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INTRODUCCION

Para analizar el surgimiento de los comedores comunitarios en Argentina, es
necesario remontarse a la situacion de crisis hiperinflacionaria ocurrida en 1989.
La misma no constituyé una crisis ciclica como las que se habian expresado
durante los cuarenta afos precedentes sino que constituyé una ruptura.
(Basualdo ,2001).

En palabras de Svampa(2005) representé un punto de inflexion en la historia
nacional en tanto trajo aparejado una reduccién de los salarios reales y un fuerte
impacto econémico trepando en 1989 los indices de pobreza al 47,3% vy la tasa e
indigencia al 17,5%( Lozano, 2005).

El deterioro en las condiciones de vida, se expresé en el campo de la satisfaccion
de las necesidades alimentarias en una mayor dependencia de las familias a las

ayudas estatales para garantizar su supervivencia.

Fundamentalmente a partir de la crisis del 2001 se consolidaron en nuestro pais
las politicas de asistencia alimentaria como estrategia de abordaje de la pobreza.
Esto se manifiesta principalmente en la continuidad que tiene esta modalidad de

intervencion en el ambito nacional, provincial y municipal.

La justificacion de la existencia de este tipo de programas se basa en el
reconocimiento de una situacion de emergencia alimentaria que se manifiesta en
las necesidades y carencias de las familias. Frente a esta situacion, la asistencia
alimentaria aparece como intervencion provisoria que permite satisfacer de

manera limitada las necesidades familiares. Sin embargo, esta intervencion que



fue pensada originalmente para actuar en corto plazo, se instala en el sistema de
politicas sociales como forma permanente de abordaje.

Como parte de la politica de seguridad alimentaria se puede observar que los
comedores, no surgen como una ampliaciéon de las actividades de una institucion
consolidada, sino que generan una institucionalidad propia asociada a la
emergencia y con una expectativa de (ftransitoriedad que Iluego se
resigna.(Clemente Adriana, 2010 :162 )

Sin embargo, la implementacion de Politicas alimentarias deberia actuar
(luego de la asistencia inicial) para prevenir situaciones de vulnerabilidad y de
exclusion, generando posibilidades para integrar socialmente a las familias,
ayudandolas a superar los factores de riesgo y vulneracién de derechos. Este
apoyo a los sectores poblacionales que se encuentran en situacion de riesgo es
un derecho Constitucional. El derecho a la insercién social debe ser el eje de los
derechos sociales, considerando a los sujetos como ciudadanos activos y no

como individuos “asistidos”.

Por tal motivo, el presente trabajo constituye una investigaciéon que tiene
como propésito pensar la contribucion que realiza el Trabajador Social a
través de éus intervenciones en las familias receptoras de las politicas
alimentarias, para brindarles distintas estrategias y acciones que ayuden a
revertir los facfores sociales, economicos y culturales por los que
atraviesan y promover la participacion de esos propios sujetos como

actores comunitarios en un proceso de integracion e interaccion social.

Esta investigacion, toma como centro de la misma al CDI EL Triangulo de la
ciudad de Villa Gobernador Galvez, quién tiene sus origenes en el afio 1992 a
través del PROMIN (PROgrama Materno Infantil Nutricional)

En el afio 1997, concluida la asistencia del PROMIN, se delega el espacio fisico al
area de Accion Social Municipal consolidandose el CDI El Triangulo, donde
actualmente de entregan 907 raciones de comida diarias en viandas de lunes a

viernes a familias del barrio, sin ningtn tipo de intervencion por parte del estado
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municipal, recibiendo las familias exclusivamente la asistencia alimentaria en

caracter de “beneficiarios”.

Historicamente, los gobiernos municipales son unos de los principales
receptores de la demanda social por falta de ingresos que determina la pobreza
en argentina. Ante la falta de correspondencia entre recursos y necesidades se
crearon redes de contencién que operan a nivel local sustituyendo de manera
precaria y deficiente el abastecimiento de necesidades basicas como es la

alimentacion.

“En los arios de crisis, cualquier programa social financiado por los
organismos internacionales o provinciales era bienvenido para acompanar la
politica social de las ciudades, sin importar los criterios de planificacion: lo
importante era “bajar” los programas para salir del paso. Muchas veces incluso,
una serie de programas para los cuales les faltaba capacitacion y personal técnico
adecuado” (Clemente, Adriana, 2010)

Es por ello que este trabajo de investigacion de tipo descriptivo, con un abordaje
cualitativo y que pretende captar la perspectiva de los propios actores sociales y
dar cuenta desde la 6ptica de las propias familias que retiran la vianda en el CDI ,
permitira profundizar el conocimiento desde sus propias percepciones y conocer
los vinculos e influencias que se construyen con la organizacion que provee el
alimento dependiente del estado municipal, los motivos de su permanencia en el
sistema de asistencia, la construccion de sus vinculos familiares y el
conocimiento que poseen sobre instancias de participacion comunitaria y

derechos sociales.



Problema de investigacion:
Qué incidencia tiene en la dinamica familiar, la modalidad implementada porel CDI
El Triangulo de la ciudad de Villa Gobernador Galvez dependiente del gobierno
local, para la aplicacion de las politicas alimentarias focalizadas y sostenidas en
el tiempo, desde la percepcion de los destinatarios, desde 1997 hasta la

actualidad.

Interrogantes de investigacion

1) Cémo es la dinamica econémica y social de las familias del Barrio El Triangulo
que retiran el alimento elaborado en el CDI y su relacién con la modalidad de

desarrollo de los vinculos intrafamiliares.

2) Cual es la representacion social de las familias destinatarias del CDI como

institucion asistencial .

3) Que valoraciones prevalecen en las familias acerca de las demandas sociales

y derechos de ciudadania.

Propésito:

Generar estrategias y acciones que contribuyan a revertir los factores sociales,
econdmicos y culturales de las familias receptoras de las politicas de
alimentacion brindadas por el CDi el Triangulo promoviendo la participacién de los
propios sujetos como actores comunitarios en un proceso de integracion e
interacciéon social.

Objetivo general



Conocer la incidencia en la dindmica familiar de los destinatarios respecto de la
modalidad implementada porel CDI El Triangulo de la ciudad de Villa Gobernador
Galvez dependiente del gobierno local, para la aplicacién de las politicas
alimentarias focalizadas y sostenidas en el tiempo, desde la percepcién de los
destinatarios, desde 1997 hasta la actualidad.

Objetivos especificos

1) Explorar la dinamica econémica y social de las familias del Barrio El Triangulo
que retiran el alimento elaborado en el CDI y su relaciéon con la modalidad de

desarrollo de los vinculos intrafamiliares

2) Investigar desde la perspectiva de las familias destinatarias la representacion

social del CDI como institucion asistencial y su relacion con las practicas politicas

3) Detectar que valoraciones prevalecen en las familias acerca de las demandas

sociales y derechos de ciudadania



CAPITULO |

1.1Breve descripcion de los origenes y funcionamiento actual del CDI El

Triangulo.
PROBLEMATICA SOCIAL. DECADA DEL 90.

En la década de los 90 con las modificaciones del mercado de trabajo, el Sector
Salud fue el que tuvo prioridad a la hora planificar respuestas organizadas a las
necesidades de poblaciones especificas con mayor grado de vulnerabilidad o

riesgo.

Se ponen en marcha distintos programas sociales con el objetivo de atenuar los

efectos negativos de los problemas generados por las desigualdades econdémicas.

Con distintos financiamientos nacionales e internacionales se implementaron
programas, planes y proyectos en todo el territorio Nacional. Entre ellos se
encuentra el Programa PROMIN, que dio origen al actual CDI el Triangulo en la

ciudad de Villa Gobernador Galvez.

PROGRAMA MATERNO INFANTIL Y NUTRICION EN LA PROVINCIA DE
SANTA FE.

El Programa Materno Infantil y Nutriciéon, se implemento6 en la provincia de Santa

Fe como consecuencia del ofrecimiento realizado en el afio 1992 por UNICEF
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Argentina; en ese momento ya estaba instalado en la mayoria de los Municipios

un mapa de desigualdad en continua profundizacion.

La Provincia de Santa Fe por intermedio del Ministerio de Salud y Accién Social
fue responsable del Proyecto ante la Unidad Central de Proyecto que dependia
del Ministerio de Salud y Accion Social de la Nacion (Secretaria de Recursos y
Programas de Salud) firmandose el convenio de adhesion Nacion - Provincia en
Febrero de 1993 (Decreto Provincial 1035), en tanto la Municipalidad de Rosario
aceptd6 la participacion firmandose el Convenio de Adhesion Provincia - Municipio
el 15 de Junio de 1993 y la Ordenanza Municipal N° 5735/93 de aprobacion del
Convenio de Adhesion Provincia- Municipalidad de Rosario).

La implementacion del Subproyecto Rosario presenté una situacion particular por
coexistir en la ciudad efectores de salud que responden a dos administraciones
diferentes a saber: provinciales y municipales. Este hecho trajo como
consecuencia que la Municipalidad de Rosario se hiciera cargo de la ejecucion del
programa en sus propios efectores en tanto que las autoridades provinciales
tomaron la responsabilidad de gestionar la implementacion en los efectores de su
dependencia (provinciales) ubicados en Rosario, Villa Gobernador Galvez y
Pérez, aun cuando para los equipos pertenecientes a la Unidad Central del
Proyecto, con desempeno en las ciudades de Buenos Aires y Washington, el

crédito fue Unico con ejecucion a nivel de las tres localidades ya mencionadas.

El programa contemplaba el criterio de focalizacion de la poblacion como
estrategia inicial para determinar los destinatarios de las acciones (poblacién con
Necesidades Basicas Insatisfechas, NBI).

CARACTERISTICAS GENERALES DEL PROGRAMA PROMIN

El programa PROMIN de caracter integrador, promovia la articulacién de las

acciones de salud, promocién social y educacion para;
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« Mejorar la calidad de vida de la madre y el nifo hasta los seis afos de
edad.

« Optimizar la utilizaciéon de los recursos y la gestion operativa, a través de la
coordinacion y la planificacion conjunta de los organismos involucrados en

el programa.

Los objetivos propuestos fueron disminuir la morbimortalidad materna e infantil a
través de la focalizacion y el mejor disefio, aplicacién y coordinacion de los
servicios y programas de salud, nutricion, alimentacion complementaria y
desarrollo infantil; promover el desarrollo psicosocial de los nifios entre 2 y 5 afios
y mejorar la eficacia y eficiencia de los programas de comedores escolares

vigentes.

Las areas componentes del Programa fueron: salud, desarrollo infantil, nutricion,
monitoreo y evaluacion y en la programacion se establecié una duracién total de

tres anos.

La forma de definicion de la poblacién objetivo, la normatizacion de las
actividades ubicaron a este programa en la linea de la planificacion normativa, en
el sentido que la programacién de acciones y la aplicacion de recursos asignados
se propuso desde niveles centrales, es decir alejados de los escenarios reales en
los cuales se desarrollaron propiamente las acciones y bajo el supuesto que el
contexto del sector en el que se pretende insertar la intervencion seria

relativamente estable a lo largo del curso de la ejecucién del proyecto.

ORIGENES DEL CDI EL TRIANGULO EN LA CIUDAD DE VILLA GOBERNADOR
GALVEZ

Con financiamiento municipal y aportes del programa PROMIN en el afio 1993, se

consolida el espacio fisico actual del CDI el Triangulo, insertado estratégicamente
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en el medio de una villa de emergencia en creciente desarrollo ubicada sobre el

terraplén de la via ferroviaria, limitando con el barrio ALTO VERDE.

Con inicio del programa PROMIN comenzaron a funcionar:

e Jardin materno-infantil para nifos/as de 2 a 5 anos.

e Comedor para la poblacién toda (llevaban vianda a casas)

e Entrega de LA CAJA para niflos con bajo peso detectados en centros de
salud.

e Cursos municipales de capacitacion a partir de 1997 (tejido, manualidades,

dibujo para ninos , peluqueria )

El programa fue financiado hasta el afno 1998.

DESARROLLO DE LAS FUNCIONES DEL CDI EL TRIANGULO EN LA CIUDAD
DE VILLA GOBERNADOR GALVEZ EN LA ACTUALIDAD.

Actualmente el Centro de desarrollo infantil depende integramente del municipio
con la excepcion de las partidas de dinero mensuales para la cocina del “El

comedor” que llega a través del PROSONU.

La Municipalidad sostiene econédmicamente:

e sueldos de empleados administrativos, (planta permanente- contrato)
e sueldos de personal de cocina, (planta permanente- contrato)

e servicios, instalaciones generales

A través del PROSONU se sustenta diariamente 907 raciones de comida que
retiran los vecinos del barrio Triangulo en recipientes segin la cantidad de
integrantes de su familia, bajo la modalidad de retirar nimero por orden de
llegada desde las 9:00 hs y hasta terminar el cupo, pasando nuevamente a las

11:00 a llevarse la vianda. Las familias no son registradas en planillas ni existe
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relevamiento poblacional que permita trabajar en la promocion social de estos

grupos familiares ni armados de redes con otras instituciones.
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1.2 Sectores vulnerables. La invisibilidad social.

Sectores vulnerables

La Declaracion Universal de los Derechos Humanos, en su articulo 25, establece
que "toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le asegure, asi
como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la alimentacion, el vestido,

la vivienda, la asistencia médica y los servicios sociales necesarios."

Nadie discute que una alimentacion adecuada es decisiva para el crecimiento
fisico y social de la persona, y cuando se resquebraja produce situaciones
irreversibles. El hambre reduce la capacidad de los nifios para crecer y aprender y
lo que es quizas mas grave, es que el hambre se perpetia cuando las madres
desnutridas tienen hijos mas pequenios, los que comienzan sus primeros pasos

con esta desventaja, impidiéndoles ampliar sus oportunidades para su vida adulta.

En Argentina existe la capacidad para producir alimentos para 300 millones de
personas. La Organizacion de las Naciones Unidas para la Agricultura y la
Alimentacion (FAO) afirma que la produccion alimenticia excedente supera
mundialmente el 33 % de las necesidades reales. Segin datos de esta
organizacion, las personas subnutridas en Argentina en el afio 2002 eran 600 mil,
lo que llevé a definir a este problema como "la insuficiencia aguda y permanente
de alimentos para satisfacer las necesidades energéticas minimas de la
poblacion."’

El estado de subnutricion es una puerta de entrada a enfermedades y estados
mas graves de desnutricion, debe ser atendido a tiempo. Su manifestacién mas
grave es la desnutricion y, se puede presentar como desnutricién aguda (bajo

peso para la talla) o como desnutricién crénica (baja talla para la edad).

Los resultados de la dltima Encuesta Nacional de Nutricién y Salud del Ministerio
de Salud argentino demuestran, una vez mas, que las inequidades en materia

sanitaria continian perpetuandose entre las provincias.

Rev Cubana Salud Publica v.37 n.1 Ciudad de La Habana ene.-mar. 2011"Intervenciones de politicas alimentarias
en 25 afos de Democracia en Argentina *
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Es por ello, que la Politica Alimentaria constituye un eje fundamental para el
analisis de la situacién nutricional de la poblacién, ya que muchas veces los
alimentos distribuidos desde el Estado son el componente fundamental de la
alimentacién de quienes se constituyen como poblacion destinataria.

La diversidad que presenta la pobreza conlleva la necesidad de replantear nuevas
alternativas en el campo de las politicas sociales.

Frente a un sector de la poblacién sin techo, sin trabajo y sin alimentos, las
politicas sociales focalizadas y asistenciales deben formar parte de la agenda
estatal. Pero no debe perderse de vista que estas politicas dejan al marginado en
el mismo lugar de marginacion, por lo tanto se debe simultdneamente trabajar en

el plano de la integracion social.

Exclusion Social:

En Argentina, el fenémeno de la exclusiéon social se vincula a las importantes
transformaciones en el régimen econémico, cuyo mayor efecto fue la pérdida del
empleo para gran parte de una poblacion que habia vivido, medio siglo antes, un
sistema de integracion social asociado al mercado de trabajo. En consecuencia,
los altos indices de desocupacién se vieron acompanados de una pérdida del
sentido de realizacion personal del trabajador, con efectos dis-ruptores de las
relaciones sociales y familiares, y la pérdida del derecho a acceder a un sistema

de proteccioén social, expresado en un sistema de seguridad social.

Tuvo su etapa critica en el periodo 1998-2003, alcanzando los indices mas altos a
partir del afno 2002. En octubre de ese ano, el Instituto Nacional de Estadistica y
Censo (INDEC) revel6 que un 57,5% de los argentinos vivian por debajo de la
linea de pobreza y un 27,5% eran indigentes, es decir, percibian ingresos

insuficientes para acceder a una canasta basica de alimentos.(Vinocur; 2004)

La situacion de urgencia social se profundiza al analizar la composicion de los
hogares pobres que tienen, en su mayoria, un numero mas elevado de miembros

y una alta tasa de fecundidad respecto de los hogares no pobres. Por ende, es en
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el segmento de los nifos y los adolescentes donde recae mas fuertemente la
pobreza. Concretamente, 3 de cada 4 nifios son pobres y 4 de cada 10 de ellos
son indigentes, segun datos del INDEC.(Vinocur, 2004)

La forma que adopté el proceso de exclusion social en Argentina puede tomarse
como un ejemplo extremo de “desafiliacion”, definida por el socidlogo francés
Robert Castel."?como el debilitamiento del lazo social que se expresa en la
imposibilidad social y la ausencia de incentivos en los individuos para integrarse
con otros en la produccién de bienes y servicios, para movilizarse de un lugar a
otro, para construir y reformar confortablemente su habitat, para disfrutar de

actividades recreativas y culturales, etc. (Castel ,1997)

Este proceso de “desafiliacion” tiene amplios impactos para la dinamica social,
con importantes repercusiones en la vida familiar y la imposibilidad de construir
identidades colectivas, que implican el reconocimiento de la diversidad en
espacios comunes que son necesarios para enriquecer la individualidad,
incorporando valores y normas que favorecen la produccion y reproduccién de los
individuos. En este sentido, la exclusién social no sélo se expresa en la pérdida
del trabajo formal, sino que también implica la pérdida paulatina de las
capacidades de las personas para disfrutar de la libertad y construir su identidad.
La exclusion es entonces una pérdida cualitativa de ciudadania, que se produce a
partir de un debilitamiento de los derechos sociales y que comprende en su forma
extrema los derechos civiles y politicos. De acuerdo con Amartya Sen, el proceso
de exclusion social y generador de malestar que actualmente expresa la sociedad
argentina, esta dado, no tanto por el patrimonio que esta perdiendo, sino mas por
la imposibilidad de poder realizarse y de poder recuperarlo.(Sen,2005)

La nocion de exclusién va mas alla de la nocién de pobreza, entendida como una
situacion de privacion material. Si bien el concepto de exclusion da cuenta de la
falta de acceso a los bienes y servicios y sobre la imposibilidad de cubrir las

necesidades basicas también incluye las dificultades que poseen las personas

Castel op.cit
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para hacer valer sus derechos y la carencia de seguridad, de justicia, de

representacion y de ciudadania que ellas sufren.

De este modo, la idea de exclusién social articula la dimensidon econdémica
(satisfaccion de necesidades, especialmente a través del empleo y los salarios)
con la dimension institucional (instituciones que regulan la vida social, el mercado

de trabajo y el acceso a los derechos sociales)

Segun Robert Castel’ la exclusién es un concepto al cual se recurre para dar a
conocer la gran variedad de situaciones de miseria que presenta el mundo: el

desempleado crénico, el joven de los suburbios, la familia sin techo, entre otras.

Siguiendo la reflexion que realiza Castel en su obra La metamorfosis de la
cuestion social (Buenos Aires, 1997), es posible distinguir tres zonas de

organizaciono de cohesion social en una comunidad:
1. la zona de integracion, que no plantea grandes problemas de regulacién social;

2. la zona de vulnerabilidad, caracterizada por el trabajo precario y por relaciones

muy fragiles;
3. la zona de exclusién, que comprende un gran nivel de marginalidad.

Alli se mueven los sujetos mas desfavorecidos, desprovistos de recursos
econdmicos, de soportes relacionales y de proteccién social. De acuerdo con lo
que plantea Castel* esta zona esta relacionada con la “desafiliacion”,y no se trata

de un estado inmovil sino del producto de una trayectoria.

Castel p.cit

Castel p.cit
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Pobreza estructural — nuevos pobres

Siguiendo este razonamiento, las politicas publicas de los afios 90 tuvieron a los
pobres estructurales (los que tienen necesidades basicas insatisfechas -NBI-)
como sus principales destinatarios. Este grupo social se caracteriza por habitar
viviendas inadecuadas, en condiciones de hacinamiento, con dificultades de
acceso al agua potable y al saneamiento, con un bajo nivel de instruccién del jefe
de hogar y de su conyuge, y con una reducida capacidad de
subsistencia.(VINOCUR, 2004)

A partir del aumento de la recesion econémica el Estado debié extender sus
acciones a los sectores denominados “nuevos pobres”, definidos como grupos
sociales con dificultades de empleo, una alta precarizacién laboral e ingresos
bajos e irregulares.(VINOCUR,2004)

Tanto los pobres estructurales como los “nuevos pobres” se caracterizan por estar
limitados para ejercer en plenitud la reproduccion familiar. Primero, porque no
pueden asegurar una alimentacion y nutricién adecuadas. Y segundo, porque si
sus ingresos alcanzan para la alimentacién pero son inferiores a la linea de
pobreza, también encuentran severas restricciones para atender oftras
necesidades basicas, como el acceso a la salud y la educacién. Pero ademas,
tanto los pobres y los indigentes, como un significativo segmento de quienes
tienen ingresos superiores al valor de la linea de pobreza, padecen la tensién de
la inseguridad de sus trabajos y de sus ingresos, lo que afecta su
autoestima.(VINOCUR ;2004)

1.3-Identificacion de sectores bajo el nivel de pobreza segun mapa de la

pobreza.

La crisis de 2001 provocé un incremento de la pobreza, que habia alcanzado un
maximo de 28% de la poblacion post efecto Tequila 1995 —medida por la linea de

pobreza, para personas, en funcion de una canasta basica total de alimentos y
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servicios—, llegando a un pico de 54% en 2003. Los antecedentes histéricos no
eran alentadores: a fines de los '80 la pobreza alcanzaba al 32% de la poblacion,
y durante la hiperinflacion, al 47%. Se trata de una medicion de pobreza de
ingresos, donde las crisis macroecondmicas, o los booms, tienen efectos
importantes en el ajuste del valor, dado que las personas recuperan ingresos a la

par de las salidas de las crisis.

El alto crecimiento econdémico desde 2003 permitié una sostenida reduccion de la
pobreza que el INDEC media en 23.4% en 2007. En adelante, la pérdida de
credibilidad de estas estadisticas fue contrastada por la evidencia empirica, y
sobre todo por los efectos de la recesion de 2009 y el estancamiento econémico
de 2012. Asi, frente al 6.5% de pobres del primer semestre de 2012 (INDEC), el
Observatorio de la Deuda Social Argentina (UCA) ha estimado un guarismo de
21.9% (con Canasta Basica Total no oficial). Es decir, entre 2007 y 2012 la
pobreza no se habria reducido en el pais, pese a registrarse tres afios de
crecimiento econémico (2008, 2010 y 2011).(O Connor, 2013)

Para determinar la linea de pobreza se calcula el costo total de todos los recursos
esenciales que un ser humano adulto promedio consume en un afo. Este método
se dice basado en las necesidades porque se evalia a través del gasto minimo
necesario para mantener una vida tolerable. En muchos paises, el recurso mas
costoso es el precio del alquiler de vivienda que se debe pagar para habitar una
vivienda. Los economistas le dan una importancia particular al mercado de
propiedad raiz y de vivienda porque los altos precios de esta tienen una influencia
fuerte en el umbral de pobreza y en diferentes paises. (O Connor, 2013)

1.4-Consecuencias del asistencialismo en las relaciones familiares.

Desde los inicios de los afios ochenta, el crecimiento de la desocupacion y la
aparicion de nuevas formas de pobreza nos marcé un nuevo tipo de exclusién que
no remitia a las categorias antiguas de explotacion, sino a una nueva cuestiéon

social.
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La década del 90 permite ejemplificar el modo en que se establece esta relacion
entre necesidades y satisfactores. Durante ese periodo y con picos que se
manifestaron a partir de 1994 era evidente que el crecimiento exponencial de la
pobreza se explicaba por la destruccion de las fuentes de trabajo.

Sin embargo, en materia social en el mismo periodo se consignan innumerables
programas destinadas a contener los estallidos sociales en las clases mas
pobres, no asi en los sectores medios.

Entonces, el estado defini6 como sujeto de sus politicas a los que calificaban
como pobres y estableci6 satisfactores que atendian a ese perfil de poblacion. Se
traté de proyectos de subsistencia, incompletos en su cobertura y proyeccién a
mediano plazo, pero efectivos en cuanto mantener la presencia del estado
(principalmente municipal) en los territorios con mas concentracién de pobreza.
Este modo de hacer politica social se acompaiié con un nivel aparentemente alto
de gasto social que nunca compensé el ingreso de nuevos pobres como usuarios
del sistema publico, principalmenteen materia de salud, educacién y cuidado

infantil.

Tal como analiza Jelin (1998:67) “la crisis del Estado de Bienestar y los cambios
en las politicas sociales prevalecientes en los afios noventa —el neoliberalismo
que reduce la presencia del Estado y abre actividades de caracter social a la
légica de mercado- tienen como efecto ‘privatizar’ la responsabilidad sobre el
bienestar, transfiriendo tareas del Estado a las familias. (...) En el modelo liberal
de la economia de mercado, estos costos deben ser cubiertos individualmente, o
mejor dicho, por las redes familiares y las unidades domésticas de las cuales
estas personas son miembros”.

En conclusion, se formaliza en una tendencia a familiarizar los riesgos sociales,
debilitandose las instituciones de proteccion social desarrolladas con anterioridad
y haciendo que la responsabilidad por la reproduccién social de los individuos

queden libradas a las posibilidades de cada unidad familiar.(lerulloM -2009)

En este escenario de transformacion, donde se debaten tensiones sociales e
institucionales, es necesario analizar la crisis de 2001 y comienzos de 2002, pues

es justamente en ese momento cuando los distintos acontecimientos que se
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habian gestado en afos anteriores estallan con gran intensidad, dando visibilidad
a hechos que impactaron directamente sobre la l6gica de las instituciones y sobre
el modo de vida de los ciudadanos y ciudadanas de la Argentina. A continuacion
se presentan algunos de estos cambios. (Ejes conceptuales facilitadores para
equipos técnicos, UNICEF, 2007)

Modificaciones en el entramado social
* Disminuyé¢ la calidad de vida de amplios sectores sociales.
* El desempleo alcanzé niveles alarmantes.
* Aumento6 la cantidad de hogares en situacion de pobreza e indigencia.
* Los sectores medios se vieron afectados por la manipulacién de sus ahorros.
* Los pequeiios y medianos productores disminuyeron su actividad.
* La riqueza se concentré en manos de unos pocos con fuerte capacidad de
presion sobre los poderes publicos.
* Se produjeron graves episodios de violencia social.
* Las instituciones no fueron capaces de dar respuestas a las problematicas
sociales emergentes.
* La fuerza de seguridad (ausente en algunas situaciones o represora en otras)
deterioré la confianza de los ciudadanos hacia las instituciones del Estado.
* Los sectores sociales que estaban en el limite de la pobreza y la indigencia
fueron empujados brutalmente hacia abajo, es decir, excluidos.

Cambios en la vida de las personas

* Hubo modificaciones significativas en los habitos cotidianos de las familias.
* El temor de las personas a quedar marginadas del mercado de trabajo y de
consumo alcanzé niveles alarmantes.
* Una sensacion de fracaso, frustracién y miedo circulé por los diferentes sectores
sociales.
* La identidad se puso en riesgo ante el desempleo creciente y la falta de
proyectos de vida.
* Las relaciones sociales se deterioraron, incluso dentro de las mismas familias.
* Especialmente entre vecinos, y entre personas unidas por una ocupacion o
por su edad, surgieron desconfianzas crecientes pero también reconocimientos

mutuos e identificacion por atravesar situaciones semejantes.
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Consecuencias del asistencialismo:
e Pobreza persistente entre generaciones
e Poco acceso a las politicas publicas
e No califican para ingresos laborales

e Condiciones de salud precarias

Siguiendo a Clemente®,....la pobreza persistente es una consecuencia del
asistencialismo. Es una problematica muy poco trabajada en nuestro contexto
social. Se trata de un tipo de pobreza cuya caracteristica es la persistencia en el
tiempo, por lo que los darios de la situacion de pobreza se potencian de manera
negativa. Son personas de los centros urbanos y periurbano afectadas por mas
de una generacion de condiciones de privacion que las dejan subsumidas en el
campo de la indigencia. La pobreza en general se detecta a partir de los ingresos
de un grupo familiar pero esta problematica solo se puede abordar en contacto
directo con las familias y sus relatos. Es la tnica forma de saber qué pasa cuando

esta situacion se vuelve cronica.
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