas dimensiones que atraviesan la vida social de
las personas, basados en los soportes y filiaciones que disponen, y en
las condiciones materiales y simbdlicas bajo las cuales reproducen su
vida. Las categorias que dan cuenta de los procesos de
exclusién/inclusion en la sociedad son:

Familia.

Redes comunitarias.

Trabajo.

Alimentacion.

e Posiciones sociales: lugares ocupados por los sujetos en relacion a
otros. Constituye distancias sociales, jerarquias y relaciones de poder
que se expresan en condiciones de vida y accesos diferenciales a los



recursos. Las posiciones sociales se articulan planteando multiples

discriminaciones. Se tendran en cuenta:

Sexo/Género (masculino, femenino, trans).

Generacion (nifos/as y adolescentes: 0 a 17 afos; jovenes: 18 a 25
anos; jovenes adultos/as: 26 a 39 anos; adultos/as: 40 a 60 afnos;
edad avanzada: 61 afios en adelante).

Origen (argentino, extranjero).

Salud: caracterizaciéon de la situacibn de salud de las personas,

accesibilidad y calidad de la atencion de los servicios publicos u otros.

Practicas de prevencion y promocién de la salud.

Problemas de salud.

Lugares para la atencion de la salud a que acuden las personas en
situacion de calle.

Necesidad y realizacion de tratamientos médicos.

Consumos de tabaco, alcohol y otras drogas.



Marco Metodoloégico

El proceso de indagacidon diagndstica que anualmente lleva adelante el
Defensor del Pueblo de la Provincia de Cérdoba con personas en situacion de
calle, tiene como proposito generar informacion actualizada sobre la
problematica en el ambito de la ciudad. Durante los meses de junio y julio del
presente afo se llevo a cabo el trabajo de campo, con la finalidad de estimar la
cantidad de personas y establecer una caracterizacion de los principales
rasgos que describen la realidad social de esta poblacion, que puedan incidir
en las condiciones de vida y en el curso de sus trayectorias.

La realizacién afo a afno de este informe, permite establecer valores
comparativos que otorgan a cada estudio una referencia desde donde se
cotejan y contrastan los datos del relevamiento y diagnéstico. En consonancia
con ello, el disefio metodoldgico es de tipo descriptivo, mediante la utilizacién
de técnicas cuantitativas de recoleccion de informacién que permiten obtener
datos del conjunto de la poblacion por medio de la deduccion e inferencia.

El disefio y la ejecucion del trabajo de campo, ademas del
procesamiento y analisis de los datos, estuvo a cargo del Instituto de Género y
Promocion de la Igualdad del Defensor del Pueblo, en el marco del Programa
“Personas en Situacion de Calle”. Para la identificacion y constatacion de las
personas en situacion de calle se articuld, en algunas ocasiones, con
organizaciones de la sociedad civil y dependencias estatales que facilitaron el

vinculo con las mismas.

Objetivos del estudio

e Conocer y describir la magnitud actual de la problematica de la situacion
de calle en el ambito del microcentro de la ciudad de Cordoba vy
alrededores.

e Trazar una caracterizacion general de la poblacion que se encuentra
actualmente en situacion de calle, a partir de las principales dimensiones
que atraviesan a la misma en cuanto a su composicion, trayectorias y
estrategias de sobrevivencia.

e Ofrecer observaciones utiles para las diferentes organizaciones,

instituciones del Estado y la sociedad civil que abordan la problematica,
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a partir del diagnostico actualizado de la “situacion de calle” en el

presente ano.

Poblacion sujeto de la investigacion
Personas en situacién de calle, que pernoctan en lugares de la via
publica en el microcentro de la ciudad de Cordoba o en refugios, albergues y

hogares gratuitos, tanto del Estado como de la sociedad civil.

Delimitacion geografica de la via publica

Microcentro de la ciudad de Cérdoba y puentes de conexion entre este
sector y los barrios de zona norte y zona sur de la ciudad. Esta delimitacidon
espacial a su vez se subdividi6 en 5 zonas que presentan rasgos o

caracteristicas diferentes.
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Disefio metodolégico
La ejecucion del estudio se realizé entre los meses de junio y julio de
2018, y se organizo alrededor de dos etapas diferenciadas por subpoblacién

segun el lugar de residencia®.

1) Relevamiento nocturno a personas en la via publica: Tiene como
objetivo identificar la cantidad de personas que pernoctan en la via
publica y realizar un diagnéstico descriptivo donde se examinan las
caracteristicas de la poblacion, mediante la aplicacion de una encuesta
semiestructurada. Este afio se diseid un instrumento diagndstico
especifico para las personas identificadas en la terminal de dmnibus,
con el propdsito de profundizar las caracteristicas de esta subpoblacién.

2) Relevamiento a personas en hogares y albergues: Tiene como objetivo
determinar la cantidad de personas que duermen en hogares y
albergues, tanto estatales como pertenecientes a la sociedad civil. Se
aplicé la encuesta diagndstico con el fin de obtener una caracterizacion
de las mismas. A su vez, se realizd una encuesta especifica a
referentes/responsables de cada albergue, a los fines de conocer

prestaciones, servicios, recursos, objetivos y destinatarios.

- Metodologia: Cuantitativa mediante tabla de relevamiento y encuesta
semiestructurada aplicada.

- Tipo de estudio: Descriptivo con base comparativa en afios anteriores.

- Procesamiento de datos: Frecuencia de los resultados y analisis
multivariado.

- Tipo de muestreo: Aleatorio proporcional por lugar de residencia y sexo.

- Tamario de la muestra: 210 personas encuestadas sobre 426 relevadas.

- Procesamiento y analisis de los datos: Se utilizé el programa estadistico
SPSS con el cual se confeccioné la base de datos y codificacion de los

2 En ambos casos, la técnica de recoleccion de informacion utilizada fue la misma, pero lo que vario fue
la estrategia metodoldgica empleada para captar la poblacion estudiada.



mismos. De esta manera, se procedid al cruce de variables relevantes
para el analisis, la interpretacion de los datos y la elaboracion del

presente informe.
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CAPIiTULO Il

RELEVAMIENTO DE PERSONAS EN SITUACION DE CALLE 2018

El presente relevamiento es un registro cuantitativo que tiene como
proposito conocer la cantidad de personas que pernoctan en la via publica® en
el microcentro de la ciudad y/o principales puentes de acceso; y aquellas que
estan institucionalizadas en hogares y albergues estatales y de la sociedad

civil.

Para llevar a cabo este relevamiento se elaboraron diferentes
estrategias metodologicas para detectar la cantidad de personas que duermen
en el microcentro. Se conformaron 5 equipos que, de manera simultanea,
recorrieron en horario nocturno las zonas delimitadas en el mapa presentado
anteriormente. Ademas de la terminal y la guardia del hospital San Roque,
donde los datos de afos anteriores y diversos testimonios indicaban un numero
significativo de personas en situacion de calle permaneciendo alli. Tres de
estos equipos recorrieron la ciudad en automévil y dos lo hicieron caminando
(los correspondientes a las zonas 4 y 5 que abarcan las areas de la peatonal).
Por otro lado, para detectar a la subpoblacion que se encuentra durmiendo en
hogares y albergues, se realizaron llamadas telefénicas a las instituciones
recolectando los datos correspondientes sobre la cantidad de personas que
estaban albergando en ese momento. Para, posteriormente, realizar visitas a
cada institucion donde se pudo corroborar el registro realizado de manera
telefonica.

La Tabla 1 muestra los resultados del relevamiento correspondiente al
afno 2018 en el periodo estudiado:

*Lavia publica refiere a diversos lugares como plazas, galerias, puentes, accesos, terminal de
émnibus, y espacios publicos que las personas utilizan para dormir y que tienen como rasgo
principal la ausencia de un espacio propicio para pernoctar.
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Tabla 1
Resultados del relevamiento 2018.

212 personas (49,7%)

126 en instituciones de
la sociedad civil
86 en instituciones

426 personas 214 personas (50,3%)

estatales
o o
83,1% de varones 80,2% varones (170 86% varones
(354 personas) (184 personas)
personas)

16,4% de mujeres
(70 personas)
0,5% Trans
(2 personas)

13% mujeres
(28 personas)
1% Trans
(2 personas)

19,8% mujeres (42
personas)

En total se relevaron 426 personas en situacién de calle, de las
cuales 214 (50,3%) pernoctan en la via publica y 212 (49,7%) lo hacen en
hogares y albergues del Estado y de la sociedad civil. Por lo que, puede
inferirse que de cada 10 personas que se encuentran en situacion de calle,

5 duermen en la via publica y 5 en hogares y albergues.

Con respecto a la composicion de esta poblacidn de acuerdo al
sexo/género, los porcentajes se mantienen similares al afio 2017, donde de
cada 10 personas en situacion de calle, 8 son varones y 2 son mujeres. Una de
las particularidades que se han encontrado en el presente relevamiento es la
identificacion, por primera vez, de personas transgénero en situacion de calle

(una durmiendo en la terminal y otra en la via publica).

En la Tabla 1 estan incluidos también los nifios/as que residen con sus
madres en albergues y otros/as que se encontraron durmiendo en la via publica
con su familia. Para lograr una mejor comprension de esta poblacion infantil, se
presentan en la Tabla 2 los datos de los nifios/as relevados segun el lugar

donde duermen.
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Tabla 2
Nifios/as relevados segun el lugar donde duermen.

Total nihos/as relevados | Subtotal en alberguesy | Subtotal residentes en la
2018 refugios 2018 via publica 2018

21 nifnosl/as 10 ninos/as 11 ninos/as

Al comparar con los datos relevados en el afo 2017 (333 personas en
total) se puede observar en el 2018 un incremento de 93 personas en
situacion de calle, tanto de los que duermen en la via publica como de los que
residen en hogares y albergues. Es decir, en un aino se ha incrementado un
28% el numero de personas en situacion de calle, poniendo de relieve la
creciente magnitud de la problematica en el periodo actual. A continuacion, se
expone la Tabla 3 que muestra la variacion en la cantidad de personas en

situacion de calle relevadas a través del tiempo.

Tabla 3

Variacion en la cantidad de personas en situacion de calle relevadas a través
del tiempo.

Anos
------------- 2009 |2010| 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Variables
Poblacion
Total 224 342 | 351 391 369 | 350 | 326 | 341 333 | 426
Relevada
120
Poblacion | (solo en
Total en |albergues| 232 | 227 | 221 257 | 280 239 | 206 174 | 212
refugios del
Estado)
Poblacion
Total que
duerme en 104 110 | 124 | 170 112 70 87 135 | 159 | 214
la via
publica

Para lograr una mayor comprensiéon de la problematica, se presentaran
los datos de cada subpoblacion analizada. En el primer apartado, la
informacion correspondiente a las personas que duermen en la via publica
(plazas, calles, terminal de dmnibus, galerias, etc.); y en el segundo, las que

pernoctan en hogares y albergues.
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A. Dormir en la via publica

El segmento poblacional que vive y duerme literalmente en la via publica
atraviesa las condiciones mas adversas para la reproduccion cotidiana de su
vida, debido principalmente a las condiciones extremas de dormir a la
intemperie durante épocas de invierno. Los datos permiten observar en el
presente ano un incremento significativo de esta poblaciéon, en
comparacion con los datos del relevamiento del afio pasado (159 personas en
2017 y 214 en 2018). Se registraron 55 personas mas durmiendo en la
calle, lo que representan un incremento anual del 34,5%. La Tabla 4
resume los datos comparados del relevamiento entre el afio 2017 y 2018:

Tabla 4
Datos comparados de los relevamiento de los afios 2017 y 2018.
~ ~ Incremento
Personas que L 2 i 2 anual
duermen en la
via publica 55 personas
159 personas 214 personas (34.5%)

Una caracteristica a resaltar es que por primera vez en todos los
relevamientos realizados desde el afio 2009, el nimero de personas que
duermen en la via publica supera al de los que duermen en hogares y
albergues. Como muestra el Grafico N°1, el numero de esta subpoblacion ha
ido incrementandose a través del tiempo, convirtiéndose en una tendencia en

alza en los ultimos anos.
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Grafico N°1

Cantidad de personas que duermen en
la via publica 2014-2018
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Elaboracidn propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad

Este hecho pone de relieve que la capacidad de brindar alojamiento
temporal que ofrecen las instituciones, es cada vez menor en relacion a la
cantidad de personas que actualmente comprende la problematica. De acuerdo
a los datos, esta situacion no se corresponde a una disminucion de plazas que
disponen los 10 hogares/albergues* que existen hoy en la ciudad, sino a un

aumento de la demanda de personas que estan situacion de calle.

Dentro de las 214 personas que se registraron durmiendo en la via
publica, 93 fueron identificadas en la Terminal de Omnibus,
constituyéndose como el espacio fisico donde mas se concentra esta
poblacién (44% del total de las personas que duermen en la via publica). En
los ultimos 3 afos, ha ido aumentando el numero de estas personas. Este afio
se relevaron 42 personas mas durmiendo en la terminal de las que lo hacian en

el 2017, representando un incremento anual del 82,3%.

* En el transcurso de la realizacion de esta investigacion, el hogar Santa Catalina de Siena
cerré. Sin embargo, se tomaron en cuenta las personas que alli estaban alojadas por motivos
comparativos.
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Grafico N° 2

Cantidad de personas que duermen en la
terminal 2015-2018
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Elaboracidn propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad

Otro dato significativo ha sido el incremento de grupos familiares y
ninos/as que duermen en la via publica. Se identificaron 6 grupos de
familias con un total de 11 nifnos/as que pernoctan en diferentes espacios de
la calle. Si se tienen en cuenta los datos del relevamiento 2017, donde se
relevaron 2 familias con un total de 3 nifios/as; en el 2018, la presencia de
nifos durmiendo en la calle aumentd casi el triple que el afio anterior (8
nifos/as mas). Esto pone en evidencia la situacion de vulnerabilidad en la que
se encuentran, lo que requiere de medidas prioritarias y un abordaje familiar;
que muchas familias no encuentran en las respuestas de los hogares o
albergues, ya que estos brindan respuestas focalizadas a adultos, o bien a

mujeres solas con hijos a cargo.

El Grafico N°3 expresa la evolucion de la cantidad de nifios/as a través

del tiempo.
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Grafico N° 3

Ninos/as durmiendo en la calle
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Elaboracidn propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad

Al mirar estos datos en retrospectiva, desde el afio 2010 al 2015, no se
habian registraron nifios/as en situacion de calle durmiendo en la via publica.
Los unicos que se habian identificado, estaban alojados en albergues de la
sociedad civil junto a sus madres. De modo contrario, en los ultimos 3 anos la

situaciéon de nifios/as durmiendo en la via publica se ha incrementado.

B. Dormir en hogares y albergues

Dentro de la poblacién en situacion de calle, se relevaron 212 personas
residiendo en hogares tanto estatales como de la sociedad civil. Este conjunto
se encuentra distribuido en 10 albergues que estan actualmente funcionando
en la ciudad para dar una respuesta habitacional y alimentaria. A continuacién
se presenta la informacion relevada en cada una de las instituciones que fueron
consultadas y visitadas por el equipo de la Defensoria del Pueblo a los fines del

presente relevamiento.
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Tabla 5

Relevamiento por Hogar/Albergue.

Asociacién Civil - De(225 2 3&22;’31
Solidaridad: ersonas Ma %res de 40 Varones Asociacion Civil
Casa Félix P yores
anos: 23
Asociacién Civil 12
Solidaridad: ersonas Entre 21y 77 afios | Mujeres Asociacion Civil
Casa de Maria P
Jesus 12 Mayores de 50 PR
Misericordioso personas anos Varones Asociacion Civi
Albergue Sol de 54 Mayores de 40 45 Gobierno
~ varones e
Noche personas afnos . Municipal
9 mujeres
Hogar Madre 10 7 muieres
Maria Teresa de ersonas 16 a 23 afos 3 niﬁcJ) s/as Asociacion Civil
Calcuta P
Hospederia 36 - e
Padre Hurtado personas Entre 34 y 71 afios | Varones Asociacion Civil
Hogar el Buen 1 Mayores de 60 8 varones Asociacion Givil
Samaritano personas anos 3 mujeres
El Portal de 13 Em(ﬁl}zr)é: gfnnos 6 mujeres | xsociacion Civil
Belén personas ) 7 nifos/as
hijos/as)
Santa Catalina - . PR
de Siena 7 adultos | Entre 25 y 60 afios | 7 mujeres | Asociacion Civil
Un Hogar para .
Todas las erggnas Entre 30 y 74 afios | Varones Sr(())t\)lliiz:?gl
Noches P
TOTAL 212 personas

Comparando los datos con el afo anterior, la poblacién residente en

hogares y albergues es levemente mayor, contando 38 personas mas. Esta

variacion probablemente pueda deberse a que en el afio 2017 el albergue

provincial “Un hogar para todas las noches” se encontraba cerrado por

refacciones al momento de la realizacion del relevamiento. Mas alla de esto, se

puede decir que los hogares y albergues han mantenido una determinada

capacidad de alojamiento en los ultimos 10 afios, que oscila entre las 200 y 280

personas, de acuerdo a las distintas coyunturas anuales, tal como podra

observarse en la Tabla 6.
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Una particularidad a resaltar es el aumento de la cantidad de mujeres
alojadas en hogares y albergues, de 28 en 2017 a 42 mujeres en 2018. Sin
embargo, se encontr6 una disminucién de la cantidad de ninos/as que
duermen en estas instituciones. Se registraron 10 nifios/as, mientras que en
el 2017 se identificaron 18. Estos datos permiten inferir que, si bien aumenté el

numero de mujeres en hogares, éstas no tienen hijos/as a cargo.

Del total de la poblacion albergada (212 personas), las instituciones de
la sociedad civil son las que mas personas alojan (59,4%) a comparacion
con las estatales (40,6%). A continuacion se expone una tabla comparativa

que muestra los datos segun la pertenencia estatal o de la sociedad civil afo a

ano.
Tabla 6
Poblacion total en hogares/albergues a través de los afios.
Anos
------------- 2009 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Variables
Poblacién Total| 120
en refugios (solo en
albergues| 232 | 227 | 221 | 257 | 280 | 239 | 206 | 174 | 212
estatales y de la del
sociedad civil Estado)
Poblacion en
Albergue 60 70 | 48 | 58 | 57 | 70 | 60 | 50 | 43 | 54
Municipal Sol de
Noche
Poblacién en Un
Hogar para
todas las
Noches, 60 59 60 57 58 54 54 30 32
dependiente de
la Provincia
Poblacion en
organizaciones | ..
de la sociedad Sindatos| 103 | 119 | 106 | 142 | 156 | 125 | 126 | 131 | 126
Civil

El trabajo de relevamiento en hogares y albergues consistio, ademas del

registro de la totalidad de personas alli alojadas, en actualizar los diversos
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recursos y prestaciones que estas ofrecen a la poblacion en situacién de calle.
Se utilizé una planilla estandar para recolectar informacion respecto a las
acciones y tipos de servicios que ofrecen; objetivos; poblacién y problematicas
que abordan; recursos con los que cuentan; entre otros aspectos. Esta
informacion, suministrada por los referentes y responsables de los albergues,
posibilitd reconstruir el conjunto de recursos disponibles destinados a la

problematica en el ambito de la ciudad.

A continuacion se presenta una lectura general de los recursos
relevados con el fin de ofrecer una caracterizacion de las respuestas que se
brindan en el ambito local en relacion a problematica. En los anexos se detalla

esta informacion por institucion.

Puede notarse que la mayoria de los hogares ofrece diariamente lugar
para dormir y gran parte de las prestaciones alimentarias. En este sentido se
constituyen no solo en residencia sino ademas en comedores/desayunadores,
pero también en centros de dia donde realizan distintas actividades recreativas
y/o de esparcimiento o simplemente “pasan el tiempo alli”. Esto se produce
principalmente en los hogares de tiempo o jornada completa, donde las
personas permanecen gran parte del tiempo albergadas. En los casos que las
personas no residen todo el tiempo en el albergue, porque éstos abren y
cierran en un momento particular del dia/noche, las personas por lo general
acuden a cenar, duermen alli, pueden higienizarse, desayunan y luego se
retiran del lugar. Para volver al dia siguiente, y asi renuevan un circuito
cotidiano que les permite garantizar un lugar para dormir, bafarse y contar con
algunas comidas establecidas al dia.

En general los albergues ofrecen un importante componente asistencial
que cubre las necesidades de alimentacion, pernoctacion, aseo e higiene
personal, cuidado y atencion de salud (principalmente en casos de emergencia
meédica) de las personas que estan en situacion de calle y acuden a los mismos
(50% del total de la poblacion actual relevada).

En cambio, sélo algunos hogares, ademas de cubrir estas necesidades
basicas, promueven otro tipo de acciones tendientes a la (re)insercion laboral,

social y familiar. En las instituciones que trabajan objetivos ligados a la
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promocién del empleo y/o la terminalidad educativa, las principales acciones
que se desarrollan son talleres de oficios, capacitacion laboral y apoyo escolar.
Son mas escasos aun los hogares y albergues que cuentan con equipos para
el abordaje del consumo de sustancias, y esto ultimo parece corresponderse
con la percepcion de los referentes institucionales respecto a las dificultades y
problematicas que atraviesan.

En cuanto a los recursos que disponen estas instituciones, la mayoria
cuenta con fuentes de financiamiento y recursos propios, dependientes de
ONG o Fundaciones. Algunos hogares receptan el trabajo de voluntarios (en el
marco de practicas académicas o independientes) que colaboran con el
desarrollo de actividades y la atencion a esta poblacion. En menor medida,
aparecen los recursos que son provenientes de programas o politicas estatales
o de beneficios sociales. Excepto los albergues estatales, en ningun caso se
menciona recibir recursos o fondos especificos para el abordaje de la
problematica situacion de calle por parte del Estado; siendo casos especificos
los que cuentan con algun tipo de financiamiento estatal. En estos casos, se
menciona la ejecucion de fondos provenientes del Programa Adultos Mayores
perteneciente al Ministerio de Desarrollo Social de la Provincia, o subsidios del
Programa OGA dependiente de la SENAF (Secretaria de Nifiez, Adolescencia
y Familia).

Solo en tres de los albergues, las personas que cuentan con alguna
contribucion estatal (Pension, Jubilacion o Plan Social) ofrecen algun aporte
voluntario del ingreso para costear gastos de mantenimiento. Ademas, existen
ciertos acuerdos de convivencia y trabajo basicos que van desde la distribucidn
de tareas de limpieza y otras labores domésticas, hasta el respecto de normas
vinculadas a la higiene y el cuidado del lugar.

Por ultimo, en cuanto a las dificultades que los hogares o albergues
identifican surgen, por un lado, aquellas que refieren a las condiciones edilicias,
la infraestructura y la imposibilidad de llevar adelante refacciones. Y, por otro,
la falta de medios y recursos para el abordaje de problematicas, como el

consumo de drogas, la atencién de la salud mental, la insercion laboral.
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Tabla 7

Resumen de las caracteristicas generales de hogares y albergues.

Tipo de hogar/albergue

Mixtos: 2 hogares
Para mujeres: 4 hogares
Para varones: 4 hogares

Ubicacion

Zona céntrica: 4 hogares
Zona no céntrica: 6 hogares

Requisitos de Admision

Criterios explicitos
- Criterio sobre edad
- Criterio sobre sexo
- Personas invalidas

Criterios implicitos
- Consumo de adicciones
- Estado de salud de la persona

Alimentacion

- Ofrecen las 4 comidas: 8 hogares
- Ofrecen 2 comidas: 2 Albergues

Atencion médica

- Profesionales del hogar que brindan atencion
meédica: 2 hogares
- El resto cuenta con servicios de emergencia

Actividades de Promocion
y Capacitacion

- Talleres de oficios, apoyo escolar terminalidad
educativa: 2 hogares
- Actividades recreativas: 6 hogares

Contraprestacion

- Buena conducta y respeto por normas de
convivencia

- Limpieza del hogar, tareas domésticas

- Quienes perciben ingresos por jubilacion o
beneficios social para gastos mantenimiento: 3
hogares

Recursos

- Propios

- Donaciones/voluntariados

- Financiamiento con programas estatales: 3
hogares

Dificultades

- Condiciones edilicias y de e infraestructura

- Falta de equipo de profesionales para abordar

- Consumo problematico

- Problemas de salud mental

- Reinsercién social

- Desfinanciamiento de politicas o programas
estatales
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CAPITULO llI

DIAGNOSTICO DE LA SITUACION DE CALLE 2018

El diagndstico tiene por propésito actualizar las principales
caracteristicas de las personas en situacion de calle, mediante los datos
obtenidos por las personas relevadas, quienes accedieron a responder una
encuesta voluntaria y anonima. La misma permitié ampliar la caracterizacion
del relevamiento e incorporar diferentes dimensiones para el analisis. Los datos
que aqui se presentaran son extensibles al conjunto de la poblacién y
conforman la muestra del presente diagndstico.

De un total de 412 personas relevadas, se encuestaron a 210
personas que viven y/o duermen en hogares o albergues y en distintos lugares
de la via publica dentro del microcentro de la ciudad. Por lo tanto, la muestra
quedo conformada por el 49,3% del total de la poblacion relevada. Para su
composicién se tuvieron en cuenta las variables sexo/género y lugar de

residencia.

Tabla 8
Composicion de la muestra.

Tamaino muestral: N 210 unidades

Composicion por sexo/género

169 varones (89,5%) 39 mujeres (18,6%) 2 trans (0,9%)

Composicion por residencia

110 personas que duermen en via 100 personas que duermen en
publica (52,4%) albergues u hogares (47,6%)

Conocer el fendbmeno de la situacion de calle exige pensar en la
confluencia de diversas variables y aspectos a tener en cuenta para su analisis.

Se reconoce que no existe un unico factor para describir y explicar la condicién
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de aquellas personas que se consideran en situacion de calle o extrema

vulnerabilidad.

Esto requiere adoptar un enfoque multidimensional del fendmeno que
permita encontrar algunas regularidades y divergencias en cuanto a las
caracteristicas que presenta esta poblacion. De aqui se desprenden los
siguientes datos obtenidos en el estudio, a fin de describir en lineas generales
los aspectos mas relevantes hallados en la indagacion diagnéstica. Dicha
caracterizacion pone énfasis no solo en las restricciones materiales vy
simbolicas que poseen estas personas, sino también en las estrategias de
sobrevivencia que los mismos despliegan para la reproduccion de su vida

cotidiana, aun en contextos de profunda restriccion y vulneracion.

Para diferenciar la condicion de las personas en situacion de calle, tanto
en el relevamiento como en la definicion de la muestra, se considero el lugar de
residencia o pernoctacion, el cual refiere al espacio donde estas personas
duermen o pasan la noche. Esta distincion es entre quienes duermen en una
residencia (publica o privada con fines sociales) y quienes duermen en la via
publica. Mientras los primeros pueden hacerlo en lugares cerrados con
instalaciones equipadas para dormir (cama, colchones, frazadas), los segundos
por lo general lo hacen en condiciones extremadamente precarias y no aptas
para el resguardo personal (esto es, a la intemperie, improvisando “camas” y

abrigos con elementos descartables o que juntan para el caso).

El grafico N°4 muestra que del total de los/as encuestados/as, el 52,4%
pertenece a albergues o residencias (estatales y de la sociedad civil) mientras
que el 47,6% restante corresponde a personas que duermen en la via publica.
Esta caracteristica es importante ya que sera una de las variables
independientes que se analizara en relacidn con otras como ser las actividades

cotidianas que realizan.
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Grafico N°4

Lugar donde duerme
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

El lugar de residencia y por ende las condiciones de pernoctacion,
marcan una profunda diferencia en relacion a las condiciones de vida vy
reproduccion cotidiana que transitan unos y otros. “Dormir en la calle” implica
una situacion de mayor vulnerabilidad en comparacién a quienes pueden
hacerlo en una residencia u hogar. En esta oportunidad las instalaciones de la
Terminal de Omnibus han sido el espacio fisico que mayor nimero de
personas concentra de aquellas que duermen en la via publica. Por esto se
optd por realizar una descripcion mas detallada de las razones, caracteristicas
y factores que influyen para que un importante porcentaje de personas escojan

dicho lugar.
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a) Principales caracteristicas de las personas en situacion de calle

La composicion por sexo/género de las personas en situacion de calle
muestra que la poblacion masculina (80,4%) es significativamente mayor al
porcentaje de poblacion femenina (18,6%), teniendo en cuenta quienes
respondieron la encuesta y los porcentajes del relevamiento. Reflejando como
primer dato que “la calle” aparece como un territorio basicamente masculino. Lo
mismo sucede en la poblacion que se encuentra en hogares, las cuales

albergan mayormente a varones en edad adulta.

Un dato particular de este afo, fue la identificacion de dos personas
trans (1%) en situacion de calle. Fueron localizadas durmiendo en la via publica
en dos zonas distintas del microcentro y manifestaron no haber acudido a

ninguna institucion para buscar refugio.

Grafico N°5

Sexo/Género
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

El porcentaje de mujeres y varones no varia con respecto a los
diagnosticos de los ultimos afios. Se mantiene la relacion en la cual 2 de cada

10 personas en situacidon de calle son mujeres.

Otra variable utilizada para clasificar la poblacion es la edad de las
mismas. Para ello, se crearon categorias por rangos de edad que dividen a la
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muestra en 4 grupos etarios: jovenes (18 a 25 anos), jovenes adultos (26 a
39 afos), adultos (40 a 60 afos) y edad avanzada (mayores de 61 afnos).

Grafico N°6

Rango etario
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B Jovenes adultos
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Se observa que existe un mayor porcentaje de poblacion adulta (45,9%),
luego jovenes adultos (24,9%) y siguen las personas en edad avanzada (19%).
El menor porcentaje lo constituyen los jovenes (10,2%). Si consideramos
algunos valores acumuladamente, se indica que mas del 60% de la poblacién
es mayor de 40 afos. Desde una lectura retrospectiva los porcentajes en
cuanto a edad y sexo/género se mantienen de manera estable en los ultimos

anos.

Algunos imaginarios sociales respecto a la procedencia de las personas
en situacion de calle sostienen que la mayoria de éstos proviene de otros
paises o de otras nacionalidades. Sin embargo, los datos relevados muestran
lo contrario. EI 41,9% de esta poblacion es oriunda de Cordoba Capital, el
30,5% provenientes de otras provincias y resto de la poblacion, proviene del
interior de la Provincia de Cordoba (15,2%). Las personas extranjeras
representan el 9,5%. Aunque esta cifra sigue siendo menor en comparacion a
las demas, se ha detectado un leve incremento de la poblacion extranjera en

comparacion al afio anterior (en el 2017 se registré un 3,4% de esta poblacion),
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pudiendo establecer que de cada 10 personas en situacion de calle, 1 es de
origen o nacionalidad extranjera.

No obstante, si se analizan los datos en forma acumulada, mas del 65%
de las personas en situacién de calle son oriundas de la Provincia de Cérdoba
(capital e interior).

Grafico N°7
Lugar de procedencia
41,9%
30,5%
15,2%
9,5%
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Ns/nc Cérdoba Interior de la  Otra provincia Otro pais
provincia

Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Las dimensiones de analisis hasta aca desarrolladas ponen foco en las
caracteristicas de las personas en situacion de calle de la ciudad de Cdérdoba.
Puede afirmarse que los recorridos, capitales y posiciones que los sujetos van
desarrollando en su historia personal, estan anclados a contextos que resultan
de las propias trayectorias familiares y sociales (en términos de capitales o
disposiciones “heredadas”) las cuales los sujetos van resignificando a lo largo
de su vida.

En este sentido, una de las dimensiones que el diagnostico ha procurado
indagar y reconstruir son los vinculos y capitales sociales previos a la situacion
de calle que las personas disponen, principalmente aquellos que refieren a las
redes y soportes familiares.

28



Grafico N°8
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

El grafico N°8, muestra que el 55,7% de las personas encuestadas
manifestaron mantener contacto actualmente con algun/os miembro/s
familiares pese a encontrarse en situacion de calle y no vivir con ellos.
Aparecen con mas frecuencia vinculos con hermanos/as, primos/as, tios/as,
etc., y en menor medida con hijos/as, principalmente varones. En cuanto a la
frecuencia de los contactos, en la mayoria de los casos los vinculos son
esporadicos o0 eventuales, y representan quizas mas reencuentros que

relaciones sostenidas en el tiempo.

En otro extremo, un 43,3% de las personas expresd no mantener ningun
contacto con algun familiar actualmente. Esto supone un grupo sin soportes ni
redes familiares y probablemente mas cercano a de la desafiliacion social y

familiar.

Un ultimo aspecto en cuanto a las trayectorias y condiciones previas a la
situacién de calle de las personas encuestadas, se centré en cuales han sido
los motivos o aspectos que han influido en la situacién en la que se encuentran.
Esta variable denominada factores desencadenantes comprende las causas
de su situacion, los elementos bisagras que marcan un “antes y después” en la
vida de estas personas, permitiendo conectar las trayectorias personales y
sociales con una mirada actual sobre las caracteristicas de las mismas en

condiciéon de calle.
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Grafico N°9
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Entre las razones sefialadas como factores determinantes de la situacion
de calle, aparecen en primer lugar los conflictos de indole familiar (48,6%),
en segundo lugar problemas de tipo laboral o econémico (32,8%) y luego
problemas de salud (10,5%). La categoria “otro” (6,7%) contiene diversas
causas que por su nivel de dispersion se agrupan bajo este titulo.

Consultar sobre estos factores permite reconocer las causas sociales
que generan el desenganche de los ambitos tradicionales de integracién social,
como lo son la familia, la escuela, el trabajo y la sociedad. De los valores mas
relevantes, se puede considerar que “conflictos familiares” es una categoria
muy amplia y compleja que requeriria de una exploracion cualitativa para
arribar a un analisis mas exhaustivo. Esta categoria aparece como
determinantes de la mayoria de situaciones. Esto puede corresponderse con la
ausencia de vinculos actuales con miembros de sus grupos familiares. En la
mayoria de los casos, los conflictos familiares suponen la expulsion del hogar,
desencadenando de esta manera la situacion de calle.

Por otro lado, la categoria “conflictos de indole laboral y los
problemas econémicos” da cuenta de factores sociales donde una fraccion

de la sociedad queda excluida de los mecanismos de integracion social por el
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desempleo. En este sentido, hay que entender estas causas como
problematicas sociales y no solo de caracter personal, dado que guardan
relacion con procesos que se producen en un determinado contexto y que
influyen sobre un conjunto de personas. Los datos muestran que alrededor de
3 de cada 10 personas en situacion de calle reconocen que su situacion se
debe a la pérdida o falta de trabajo, o bien a un problema de tipo econdémico
que va mas alla de lo estrictamente laboral, como puede ser la pérdida de la

vivienda, estafas, el quiebre de una empresa, etc.

En menor medida aparecen como factor detonantes los problemas
relacionados a la salud, enfermedades y adicciones, que terminan por
desplazar a las personas del seno familiar y laboral hacia la calle.

En las trayectorias de estas personas, el analisis lleva a presuponer que
no hay una sola causa, sino que en procesos de exclusion y desafiliacion social
como estos, intervienen y convergen distintos factores y causas que tienden a

reproducir la condicidén en las que éstos viven.

En sintesis, la poblacion en situacion de calle constituye un universo
heterogéneo, con caracteristicas, trayectorias e historias personales diversas.
Al mirar de modo general los datos hasta aqui descriptos, pueden establecerse
una serie de rasgos comunes que se presentan como regularidades. La
situacion de calle constituye un espacio mayoritariamente masculino,
principalmente en edad adulta (mas de 40 afios), donde la mayoria de la
poblacién es cordobesa (provenientes de ciudad capital e interior de la
provincia). Los conflictos familiares y los escasos vinculos que mantienen con
su grupo de origen, constituyen la principal causa y consecuencia de quienes
estan en situacion de calle.

31



b) "El momento actual”. Radiografia de la situaciéon de calle

Las historias y recorridos que transitan las personas en situacion de
calle, son diversas y tienen rasgos heterogéneos, aunque también contienen
caracteristicas en comun. No puede hablarse de una condicion homogénea de
la situacion de calle, sino que como fenomeno y problematica social, ésta es
diversa y profundamente compleja. Para conocer la situacién actual de estas
personas, repasaremos las principales caracteristicas que comporta la
situacion de calle en si misma, prestando atencion a las carencias y
restricciones que afrontan y como también a las estrategias que despliegan

para garantizar su reproduccion cotidiana.

La propia situacion de calle es la que define muchas de las
caracteristicas de estas personas, agravando la situacion de vulnerabilidad que
ya arrastraban e interrumpiendo sus trayectorias de integracion a la sociedad.
A partir de los datos que surgen de la muestra, podremos construir una imagen

de quiénes son, como viven, qué hacen, con quiénes se relacionan, etc.

Un primer aspecto indagado respecto a la configuracion de la situacion
de calle, es el tiempo que las personas reconocen encontrarse en tal
situacion, lo que nos permite distinguir condiciones de vida diversas,
estableciendo a priori la idea de que a mayor tiempo en situacion de calle
mayor es la dificultad que presentan para revertir la misma, dado el nivel de

deterioro de implica permanecer en esa condicién.

Para medir esta variable temporal y describir el tiempo en que estas
personas se encuentran en situacion de calle, se crearon distintas categorias:
Reciente (entre 1 y 30 dias), Ocasional (entre 1 y 2 meses), Habitual (de 2
hasta 8 meses), y Permanente (9 meses en adelante). Esta ultima ademas se
subdividié en rangos para poder observar con mayor precision las diferencias
en la cantidad de tiempo que presenta este segmento.
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Grafico N°10

Temporalidad de la situacion de calle
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

El grafico n°® 10 muestra que existe un alto porcentaje que lleva un
periodo prolongado y continuo de tiempo en dicha situacion. El 50,5% se
encuentran hace mas de 9 meses, lo que implicaria una condicidon que tiende a
plantearse como permanente. Vale aclarar, que el parametro de 9 meses y
mas de tiempo, es un punto de referencia inicial para medir, pero que en
muchos casos hay personas que hace afnos que se encuentran en esta
situacion. Luego, se observa que un 27,1% de la poblacion es habitual, el
12,4% se ubica en la categoria reciente, y el 8,1% en condicion de ocasional.

Al analizar la categoria de permanentes puede identificarse que entre
las personas que hacen mas de 9 meses que estan en situacidon de calle, hay
diferencias de tiempo en cantidad meses o afos en que éstas se encuentran
en tal situacion. Hay un segmento de la poblaciéon que hace mas de 5 afios que
permanece en situacion de calle, y un 11,9% entre 2 y 4 afios. Estos datos nos
permitirian hablar mas de una condicién de calle que una situacion (en
términos circunstanciales o contingentes). La nocion de condicion hace
referencia a un cierto estado de permanencia que dificulta las oportunidades
puedan tener estas personas de revertir la situacion de calle, es decir que el

paso del tiempo va limitando las posibilidades de reinsercion social.
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Se introduce, entonces, la nocién de condicion de calle para
diferenciarla de la definicion de situacion, dado que lo situacional, alude mas a
un momento o pasaje que no se corresponde con un estado que se va
consolidando a lo largo del tiempo. Esta idea merece ser profundizada en los
préximos relevamientos, como parte de la actualizacion del marco teérico que
sustentan estas investigaciones. La nocion de situacion de calle, tal como se
viene sosteniendo, puede que ya no permita dar cuenta de la amplitud y
heterogeneidad que contiene la poblacion estudiada.

La temporalidad es otro de los indicadores centrales para contrastar la
situacion de las personas en condicion de calle. Esto presupone, que el tiempo
(en meses o afos) que las personas se encuentran en esta situacion, sumado
al lugar donde duermen, constituyen una referencia para ponderar el posible
nivel de deterioro que algunos mantienen en comparacion a otros. Pese a
compartir la situaciéon, existen en mejores condiciones, dado que su estado es
reciente o el lugar donde pernocta es un albergue. Si se tiene en cuenta el
tiempo de inestabilidad habitacional y el lugar donde duermen las personas en
situacion de calle, se podria distinguir dos subgrupos diferenciados: un
segmento de la poblacién que representa un nucleo estable de personas en
situacion de calle (que probablemente alterna la via publica y los albergues en
distintos periodos de la misma), y otro segmento de la poblacion cuyo ingreso a
la situacién de calle es mas reciente, hasta el momento provisorio y que
comienza a desplegar estrategias para hacer frente a las circunstancias que

viven.

Otro aspecto que se considerd en la presente actualizacion diagnostica
ha sido el acceso a recursos que dicha poblacion tiene en cuanto a ingresos,
salud y alimentacién para garantizar su subsistencia y reproduccion cotidiana.
Al indagar sobre las estrategias de sobrevivencia de las personas en una
situacion restrictiva como es “vivir o encontrase en la calle”, se buscé examinar
la necesidades y carencias basicas en que éstas se encuentran, y también el

modo en que resuelven la satisfaccién de las mismas.
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Grafico N°11

Realizacion de actividad para ganar dinero
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

En el grafico N°11 se observa que el 62,4% de las personas consultadas
realiza distintas actividades y/o trabajos para obtencion de ingresos, mientras
que el 36,2% no realiza ninguna actividad que le posibilite la generacion de
dinero. Entre los primeros, la mayoria de las respuestas refieren a trabajos
informales o actividades econdémicas en la via publica (cuidado de autos,
changas, venta ambulante, pedir colaboracién, etc.) que les posibilita obtener
un ingreso monetario para comprar algunos productos basicos en el consumo

cotidiano (comida, bebida, cigarrillos, etc.).

Si bien la obtencion de dinero permite a las personas en situacion de
calle satisfacer parcialmente sus necesidades basicas (comprar alimentos,
bebidas, ropa), algunas de estas necesidades pueden resolverse mediante
otras estrategias o bajo la forma de recursos en especies que llegan por otras
vias: donaciones, acciones solidarias, o servicios propios del Estado u otras
organizaciones. En este sentido, la alimentaciéon constituye una necesidad
vital que de distintas maneras las personas en situacioén de calle resuelven bajo

modalidades y circunstancias diferentes. El siguiente grafico muestra una
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estimacion en promedio respecto de la cantidad de veces que al dia comen las
personas consultadas.

Grafico N°12

Cantidad de veces que come por dia
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Puede observarse que, la totalidad de personas encuestadas logra
alimentarse diariamente, variando en la cantidad veces que logra hacerlo. El
mayor porcentaje accede a las 4 comidas diarias (38,1%), luego quienes
acceden a 2 comidas diarias (32,9%), le siguen quienes comen 3 veces al dia
(17,6%) y finalmente los que solo acceden a 1 comida diaria (8,6%)
representando el grupo en mayor situacion de vulnerabilidad alimentaria para
garantizar su subsistencia. Esta fraccidn se corresponde con quienes duermen
en la calle y no cuentan con la posibilidad de un albergue que en la mayoria de
los casos no solo ofrece lugar para pernoctar sino ademas de alimentarse. Al
mirar los datos de forma acumulada, puede decirse que mas de la mitad de la
poblacién que esta en situacion de calle, logra cubrir entre 3 y 4 comidas
diarias (alrededor del 55%) principalmente el desayuno, almuerzo y cena.

El grafico N°13 muestra es la merienda la comida a la que menos
acceso tienen las personas en situacion de calle, y contrariamente, la cena es

la comida que la mayoria logra conseguir (el 90,5%). Estos valores se
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corresponden con observaciones realizadas en el relevamiento, donde se
reconocio la existencia de varias iniciativas voluntarias o instituciones publicas
estatales que ofrecen diariamente comida a las personas que se encuentran en

situacién de calle, principalmente durante la noche.

Grafico N°13

Tipos de comida que realiza por dia
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

En relacién a la modalidad en que se obtienen los recursos para la
alimentacion, el grafico N°11 indica que el 46,2% de la poblacion lo consigue a
través de comedores y desayunadores, tanto aquellos que acuden a
establecimientos especificos, como aquellos que lo hacen en la via publica

mediante organizaciones que entregan raciones durante las tardes y noches.

Un significativo porcentaje de los encuestados sefialaron obtener
mayormente alimentos en hogares o albergues donde residen en tiempo
completo (29%), , donde se brindan la mayor parte de las comidas diarias. Sdélo
un 11,4% menciona comprar cotidianamente el alimento, lo que se corresponde
con aquella proporcion de personas que realizan durante el dia actividades
para la generacion de ingresos. Un 11,4% de las respuestas se agrupan bajo la
categoria de “otros” que incluyen practicas de donacién de alimentos,
mendigueo en la via publica, entre otras estrategias.
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Grafico N°14

Modalidad para conseguir alimentos
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

El acceso a la vestimenta y al abrigo, fue otra de las variables a
considerar. Este aspecto es crucial sobre todo en épocas invernales, y forma
parte de las caracteristicas que se tuvieron en cuenta para reconocer las
estrategias de sobrevivencia que las personas utilizan. En este punto, el 75,7%
expresO haber adquirido ropa, abrigos y colchas durante el ultimo mes, y un
22,4% respondié no conseguirlos durante este tiempo. De quienes sefialan
conseguir ropa o abrigos, la mayoria refiere obtenerlo de donaciones que
reciben de instituciones religiosas (iglesias, fundaciones) y en algunos casos de
ropa que le dan en albergues o instituciones donde se alojan o acuden.
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Grafico N° 15

Obtencion de ropa y abrigo en el

ultimo mes
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

En relacion a esta variable, puede decirse que existen dos grupos: uno
que logra acceder a lugares para dormir y la ropa; y otros que no cuentan con
estos recursos de manera mas estable. El alimento parece ser el recurso con
mayor disponibilidad o de mayor acceso para las personas en situacion de
calle, indistintamente para aquellas personas que residan en albergues o
quienes duerman en la via publica. Esto puede deberse a la existencia de
desayunadores y comedores a nivel estatal que cubren gran parte de las
demandas de esta poblacion, como también a las iniciativas voluntarias

provenientes de la sociedad civil.

Por otra parte, y relacionado con las posibilidades y limitaciones que
tienen las personas de gestionar recursos y ejercer derechos, se busco
conocer en qué medida las personas encuestadas cuentan con
documentacién de acreditacion de identidad. En este punto, el grafico N°12
muestra que el 75,7% de las personas poseen algun documento de identidad,
aunque existe un 18,6% que no tiene actualmente documentacion y un 4,8%
qgue al momento de encuestarlos no poseen pero manifestaron que el mismo se
encuentra en tramite. Solo un 1,9% se registr6 como “no sabe o no contesta”.
Las condiciones de exclusion social y simbolica se profundizan para los que no

tienen documentacion, ya que por lo general es un obstaculo para la obtencion
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de prestaciones sociales y el acceso a servicios publicos, a la vez que no
pueden acreditar su identidad y esto representa una mayor vulnerabilidad ante

la situacion que viven.

Grafico N° 16

Tenencia de DNI
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocidn de la Igualdad.
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Una dimension clave para reconocer las condiciones en que se
desarrolla la vida de las personas en situacion de calle es la salud. Se indagd
en el diagndstico sobre el estado de salud de las personas en situacion de calle
y los lugares mas frecuentes a los que acuden para su atencion o tratamiento.
Se comprende que la salud constituye un derecho fundamental de las personas
y como tal, su accesibilidad debe ser garantizada por los diferentes niveles del
Estado. La existencia de politicas publicas de salud es la forma de garantizar
este derecho, mediante instituciones, programas, servicios y recursos

destinados a la poblacion.

En los informes de afios anteriores se ha detectado un alto porcentaje de
personas en situacion de calle que reconocen estar enfermas. Ademas, se
visualizaron obstaculos y desafios que derivan de las particularidades de la
situacion de calle en cuanto a la accesibilidad y atencién de la salud. En esta
oportunidad, el diagnostico pretende actualizar la situacion de salud de la
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poblacién y los ambitos a los que acuden para su atencion, reconociendo que
la salud es un tema que demanda ser atendido de manera urgente.

Grafico N° 17

Problemas de salud y tratamientos
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Elaboracidn propia del Instituto de Género y Promociodn de la Igualdad.

Un primer aspecto a considerar es la deteccion de las enfermedades de
las personas en situacion de calle. El grafico N°17 muestra que el 48,6% de las
personas encuestadas indica padecer alguna enfermedad, mientras que el
50,4% sefala que no. Es decir, de cada 2 personas en situacion de calle,
aproximadamente 1 se encuentra enferma. Cuando se consulto sobre el tipo de
enfermedad que padecian, las opciones mas frecuentes fueron: diabetes,
epilepsia, esquizofrenia, hipertension, problemas cardiacos, artrosis, problemas
psiquiatricos y neurolégicos, hernia, problemas 6seos de piernas y columna. Es
necesario tener en cuenta, que muchas de ellas no tienen regularmente acceso
a controles, por lo tanto puede presuponerse que hay un porcentaje mayor de
personas con alguna enfermedad pero que probablemente la desconoce. Otro
aspecto, es que muchas personas tienen mas de un problema de salud, lo que
muestra la complejidad de la situacion, a la vez que las condiciones de vida en
la calle son un agravante para el estado de las personas que poseen alguna/s
enfermedad/es.
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En relacion al porcentaje de la poblacion que reconoce poseer alguna
enfermedad, se les consultd ademas si la misma requiere de algun tipo de
atencién y/o tratamiento. El grafico N°17 sefala que un 33,4 % realiza
actualmente algun tipo de tratamiento para atender su enfermedad, mientras
que el 15,2% no hace ningun tratamiento, ni control periédico para atenderla.
Esto representa que 3 de cada 10 personas que estan enfermas no cuentan
con acceso a la atencion médica necesaria para abordar sus problemas de
salud.

Finalmente, en cuanto al consumo de alcohol, marihuana u otras drogas,
se observa que el 24,3% de la muestra responde consumir alcohol, el 12%
reconoce consumir marihuana, mientras que solo un 7% reconoce consumir
cocaina u otro tipo similar de drogas. Estas preguntas tienen el sesgo de una
valoracion social negativa que condiciona las respuestas, y que en un contexto

de encuestas muchas veces son relativizadas.

Grafico N° 18

Consumo de alcohol y otras drogas en el
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Para concluir, del total de los datos que caracterizan la poblacion
encuestada, en su mayoria son varones, principalmente adultos y jovenes
adultos (70%), provenientes de la ciudad y provincia de Cérdoba. El 50,5% de

la poblacion hace mas de 9 meses que se encuentra en esa situacion,
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ubicandose en una condicion de relativa permanencia. En este segmento, se
diferencié a aquellos que hacen mas de 5 afios se encuentran en situacion de
calle, considerando su situacion como un estado de permanencia y

presentando mayores niveles de deterioro y desafiliacion social.

Teniendo en cuenta la poblacidn relevada, gran parte de estos duerme
en hogares y albergues (49,7%), pero hay un numero mas significativo que
duerme en la via publica (50,3%). El desencadenante principal, son los
conflictos familiares y luego problemas de tipo laborales y econdmicos. Solo la
mitad tiene contacto con su familia de origen y en menor medida con la familia
propia, y en la mayoria de los casos, este tipo de contacto no es frecuente. En
relacion a las estrategias de sobrevivencia, aparece la alimentacidon como lo
mas accesible a resolver, en menor medida la posibilidad de contar con un
albergue o techo para dormir, y lo que resulta mas complejo de acceder son

lugares y servicios para atender su salud o garantizar el cuidado de la misma.
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c) Analisis de la situacién de calle en clave de espacio y tiempo

En este apartado, se realizara un analisis de las personas en situacion
de calle de acuerdo a dos dimensiones: una espacial, lugar donde duermen vy
otra temporal, tiempo de permanencia en situacion de calle. Para ello, se
seleccionaron variables del diagnostico, que al cruzarlas con las dimensiones
mencionadas marcan diferencias significativas entre la poblacién, lo que hace

presuponer que las mismas tienen incidencia en las variaciones de los datos.
Dimensién espacial

Con respecto a esta dimension, se dividié a la poblacién en dos grandes
grupos: las personas que duermen en la via publica (calle, terminal de 6mnibus
y otros) y las personas que duermen en hogares y albergues. A continuacion,
se presentaran las diferencias mas significativas que se encontraron al cruzar

estas subpoblaciones con los datos analizados en el diagndstico.

Grafico N°19

Tenencia de DNI segun lugar donde duerme
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Elaboracién propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

Una de las diferencias mas significativas que se observan entre ambas

poblaciones es la tenencia del DNI. Como se puede visualizar en el grafico
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N°19, el 30% de las personas que duermen en la via publica reconocieron no
tener DNI, mientras que solo un 6% de las personas que duermen en hogares y
albergues admiten no tenerlo. Los datos sefialan que la falta de documentacién
se da en mayor medida en la subpoblacion que se encuentra en la via publica,
y esto puede ser un agravante de la misma y un impedimento para acceder
incluso a los albergues u hogares.

Grafico N°20
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Elaboracién propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

En relacién al acceso a la alimentacién, al comparar los datos se puede
observar que las personas que duermen en albergues son quienes tienen
mayor acceso en comparacion a quienes duermen en la via publica. Mas de la
mitad de la poblacion albergada (55%) se le garantiza las 4 comidas diarias
(desayuno, almuerzo, merienda y cena), en cambio solo el 22,7% de la
poblacion que esta en la calle puede hacerlo. En el otro extremo, las personas
que solo acceden a 1 comida diaria, son mayoritariamente residentes de la via

publica.
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Grafico N°21
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

En cuanto a la situacion de salud y su accesibilidad, se han identificado
diferencias entre las subpoblaciones. Mas de la mitad de personas que vive en
hogares (55%) se encuentra actualmente enferma, mientras que este
porcentaje es algo menor en la poblacion que duerme en la calle (42,7%). Esta
discrepancia puede deberse a que los hogares y albergues reciben
mayormente a personas adultas y en edad avanzada, y es en esta franja donde
se presentan mas enfermedades. No obstante, la principal diferencia que se ha
encontrado respecto a la salud de ambas poblaciones, estda marcada en la
posibilidad de realizar un tratamiento o contar con atencién para el caso. Como
podra verse en el grafico N°22, si bien es menor el porcentaje de personas que
duermen en la via publica que posee alguna enfermedad, es este segmento el
que mas dificultades tiene para acceder a los tratamientos. Los datos reflejan
que el 48,9% de éstos no realiza tratamiento, mientras que en hogares o
albergues esta cifra apenas alcanza el 16,4%. Estos datos muestran que son
las personas que estan en hogares y albergues quienes cuentan con mayores
posibilidades y condiciones para hacer tratamientos o controles vinculados a la

atencion de su salud.
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Grafico N°22
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

Otra diferencia, esta basada en la realizaciéon de actividades para la
generacion de ingresos. Son los sujetos que pernoctan en la via publica
quienes realizan en mayor proporcion actividades para recaudar dinero (73,6%)
en comparacion con las que estan institucionalizadas (50%). Como muestra el
Grafico N°23, esto podria explicarse, ya que las personas que duermen en la
calle deben desarrollar diferentes estrategias de supervivencia para poder
abastecerse por si mismas, como es la actividad econdmica propiamente
dicha.
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Grafico N°23
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

Dimensién temporal

Para el analisis de esta dimension, se dividi6 a la poblacién en 4
segmentos de acuerdo a la temporalidad de la situacion de calle. Es decir, la
cantidad de tiempo que hace que esta en situacion de calle: reciente (entre 1y
30 dias), ocasional (entre 1 y 2 meses) habitual (2 hasta 8 meses) y
permanente (9 meses y mas tiempo seguidos o acumulados en el ultimo/s
afno/s). A continuacion, se presentaran las diferencias significativas que se
encontraron al cruzar estos cuatro segmentos de la poblacién con las

dimensiones consideradas en el diagndstico.

Se observa en el grafico N°19 como dato significativo que el 76% de las
personas que estan de manera reciente (menos de 30 dias) en situacién de
calle duermen en la calle propiamente dicha, mientras que la mayoria de las
personas que estan en estado ocasional duermen en la via publica,
principalmente en las instalaciones de la Terminal de Omnibus. En cambio, los
que estan de manera permanente duermen en iguales proporciones en
hogares/albergues y en la via publica. Comparando esta relacion con los datos
del diagndstico del afo anterior, se observa que en el presente afio hubo un

48



incremento de la poblacion en situacidn de calle reciente y por ende, durmiendo

en la via publica y no en los albergues.

Grafico N°24
Lugar donde duerme segun temporalidad
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Otra diferencia es la proporcion de la poblacidon que padece alguna
enfermedad. El grafico N°25 distingue que dentro de las personas que estan
de modo reciente en calle hay menor porcentaje de enfermedad v,
contrariamente, quienes estan hace mas tiempo, hay mayor porcentaje de
personas con enfermedades. Esto permite inferir una relacion que a mayor
tiempo de la situacion de calle hay mayores porcentajes de enfermedades y
mientras que a menor tiempo de la situacidon se evidencia menor porcentaje de

enfermedades
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Grafico N°25
Enfermedad segun temporalidad
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.
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Por su parte, al examinar estas diferencias en la poblacion que posee
alguna enfermedad y su acceso a atencion o tratamiento, se observa que a
mayor tiempo de la situacion de calle, menores son las posibilidades de las
personas de realizar o sostener tratamiento. Contrariamente a ello, mientras el
tiempo es menor, se reconoce mayor porcentaje de personas que hacen algun
tratamiento médico frente a la situacién de enfermedad.

En cuanto a la realizacién de actividades para obtener dinero, puede
notarse que las personas que estan recientemente en tal situacion desarrollan
en igual proporcion actividades econdmicas que quienes no realizan. No
obstante, esta composicion va modificandose, es decir que a mayor tiempo que
se encuentra en la misma, mas realiza actividades para generar algun ingreso.

A partir de los analisis de espacio y tiempo, se puede concluir que las
personas que pernoctan en la via publica, en comparacion con las que estan
institucionalizadas, son el grupo mas vulnerable. En rasgos generales, son los
sujetos que ademas de no tener un techo para dormir, y todo lo que esto
significa, presentan los niveles mas altos de indocumentacién y tienen mayores
dificultades para el cuidado y la atencion de su salud. Sin embargo, la principal
diferencia se organiza a partir de las condiciones profundamente precarias en
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las viven para el despliegue de la reproduccion de la vida y el disefio de
estrategias de sobrevivencia.

La temporalidad, es decir la cantidad objetiva de tiempo que la persona
se encuentra en situacién de calle, es otro factor ademas del espacial que
plantea contrastes en las condiciones de vida de las personas. A mayor tiempo
de permanencia en tal situacién, suele corresponderse un mayor deterioro de

las personas y mas dificultades para afrontar las estrategias de sobrevivencia.
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d) Analisis de la situacion de calle desde un enfoque generacional

El concepto de generacion, refiere a la dimension historica donde las
trayectorias de los sujetos se inscriben, es decir, el “clima de ideas o de época”
en el cual se estructuran las trayectorias de los sujetos. La generacion pone de
relieve los condicionantes del contexto socio-histérico donde las personas
socializan y estructuran sus experiencias situadas en un espacio — tiempo

determinado.

En relacion con estos supuestos teoricos, se puede plantear que la
edad, es un parametro para categorizar la poblacién en cuatro subgrupos:
jovenes (18 a 25 anos), jovenes adultos (26 a 39 anos), adultos (40 a 59
afnos), edad avanzada (mas de 61 afos). De acuerdo a los datos descriptos
anteriormente, el grupo de adultos es el de mayor porcentaje dentro de la

muestra seleccionada.

En relacién a la tenencia de DNI, resulta llamativo que son los jovenes y
jovenes adultos quienes en mayores porcentajes presentan dificultades para
contar con documentacion, que ademas de la vulneracion de este derecho
fundamental, es un impedimento y condicionante para la vulneracion de otros
derechos. Segun datos obtenidos, del porcentaje de jovenes. El 23,8% de los
mismos no cuenta con DNI, y de los jovenes adultos este porcentaje alcanza el
27,5% y un 11,8% que no cuenta con DNI pero que lo ha gestionado y se
encuentra en tramite. Como se puede observar en el grafico N°26, mientras
mas afios tenga la persona en situacion de calle, mas porcentajes de
documentacion presentan. Esto resulta un dato relevante si se tiene en cuenta
que la poblacion que se ubica en los ultimos rangos etarios es la que puede
acceder al sistema previsional (jubilacion) y esto no seria un impedimento para

SuU acceso.
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Grafico N°26

Tenencia de DNI segun rango etario
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ENs/nc HTiene DNI HENo tiene DNI HDNI en tramites

Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

Respecto a los vinculos familiares, son mayoritariamente los jovenes los
que mantienen contacto con su familia. En cambio, los de edad avanzada y
adultos son quienes menor contacto tienen, lo que nos permite inferir que a

mayor edad menor vinculo se tiene con el entorno familiar.
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Grafico N°27
Contacto con la familia segun rango etario

Jovenes 71,4% 28,6%

Jovenes adultos 58,8% 41,2%

Adultos 1, 59,6% 39,4%

Edad avanzada 2, 30,8% 66,7%

HNs/nc H®Tiene contacto ®No tiene contacto

Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

En cuanto a la obtencion de ingresos por la realizacion de distintas
actividades, los jovenes y los jovenes adultos son quienes promueven mayor
generacion de recursos monetarios para su sobrevivencia, y esta capacidad
pareciera ir disminuyendo con el paso de los afios. Esto puede deberse a que,
con el paso del tiempo y estando en situacion de calle, las personas van
perdiendo capacidad fisica e intelectual para desarrollar actividades laborales
(informales) que les permita la obtencién de ingresos.

GraficoN°28

Realizacion de actividad econdmica segun
rango etario

Jovenes 71,4% 28,6%

Jovenes adultos 72,5% 27,5%
Adultos 62,8% 36,2%
Edad avanzada 48,7% 46,2%

HMNs/nc HRealiza actividad ®No realiza actividad

Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.
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Otra diferencia en relacion a las estrategias de sobrevivencia segun el
rango etario, es la obtencion de ropa o abrigos en el ultimo mes, principalmente
en la época invernal que es el periodo en que se realizé el presente estudio.
Como podra notarse en el grafico N°28 el 100% de la poblacion joven ha
logrado conseguir ropa, frazadas o calzados a través de donaciones o en
hogares y albergues. Sin embargo, este porcentaje comienza a descender en
los grupos etarios siguientes. Probablemente esta diferencia esta marcada por
las posibilidades desiguales que tienen las personas de acuerdo a la edad
como la movilidad espacial, lo que limita también las posibilidades de acceso al
capital social que muchas veces es el medio que permite la obtencion de

diversos recursos.

Grafico N° 29

Obtencién de ropa y/o abrigo segun rango

etario
Joévenes 100,0%
Jovenes 74.5% 25 5%
adultos
Adultos 72.4% 25,5%
Edad 71.8% 23 1%
avanzada

ENs/nc ®Consiguid ropa y/o abrigo ®No consiguio ropa y/o abrigo

Elaboracién propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Como se puede visualizar en el grafico N°30, existe una relacion directa
entre el rango etario y la salud de las personas en situacion de calle. Mientras
mayor es el rango etario, aumenta el porcentaje de enfermedad y viceversa. Es
decir, son los jovenes quienes poseen el menor porcentaje de enfermedades
presentes, estableciendo una inferencia que solo 1 de cada 10 jovenes padece
algun tipo de enfermedad; relacion que se invierte en proporcionalidad en
personas en edad avanzada, donde 6 de cada 10 estan enfermos. En este
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sentido, la edad cronoldgica es un factor que incide directamente en el estado

de salud de las personas, especialmente si se encuentran en situacion de calle.
Grafico N°30

Enfermedad segun rango etario

Jovenes 9,5% 90,5%

Jovenes adultos 35,3% 64,7%

Adultos 1,( 59,6% 39,4%

Edad avanzada 2,6 61,5% 35,9%
HMNs/nc HSe encuentra enfermo  ®ENo se encuentra enfermo

Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

Para concluir con este apartado, se puede decir que al incorporar un
enfoque generacional a la lectura de los datos, se reconocen algunas
diferencias y particularidades que comportan estos grupos. En lineas
generales, se distingue que son los “mas jovenes” los que producen algunos
matices en comparacion a los datos promedios del conjunto de la poblacion.
Estas diferencias se hacen visibles no solo en cuanto a sus condiciones de
vida, sino fundamentalmente en torno a las posibilidades y estrategias de
sobrevivencia que despliegan para su reproduccion cotidiana en contextos de

profundas restricciones ancladas dentro la situacion de calle.
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CAPITULO IV

DORMIR EN LA TERMINAL DE OMNIBUS

La Terminal de Omnibus de la Ciudad de Cérdoba se ha convertido en el
principal espacio fisico donde pernoctan las personas que estan en situacion
de calle. Unos de los datos mas significativos es el incremento del 82,4% de

las personas que duermen en la terminal entre los afios 2017-2018.

Al preguntarles a las personas cuales son las razones por las que
duermen en este lugar y no en otro de la via publica, se encuentran dos
respuestas principales: protegerse del frio y la seguridad. La terminal de
omnibus, al ser un espacio publico cerrado, ofrece mejores condiciones que la
calle frente a las inclemencias climaticas del frio. Y, a su vez, se vuelve un
espacio mas seguro, por la circulacion de gente y la presencia de guardias de

seguridad.

Grafico N°31

Motivos de eleccion de la terminal de omnibus
para pernoctar

Menos frio |

k6.3%

Seguridad | 25,0%
Tranquilidad | 9.4%
Otros 6,3%

Por amistades que estan en terminal ‘ 3,0%

Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

La Terminal de Omnibus de Coérdoba, ante el incremento de las
personas que duermen en sus instalaciones, ha tomado ciertas medidas que
contribuyen a que las personas puedan permanecer en el espacio. Una de ellas
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es la flexibilizacion de ciertos requisitos que anteriormente se les exigia a las
personas para pasar la noche, como el permiso de poder dormir acostados en
los bancos. AfRos anteriores, solo se les permitia pernoctar sentados, sin poder
estar de manera horizontal en los asientos. Este permiso contribuye a que las
personas duerman menos incomodas que antes. Sin embargo, se mantienen
ciertas reglas colectivas, como el ser despertados por los guardias de
seguridad a las 5 de la madrugada para dejar la posicion horizontal en la que

duermen, mantener el espacio limpio y en orden y el buen comportamiento.

Las personas que duermen en la terminal tienen que convivir con otras
personas en situacion de calle, transeuntes, guardias de seguridad y
comerciantes, participando de una dinamica propia del lugar. Al preguntarles
cuales son los aspectos que le gustan y no le gustan de la terminal, aparece
como principal respuesta positiva los vinculos que se establecen entre ellos
mismos y con los guardias de seguridad, que son percibidos de buena manera
ya que tienen muy buen trato con ellos.

Grafico N°32

Aspectos positivos de la terminal como
lugar para pernoctar

Horarios libres L 4,0%
Seguridad R 24,0%
Tranquilidad | 8,0%
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guardias

Elaboracién propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Entre los aspectos negativos, surge la incomodidad para dormir en los
bancos en vez de una cama, la cantidad de gente que circula, la falta de
intimidad, el robos de sus pertenencias, y el hecho de tener que levantarse a
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las 5 de la madrugada. Estos aspectos representan a la terminal como un
espacio hostil para dormir, ya que no es un lugar que tiene como propdsito
brindar las condiciones para que las personas se alojen dignamente.

Grafico N°33

Aspectos negativos de la terminal como
lugar para pernoctar

Robos & ‘ 31,6%
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dormir
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Elaboracién propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

A diferencia de la terminal, existen hogares que tienen como principal
objetivo dar alojamiento y generar condiciones para que puedan vivir mejor.
Cuando se indago si las personas que duermen en la terminal habian estado
en estas instituciones, emergié que de cada 10 personas, 4 estuvieron alguna
vez en un albergue. Al preguntarles porque no estan mas alli, la mayoria
respondié que la razon principal es porque la misma era de caracter transitorio
y ya habia cumplido con el plazo previsto de alojamiento. Otras respuestas
fueron: “Por cosas personales”, “Tuve diferencias con directivos”, “Me fui por
trabajo y me quede sin lugar”, “Me sentia presionado”, “Me senti discriminado”,
entre otras. Vale recordar que los hogares y albergues tienen caracter
provisorio, siendo instituciones que van rotando su poblacion de manera
periddica. Esto muestra que la cantidad de plazas que ofrecen en total todos
los hogares en Cordoba son insuficientes, y que los requisitos de admisidn
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(sobre todo rango etario) muchas veces son un obstaculo para responder a la

complejidad de esta problematica.

Grafico N°34

Asistencia a albergues de las personas
que duermen en la terminal
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55,0%

Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Ademas de dormir, la terminal se configura como un espacio donde las
personas pasan muchas horas de su cotidianidad. Segun los datos recogidos,
la mayoria la usa solo para pasar la noche. Esto lo confirma el hecho de que el
horario promedio en que las personas ingresan a la terminal de émnibus es a
las 20.30 hs, durmiéndose aproximadamente a las 23.00 hs. Esta dinamica se
puede explicar porque entre estos horarios varias organizaciones de la
sociedad civil visitan la terminal para entregar viandas de comida. A su vez, la
gran mayoria, por las razones expuestas anteriormente, se levantan a las 5.00
hs y generalmente permanecen en la terminal hasta las 7.30 hs, horario a
partir del cual se dirigen a desayunadores cercanos para realizar su primera
comida. Por lo tanto, se puede inferir que las personas que pernoctan en la
terminal lo hacen estratégicamente para conseguir alimentos y resguardarse

del frio y la inseguridad de la noche.

Cuando se preguntd cuales son las actividades que realizan en la

terminal, la mayoria respondié que “ninguna”, que solo permanecen sentados
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observando a la gente o charlando con otras personas. Otros respondieron que
leen, miran la television en los bares que estan adentro de la terminal y a veces

piden limosna a la gente que circula.

Grafico N°35

Actividades que realiza dentro de la
terminal de dmnibus

y

Pide limosnas 8,6%

Hace sociales 8,6%
Other 31,5%
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Viaja 2,9%
Trabaja 2,9%

Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

La mayoria de las personas luego de dormir en la terminal salen a la
calle durante las horas diurnas. Solo un 6,1% reconoce pasar todo el dia dentro
de la terminal. Cuando se pregunté que hacian cuando estaban en la calle, un
42,4% respondié que realiza actividades econdmicas callejeras, y un 33,3%
sale a buscar algun trabajo. Por lo tanto, el aspecto laboral es la principal
preocupacion de las personas que estan en la calle.
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Grafico N° 36

Actividades que realiza fuera de la terminal
de omnibus
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

Uno de los tantos obstaculos que atraviesan las personas que estan en
situacién de calle es no contar con instalaciones propias para el aseo personal
y para hacer sus necesidades. En este sentido, el 80% de las personas que
pernocta en la terminal aprovecha las instalaciones para ir alli al bano. Un 20%
responde que va a otro lugar, como al bafo publico, calle o plaza.

Grafico N°37

Lugar donde va al bano
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.
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Sin embargo, 7 de cada 10 personas reconocen no asearse en las
instalaciones sanitarias de la terminal ya que les cobran alrededor de 80 pesos
para usar la ducha. Esto representa un gran obstaculo, ya que el aseo personal
es una de las necesidades mas demandadas por esta poblacién.

Grafico N°38

La terminal como lugar de aseo
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Elaboracién propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

Caracteristicas de las personas situacion de calle que duermen en la

terminal

Uno de los propdsitos de profundizar el analisis de las personas que
duermen en la terminal es conocer si estas personas tienen caracteristicas
diferentes con las que duermen en la intemperie. Al analizar los datos, se
puede inferir que no existen diferencias significativas entre ellos si se tiene en
cuenta dimensiones como la edad, causas de la situacion de calle, actividades
para obtener dinero y alimentacion. En cambio, si se encontraron diferencias
en torno a la tenencia de DNI, la procedencia, la temporalidad, el tratamiento
de las enfermedades y el consumo de sustancias.
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Con respecto a la procedencia, solo un 28% de las personas que
duermen en la terminal provienen de Cérdoba Capital. Es decir, mas del 68%
tiene un origen en el interior de la provincia, en otra provincia u otro pais. En
cambio, el 55% de los que duermen en la calle provienen de la Ciudad de
Cordoba. Por lo tanto, la terminal es una poblacion que mayormente no tiene

origen en la Ciudad de Cérdoba, sino que proviene de otros lugares.

Grafico N°39

Procedencia segun lugar donde duerme
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

En cuanto a la temporalidad, la mayoria de las personas que pernoctan
en la terminal hace menos de un afno que estan en situacion de calle. En este
sentido, 6 de cada 10 personas que duermen en este espacio reconocen estar
en esta situacién hace menos de 9 meses; a diferencia de quienes duermen en
la calle, donde la proporcion es de 3 de cada 10. Si bien existe un porcentaje
de personas que estan hace varios afios durmiendo en la terminal, la mayoria

de ellos lleva poco tiempo en esta situacion.
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Grafico N°40

Temporalidad en situacion de calle segun
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Elaboracién propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

La tenencia de DNI es muy importante ya que es condicidn
indispensable para que la persona pueda iniciar diversos tramites frente al
Estado. Se observa que las personas que duermen en la terminal estan mas

documentadas (78%) de que las que pernoctan en la calle (46,7%).

Grafico N° 41

Tenencia de DNI segun lugar donde duerme
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

65



Al analizar la dimension de salud en cuanto al tratamiento de las
enfermedades, no se encuentran diferencias en el porcentaje de personas
enfermas, aunque si en la posibilidad de llevar a cabo los tratamientos. Son las
personas que duermen en la terminal las que mas realizan los tratamientos
necesarios para mejorar sus condiciones de salud. Como muestra el siguiente
grafico, el 68,4% de las personas que duermen en la terminal llevan a cabo el
tratamiento médico, mientras que solo un 39% de los que duermen en la calle

pueden realizarlos.

Grafico N° 42

Tratamiento de enfermedades segun
lugar donde duerme
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocion de la Igualdad.

Al indagar sobre el reconocimiento de consumo de diferentes
sustancias (alcohol, marihuana y cocaina), existe una significativa diferencia
entre las respuestas de las personas de acuerdo al lugar donde duermen. Los
que se encuentran en la terminal reconocen consumir menos de los que se

encuentran durmiendo en la calle propiamente dicha.
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Grafico N°43

Consumo de alcohol y/o drogas segun
lugar donde duerme
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Elaboracion propia del Instituto de Género y Promocién de la Igualdad.

En conclusion, las personas que duermen en la terminal, en su mayoria
hace poco tiempo que estan situacion de calle; presentan mayores indices de
documentacion; generalmente provienen de otros lugares; pueden realizar en
mayor proporcion los tratamientos médicos para mejorar su salud; y reconocen
tener menos indices de consumos de drogas. A su vez, la mayoria solo usa la
terminal para dormir a la noche y recibir algun alimento por parte de las
organizaciones que van a repartir comida en el lugar. Por estas caracteristicas
se puede inferir que las personas que duermen en la terminal, a comparacién
con los que lo hacen en la calle, cuentan con algunas herramientas y capitales

sociales diferentes para hacer frente a la problematica de la situacién de calle.
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CONCLUSIONES

La problematica Situacién de Calle, en el afio 2018, se ha profundizado
de manera significativa. Asi lo demuestran los numeros presentados a lo largo
del informe: con respecto al afio 2017, se produjo un incremento de 93
personas en situacion de calle (aument6 de un 28% anual), teniendo en
cuenta tanto las personas que duermen la via publica como las que duermen
en los hogares y albergues. Si desagregamos estas dos subpoblaciones, se
establece que de cada 10 personas que se encuentran en situacion de
calle, 5 duermen en la via publica y 5 en hogares y albergues. Esta
diferencia muestrala existencia de dos grupos diferenciados, uno mas
institucionalizado o en circunstancias de mayor afiliacion (los que residen en
hogares/albergues), y otro mas excluido y des-afiliado, que duerme en la via
publica y presentan peores condiciones de subsistencia.

La capacidad de brindar alojamiento circunstancial que ofrecen el
conjunto de albergues es cada vez menor en relacion a la cantidad de
personas que va comprendiendo la problematica. Esta ecuacion no se debe a
una disminucion de plazas que disponen los 10 hogares/albergues, sino a un

aumento en el numero de personas que estan situacion de calle.

La subpoblacion que duermen en la via publica aumenta de manera
constante afos tras afo. En 2018 se registraron 55 personas mas durmiendo
en la via publica que en 2017, representando un incremento anual del
34,5%. A su vez, la presencia de nifios/as durmiendo en la calle con su
familia se triplicé, profundizandose la presencia de grupos familiares en esta

poblacion.

Uno de los datos mas significativos fue la consolidacion de la Terminal
de Omnibus como espacio fisico donde mas se concentran las personas que
duermen en la via publica. Con un incremento del 82% la cantidad en
comparacion con el aino 2017. Por esto en el presente informe se realizé un

capitulo especial para profundizar las caracteristicas de esta poblacién.
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Las personas que duermen en la terminal, a comparacion con las que lo
hacen en la calle, tiene ciertas caracteristicas en comun: hace menos tiempos
que estan en esta situacion; solo 3 de cada 10 son de Cdérdoba Capital;
presentan mejores condiciones en cuanto a los indices de documentacion,

realizacion de tratamientos médicos y consumo problematico de sustancias.

Con respecto a la poblacion que duerme en los hogares/albergues, a
comparacion con el afo pasado, el numero de personas alojadas se mantiene
contaste. Este afo se identifico un aumento de la cantidad de mujeres
alojadas en hogares y albergues (sobre todo en los hogares/albergues
mixtos), pero se encontro una disminucién en la cantidad de nifos/as que

duermen en estas instituciones.

A su vez, siguen siendo las instituciones de la sociedad civil las que
mas personas albergan en comparacion con las estatales. De 10 personas
que estan alojadas en hogares/albergues, 6 lo hacen en instituciones de la
sociedad civil y 4 en organizaciones estatales.

Pueden establecerse una serie de caracteristicas comunes que
presentan las personas encuestadas: es un espacio mayoritariamente
masculino; principalmente en edad adulta (mas de 40 afos); la mayoria de
la poblacion es cordobesa; los conflictos familiares y los problemas
laborales y/o econédmicos constituyen e las principales causas de quienes

estan en situacion de calle.

En cuanto a la temporalidad, la mitad de las personas en situacion de
calle estan hace menos de 9 meses, y la otra mitad hace mas tiempo. Por lo
tanto, se puede inferir que hay una parte de la poblacién que rota afo tras afo,
revirtiendo y reingresado en la situacion de calle. En el segundo segmento, se
diferencié a aquellos que hacen mas de 5 afnos se encuentran en situacion de
calle, considerando su situacion como un estado de permanencia y

presentando mayores niveles de deterioro y desafiliacion social.

69



La cantidad de tiempo medido en meses 0 anos es una variable que
debe tenerse en cuenta a la hora de disefiar e implementar estrategias con
esta poblacion. En el caso de aquellas personas que su ingreso a la situacién
de calle es mas reciente se presupone que las posibilidades de garantizar su
reinsercion social son mayores frente a quienes llevan varios afios en la misma
situacion, dado su nivel de deterioro y el grado de desafiliacibn que muchas
veces se expresa en las dificultades para internalizar normas, expectativas y
practicas tendientes a su inclusion en los espacios institucionales. Esto no
quiere decir, que no haya posibilidades para reinsertar a estas personas, sino
se lo plantea como un aspecto que forma parte de la complejidad que requiere

el abordaje de la problematica en su integralidad.

En relacibn a sus estrategias de sobrevivencia, aparece la
alimentacion como lo mas accesible a resolver, en menor medida la posibilidad
de contar con un albergue o techo para dormir, y lo que resulta mas complejo
de acceder son lugares y servicios para atender su salud o garantizar el

cuidado de la misma.

La informacion obtenida respecto a la dimension salud, indica que mas
de la mitad de la poblaciéon en situacion de calle reconoce padecer alguna
enfermedad, y en su mayoria son de tipo crénicas, con el agravante de la
complejidad de la atencion y el cuidado de la salud de estas personas en lo que
refiere a controles, sostenimiento de tratamientos, resolucion de problemas y
acceso a medicamentos. Esta situacion varia significativamente segun se trate
de personas refugiadas en albergues o personas que duermen literalmente en
la via publica, siendo estas ultimas las mas expuestas a condiciones
desfavorables y las que efectivamente encuentran mayores dificultades en
materia de condiciones y atencion de la salud.

En cuanto a las diferencias que se extraen al mirar los datos obtenidos
desde una perspectiva generacional, se reconoce que son los jovenes
quienes constituyen el menor porcentaje de la poblacibn que permanece
actualmente en situacion de calle, en relacion a otros grupos etarios. No

obstante, son los primeros quienes mas despliegan estrategias de
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sobrevivencia y obtienen mayores recursos que los adultos o adultos mayores.
En este sentido, la edad y el consecuente deterioro que implica vivir en
condicion de calle, incide en las posibilidades y oportunidades de garantizar la
reproduccion social de estas personas.

Este informe pretende ser un aporte no sélo para comprensién de una
problematica presente en la realidad social local, sino que ademas busca
constituirse en un insumo que arroje claves y lineamientos para el disefio de

politicas y acciones que contribuyan al abordaje de la misma.

Lo descripto da cuenta de la complejidad y multidimensionalidad de una
problematica que contiene elementos estructurales, pero también adquiere
rasgos de las coyunturas del contexto. En este sentido, se vuelve urgente y
necesaria la articulacion de los diferentes actores, tanto estatales como de la
sociedad civil, para responder de manera coordinada y cada vez mas eficaz
ante las diferentes demandas de la problematica estudiada y el heterogéneo

universo poblacional que la conforma.
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ANEXOS

Nombre de la Organizaciéon

ASOCIACION CIVIL HOMBRE NUEVO - “HOGAR EL
BUEN SAMARITANO”

Nombre del director/a

Cra. Norma Salinas.

Caracter

Organismo de la Sociedad Civil - Sin fines de lucro.

Ubicacion

Obispo Clara 277. B° San Martin.

Tipos de servicios /
Atencidén que brinda

e Capacidad del Albergue: 11 plazas.Sin lugar disponible.

+ Alimentacion: Se brindan las 4 comidas, todos los dias.

e Atencion médica: Cada residente cuenta con un legajo e
historia clinica, acompafiamiento a los turnos y
seguimiento en los tratamientos.

* Actividades Recreativas: Se realizan actividades de
esparcimiento y socioeducativas.

Poblacién que
atienden/reciben

El objetivo del hogar es albergar a varones y mujeres adultos
mayores en situacion de calle (extrema vulnerabilidad), con
autonomia motriz. Hay lugar para 8 varones y 3 mujeres. La
admision se lleva a cabo a través de otro equipo de la Obra
(“Peregrinos”), quienes visitan a las personas en su lugar
habitual y luego de un tiempo, y habiendo establecido un
vinculo se les ofrece vivir en la casa, habiendo hablado de
las pautas de convivencia que existen en el hogar.

Principales objetivos y
problematicas que abordan
desde la
organizacién/institucion

Devolverles la dignidad que sienten que perdieron. Que
puedan sentirse familia en el hogar junto a los empleados y
voluntarios, de acuerdo con el carisma de la obra que es
catdlica, y que puedan sentirse hombres de bien. Cuidado
integral de los abuelos, dando prioridad a la salud.

Recursos para el
funcionamiento

* Personal: 1 referente, 1 auxiliar de salud y 5 cuidadoras
que hacen también tareas de mantenimiento en el hogar.

* Profesionales: 1 Trabajador Social y 1 Médica (en forma
voluntaria).

* Voluntarios: Cocineras; Alumnos de la UES-21; Alumnos
del Colegio San Jerénimo; Grupo Scout; Colegio Juan
Pablo Il; Ministro de la Eucaristia.

Contraprestacion /
colaboracion de las
personas que atienden

No existe ninguna exigencia de contraprestacion. Solo deben
aceptar el acuerdo de convivencia de cuestiones tales como
el respeto por el compafiero, horarios de ingreso y salida al
hogar y descanso, entre otros.

Dificultades con las que se
enfrentan para el
funcionamiento cotidiano

* Gestién de recursos para llevar adelante remodelaciones
edilicias, teniendo en cuenta la edad y las capacidades de
los adultos mayores.

* Contar con un psicélogo/a para realizar un seguimiento
de los residentes; y talleristas especializados que trabajen
actividades vinculadas a la estimulacion sensoriomotriz, y
la de prevencion del deterioro cognitivo.
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Nombre de la Organizaciéon

HOSPEDERIA PADRE ALBERTO HURTADO - MANOS
ABIERTAS CORDOBA

Nombre del director/a

Directora: Luciana Vega.
Equipo Directivo: Vanesa Mayo, Mariel Frigerio, Constanza

Sironi.
Caracter ONG
Ubicacion Libertad 171. B° Centro.

Tipos de servicios /
Atencidén que brinda

» Capacidad del Albergue: 40 camas disponibles, 36
ocupadas.

» Alimentacién: Merienda, Cena y desayuno al total de los
alojados. Almuerzo a 15 personas que participan en el
centro de dia.

* Atencion médica: Se acompanfa a los tratamientos que
se inician en el sector publico o atenciones psicoldgicas
derivadas a profesionales voluntarios.

» Capacidad Laboral y/o Promociéon de Empleo: Dentro
del espacio de Centro de Dia se realizan talleres con
salida laboral como artesanias en cuero, panaderia,
pasteleria.

» Actividades Educativas/Recreativas: Espacio de ayuda
escolar a quienes retoman sus estudios y actividades
recreativas como taller de yoga y musica.

Poblacién que
atienden/reciben

Varones mayores de 28 afos, autovalentes fisica y
psiquicamente.

Principales objetivos y
problematicas que abordan
desde la
organizacién/institucion

Trabajamos en el acompafamiento psicoafectivo y la
reinsercion social.

Las principales problematicas que se presentan son:
consumo problematico de sustancias, enfermedades
crénicas, personas mayores a 55 afos sin posibilidad de
trabajar ni jubilarse.

Recursos para el
funcionamiento

* Pertenecemos a la Fundacién Manos Abiertas.

* La casa es propia y los recursos econdémicos producto de
donaciones.

* Equipo de profesionales rentados: 5 caseros, 3
trabajadoras sociales, 3 psicologos, y 90 voluntarios.

Contraprestacion /
colaboracion de las
personas que atienden

La contraprestacion que se les pide es realizar las tareas de
limpieza general de la casa, todos los dias luego de la cena.
Se dividen en grupos: Bafios, cocina, comedor, patio. Y el
RESPETO hacia la casa y quienes la integran

Dificultades con las que se
enfrentan para el
funcionamiento cotidiano

¢ Desde lo edilicio: mantenimiento de infraestructura
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Nombre de la Organizaciéon UN HOGAR PARA TODAS LAS NOCHES

Nombre del director/a Raul La Cava (Politicas Sociales - Direccién de Emergencia

Social)
Caracter Estatal Provincial.
Ubicacion Obispo Ceballos 44. B° San Martin.
+ Capacidad del Albergue: 40 plazas disponibles, 30-32
Tipos de servicios / ocupadas.
Atencidén que brinda » Alimentacién: Desayuno y cena para 32 personas.

+ Atencion médica: Tiene servicio de emergencia.

Poblaciéon que

. . Admision a varones a partir de los 21 afos (autovalentes).
atienden/reciben

Principales objetivos y
problematicas que abordan | Personas que no tienen un lugar para dormir sin limite de
desde la plazo.

organizacioén/institucion

* Infraestructura: se envia desde el MAS

Recursos para el * Alimento: Empresa privada trae viandas
funcionamiento * Personal: 2 personas que sirven la comida y realizan
tareas de limpieza

Contraprestacion /
colaboracion de las Colaboracién en las tareas cotidianas (limpieza).
personas que atienden

Dificultades con las que se
enfrentan para el No identifica
funcionamiento cotidiano

75




Nombre de la Organizaciéon

SOL DE NOCHE

Nombre del director/a

Soledad Veas.

Caracter

Estatal Municipal.

Ubicacion

Republica Dominicana 229. B° Juniors.

Tipos de servicios /
Atencidén que brinda

+ Capacidad del Albergue: 70 plazas, 54 ocupadas.

» Alimentacién: Desayuno, merienda y cena para 54
personas.

» Atencion médica: Servicio de emergencias ECCO.

+ Actividades Recreativas: Bingos, peliculas, actividades
religiosas, peluqueria. Articulan actividades con el Hogar
de Dia La Justa.

Poblaciéon que
atienden/reciben

Mayores de 40 afios, no alcoholizados, autovalidos.

Principales objetivos y
problematicas que abordan
desde la
organizacién/institucion

Incorporacion familiar para que no estén en situacion de
calle.

Recursos para el
funcionamiento

* 15 empleados (trabajador social, psicélogo, enfermero,
operadores).

» Cooperativa prepara la comida.

* Recursos econdmicos: Municipalidad

* 2 pisos, funciona solo uno, el otro se usa de depésito.

Contraprestacion /
colaboracion de las
personas que atienden

No

Dificultades con las que se
enfrentan para el
funcionamiento cotidiano

* Problematica de alcohol
* Buen comportamiento.
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Nombre de la
Organizacién

PORTAL DE BELEN ASOCIACION CIVIL

Nombre del director/a

Presidente: Rodrigo Agrelo.
Coordinacion General: Maria Amelia Moscoso.

Caracter

Asociacioén Civil Sin Fines De Lucro.

Ubicacion

Franck 5714. B° ltuzaingd Anexo.

Tipos de servicios /
Atencidén que brinda

+ Capacidad del Albergue: Cuenta con 4 casas en distintos
barrios de Cérdoba, con una capacidad aproximada de
entre 40 y 60 plazas segun las edades de los nifios. La
poblacion actual es de 16, con una embarazada que tiene
fecha de parto para Octubre.

+ Alimentacién: Tenemos activo un programa de viandas
para mujeres carenciadas de la zona, junto a sus hijos que
reciben almuerzo y merienda de lunes a viernes. La
poblacién de las casas recibe en cambio todas las comidas
de lunes a domingo.

» Atencion médica: Acompanamiento de tratamientos en
entes publicos y privados, segun el caso.

» Capacidad Laboral y/o Promociéon de Empleo: Talleres
de diversa tematica durante el afilo y ademas se realiza la
insercion de la poblacion en todos los programas que las
alcanzan, tanto de capacitacion como de empleo en la
oferta del Estado y algunas organizaciones no
gubernamentales.

+ Actividades Educativas/Recreativas: Toda la poblacion
en edad escolar asiste a establecimientos de la zona en la
que se encuentran ademas de la insercion de nifios mas
pequeios en las sala cuna (cuando tienen horarios
adecuados ya que muchas veces abren muy tarde)

Poblacién que
atienden/reciben

La poblacion institucional es exclusivamente mujeres madres
con sus hijos a cargo, desde la gestacion hasta 10 afos. El
ingreso se da previa entrevista de admision en la que se
dilucida institucionalmente si la mujer que solicita el ingreso es
destinataria del objeto institucional y si es su voluntad ingresar
ya que la estructura de funcionamiento se basa en la
autonomia y en la libre permanencia.

Principales objetivos y
problematicas que
abordan desde la
organizacién/institucion

Desde la fundacion, recibimos mujeres embarazadas que eran
presionadas para abortar y necesitaban un lugar donde
permanecer para recibir a sus hijos. Asi, se amplia el objeto
luego al acogimiento de mujeres en situacion de vulnerabilidad
de diversa indole, las presiones para abortar y ademas
victimas de violencia, victimas de trata, mujeres desalojadas,
en situacién de calle, extranjeras, etc.

Recursos para el
funcionamiento

La subsistencia es principalmente por donaciones particulares
ademas de programas estatales de asistencia, tanto del
gobierno provincial como nacional. De ese modo tenemos una
encargada en cada casa, un equipo técnico itinerante en las

77




casas Yy voluntarios de diversas profesiones y areas.

Solo en el caso de las viandas para mujeres que no residen en
el hogar ellas deben asumir algunas tareas en la elaboracion
de la comida y la preparacién de pedidos y alimentos a cambio
de las raciones para su grupo familiar.

Contraprestacion /
colaboracion de las
personas que atienden

* Ausencia o demora en las respuestas de entes estatales
deviene en prolongacion de situaciones que requieren
atencidn mas expedita, especialmente en materia de salud.

Dificultades con las que * Falta de respuestas para escolarizacion de nifios (cuando

se enfrentan para el se trata de nifios con discapacidad es mucho mayor) tanto

funcionamiento cotidiano en escuelas municipales como provinciales.

* En cuanto al funcionamiento de las casas, desde el 30 de
agosto de 2016 que no recibimos respuesta de pedido de
luz social.
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Nombre de la Organizaciéon

FUNDACION HOGAR JESUS MISERICORDIOSO

Nombre del director/a

Lic. Estela Inaudi

Caracter

Organismo De La Sociedad Civil — Sin Fines De Lucro

Ubicacion

Martiniano Chilavert 1734. B° Nva. ltalia.

Tipos de servicios /
Atencidén que brinda

+ Capacidad del Albergue: 13 plazas, actualmente
ocupadas en su totalidad.

* Alimentacion: Se brinda las 4 comidas a las 13
personas, todos los dias.

» Atenciéon médica: Cada residente cuenta con un legajo e
historia clinica, acompafamiento a los turnos y
seguimiento en los tratamientos.

* Promocion de Empleo: se les brinda apoyo en tareas
como huerta (con vivero — apoyo de INTA) y carpinteria.

+ Actividades Recreativas: Bingo, juegos de mesa y
paseos. Se realizan también talleres de huerta y de
manualidades.

Poblacién que
atienden/reciben

El Hogar tiene como objetivo albergar a varones adultos
mayores en situacion de calle (extrema vulnerabilidad), con
autonomia motriz. La admision se realiza a traves de una
entrevista donde se evalla la adecuacion a los alcances y
responsabilidades del hogar.

Principales objetivos y
problematicas que abordan
desde la
organizacioén/institucion

Promocion Humana. Brindar techo, habitacion, comida y ropa
a personas en situacién de calle.

Recursos para el
funcionamiento

» Personal: Trabaja la comisién en forma voluntaria, y un
encargado.

» Profesionales: 1 psicologa y 1 trabajador social.

* Voluntarios: Alumnos de la UES-21, Parroquia San Jorge,
Centro vecinal del barrio, Colegio Jesus Maria, Parroquia
San Nicolas.

Contraprestacion /
colaboracion de las
personas que atienden

Los albergados que perciben ingresos ofrecen aportes
voluntarios para gastos de mantenimiento.

Dificultades con las que se
enfrentan para el
funcionamiento cotidiano

* Gestidn de recursos financieros para llevar adelante
los objetivos institucionales, el pago de servicios y el
mantenimiento edilicio, siendo de caracter urgente la
refaccion de los.
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Nombre de la Organizaciéon

CASA DE MARIA (SOLIDARIDAD ASOCIACION CIVIL)

Nombre del director/a

Guadalupe Diz

Caracter

ONG

Ubicacion

Corro 361

Tipos de servicios /
Atencidén que brinda

+ Capacidad del Albergue: 12 personas.

+ Alimentacién: Desayuno, almuerzo, merienda y cena a
las 12 personas albergadas.

* Atencion médica: Se supervisa que se cumplan los
tratamientos en los respectivos hospitales.

 Capacidad Laboral y/o Promocion de Empleo: Se
brinda capacitacion laboral. Se promueve la busqueda del
empleo de la persona interesada.

+ Actividades Educativas/Recreativas: Se cuenta con
voluntarios de diferentes instituciones que brindan talleres
recreativos, de reflexién y creatividad.

Poblacién que
atienden/reciben

Mujeres de entre 25 y 65 afos, en situacion de calle

Principales objetivos y
problematicas que abordan
desde la
organizacién/institucion

La institucion da albergue y asistencia a mujeres en situacion
de calle. El objetivo es la promocion humana y el fin dltimo la
reinsercion laboral.

Recursos para el
funcionamiento

* Recibimos la comida a través del programa “Adultos
mayores” del Ministerio de Desarrollo Social, de lunes a
viernes, excepto feriados y los meses de enero a marzo
incluido.

+ Contamos con 1 psicologa que es la directora de la
institucidn, 1 secretaria, 1 persona que viene dos veces a
la semana para organizar cuestiones cotidianas de la
casa, y voluntarios de la universidad siglo 21 y la
fundacion retama, entre otros.

* Hay socios adherentes y voluntarios que ocasionalmente
donan dinero, con lo que se coestan los gastos
inesperados y a veces los sueldos del personal.

Contraprestacion /
colaboracion de las
personas que atienden

Las sefioras que poseen algun beneficio social, hacen una
colaboracion economica para costear los gastos diarios.
Ademas, se ocupan de la limpieza del hogar y de cocinar los
fines de semana, ya que no recibimos la comida.

Dificultades con las que se
enfrentan para el
funcionamiento cotidiano

* La falta de recursos econdémicos hace que el trabajo
se reduzca a pocos profesionales, lo que dificulta la
tarea integral de la institucion.
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Nombre de la Organizaciéon

HOGAR DE MARIA MADRE TERESA DE CALCUTA

Nombre del director/a

Presidenta de la Asociacién Civil: Mariel Bollati de Ferrer
Vieyra.
Area Directiva: Nilda Ferrer de Velez — Miryam Uria- Ana
Maria Tomalino

Caracter

Asociacién Civil

Ubicacion

Paso de los Andes 242. B° Bollati

Tipos de servicios /
Atencidén que brinda

Capacidad del Albergue: 7 adultos y 7 bebés. 6 plazas
de adultos ocupadas.

Alimentacién: Desayuno, almuerzo, merienda y cena.
Atenciéon médica: Se realiza control médico general y
pediatrico. Acompafiamiento psicologico.

Capacidad Laboral y/o Promocion de Empleo: Cursos
de Empoderamiento, Taller de costura, Taller de cocina.
Actividades Educativas/ Recreativas: Taller de
formacion en valores y sexualidad. Acompafiamiento y
asesoramiento pedagogico para culminacién de
secundario u otros estudios.

Poblacién que
atienden/reciben

Embarazadas en conflicto.

Principales objetivos y
problematicas que abordan
desde la
organizacioén/institucion

Protegemos al Nifio por nacer cuidando la salud fisica,
afectiva, emocional y psiquica de la mama. Se le ensefia
durante todo el tiempo del embarazo a ser mejor persona, a
generar valores y proyecto de vida, a cuidar y atender sus
bebés y a encontrar medios para autoabastecerse ellas y sus
bebés.

Recursos para el
funcionamiento

Donaciones. Subsidio de SENAF - Plan OGA (Gobierno
de la Provincia de Cérdoba).

Alrededor de 40 voluntarios, Médica generalista, Médica
pediatra, 3 psicdlogas, 2 asistentes sociales, una asesora
pedagodgica, 4 encargadas, Profesora de educacion fisica,
profesora de costura, de micro emprendimientos, de
catequesis , orientadoras familiares, de cocina,
acompafantes de partes y acompafantes a estudios
meédicos y voluntarios varios.

Inmueble donde se alojan las embarazadas

Contraprestacion /
colaboracion de las
personas que atienden

Colaborar con las tareas de la casa como si fuese una
familia.

Dificultades con las que se
enfrentan para el
funcionamiento cotidiano

Econdmicas: Estamos terminando la mitad del afio y no
hemos recibido aun ni un peso del subsidio anual, que
sigue en “tramite”.

Voluntarios: Harian falta mas para otras actividades
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Nombre de la Organizacion CASA FELIX
Nombre del director/a Sin datos
Caracter Sin datos
Ubicacién Sin datos
Tipos de servicios / ,
Atencidén que brinda Sin datos
Poblacién que .
atienden/reciben Sin datos
Principales objetivos y

problematicas que abordan Sin datos
desde la

organizacioén/institucion

Recqrsos para el Sin datos
funcionamiento

Contraprestacion /

colaboracion de las Sin datos
personas que atienden

Dificultades con las que se

enfrentan para el Sin datos

funcionamiento cotidiano
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