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1. RESUMEN EJECUTIVO

1.1. Introduccion

Este informe presenta los resultados de la evaluacién del Proyecto Alzaibar, una estrategia del
Programa Calle del Ministerio de Desarrollo Social (MIDES), que se centra en brindar una
solucidn habitacional permanente en modalidad de vivienda colectiva a aquellas personas que
no presenten perspectivas de egreso de los centros nocturnos del programa.

El estudio se propone describir el funcionamiento del proyecto y valorar su potencial y
limitaciones como respuesta alternativa a los centros nocturnos para abordar la atenciéon a
algunos perfiles de poblacidn usuaria de estos centros.

Para ello se desarrolld una metodologia que combina analisis cualitativo de documentos y
entrevistas a referentes MIDES, equipo técnico y participantes del proyecto, con un analisis
cuantitativo de registros administrativos de la Division Calle.

1.2.  Descripcién del proyecto y problematica a la que responde

Alzdibar comenzd a funcionar en 2019, inspirado en algunos de los principios de Housing First,
por lo que representa una novedad en relacidon al resto de la oferta del Programa Calle
mayormente orientado en lo que se conoce como modelo de escalera. Sus prestaciones
incluyen: alojamiento en una casa de convivencia colectiva, acompafiamiento de un equipo
técnico las 24h y acceso a la Tarjeta Uruguay Social, y a tickets alimentacién.

El proyecto estd dirigido a personas usuarias de los centros nocturnos del Programa Calle que
no tengan perspectivas de egreso del mismo, pero cuenten con ciertas capacidades personales
para la gestion de la vida cotidiana y con un minimo de ingresos para sustentar sus gastos de
alimentacién. Ademas, prevé un cupo para personas derivadas por el Ministerio de Vivienda
(MVOTMA). Esta definicion de poblacion objetivo plantea tres cuestiones a tener en cuenta
para la sostenibilidad y potencial expansion del proyecto. (i) El requisito de haber pasado por
los centros nocturnos previamente a ingresar a Alzdibar permite afinar la seleccion de la
poblacién objetivo y controlar la demanda. Como contracara, reafirma la légica de escalera con
la que el proyecto busca romper. (ii) Los criterios de seleccidn son de dificil estandarizacién, lo
cual provoca por un lado un riesgo de arbitrariedad en la seleccién, y por el otro, la dificultad
de estimar con precisidon la magnitud de la poblacién objetivo del proyecto y la cobertura
alcanzada. Una proyeccion en base a registros administrativos permite estimar un escenario de
maxima en base a aproximar dos de los cuatro criterios definidos para la poblacidn objetivo del
proyecto —no proyeccion de salida e ingresos-: 6% de los usuarios de centros nocturnos
durante 2019 entraria dentro de esta clasificacién. (iii) Los cupos destinados a MVOTMA son
asignados por dicho organismo con un criterio propio, lo cual en un futuro podria implicar una
dualidad en los criterios de seleccidn de la poblacién beneficiaria.

En términos presupuestales el costo mensual per capita de Alzadibar es menor al de los centros
nocturnos. Esto indica que esta alternativa es mas eficiente en términos econémicos para
aquellos casos que requieran una solucion de estadia permanente. Pero es preciso tener
presente que estos casos son minoritarios entre el conjunto de usuarios de los centros
nocturnos del Programa.



1.3. Implementacion del proyecto

En la casa residen 37 personas (30 provenientes del MIDES y 7 de MVOTMA). El promedio de
edad de los habitantes es de 62 afios (64 para los usuarios MIDES, 54 para quienes provienen
de MVOTMA), lo cual puede asociarse a mayores necesidades de cuidados en un futuro
cercano. Mayoritariamente se trata de personas con largas trayectorias en centros de la
Division Calle.

La gestion del proyecto estd a cargo de la OSC “Ronda Catonga”, contratada por licitacién. El
equipo de trabajo esta integrado por 1 coordinador, 15 referentes sociales y 2 auxiliares de
servicio. El rol de los referentes sociales es de acompafamiento y orientacién. En relacién a
otros centros del Programa, este dispositivo favorece tanto una mejora en las condiciones de
trabajo de los técnicos, como una mejora en las posibilidades de desarrollar procesos de
trabajo adecuados a los tiempos de cada participante del proyecto.

Los referentes del MIDES y los participantes del proyecto tienen una valoracién positiva del
trabajo del equipo técnico. No obstante, la intervencién no esta exenta de tensiones.

Desde el MIDES se promueve que el espacio ‘se parezca lo mas posible a una casa’, lo cudl
implica romper con muchas de las légicas de institucionalizacién arraigadas en los otros
centros de la Divisién. La busqueda de des institucionalizar el espacio y promover la autonomia
de los participantes del proyecto genera ciertas tensiones entre éstos y el equipo técnico. Los
participantes esperan que sean los referentes sociales quienes se encarguen de la gestién de
los conflictos de convivencia y de regular los usos del espacio, mientras que los referentes
entienden que la autorregulacion del espacio y de los conflictos de convivencia son parte de
los procesos de autonomia de los participantes del proyecto. El riesgo asociado a esta
contraposicion de perspectivas es que los conflictos se perpetien y acrecienten en el tiempo
desgastando la convivencia y empeorando las condiciones de vida en la casa.

1.4. Condiciones de vida en Alzaibar

Alzaibar presenta algunos puntos favorables en relacién a la mejora en las condiciones de vida
de los participantes del proyecto. Particularmente se destacan cambios positivos en relacién a:
las condiciones de habitabilidad, la integracidn comunitaria, la seguridad ontoldgica y Ila
calidad de la convivencia.

Las condiciones de habitabilidad de la casa son un punto favorable tanto en términos
absolutos como en relacién a los otros centros del programa. La casa se encuentra en muy
buenas condiciones, es amplia, ventilada y luminosa, y cuenta con varios espacios de uso
comun. Las habitaciones son en su mayoria compartidas. El equipo técnico trabaja en la
apropiacién de la casa promoviendo que los participantes del proyecto se encarguen de la
decoracion y el mantenimiento.

A diferencia de lo que sucede con otros centros del MIDES, Alzaibar tuvo una buena
aceptacion por parte de los vecinos de la zona. Varios de los entrevistados relatan hacer uso
de los servicios y espacios publicos de la zona y tener un vinculo cordial con los vecinos. La
integracién comunitaria es promovida desde el equipo técnico a través de la organizacién de



actividades en el barrio. La participacion en estas actividades y la integracién al medio son
dispares entre los habitantes de la casa.

Otra fortaleza de la propuesta en relacién a la calidad de vida es su contribucidn a la seguridad
ontoldgica de los participantes. Esta seguridad se ve favorecida por el saberse en una casa de
estadia permanente, en la que se puede circular libremente durante las 24h y en la que se
pueden recibir visitas. Si bien algunos de los entrevistados proyectan alcanzar una solucién
habitacional mds favorable, ninguna manifiesta urgencia por irse de Alzdibar y algunos la
definen como su casa.

Todos los actores entrevistados mencionan que el clima de convivencia es mas favorable que
en otros centros. Contribuyen a esto el perfil de la poblacién (con mayor autonomia relativa y
mas homogéneo en términos etarios) y las dindmicas de la casa (con normas mas flexibles y
condiciones de uso mas habilitantes). Como contracara, los problemas de convivencia colectiva
son uno de los elementos que mas surgen en los discursos de los participantes del programa.
Esto puede asociarse, a un error en la seleccién de algunos perfiles de participantes del
proyecto (esta es la mirada de los participantes entrevistados), o a las dificultades intrinsecas
de compartir el espacio cotidiano con muchas personas a priori desconocidas. Cémo abordar la
gestidn de estos problemas de convivencia es una de las principales dificultades tanto para los
participantes como para los técnicos del proyecto.

1.5. Conclusiones

Desde el punto de vista de las condiciones de vida de las personas, Alzdibar representa una
mejora sustantiva en relacion a las experiencias de residencia en centros nocturnos. La
habitabilidad de la vivienda y la flexibilizacién en las normas de uso del espacio son dos
elementos que contribuyen sustantivamente a mejorar el bienestar y seguridad de los
participantes del proyecto. El principal desafio en esta dimensién es la regulacion de la
convivencia para la cudl los habitantes de Alzdibar podrian requerir un mayor apoyo del equipo
técnico.

Por lo anterior, potenciar y profundizar experiencias como la de Alzaibar aparece como una
linea pertinente. Esta idea se refuerza al considerar que en términos presupuestales el costo
mensual per cdpita del proyecto es menor al de los otros centros del Programa. No obstante,
las posibilidades de expansién de proyectos como Alzdibar se complejizan si se atiende a un
analisis presupuestal de largo plazo y a la heterogeneidad de perfiles de poblacidn usuarias del
Programa Calle.

Desde el punto de vista presupuestario, el costo mensual no parece ser el mejor indicador para
estimar costos a largo plazo, ya que debe analizarse a la luz de los tiempos de permanencia.
Mientras que en el caso de los centros nocturnos las estadias suelen ser acotadas en el tiempo,
en el caso de Alzaibar se prevé que los residentes permanezcan alli en un largo plazo.

A su vez, es preciso tener en cuenta que Alzdibar es una solucién adecuada para una minoria
de usuarios del Programa Calle. Si bien, la estimacion de la dimensidn de la poblacién objetivo
presenta algunas dificultades, existe acuerdo entre los actores entrevistados en que este tipo
de experiencias seria viable solo para algunas personas dentro del programa.



En definitiva, Alzdibar representa una solucién habitacional mas adecuada que los centros
nocturnos para dar respuesta a las necesidades de un perfil de poblacién especifico dentro del
Programa Calle. Junto a Incubar, un proyecto piloto desarrollado por el Programa de Atencion
a Mujeres con NNA, representa una innovacién en la estrategia tradicionalmente adoptada por
la Divisién de Calle, mayormente sustentada en un modelo de escalera. En este contexto,
contribuye a abrir el abanico de respuestas para atender la heterogeneidad de situaciones que
configuran el fendmeno de situacion de calle.

2. INTRODUCCION

Desde su creacién el Ministerio de Desarrollo Social (MIDES) ha desarrollado diferentes
estrategias para dar respuesta a la situacion de calle. Los estudios elaborados por la Direccidn
Nacional de Evaluacién y Monitoreo (DINEM, hoy DINTAD)?, han puesto en evidencia que se
trata de un fendmeno complejo, multidimensional y dinamico. En efecto, los perfiles y
trayectorias de las personas que atraviesan la situacion de calle son heterogéneos, dimensién
gue es preciso incorporar en los disefios de la politica, para poder ser eficaz en la atencién y
mejorar las condiciones de vida de las personas que atraviesan estas situaciones.

En esta linea, en los ultimos afos la Direccién Nacional de Proteccién Integral en Situaciones
de Vulneracién del MIDES comenzd a disefiar e implementar estrategias alternativas al modelo
de atencién centrado en los centros nocturnos. El MIDES ha participado en diversas instancias
con expertos internacionales en la tematica de situacién de calle, que han sugerido incorporar
el enfoque de Housing First, el cual promulga el acceso a la vivienda, como medida
fundamental para la salida de la situacidn de calle. Se trata del modelo de atencién sobre el
cual existe mayor evidencia de su eficacia en la busqueda de la salida de situacién de calle
Gaetz, S.y Dej, E. (2017).

Este enfoque busca superar las limitaciones del modelo de escalera de los refugios nocturnos,
cuya légica supone que las personas deben transitar determinados procesos de avance en
determinadas dimensiones (laborales, comportamentales, etc.) para a partir de ahi, generar las
condiciones de egreso a una vivienda. Este supuesto esta incorporado en el propio disefio del
programa que cuenta con una amplia cantidad de cupos en los centros nocturnos (primer
nivel) y muchos menos en el Medio Camino (“puerta de egreso”). Sin embargo, tanto desde los
estudios de la DINTAD como del propio conocimiento empirico que existe dentro de la Divisidn
de los Programas Calle, se sabe que las personas no siguen una trayectoria lineal hacia la
superacién de las circunstancias que las llevan a la situacion de calle. Es por ello que para la

mayoria de las personas se vuelve dificil “transitar la escalera” hacia el egreso. A su vez, este
trayecto se vuelve particularmente arduo para algunas personas como, por ejemplo, aquellas

de edad avanzada, con dificultades de salud y/o con larga data en situacion de calle.

2 por ejemplo, informes de conteos (2016 y 2019), estudios de trayectorias de usuarios (2016) y ex
usuarios (DINEM, 2020a).



Es en este contexto, que el Proyecto Alzaibar se crea como una propuesta alternativa para
adecuar la respuesta de la Divisidn a aquellas personas con escasas posibilidades de egreso del
sistema, inspirandose en algunos de los principios del modelo Housing First. Se trata de una
vivienda colectiva con la presencia permanente de un equipo técnico encargado de la gestién
del proyecto y de brindar apoyo psico-social a sus habitantes. Constituye una solucién
habitacional permanente y aspira a conformarse como un hogar para quienes alli residen.

La iniciativa de evaluar el proyecto Alzdibar surge de desde la Divisidon Evaluacion de la DINEM
desde donde se vienen desarrollando diversos estudios sobre el tema situacién de calle, entre
ellos la sistematizaciéon del proyecto Incubar, otra de las iniciativas recientes de la Divisidn
Calle inspiradas en una ldgica Housing First (DINEM, 2020c).

El propdsito de este informe es sistematizar la experiencia que se da en el marco del Proyecto
Alzdibar, a partir de recabar y analizar diversas piezas de informacidn cualitativa y cuantitativa,
entre las que se incluyen datos emergentes de entrevistas a los actores del proyecto y de
registros administrativos.

A continuacidn, se presenta el informe de evaluacidn de Alzdibar organizado en seis secciones.
En la primera se plantean los objetivos y la metodologia de la evaluacion. En el segundo
apartado se introduce una breve descripcién del Programa Calle y algunos hallazgos previos
que dan pie al disefio del Proyecto Alzaibar. Las secciones tres a cinco analizan la informacion
recabada en torno a tres ejes: definiciones de disefio del proyecto (fundamento, objetivos,
poblacién objetivo, presupuesto e instrumentos de intervencidon); caracteristicas de la
intervencién y el proceso de implementacién (seleccién y caracteristicas de los participantes,
la operativa de trabajo del equipo técnico), y; condiciones de vida de los residentes (insercion
urbana, apropiacién de la vivienda, convivencia, alimentacién y bienestar subjetivo).
Finalmente, en la ultima seccidén se exponen algunas reflexiones en torno a los hallazgos
presentados y los conocimientos acumulados en estudios previos.

3. DISENO DE EVALUACION

Considerando que Alzdibar se trata de una propuesta novedosa en relacién a otras estrategias
desarrolladas por la Divisidn se optd por una evaluacion con foco descriptivo orientada a
identificar las potencialidades y limitaciones del proyecto en relacién a los objetivos definidos
para la intervencién y al marco en el que se desarrolla.

Con este horizonte se definid priorizar un disefio mixto que permita: conjugar las voces de los
diferentes actores involucrados en el proyecto; poner en didlogo estas voces con los
documentos institucionales que dan marco al proyecto y con los registros administrativos de la
Divisién, y; analizar el proyecto en el contexto de la oferta del Programa Calle y las
caracteristicas de la poblacion beneficiaria del programa.

Esta estrategia implico la consulta de diversas fuentes de informacidn y la articulacion de datos
cualitativos y cuantitativos.



3.1. Objetivos de la evaluacién

El propdsito de la evaluacion es generar insumos para la toma de decisiones que permitan
transformar y mejorar la oferta programdtica de la Divisién Calle, en base a un conocimiento
generado a través de procesos sistematicos de recoleccion y analisis de informacién.

Los objetivos especificos son:

e Analizar los objetivos y poblacidn objetivo del proyecto en relacidn al resto de la oferta
de la Division Calle.

e Dar cuenta de los costos asociados al proyecto y su relacidon con los costos de otros
dispositivos de la Division.

e Describir y analizar las caracteristicas de la intervencién y la operativa del equipo
técnico.

e (Caracterizar las condiciones de vida en el centro.

e |dentificar potencialidades y limitaciones de este modelo de intervencidon en el
contexto de la oferta de la Division Calle.

3.2. Fuentes de informacién

Para alcanzar estos objetivos se definié triangular técnicas de recoleccidén y andlisis de datos
cualitativos y cuantitativos. Especificamente se definid: realizar entrevistas a los actores
involucrados en el proyecto, analizar los documentos de disefio y otros documentos vinculados
al proyecto, y analizar los registros administrativos de la Divisidn Calle. Esta combinacién de
técnicas y fuentes de informacidon nos permite captar y poner en didlogo diferentes
perspectivas sobre el proyecto, y enriquecer asi al analisis.

A continuacion, se detallan las fuentes de informacién empleadas:
e Entrevistas a los diferentes actores involucrados en el proyecto.

o A efectos de aproximar a la mirada institucional del MIDES se definio
entrevistar a la coordinadora del Programa Calle y al supervisor de Alzdibar.
Estos actores permiten conocer los lineamientos y valoraciones del equipo del
Programa en relacién al proyecto, asi como ampliar la informacién contenida
en los documentos de disefio.

o Para profundizar en la implementacidn del proyecto se definié entrevistar a los
técnicos de la OSC encargada de su ejecucién, incluyendo entrevistas al
coordinador y a referentes sociales de Alzdibar.

o También con el objetivo de profundizar en la implementacién se definié
incorporar la vivencia y la valoracion del proyecto por parte de sus
participantes. Para la seleccién de los entrevistados se procurd diversificar los
perfiles teniendo en cuenta diferencias por sexo, edad y procedencia



(MVOTMA,; Divisién Calle). Para ello se contd con la orientacién del equipo
técnico del proyecto.

e Documentos del programa

o Se analizaron los siguientes documentos, provistos por el Programa Calle:
Documento de disefio del proyecto, Pliego de licitacion de los centros del
Programa Calle 2019, Ficha de informes para la supervision y planos de la casa.

e Registros administrativos del programa y otros organismos estatales disponibles en
SMART (Sistema de Monitoreo, Administracién y Resolucion de Tramites) y SIIAS
(Sistema de Informacién Integrada del Area Social)

o El SMART, es el sistema de registro en el que se ingresan todas las
intervenciones de la Division Calle, al igual que de otros programas del
Ministerio. A través de este registro se analizaron las trayectorias en el
Programa Calle de los participantes de Alzdibar y del resto de los usuarios de
los centros de atencidn a personas en situacion de calle.

o El SIIAS es un sistema de informacidn que alberga datos de diferentes
organismos estatales (ministerios, entes auténomos, intendencias y otros
organismos estatales). Los registros del SIIAS se emplearon para conocer las
prestaciones percibidas por los participantes de Alzdibar.

3.3. Trabajo de campo

El trabajo de campo consisti6 en la compilacion del material documental y de registros
administrativos y en la realizacién de entrevistas a los actores involucrados en el proyecto.

Se realizdé durante la primera quincena del mes de marzo. En total se realizaron 7 entrevistas:
una entrevista conjunta a la coordinadora del Programa Calle y al supervisor del Proyecto
Alzaibar, una entrevista al coordinador de la OSC que gestiona el proyecto; una entrevista
conjunta a dos de los referentes técnicos del proyecto y cuatro entrevistas individuales a
residentes de Alzdibar.

Estas entrevistas fueron realizadas en dos visitas al centro Alzdibar, quedando trunca una
tercera visita debido a la suspensién del trabajo de campo definida como respuesta a la alerta
sanitaria desplegada por la llegada al pais del Covid19. En esta tercera visita se tenia previsto
entrevistar a otros 4 residentes y 2 referentes técnicos.

Tabla 1. Entrevistas realizadas y entrevistas previstas

Actor entrevistado Cantidad de entrevistas

Programa Calle: coordinadora del programa y supervisor del proyecto 1

OSC. Coordinador Alzaibar

OSC. Referentes sociales

Residentes

N(Ph|R (-

Total entrevistas

10



4. DESCRIPCION DEL PROGRAMA CALLE

4.1. Breve presentacion de la Division Calle

La estrategia general de la Division Calle para la atencidn a la poblacién en situacion de calle
deviene del trabajo articulado de los programas de atencidn y los dispositivos de captacién y
derivacién. Esta Divisién cuenta con tres programas de atencion: Calle, Atencidn a personas
que requieren Cuidados, y Atencidon a Mujeres con Nifios, Nifias y Adolescentes (NNA). Cada
uno de estos programas presenta su especificidad, pero en los tres casos un componente
sustantivo de su oferta consiste en brindar albergue en centros de convivencia colectiva. El
Programa Calle estd orientado a personas adultas que se encuentren en situacion de calle y
ofrece atencién directa y personalizada principalmente a través de centros nocturnos. El
programa Atencidn a personas que requieren Cuidados, como su nombre lo indica, se orienta a
personas que requieran cuidados y no cuenten con las condiciones necesarias para la atencidn
integral en salud; brinda albergue, estadia transitoria, cuidados y acompafiamiento en centros
diurnos o 24 horas. Finalmente, el Programa de Atencidon a Mujeres con NNA se dirige a
nucleos familiares de jefatura femenina que se encuentran en situacidon de vulneracién de
derechos y no cuentan con un espacio habitacional que les permita un desarrollo familiar
seguro y auténomo.

Ademas de estos programas, la Division Calle cuenta con cuatro dispositivos de captacion en
zona metropolitana: Puerta de entrada, Puerta de entrada-Ley de faltas, Equipo movil y Call
Center. Los dispositivos de puerta de entrada evaltan la situacién de las personas que solicitan
ingresar a alguno de los programas de la Division y si corresponde se las deriva al programa
correspondiente segun su perfil. En el caso de puerta de entrada-Ley de faltas, recibe, evalta y
deriva a las personas conducidas por el Ministerio del Interior que son retiradas de la calle por
la aplicacién de la Ley de Faltas. El Equipo Movil, por su parte, recoge los reportes de personas
en situacion de calle para su captacion y derivacion a centros. Se organiza en varias recorridas
diarias por Montevideo y en atencién telefénica y presencial en el edificio central del MIDES.
Finalmente, el Call Center es una linea telefénica gratuita (0800 8798) mediante la cual la
poblacién puede dar aviso de personas en situacidon de calle. A partir de este contacto, el
equipo de operadores del Call Center se encarga de evaluar la situacidn y, en caso de que
corresponda, deriva al Equipo Mdvil.

4.2.  Caracterizacion del Programa Calle

El Programa Calle es un dispositivo de inclusién social dirigido a personas en situacién de calle,
mayores de 18 afios radicadas en zonas urbanas, cuyo cometido es desarrollar acciones
tendientes a la restitucidon de derechos vulnerados. Cuenta con centros en dos modalidades de
atencién, en funcién de las posibilidades de autonomia de las personas que atiende. La
modalidad mas extendida en términos de cobertura son los centros nocturnos. En menor
medida, existen algunos centros en modalidad 24 horas®. La descripcion de los tipos de

3 Fuente: Licitacién Publica 39/2019.
4 En el contexto de elaboracién de este informe se abrieron algunos centros 24horas, centros de

contingencia y contratacion de un hotel, en el marco de la emergencia sanitaria por el Coviv 19.
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centros y sus modalidades de atencién que se presenta a continuacidn, son en base al ultimo
llamado a OSC para la gestion de los centros (MIDES, 2019).

e Centros nocturnos

La mayor parte los centros de atencién del Programa Calle son en modalidad nocturna.
Funcionan desde las 18hs a las 9hs todos los dias del afio excepto los domingos que funcionan
las 24hs. Estos centros estan mayormente separados en centros para varones y para mujeres.
Minoritariamente algunos centros son mixtos. Se espera que los equipos trabajen en el
acompafiamiento y seguimiento del proceso de las personas tendiente a la estabilidad en sus
condiciones de vida que les permita crecientes niveles de autonomia y el sostenimiento de un
futuro egreso, asi como la busqueda de espacios de capacitacion que mejoren las
oportunidades de inclusién a través del trabajo.

e Centros 24 horas (Medio Camino y Alzaibar)

El programa cuenta con 4 centros 24h, 2 de ellos son centros Medio Camino y el otro es
Alzdibar. Ambos tipos de centros funcionan 24h todos los dias del afio y estan pensados para
personas con cierto grado de autonomia econémica y de gestion de la vida cotidiana. Mientras
que los centros Medio Camino estdn dirigidos a personas con una proyeccion de egreso del
programa, y trabaja para el fortalecimiento de las capacidades asociadas al egreso; Alzaibar se
orienta a personas sin proyecciones de egreso del programa y trabaja en el fomento de la
autonomia para la gestion de la vida cotidiana.

Cobertura del Programa Calle

A diciembre de 2019, el Programa Calle contaba con 32 centros con disponibilidad regular para
956 cupos, y 1055 con sobrecupo. En condiciones normales, el sobrecupo se suele habilitar en
los meses de invierno cuando crece la demanda. En la siguiente tabla se presenta Ila
distribucidn de los centros seglin modalidades de atencién, zona del pais y capacidad de
atenciéon en cupos. Mds de la mitad de los cupos corresponden a los centros nocturnos para
varones en Montevideo®.

Tabla 2. Cantidad de centros y cupos del Programa Calle segin departamento y modalidad de atencién

AR D Total de
Departamento Modalidad R centro cupos.por
centros modalidad
(+sobrecupo)
(+sobrecupo)
Montevideo Centro Nocturno (mixto) 5 30 (+3) 150 (+15)
Montevideo Centro Nocturno (varones) 19 30 (+3) 570 (+57)
Montevideo Centro Nocturno (mujeres) 30 (+3) 99 (+9)
Montevideo Centro 24 hs. Medio Camino (mixto) 20 (+3) 40 (+6)

> En consonancia con ello, los conteos de personas en situacién de calle, muestra que se trata un

fendmeno altamente masculinizado y presente en areas de mayor densidad urbana (MIDES-DINEM,

2016y 2019).
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Montevideo Centro 24 hs. Alzaibar (mixto) 1 40 (+3) 40 (+3)
Canelones (Pando) | Centro Nocturno (mixto) 1 30 (+3) 30 (+3)
Maldonado Centro Nocturno (mixto) 1 30 (+3) 30 (+3)
Total 32 959 (+96)

Fuente: Programa Calle. Licitacion Pablica 19/2019

4.3. Trayectorias de los usuarios del programa calle

Entre 2014 y 2019 (afios sobre los que se tiene registros de asistencia a centros), 9.800
personas asistieron al menos una vez a algun centro del Programa Calle®. Esta cifra representa
el 69,5% de las personas que pasaron por alguno de los dispositivos de atencién de la Division
Calle en el periodo mencionado.

Si se consideran los casos que asistieron a centros del Programa Calle (9.800), se observa que
entre 2014 y 2019, el Programa atendid en promedio unas 3.298 personas por afo, de los
cuales, en promedio, 1.148 eran nuevos usuarios, es decir, asistian por primera vez a un
refugio del Programa Calle.

Considerando el acumulado de dias y de meses en el periodo 2014-2019 (independientemente
de que sean consecutivos o no el tiempo), se observa que quienes asistieron a centros del
Programa Calle, lo hicieron en promedio, durante 197 dias distribuidos (también en promedio)
en 9,7 meses. No obstante, como se observa en la siguiente tabla (desvio estandar, minimos y
maximos), existe heterogeneidad en los tiempos de permanencia.

Tabla 3. Estadisticos descriptivos de permanencias en dias y meses en centros del Programa Calle (2014-2019)

Asistencia a centros N Minimo Maximo Media Desuv. tip.
Total de dias 9800 1 2178 197 330,7
Total de meses 9800 1 72 9,7 12,9

Fuente: Elaboracidn propia en base a registros de SMART (2014-2019)

Esta heterogeneidad en tiempos de permanencia se hace mas clara al analizar la cantidad de
meses que asisten las personas a los centros. En la siguiente tabla se observa que la mayoria
de las personas que asistieron a refugios (61,5%), lo hizo por periodos menores a los 6 meses.
En el otro extremo se encuentra un porcentaje menor de personas (16,6%) que asistieron a los
centros por mds de 18 meses. Si bien este porcentaje es bajo, se trata de 1.628 personas, lo
que representa una cantidad considerable, mas aun teniendo en cuenta que es mayor esa
cantidad a la oferta de cupos.

Tabla 4. Cantidad de meses de asistencia a centros del Programa Calle (2014-2019)

Total MESES asistidos en Casos % % acumulado
tramos
Menos de 3 meses 3600 36,7 36,7
3 a 6 meses 2424 24,7 61,5
7 a 12 meses 1400 14,3 75,8

6 Vale mencionar que una proporcién muy baja de estas personas (1,8%, 184 casos), también pasé por
algln centro de los otros programas de la Division Calle (Cuidados y Mujeres con NNA).
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13 a 18 meses 748 7,6 83,4

Mas de 18 meses 1628 16,6 100,0

Total 9800 100,0

Fuente: Elaboracion propia en base a registros de SMART (2014-2019)

5. DESCRIPCION DEL PROYECTO ALZAIBAR

Alzdibar es una estrategia del Programa Calle que se centra en brindar una solucién
habitacional permanente en modalidad de vivienda colectiva a aquellas personas que no
presenten perspectivas de egreso de los centros nocturnos del programa.

5.1. Fundamentacion del proyecto

Los primeros antecedentes conceptuales para la ideacién de Alzdibar se remontan a la
cooperacion entre la Direccion Nacional de Proteccion Integral en Situaciones de Vulneracién
del MIDES y el programa EUROSOCIAL Il de la Unidn Europea’ realizada entre 2013 y 2015. De
esta cooperaciéon emergié una mirada critica sobre la orientacién del sistema de respuesta
frente a la situacién de calle existente en nuestro pais, basado fuertemente en un modelo de
escalera, que supone la necesidad de un proceso progresivo hacia el alojamiento permanente.
Las principales criticas a este modelo, esbozadas en el documento de disefio del Proyecto
Alzdibar (MIDES-DNPISV, 2019), son:

a. “Su contribucion a la reproduccion de la exclusion, en el entendido de que expulsa a las
personas que no logran sostener lo que se les propone en el programa.”

b. “.. el movimiento hacia el alojamiento independiente puede tardar afios y muchos
usuarios se «pierden» en el proceso, generando un efecto «puerta giratoria» y la
persistencia de un grupo de «usuarios expertos» que se estanca en el sistema.”

Una de las estrategias mas difundidas mundialmente como alternativa al modelo de escalera
es el modelo Housing First®, que prioriza el acceso a la vivienda como primer paso necesario
para poder desandar los procesos que conducen al sinhogarismo. En su version tipica esta
estrategia consiste en garantizar una solucion habitacional individual y apoyo flexible de uno o
varios referentes sociales.

7 Es un programa de la Comisidon Europea para la cooperacion entre Europa y América Latina. Su objetivo es
contribuir a cambios en politicas publicas que mejoren la cohesion social a través del aprendizaje entre pares y el
intercambio de experiencias entre instituciones homodlogas de ambas regiones. Fuente: http://eurosocial-
ii.eurosocial.eu/es/pagina/el-programa

8 El modelo Housing First surge en Estados Unidos en la década del '90 como alternativa para reducir el
sinhogarismo en personas con necesidades complejas, especificamente surge asociado a personas con problemas
de salud mental o de consumo de drogas. En la actualidad este modelo esta siendo utilizado por muchos paises
europeos y es promovido por organismos internacionales asociados a la reduccién del sinhogarismo, como
FEANTSA (European Federation of National Organisations Working with the Homeless), el IGH (Institute of Global
Homelessness) y el Canadian Observatory on Homelessness (COH). Algunos autores remarcan que se trata de la
modalidad de intervencion sobre el problema situacién de calle, para la cual existe el mayor cuerpo de evidencia
sobre su buen funcionamiento (Gaetz y Dej 2017, entre otros).
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Inicialmente Alzaibar fue pensado como un tipo de respuesta basado en un modelo Housing
First Comunitario, pero dadas las caracteristicas edilicias de la casa en la que se desarrollo el
proyecto condicionaron las posibilidades de ofrecer una solucién habitacional personal. Segin
se explicita en su documento de disefio, la propuesta del Proyecto Alzdibar comenzé “con la
intencion de implementar las ensefianzas del Housing First para finalmente plantearse como un
dispositivo de alojamiento colectivo de larga estadia, con apoyos provistos por un equipo
técnico con recursos del tratamiento asertivo comunitario.”

En términos practicos Alzaibar también surge como respuesta a dos situaciones detectadas en
los centros nocturnos del Programa Calle. Segun se plantea en el documento de disefio del
Proyecto (MIDES-DNPISV, 2019):

e “[lLos] datos sobre intervenciones y asistencias (plazas ocupadas) en los centros de
atencion de la Division desde 2014 hasta 2017, mostraron que si bien hay un gran
numero de personas que utilizan los centros con gran intermitencia, hay otras cuyo uso
de los centros de atencion (concebidos en general como dispositivos transitorios) tiene
marcadas caracteristicas de permanencia.”

e “A su vez, en los centros nocturnos, se observa que se encuentran desbordados y no
resultan suficientes para acoger todas las demandas.”

Es decir que, la emergencia de Alzaibar se sustenta por un lado en la necesidad de dar una
respuesta adecuada para aquellas personas que empleaban los centros nocturnos como
solucidon habitacional permanente (cuando éstos estan disefiados para ser usados durante
periodos de tiempo acotados) y, por otro lado, liberar la capacidad de estos centros para
poder lograr una mayor cobertura sobre aquellas personas que si requieren una solucion
transitoria.

5.2.  Objetivos

En el documento de disefio de Alzaibar se propone como objetivo general del proyecto
“Proporcionar una solucién habitacional colectiva de larga estadia a personas adultas en
situacion de calle que hayan sostenido su estadia en centros del Programa Calle y que tengan
algun tipo de ingreso econémico” (MIDES-DNPISV, 2019). Existe acuerdo entre los referentes
del MIDES y el equipo técnico que gestiona el centro en que el principal cometido de Alzaibar
es brindar una solucién habitacional de largo plazo.

Como objetivos especificos el proyecto define “1) Ampliar los centros de atencién focalizando
en un perfil de poblacion que por sus caracteristicas personales no es posible su egreso. 2)
Fortalecer la gestion auténoma de la vida cotidiana en personas adultas que han sostenido la
estadia en centros nocturnos del Programa Calle. 3) Generar alternativas habitacionales a los
centros nocturnos que permitan a las y los usuarios una gestion auténoma de su vida
cotidiana.” (MIDES-DNPISV, 2019).

Tanto la ampliacién de la oferta para un perfil de personas sin posibilidades de egreso de los
centros, como la ampliaciéon de la autonomia de estas personas para la gestiéon de la vida
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cotidiana, son cometidos que aparecen en el discurso de los referentes del Programa Calle y
del coordinador del proyecto Alzaibar.

5.3. Poblacién objetivo

Alzdibar esta orientado a persona usuarias de centros nocturnos del Programa Calle que no
cuenten con proyeccion de egreso del programa pero que si cuenten con una serie de recursos
personales que les permitan una gestién relativamente auténoma de la vida cotidiana y con
recursos econdmicos que les permitan sustentar sus gastos personales. A continuacion se
desarrollan los elementos contenidos en esta definicién.

El primer recorte de la poblacién objetivo del proyecto es que sean usuarios de los centros
nocturnos del Programa Calle. Este criterio es parcial, en tanto que por convenio con
MVOTMA, se establece que este inciso cuenta con una serie de cupos en el proyecto que son
completados por personas designadas por esa cartera, sin requisitos de haber transitado por
los centros nocturnos.

Un segundo recorte de la poblacidon objetivo del proyecto define que podran ingresar a
Alzdibar aquellas personas usuarias de centros nocturnos que no cuenten con proyeccion de
egreso de estos centros. Inicialmente, este criterio fue directamente asociado al tiempo de
permanencia de las personas en los centros, empleando la duracion de la estadia como un
indicador de dificultad para el egreso. Es por ello que en el documento de disefio del proyecto
se establece como poblacidon objetivo “Personas adultas en situacion de calle que hayan
pernoctado en los centros nocturnos del Programa Calle durante 250 noches o mds y tengan
algun tipo de ingreso que les permita sostener la vida cotidiana en un mediano plazo.” (MIDES-
DNPISV, 2019). Segun explica la coordinadora del Programa Calle, el requisito de una estadia
minima de 250 noches en centros del programa fue desestimado y en su lugar se definid como
criterio el que las personas no tengan posibilidades de egreso: “Lo que mds nos interesa es eso,
las personas que no tienen posibilidades de egreso, puede ser por un tema econémico, fisico,
cognitivo mds que fisico, redes, mds vinculado a ese perfil.”, explica.

En tercer lugar, se especifica que Alzdibar estd dirigido a personas que alcancen cierto grado
de autonomia en la gestidén de su vida cotidiana. Este criterio implica dimensiones como la
gestién de los ingresos, la alimentacién y los cuidados en salud. Si bien el proyecto no
establece como condicién excluyente ni el consumo problematico de drogas ni la presencia de
patologias, fisicas o psiquicas, en los hechos, el requisito de gestion auténoma de la vida
cotidiana termina por excluir a la poblacién que presenta estas problematicas en estado grave.

El dltimo recorte para la definicién de poblacidn objetivo refiere a la tenencia de ingresos
propios, sean estos formales o no. Este criterio responde a la necesidad de que las personas
residentes en Alzdibar puedan hacerse cargo de sus gastos personales, con especial énfasis en
los gastos de alimentacién. Si bien en el proyecto no hay un monto minimo de ingresos
establecido, tanto los referentes del MIDES como el equipo técnico que gestiona la casa,
manejan como criterio un ingreso minimo mensual de $5.000.

A continuaciéon se discuten algunas de las implicancias asociadas a estos criterios de
delimitacion de la poblacidn objetivo.
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El requisito de que las personas usuarias de Alzaibar cuenten con una trayectoria de
institucionalizacion —mas o menos prolongada- tiene dos implicancias. Por un lado, brinda la
posibilidad de que los equipos técnicos cuenten con un espacio de tiempo razonable para
valorar si la persona cumple o no con los requisitos establecidos para participar del proyecto,
especialmente aquellos vinculados a la gestién de la vida cotidiana. Por el otro, posibilita el
regular la demanda de cupos para el proyecto a través de un filtro previo de haber transitado
por un centro nocturno.

Como contracara, el requisito de haber transitado por un centro no se ajusta cabalmente a uno
de los elementos enunciados en la fundamentacién del proyecto que es romper con la légica
de escalera para acceder a una solucién habitacional permanente, en tanto que acceden al
proyecto quienes logran atravesar un periodo de institucionalizacién en centros nocturnos
obteniendo una valoracidn positiva de los técnicos en las dimensiones pautadas por el
programa.

Otro elemento a destacar en relacién a la definicidon de poblacién objetivo es que se define en
base a criterios de dificil medicidon estandarizada (por ejemplo, la capacidad de gestidén de la
vida cotidiana), tanto por la complejidad de su operacionalizacion como por la inexistencia de
registros que releven informacion sistematica sobre estas dimensiones.

Las dificultades para estandarizar los criterios de seleccién de la poblacién objetivo implican
dos desafios. Por un lado, representa una dificultad para poder estimar la magnitud de la
poblacién objetivo del proyecto y por tanto el grado de cobertura alcanzado, y por el otro,
dificulta la identificacion de posibles sesgos en la seleccién de los participantes.

Una primera aproximacién al tamafio de la poblacién objetivo puede lograrse estimando la
cantidad de personas con estadias prolongadas en los centros (como proxy de las dificultades
de egreso) y la cantidad de personas que perciben transferencias (como proxy de la
disponibilidad de ingresos). Con estas aproximaciones se estaria estimando, en forma
imperfecta, la cantidad de poblacidon que cumple con dos de los cuatro criterios de poblacién
definidos por el proyecto. 167 (6%) de las 2977 personas que pasaron por centros nocturnos
en 2019 cumplen simultdaneamente con estas dos condiciones.

Esta estimacion prevé un escenario de maxima en relacién a dimensionar la poblacion objetivo
del programa, pero segun advierten los referentes del MIDES la cantidad de personas que
podrian ingresar a Alzdibar es bastante menor. En primer lugar, de entre las personas que
reciben alguna transferencia habria que descartar como potenciales residentes de la casa, a
aquellos que tienen la mayor parte de sus ingresos destinados al pago de deudas, situacion
que si bien no estad cuantificada, es percibida como muy frecuente entre los usuarios de los
centros de la division segun los técnicos entrevistados. En segundo lugar, hay que tener en
cuenta que incluso cumpliendo el requisito econdmico, muchos usuarios quedarian excluidos
del proyecto por no alcanzar el grado de autonomia requerido para la gestion de la vida
cotidiana (alimentacién, limpieza, entre otros).

En cuanto a los mecanismos de identificacion de la poblacién objetivo, tanto la no proyeccion
de egreso como el grado de autonomia logrado por las personas en sus trayectos en los
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centros son valorados por los técnicos de los centros en base a criterios de dificil
estandarizacién. Al respecto, el supervisor del proyecto explica que muchas veces los técnicos
tienen dificultades para identificar el la capacidad auténoma de las personas producto del
tiempo de trabajo prolongado con fuertes légicas de institucionalizaciéon: “En un principio
pasaba como que los equipos también, el tema de la autonomia, les cuesta de repente ver |...)
demasiados afios trabajando con un equipo, entonces le costaba como verlo de otra forma,
como que si no hubiese un equipo apuntalando, como funciona.” Esta mirada sobre la
“aprensiéon’ de los equipos técnicos hacia las personas con las que trabajan es consistente con
la expresada por otros integrantes de la Division Calle en investigaciones previas (MIDES-
DINEM, 2020c), y es un elemento a tener en cuenta a la hora de problematizar la prioridad de
criterios de seleccidn basados en un informe técnico frente a criterios estandarizados.

Considerando todo lo anterior, desde el programa estiman que Alzdibar tiene un nivel de
cobertura amplio en relacidn a la poblacién objetivo. Al respecto sefialan que (al momento de
relevada la informacion para este estudio) solo cuentan con 6 casos dentro del programa que
fueron identificados como potenciales usuarios de Alzaibar y se encuentran en lista de espera.
De todas formas, hay que considerar que, precisamente por la mencionada dificultad de los
equipos técnicos para identificar cuando las personas pueden alcanzar cierto grado de
autonomia, la cantidad de personas en lista de espera podria estar sub-representando la
magnitud de la poblacién objetivo del proyecto.

Finalmente, otro eje a ser tenido en cuenta en relacién a la poblacidn objetivo del proyecto
refiere a los cupos correspondientes al MVOTMA. Para las personas derivadas por este
ministerio no aplican los criterios previamente definidos, aunque si se le solicité que a la hora
de definir las derivaciones se tenga en cuenta las caracteristicas del centro. Los criterios de
seleccidn de las personas provenientes del MVOTMA no son conocidos ni para los referentes
del MIDES ni para el equipo técnico que gestiona el proyecto. Si bien en general se evalua que
las personas derivadas por la cartera de Vivienda presentan caracteristicas similares a las de
las personas derivadas por el MIDES, la falta de claridad sobre los criterios empleados para el
ingreso al proyecto puede llegar a devenir en un problema a futuro. Un indicio de esto esta en
el hecho sefalado por los técnicos del proyecto y los referentes de programa de que alguna de
las personas derivadas por MVOTMA no cuenta con los ingresos que se entienden necesarios
para la cobertura de gastos personales.

5.4. Prestaciones

A los participantes del Proyecto Alzdibar se le brinda acceso a una vivienda de uso colectivo
con acompafiamiento de referentes sociales las 24h, acceso a TUS doble y a tickets
alimentacién por un monto de $80 diarios por persona (aproximadamente $2.440 por mes).
Esta ultima prestacion es administrada por la OSC que gestiona el proyecto y se entrega en
forma quincenal.

5.5. Presupuesto

En la Licitacién Publica n? 39/2019 que hace llamado a Organizaciones de la Sociedad Civil y
Cooperativas de Trabajo para la gestion de los centros de atencidn a personas en situacion de
calle (MIDES, 2019), se establecen los costos tedricos asociados al funcionamiento anual de los
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centros. Alli, se diferencian por un lado los montos de los centros nocturnos, los del centro
Medio Camino, y los de Alzdibar. Para poder hacer una comparacion, se excluye de este
analisis el rubro alquiler, puesto que en Alzaibar el edificio es propiedad del MVOTMA, quien lo
pone a disposicidn del proyecto®. También se presentan los montos por cupo persona, puesto
gue la cantidad de cupos varia entre los tipos de centro: Alzaibar 40 cupos, centros nocturnos
30 cupos y centro Medio Camino, 20 cupos.

Como puede apreciarse en la siguiente tabla, Alzaibar es el que presenta menor costo mensual
por cupo/persona, unos $25.279. Esto representa un monto bastante menor al que se estima
para los centros nocturnos ($39.081).

Tabla 5. Montos totales destinados en Licitacion Publica 2019, segun tipo de centro (mensual, anual y por cupo

mensual)
. Costo total sin alquiler
Tipo de centro
Anual Mensual Por cupo/persona (mensual)
Centros nocturnos 14.069.320 1.172.443 39.081
Medio Camino 8.732.132 727.678 36.384
Alzaibar 12.134.016 1.011.168 25.279

Fuente: Licitacion Publica N°39, 2019

Los montos anuales son estimados en base dos grandes rubros: salariales y no salariales.

Tabla 6. Desglose de montos anuales en pesos segun rubro y tipo de centro (mensual, anual y por cupo mensual).

Costos no Costo Costos no COS.tO Total Costo por
. . . Total costo . salariales
Tipo centro salariales | salariales salariales costo cupo/persona
anual mensual
anual (a) anual (b) mensual (a) (b) mensual mensual
Centros nocturnos | 4.200.780 9.868.540 | 14.069.320 350.065 822.378 | 1.172.443 39.081
Medio Camino 1.600.032 7.132.100 8.732.132 133.336 594.342 727.678 36.384
Alzaibar 2.310.000 9.824.016 | 12.134.016 192.500 818.668 | 1.011.168 25.279

(a) Noincluye alquiler
(b) Incluye aportes patronales sin exoneracion
Fuente: Licitacion Publica N°39, 2019

Una de los prerrequisitos del ingreso a Alzaibar es contar con cierto ingreso que permita
sustentar necesidades basicas, como la alimentacion. En el pliego de la licitacion se establece
que “Las personas que ingresen a esta modalidad tendrdn que hacerse cargo de costear los
insumos necesarios para su alimentacion, asi como su elaboraciéon” (MIDES, 2019). En Medio
Camino se tiene un criterio similar, y esto hace que los costos en los rubros no salariales sean
mas altos en centros nocturnos, donde se ofrece alimentacion. Vale resaltar que en Alzaibar,
los residentes reciben tickets alimentacion por un valor de $80 diarios que son incluidos en
este analisis como costos fijos no salariales del proyecto.

% En la Licitaciéon Publica n? 39/2019, se establece un maximo de $70.000 para costos de alquiler en centros
nocturnos y centro Medio Camino. Para una comparacion completa de los costos entre los distintos proyectos, seria
necesario la estimacion del costo de oportunidad para el MVOTMA de la cesién del edificio, lo cual no fue posible
realizar para el presente documento.
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En la siguiente tabla se presenta el desglose de los montos destinados a los rubros no
salariales. Como se dijo anteriormente, no se incluye en este calculo los montos destinados a
alquiler, puesto que en Alzdibar el edificio es propiedad del MVOTMA. Como se observa, los
montos destinados a costos no salariales, son mas bajos en Alzaibar en particular, cuando se
los compara con los otros tipos de centros.

Tabla 7. Desglose de montos no salariales segtin tipo de centro (mensual, anual y por cupo mensual)

Detalle de costos no salariales

Costos no salariales mensuales Centros Nocturnos | Medio Camino | Alzaibar
Articulos de higiene personal y limpieza 12000 8000 20000
Mantenimiento y equipamiento del centro 15000 15000 15000
Servicios publicos 40000 40000

Otros gastos de funcionamiento 10000 10000 10000
Alimentacion 210000 5000 96000(*)
Emergencia movil 7500 7500

Cuidado de equipos 5000 5000 5000
Administracion 50465 42836 46500
Total mensual sin alquiler 349965 133336 192500
Total anual sin alquiler 4199580 1600032 2310000
Total mensual por cupo 11666 6667 4813

(*)Tickets alimentacion
Fuente: Licitacion Publica N°39, 2019

Es decir, grosso modo, en las dimensiones consideradas, Alzdibar, tiene un costo notoriamente
menor del que tiene el servicio de atencién ofrecida en centros nocturnos. No obstante, es
importante recordar que mayoritariamente, las personas que pasan por los centros nocturnos
lo hacen por periodos que no alcanzan a superar los 6 meses, por lo cual el gasto para atender
la situacidon de estas personas, puede ser menor del que implicaria su participacion en Alzaibar,
que se piensa como un arreglo residencial a largo plazo.

6. IMPLEMENTACION

6.1.  Seleccidon de los participantes del proyecto

El proceso de seleccidon de los participantes se estructurd en dos etapas. En un primer
momento se solicitd a los equipos técnicos de los centros nocturnos que postularan a aquellos
usuarios que entendian cumplian con las caracteristicas para el ingreso a Alzaibar de acuerdo a
las definiciones del Programa. Estas postulaciones se realizaron a través del supervisor de cada
centro. En un segundo momento, los supervisores del programa, en acuerdo con la
coordinadora, evaluaron las postulaciones y definieron la lista de participantes. Esta fue la
estrategia empleada para seleccionar al grueso de los participantes provenientes de los
centros, en tanto que los ingresos que se dieron con posterioridad a esta etapa fueron
evaluados por el supervisor del proyecto.
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Los criterios de seleccién de las personas procedentes del Programa Calle son conocidos por el
equipo técnico del centro, no asi los criterios de seleccion de las personas provenientes del
MVOTMA, que como ya se dijo, tampoco son conocidos por los referentes del Programa Calle.

Si bien el proyecto prevé 40 cupos, para la etapa actual y en base a una evaluacién de las
posibilidades edilicias, se maneja un cupo de 38 personas, 30 provenientes de centros del
Programa Calle y 8 del MVOTMA. A marzo de 2020 residen en Alzdibar 37 personas, 30
derivadas de los centros calle y 7 del MVOTMA, restando un cupo vacante para esta Ultima
institucion.

6.2. Caracteristicas de las personas que residen en Alzaibar

De las 37 personas que estan en Alzaibar 12 son mujeres y 25 varones, esta distribucidon es
similar a la registrada en el total de los centros de la Divisidn Calle. El rango de edad va de 35 a
81 aiios con una media de 62 afios, cifra superior a la registrada en los restantes centros de la
Divisién Calle, donde la edad promedio de los asistentes en 2019 fue de 45 afios.

Un elemento a considerar en relacién al promedio de edad de los habitantes de la casa es que
al tratarse de una poblacién envejecida es esperable que en los préximos afios comience a
presentar un agravamiento en los problemas de salud, pudiendo requerir de mayores cuidados
y por tanto de mayores recursos humanos y econémicos para el proyecto.

Segun registros de SMART del MIDES, de las 7 personas derivadas por MVOTMA solo 1 tiene
registros previos en la Divisién Calle del MIDES siendo su ultima asistencia en 2018. Las
restantes 30 personas iniciaron su trayectoria en centros de la divisién en algin momento
entre 2008 y 2019: la mitad lo hizo antes de 2016 y solo dos personas ingresaron por primera
vez en 2019.

Los 30 usuarios de Alzdibar derivados por la Divisidn Calle tienen trayectorias de estadias en
dispositivos de la Divisidn mas prolongadas que las de sus pares de otros centros. Aunque
como se desarrollé en el apartado de poblacidon objetivo la duracion de la estadia fue
descartado como criterio de definiciéon de poblacién objetivo, la coordinadora del programa
explica que “(...) no nos fijamos en las noches, aunque la verdad casi todos tienen una historia
[de larga estadia en centros], mds allé de que no lo tomamos como un elemento siempre estd
presente.”

Del 2014 a mediados de 2019, en promedio los usuarios de Alzdibar utilizaron los centros
durante 1191 noches, mientras que los usuarios de otros centros que cuentan con al menos
una asistencia durante 2019 lo hicieron 462 noches en promedio. En términos acumulados, 2
de cada 3 participantes de Alzdibar pasaron mas de dos afios (868 dias 0 mas) pernoctando en
centros de la Divisién previo a su ingreso a la casa de Ciudad Vieja, tiempo que solo alcanzan el
20% de los usuarios de otros centros que asistieron al menos una vez en 2019.
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Tabla 8. Descriptivos de la cantidad de dias acumulados en refugios desde 2014 hasta julio 2019 segun si es o no
usuario de Alzaibar.

VEE] R ClEE Cl5 3l R SR e Media Percentil 25 Mediana Percentil 75
un centro

Alzaibar 1191 674 1178 1712

No Alzaibar con al menos un registro 467 90 280 697

en 2019

Razén Alzaibar/NoAlzaibar 2,6 7,5 4,2 2,5

Fuente: Elaboracidn propia en base a registros de SMART (2014-2019)

Los datos precedentes son consistentes con las apreciaciones del equipo técnico de Alzdibar
que destaca que en general los participantes del proyecto acarrean largas trayectorias de
institucionalizacion. Entienden que en términos relativos se trata de personas con altos grados
de autonomia (en relacién al total de la poblacidn en centros), pero al tener trayectorias de
institucionalizacion prolongadas, arrastraran hdbitos de cierta dependencia con los equipos.

Segun datos del SIIAS, de las 37 personas residiendo en Alzdibar todas reciben TUS doble.
Ademas, 30 de ellos perciben alguna otra transferencia monetaria. Se trata de las personas
que fueron derivadas de la Divisidon Calle. Entre ellos: 12 perciben Pension por Invalidez, 7
Asistencia a la vejez, 5 Jubilacion, 5 Pensién por vejez y 1 Pensién por fallecimiento. Ninguna
de las personas derivadas por MVOTMA percibe transferencias o tiene registro de ingresos
formales por trabajo, salvo 1 persona que al menos hasta diciembre de 2019 (ultimo dato
disponible a la fecha de realizacion de este informe) figuraba como contribuyente activa de
FONASA.

Los registros sobre ingresos son consistentes con la caracterizacién realizada por los
entrevistados del MIDES y de la OSC que gestiona el proyecto. En ambos casos, destacan que la
mayoria de los ingresos de las personas residentes en Alzdibar provienen de transferencias no
contributivas. Agregan ademds que son muy pocos los que tienen alguin ingreso por trabajo, en
general en modalidad de “changas” informales, y asocian este rasgo al perfil etario de la
poblacién que como se indicé previamente promedia los 62 afos.

Ademas, en las entrevistas emergen otras caracteristicas como la escasez de redes de apoyo
con la que cuentan los residentes del Alzdibar, la presencia de participantes con patologias
fisicas o psiquiatricas y la ausencia de problemas de consumo de sustancias, salvo en algunos
casos y en ocasiones puntuales, el consumo de alcohol.

Aungque los rasgos mencionados son comunes a varios de los participantes del proyecto, desde
el equipo técnico destacan la heterogeneidad en los perfiles: “Hay perfiles muy variados, y hay
perfiles que si, que auténomamente sin problema, ellos transitan por lugares, tienen buen
relacionamiento interpersonal, de cuidar los espacios, el tener los espacios, un vinculo cordial
con el equipo también, salen, vuelven, se manejan con autonomia, y ta, eso en paralelo con un
buen nivel de salud una buena autonomia en cuanto a lo econdmico. Algunos no tienen redes o
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tienen redes disfuncionales, pero hay otros que tienen redes y también, nietos, hermanos, que
frecuentan cada tanto los fines de semana (...) Y hay otros perfiles que son mds demandantes,
que vienen mds, entonces la autonomia va por otro lado”, explica el coordinador de Alzdibar.

En relacion a las diferencias entre las personas derivadas por MVOTMA vy las derivadas por
MIDES, los entrevistados sefialan que si bien existen algunas diferencias, no son significativas
para el funcionamiento de la casa. Sobre las personas derivadas por MVOTMA, la coordinadora
del Programa Calle explica: “Casi todos reunen [las mismas caracteristicas], porque son
personas que sino estarian en un refugio. La verdad que los que han ingresado condicen
mucho, son personas que sino no tendrian otra alternativa, de hecho no tienen ingresos casi
ninguno”. Entre las diferencias mencionadas por el equipo técnico para las personas
procedentes de uno u otro ministerio se destacan: la falta de ingresos de algunas de las
personas derivadas por MVOTMA (siendo este un requisito excluyente en las derivadas por
MIDES), y la menor prevalencia de experiencias de institucionalizacion y de patologias
psiquiatricas entre los primeros.

6.3. RRHH

Al momento de elaboracidn de este informe, Alzaibar es gestionado por la OSC Ronda Catonga.
Esta organizacién fue contratada primero por compra directa y luego a través de la Licitacidn
publica N2 39/2019 (MIDES, 2019) por un afio con opcion a tres.

En el pliego de la licitacion se definen los siguientes rasgos excluyentes para los diferentes
perfiles de trabajo en el centro:

Coordinador: “Profesional (titulo expedido o en tramite) de las carreras de Trabajo Social,
Psicologia, Sociologia o Educador Social. Titulo Universitario, titulo terciario o de institutos
privados terciarios avalados por MEC. Experiencia certificada no menor al afio en el trabajo con
poblacién en situacién de vulnerabilidad socioeconémica.”

Referente social: “Estudiantes avanzados de carreras universitarias y/o terciarias de las areas
social y educativa, o de institutos privados de nivel terciario avalados por el MEC. Se debera
presentar escolaridad con un minimo del 50% aprobado de la carrera aprobada. Experiencia
certificada no menor al afio en el trabajo con poblacién en situacion de vulnerabilidad
socioecondmica (este ultimo requisito sélo sera excluyente para quienes no presenten titulo
universitario o terciario o su equivalente).”

Auxiliar de servicio: “Primaria completa”

Los referentes del MIDES explican que estos perfiles son similares a los definidos para los
centros nocturnos con la diferencia de que a los referentes sociales de Alzaibar se les exige que
tengan como minimo el 50% de una carrera universitaria, mientras que a los educadores de
centros nocturnos se les exige bachillerato terminado.

Actualmente el equipo de la OSC estd compuesto por 15 integrantes: 1 coordinador, 12
referentes y 2 auxiliares de servicio. El coordinador cuenta con 20h semanales. Los referentes
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trabajan entre 20 y 30h semanales segun el caso y se organizan en turnos de 6 horas (cuatro
turnos diarios comenzando a las 0:00h).

Cada turno estd cubierto por una dupla, garantizando la presencia de dos referentes técnicos
en el centro durante las 24h del dia. A efectos de una distribucion equitativa de dias y horarios
los turnos son rotativos.

La coordinadora del Programa Calle explica que si bien en algin momento se evalué reducir la
cantidad de horas de referentes sociales, dejando algunos turnos con un Unico referente, esa
idea se descartd debido al tamafio de la casa y la dificultad que podria implicar para una sola
persona el estar pendiente de lo que sucede en una espacio tan amplio. En esta misma linea se
manifiestan el coordinador y el equipo técnico del proyecto que entienden que la cantidad de
referentes por turno es adecuada para un dispositivo de estas caracteristicas. También los
residentes de Alzaibar manifiestan acuerdo con este nimero, y en alglin caso entienden que
deberian de reforzarse algunos turnos dado que la demanda de los residentes de la casa es
alta.

Sobre las condiciones de trabajo el coordinador y el equipo técnico seialan algunos aspectos
favorables de Alzdibar en relacidon a otros centros. Uno de ellos refiere a los turnos, que tienen
una duracidon de 6 horas (tiempo menor al que habitualmente se trabaja en otro tipo de
centros con turnos de 8 0 9 horas) y que son rotativos (evitando que sean siempre las mismas
personas las que hagan los turnos nocturnos o de fin de semana). Otro aspecto refiere al tipo
de problemdticas que emergen entre los participantes de Alzaibar, que suelen ser de menor
magnitud que los que se ven habitualmente en otro tipo de centros.

No obstante lo anterior, el coordinador del proyecto explica que el cuidado del equipo es una
preocupacién. Si bien en términos relativos las condiciones de trabajo en Alzdibar son mas

|ll

favorables que en otro tipo de centros, el “trabajo cuerpo a cuerpo” es muy desgastante y
requiere de ciertos cuidados para evitar el burn out de los equipos. Particularmente en el caso
de Alzaibar, sefiala que el equipo de trabajo es heterogéneo y los educadores cuentan con
diferentes tipos de experiencias que condicionan sus posibilidades de controlar la afectacidon
por las vivencias propias de este tipo de trabajo. En esta linea plantea que seria importante
poder generar un espacio en el que agentes externos con experiencia vengan a trabajar con el
equipo: “hay muchas cosas que van impregnando el estar y la tarea, que desgasta también,
entonces bueno, cudl es el espacio para que cada trabajador en su rol, esté de la mejor forma
posible, en definitiva lo mds cdmodo posible. Entonces este espacio de cuidado de equipo me

parece sustancial, esperemos poder concretarlo.”

La supervision del centro estd a cargo de un supervisor del Programa Calle. Ademas de las
visitas al centro, de periodicidad quincenal, la supervision consta de un informe periddico
enviado por el centro. En el caso de Alzaibar se optd por emplear un modelo de informe
diferente al empleado en los centros nocturnos. Se trata de un informe mas flexible para
reportar la situacién y evolucidn de los participantes del proyecto. También los tiempos de
entrega del informe son flexibles a diferencia del informe de los centros nocturnos que es
mensual.
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6.4. Caracteristicas y modalidad de trabajo del equipo técnico

6.4.1. Rol del equipo técnico

Segun se establece en el documento de disefio del proyecto: “El equipo de trabajo tendrd la
tarea de acompafiar procesos de establecimiento de las personas en el nuevo espacio y
contribuir a minimizar los problemas relativos a conflictos de convivencia, soledad, cambios en
el uso del tiempo, prdcticas de autocuidado, proporcionando apoyos psicosociales para la
reduccion de riesgos y dafios en salud mental y para minimizar los efectos de situaciones de
crisis. Pondrd énfasis en la gestion autéonoma de la vida cotidiana, en aspectos como la
economia del hogar y la administracion de ingresos y gastos asi como lo relativo a la
elaboracion de alimentos” (MIDES-DNPISV, 2019).

Esta definicién se refleja en las concepciones del equipo técnico sobre su rol, que se identifica
con el acompafamiento de las personas. Segln explica una de sus integrantes, el rol consiste
en: “Acompariar a la poblacion (...) nuestro equipo acomparia los procesos de cada uno”. En el
mismo sentido van las declaraciones de la coordinadora del programa y del coordinador del
proyecto que ponen énfasis en el rol de referente y orientador respectivamente: “le pusimos
referentes porque justamente es un referente al que pueden llegar a acudir”, expresa la
coordinadora del programa; “En realidad en relacion a las intervenciones se trata mucho de
orientar”, afirma el coordinador del proyecto. Ademdas de acompafiar y orientar en los
procesos, emerge de los discursos del equipo técnico el hecho de que para muchos usuarios su
presencia es también la Unica o la principal compania: “Para una poblacion importante de acd,
la presencia de un equipo, que tiende a la orientacion, a lo vincular también, hay gente que es
real que sos, no te diria la familia, pero hay algunos que no tienen vinculos, los vinculos son
disfuncionales y que si, que ellos te ven, no solo como un referente, sino como la persona que
estd ahi cuando sea”, explica el coordinador del proyecto.

En lineas generales los residentes de Alzdibar tienen una vision favorable del trabajo del
equipo técnico. “Todos te escuchan. Todos te dan una solucién y si no la tienen, le buscan la
vuelta”, explica una de las entrevistadas. La cordialidad en el trato y la confianza alcanzada
entre el equipo técnico y algunos de los residentes es un rasgo que se pudo observar en las
visitas a la casa. Como se vera mas adelante, esto no excluye ciertas tensiones acerca de las
expectativas sobre los alcances del rol del equipo.

Desde el equipo técnico definen dos momentos de la intervencion en lo que va del proyecto.
En una primera instancia, se orientd a que las personas se apropien del espacio y aprendan a
vivir en él como en una casa y no como en un centro. En una segunda instancia, que el equipo
identifica en estado incipiente al momento de la investigacidn, se comenzé a trabajar mas a
nivel comunitario apuntando a que los residentes de Alzdibar puedan proyectarse y desplegar
redes por fuera de la casa.

6.4.2. Operativa

Los referentes llevan un registro escrito de las intervenciones con cada participante del
proyecto que es accesible a todos los técnicos para poder dar continuidad a los procesos de
trabajo. Ademas cuentan con un espacio de reunion de coordinacién semanal donde discuten

ineas de intervencion. Segun explica una referente: “La idea
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es tener un buen registro de la situacion y estar todos al tanto (...) Si la situacion es compleja
pero no es urgente, lo charlamos en las reuniones de equipo. Si hay que decidir en el turno, se
decide en el turno, respalddndonos en el coordinador”.

El equipo técnico también cuenta con el apoyo del supervisor del MIDES. Segun emerge de los
relatos de los diferentes entrevistados, y en consonancia con hallazgos de investigaciones
anteriores (MIDES-DINEM, 2020c), el supervisor cumple un rol de transmisién de los
lineamientos del programa, de consulta frente a situaciones complejas y también de mediador
cuando se produce algun conflicto de dificil resolucién. Asi por ejemplo, explica el supervisor
gue frente al lineamiento del programa de evitar las sanciones como mecanismo de resolucion
de conflictos, el coordinador del proyecto le solicité que él mismo fuera a respaldar este
lineamiento frente al resto del equipo: “El coordinador el otro dia estuvo por acd, y me
planted, vas a tener que ir a una reunion de equipo y apoyar todo esto, porque el equipo estd
como pidiendo alguna respuesta a como es el funcionamiento de esto”.

Algunas caracteristicas de Alzaibar que lo diferencian de otros centros del programa y que
tienen impacto directo sobre la intervencién son: la modalidad 24h, la estabilidad en Ia
permanencia de los residentes y la relativamente baja presencia de conflictos emergentes.
Estos rasgos posibilitan proyectar procesos de trabajo a mas largo plazo y poder manejar las
caracteristicas y los tiempos de la intervencién de acuerdo a los diferentes perfiles de las
personas que viven en la casa. Segun explica una de las referentes: “Hay gente que estd todo el
dia acd adentro. Hay otra gente que se va temprano y vuelve sobre el final de la tarde.
Entonces cada uno de nosotros vamos buscando estrategias para llegarles a todos. Es un
trabajo cotidiano. Es un dispositivo que te permite hacer un trabajo con cada uno”.

6.4.3. Implicancias y tensiones emergentes de la intervencion

El rol del equipo técnico de Alzaibar se pensé como diferente al de los centros nocturnos, estas
diferencias se sustentan en la concepcidn de Alzdibar como una casa de convivencia colectiva y
como una solucién habitacional permanente. Estas dos caracteristicas del proyecto implican
dos rupturas en relacidn al trabajo en los centros: la ruptura con las légicas de gestidn
institucional de la vida de las personas que residen en la casa, y la ruptura con el objetivo de
“preparar” alas personas para el egreso.

Por un lado, la concepcidn de Alzaibar como una casa implica tratar de romper, o mitigar, las
légicas de institucionalizacion propias de este tipo de dispositivos. La tendencia a la
desinstitucionalizacién es una medida consistente con los principios de Housing First que
inspiraron el proyecto, segtn los cuales poder “normalizar” las condiciones de vida'® de las
personas es un requisito clave para poder lograr su integracidon social. Al respecto la
coordinadora del programa expresa que “La idea era buscar un lugar que fuera lo mds
parecido a la casa de una persona.”. Esta idea que es compartida por los integrantes del
equipo técnico.

10 Se emplea la expresién “normalizar” las condiciones de vida en el sentido de asemejarlas a las
condiciones de vida de las personas que no se encuentran institucionalizadas.
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En la linea de la desinstitucionalizacion del espacio se enmarcan decisiones como: no pautar
los usos del tiempo de las personas a través de actividades de caracter obligatorio, no asignar
tareas para la gestion de la casa —y asi que sean los residentes quienes se organicen para esa
adjudicacion-, evitar el uso de carteleria con normativas, y minimizar el uso de sanciones como
la suspensidn o la expulsién como forma de resolucién de conflictos, entre otras.

No obstante romper con ciertas légicas propias de espacios altamente institucionalizados
como los refugios, representa un desafio para el equipo técnico, muchos de cuyos integrantes
cuentan con experiencia de trabajo en otros centros. En este sentido los referentes del MIDES
observan que si bien inicialmente el equipo de Alzdibar tendié a replicar algunas modalidades
de intervencién propias de los centros de estadia transitoria, esta tendencia va decreciendo a
medida que se afianza el proyecto. Dos ejemplos de esto son: la tendencia inicial del equipo a
proponer la suspensién como forma de gestidn del conflicto, y la practica del equipo,
actualmente en retroceso, de administrar los medicamentos de los residentes de Alzaibar. Mas
alld de estas tensiones iniciales, es claro que el equipo técnico tiene incorporado en su
discurso una definicién de la intervencion consistente con la propuesta por el MIDES. “Acd se
los incentiva a que se organicen entre ellos para que resuelvan, que este es su espacio.”, explica
una referente.

Por otro lado, pensar Alzaibar como una solucién habitacional permanente implica abandonar
el objetivo del egreso como marco guia para la intervencién. Frente a la ausencia de este
horizonte los propdsitos de la intervencidn se tornan mas difusos. En este contexto, en las
entrevistas emerge la promocién de la autonomia como una meta general que orienta las
practicas del equipo técnico. “En otros dispositivos se trabaja en el egreso, acd eso no se
trabaja asi, al menos que algun caso asi lo requiera. (...) Se labura mucho esto de la autonomia
y la independencia (...) La idea es que ellos puedan sacarse esa Iégica de me tienen que venir a
decir cudndo tengo que hacer las cosas. Nosotros acompafiamos. La idea es que esas cosas las
resuelvan entre ellos.”, explica una de las integrantes del equipo.

El concepto de autonomia suele asociarse a la capacidad de actuar segln un criterio propio y
con independencia de la opinidn de otros. Esta definicién representa ciertas complejidades en
cualquier contexto social, en tanto el lazo social se genera en relaciones de interdependencia,
pero se vuelve particularmente complejo en el contexto de una intervencién social como
Alzaibar en la que las personas se ven forzadas a compartir un contexto de cotidianeidad con
concubinos que no eligieron previamente y bajo el acompafiamiento 24h de un equipo
técnico. La ampliacidon de los margenes de autonomia como meta principal de la intervencién
da lugar a algunos espacios grises en relacion a los alcances y limites de la intervencion de los
los referentes.

La mayoria de los residentes de Alzaibar estan marcados por sus experiencias previas, y sus
largas trayectorias de institucionalizacién parecerian operar en un doble sentido. Por un lado,
aseguran que han atravesado ciertos procesos de trabajo en los centros en los que estuvieron,
gue en muchos casos se presupone favorecieron el desarrollo de ciertas capacidades para la
gestion de la vida cotidiana. Por otro lado, una consecuencia no buscada de Ia
institucionalizacidn prolongada es la dependencia de los equipos técnicos precisamente para
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resolver los diferentes problemas que se presentan en el desarrollo de la vida cotidiana. En
palabras de una de las integrantes del equipo técnico: “También pasa esto de que, si bien se
supone que es un perfil con ciertas cosas resueltas, con alto nivel de autonomia, pero ta, pasa
bastante esto de la cotidiana que ellos esperan que el equipo resuelva {(...) sucede mucho esto
de que vienen a la oficina a plantear esto de fulano no estd limpiando y andd a decirle algo,
porque siempre limpio yo”.

En este punto, la orientacion del equipo a habilitar la gestién auténoma de los conflictos se
contrapone a una demanda de los usuarios para que asistan en la resolucién de los conflictos
de convivencia. Desde el equipo técnico, la no intervencidn directa se sustenta en la intencién
de habilitar el espacio para que sean las personas involucradas quienes desarrollen las
herramientas para resolver el conflicto. No obstante, segln se releva en las entrevistas, la no
intervencidn directa no pareceria estar operando en el sentido esperado, sino que el conflicto
se sostiene en el tiempo provocando un desgaste en la convivencia en la casa. Asi lo explica un
usuario en relacion a un problema de convivencia con otra persona de la casa “Y yo ya le dije a
los muchachos [el equipo técnico], yo acd no vengo a quejarme mds, esto yo lo voy a arreglar
de otra manera, porque hablar acd es inutil, ustedes no pueden hacer nada”. En este sentido
parece importante no desestimar la demanda de los residentes de Alzadibar, de modo que
aunque no se realice una intervencion directa o inmediata, si se puedan buscar las formas de
abordar una situacion que continda tensionando la convivencia en la casa.

7. CONDICIONES DE VIDA

7.1. Insercion urbana

El centro Alzdibar se encuentra en el barrio de la Ciudad Vieja, en la esquina de las calles
Buenos Aires y Alzaibar. La zona cuenta con muchos servicios, como ser: centros de salud,
oficinas publicas, comercios, espacios de esparcimiento (plaza de deportes, rambla) y de
actividades culturales. Esto es un punto que algunos de los residentes valoran y materializan
haciendo uso en actividades especificas o cotidianas.

De acuerdo a los relatos, en general los residentes y el centro fueron bien recibidos por
algunos vecinos de la zona, algo que no siempre sucede con los usuarios de los centros
nocturnos del MIDES. Asi lo explica una de las referentes: “En general hay una resistencia a
todo lo que es dispositivos del MIDES, pero en general hubo muy buena recepcion. Cuando
recién empezamos venia gente que queria conocer qué habia. Vinieron del Consejo Vecinal. Acd
hay varios que tienen vinculo con vecinos de la vuelta. Hay unas vecinas que cada tanto vienen
a regalar ropa. (...) O sea, no hay tanta resistencia como he visto en otros lugares”.

La insercion en la comunidad es una dimensidn que el equipo técnico de Alzaibar trabaja, en
procura de que el centro y sus residentes tengan una integracién urbana y social con la zona
en la que estdn. En efecto, se elaboré un mapeo con los diferentes recursos con que cuenta la
zona, como ser: espacios culturales, de atencidn a consumo de sustancias, entre otros. En
palabras de una de las residentes entrevistadas: “El barrio me gusto, es tranquilo. Nos hicimos
amigos del que barre, es crack el botija. El barrio es lindo, me adapté. Aparte ya tengo

28



conocidos que nos sentamos en la plaza. (...) Ya los vecinos me saludan. Yo soy de hacer
amistad enseguida”.

No obstante, de las entrevistas también se desprende que algunos residentes no habitdan salir
del centro, incluso desde el propio equipo técnico es visto como una dificultad, ya que se
trabaja en la promocion de la participacidon en talleres y otras actividades. “Hemos ido al
tablado, ahora vamos a ir al teatro, va el que quiere, el equipo insiste para que vayan, pero
siempre vamos los mismos”, cuenta una de las residentes. La participaciéon es un tdépico que
conlleva una serie de debates que van mas alld del Proyecto Alzdibar, que suele manifestarse
en ciertos acuerdos (y también tensiones) entre lo que se pretende desde los equipos técnicos
y lo que quieren o demandan, o necesitan por parte de los participantes de los programas.

7.2. Caracteristicas de la vivienda
Desde afuera, se visualiza como una gran casona, con aspecto sobrio y bien cuidado. Desde la
esquina se ve al sur el Rio de la Plata, y se siente también el movimiento de la ciudad reflejado
en el continuo pasaje de transporte colectivo por la misma puerta del centro.

Imagen 1. Vista de la fachada exterior de Alzaibar

Fuente: portal de Presidencia
La casa se compone de 4 plantas mds una azotea. En total, el centro cuenta con:

13 dormitorios.

9 espacios comunes (estares, comedores y recepcion).
14 bafos.

2 cocinas.

2 lavaderos.

o O O O O O

Azotea para colgar ropa y espacio para parrillero.
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o 1 oficina (para el equipo técnico).
o 1 ascensory dos escaleras que recorren las 4 plantas.

Los espacios son iluminados y ventilados y lucen bien cuidados. Ademdas son accesibles para
quienes tienen dificultades motrices, quienes pueden recorrer las diferentes plantas usando el
ascensor.

La infraestructura es valorada positivamente por los diferentes actores entrevistados:
residentes, equipo técnico y referentes del MIDES. En estos términos describe la casa uno de
los residentes: “Acd hay una cocina abajo que tiene una heladera, una cocina de 4 hornallas y
un microondas y la pileta obvio. La cocina de arriba es doble, tiene dos heladeras, dos cocinas a
gas y tiene dos microondas, y hay un balcon que se puede salir a fumar y sino la azotea.
Tenemos un lavadero precioso, que lava, seca, plancha, solo falta que te rasque la espalda
¢Qué mds podemos pedir?”.

La casa también es valorada positivamente por contraposicion a los centros nocturnos. Una
residente sefiala que las condiciones edilicias son mucho mas favorables, “[En el centro
nocturno] la casa era inhumana, porque ¢équién podria vivir ahi? nadie. Era un bafio para 40
mujeres. El espacio que teniamos era con claraboya toda rota. Frio, viento, lluvia, era como si
estuvieras afuera. Acd es otra cosa, éviste lo que son los bafios? Aparte colaboramos con la
limpieza.”. En la misma linea, se expresa una de las referentes: “Yo trabajaba en un refugio
para mujeres, donde habia sélo un bafio. Entonces la Iégica y el mal humor de llegar de estar
todo el dia y esperar para bafiarse, te cambia el ambiente, la forma de estar en la casa”.

Alzdibar cuenta con una importante cantidad de espacios comunes, que funcionan a modo de
salas de estar, en una de las cuales se proyecta desarrollar una biblioteca y sala de juego.

La cantidad de personas por cuarto varia de 1 a 4 como maximo. Este ratio de cantidad de
personas por habitacién, también es un factor que en las entrevistas se menciona como
favorable de Alzdibar respecto al resto de los refugios, donde la cantidad de personas por
cuarto suele ser de 8 o mas. Si bien esto es remarcado como algo positivo para Alzdibar,
también se sefiala que el escenario ideal seria que cada persona pueda tener su propio
cuarto™.

Respecto a los criterios que se tuvo para distribuir a las personas en las habitaciones, fue el
equipo técnico quien se encargd de implementarla: “Paso cuando recién llegaron (...) entonces
se daban ciertas demandas y establecer las lineas claras que eso lo maneja el equipo y que no
es cada uno que pueda elegir o cambiar de cuarto, sino seria improductivo, pero eso funciond
bien”, explica el coordinador. El criterio empleado para la asignacion de cuartos fue tratar de
buscar los perfiles mas compatibles para compartir un cuarto: “capaz que algun perfil
particular que digamos, no puede ser compatible este perfil con este perfil (...) Capaz que un
perfil tranquilo, capaz que con alguna persona mds activa pero que tiene un buen nivel

11 En viviendas particulares se considera que existe hacinamiento cuando hay mas de 2 personas por
habitacién para dormir. En Alzdibar, el promedio es casi de 3 personas por habitacion.
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interpersonal y mds extrovertida”, cuenta una referente. También se basé en los perfiles de las
personas la asignacién de las dos habitaciones individuales con los que cuenta la casa. Segun
relata el equipo técnico fueron asignadas a las personas que se entendié podian presentar
mayores dificultades de relacionamiento.

Imagen 2. Vista de uno de los dormitorios

Fuente: portal de Presidencia

Respecto al equipamiento y mobiliario de la casa, desde MIDES se destind un fondo especifico
(ver Licitacion Publica n? 39/2019; MIDES, 2019) a la organizacidén que gestiona el proyecto
Alzdibar, y son estos ultimos quienes se encargaron de las compras. Los referentes del MIDES
explican que “[desde la Cooperativa] nos mandaban a nosotros los presupuestos. Nosotros les
comentabamos, por ejemplo de los roperos, que queriamos que fueran individuales para que
cada persona tenga su espacio, todo fue en acuerdo con ellos. Nos iban mandando, creo que
fue lo mejor. (...) Si, ellos conociendo el lugar ven lo que se adapta al lugar. Todo lo que tiene
que ver con los mobiliarios, electrodomésticos”.

Las habitaciones fueron amuebladas previendo que cada persona cuente con espacio
suficiente para tener sus pertenencias en distribuidas en un armario personal y una mesa de
luz. El mobiliario es destacado como un elemento positivo por el equipo técnico que destaca
por ejemplo que el contar con una mesita de luz es un gran avance para muchas de las
personas que residen en el centro por el valor simbdlico de tener un espacio propio donde
poder poner objetos personales y decorarlo a gusto. La mayoria de los usuarios manifestaron
que el mobiliario era acorde, salvo una entrevistada que explica que los armarios son muy
pequefios y cuando se mudod a Alzaibar tuvo que deshacerse de muchas de sus cosas (ingreso a
Alzaibar derivada por MVOTMA tras haber sido desalojada de su casa).

Un aspecto que puede considerarse como negativo, es que las ventanas de algunos cuartos
dan hacia la calle Buenos Aires, que es ruidosa por el transito de émnibus. Sin embargo, nadie
mencioné espontaneamente este aspecto en las entrevistas.

Ademas de la infraestructura en si, el equipo técnico tomé algunas iniciativas que se dirigen a
la apropiacién del espacio por parte de los residentes. A modo de ejemplo, se decidié que no
haya carteles con reglamentos y que la decoracién de los espacios pueda ser realizada por los
propios residentes, ejemplo de ello es un mural que pintaron en el hall de entrada de la casa.
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“Ellos se han apropiado bastante del espacio (...) Algunas cosas las sugerimos nosotros, otras,
salen de ellos. Pienso en navidad, ellos compraron el drbol de navidad y lo armaron y decoraron
entre ellos. En los cuartos algunos han puesto cosas decorativas.”, explica una de las
integrantes del equipo técnico.

A su vez, hay residentes que cuentan con habilidades en sanitaria, electricidad y carpinteria, lo
gue permite que puedan ocuparse del mantenimiento de algunas cuestiones bdsicas del
centro. Segun explica el coordinador: “La otra vez en el espacio participativo hablamos el tema
de, bueno, dos o tres personas, hay uno que le gusta pintar, otro que le gusta la madera, en
esto de apropiarse de la casa que ellos puedan juntarse en grupito, desde el proyecto se dan
determinados rubros, para mantenimiento, para imprevistos, entonces bueno buscar la
manera, a su vez de mantener la casa y que ellos se puedan apropiar”.

7.3. Convivencia y gestion de la vida cotidiana

7.3.1 Convivencia

Alzdibar es un centro de convivencia colectiva, y en efecto, la cuestidn de la convivencia es uno
de los temas sobre los que mas explayan los residentes entrevistados. Un primer emergente
que es transversal en los relatos de los diferentes actores entrevistados, es considerar la
convivencia en comparacién a la que se da o daba en los centros nocturnos del MIDES. En este
sentido, Alzdibar es definido como un lugar de mayor tranquilidad. Esta vision es mencionada
tanto por técnicos, como residentes. También es algo que percibimos en las vistas al centro.

La menor conflictividad en Alzaibar puede ser algo esperable considerando dos factores: por
un lado, como se dijo previamente, uno de los criterios de seleccién de la poblacién fue contar
con ciertas condiciones personales que hacen al comportamiento. Por otro lado, se trata de
personas en su mayoria, adultas mayores. Investigaciones previas (MIDES-DINEM, 2020b)
sefialan que la convivencia intergeneracional es un factor que algunos usuarios de centros
sefialan como conflictivo, este sefialamiento se da principalmente entre los adultos mayores.
Este elemento también aparece en el discurso de uno de los residentes de Alzaibar: “[La vida
acd es] Mds tranquila porque la gente del refugio si vio algo, se lo llevd. Acd no pasa, acd hay
una habitacion, somos cuatro, y toda gente grande”.

Contribuyen a la mejora en el clima de convivencia colectiva el hecho de que como se
mencioné previamente, los criterios o normas de convivencia en Alzaibar son mas flexibles que
las de otros centros de atencién del MIDES. Asi lo explican los referentes del MIDES: “Mds alld
de las normas bdsicas de la convivencia que saben que tienen que cumplir para poder estar,
porque si bien hay libertades y tratamos de que sea lo mds similar a una casa, también hay
normas que hay que cumplir porque hay otras personas, pero salvo eso, todo lo demds es
sustancialmente diferente a otros refugios, y eso se nota en el aire, cuando vas ahi”.

Ademas de proporcionar un ambiente favorable para una mejor convivencia a través de una
flexibilizacién en las normas de uso de la casa, desde el equipo técnico de Alzaibar se proponen
actividades comunes a los habitantes de la casa para promover su integracién. Una de las
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principales actividades de integracién que se llevan periédicamente adelante, son las “cenas
de los sabados”. Todos los sdbados a la noche se hace una comida compartida donde participa
gran parte de los residentes. Alli se hace una compra colectiva de alimentos donde todos
ponen el mismo monto de dinero, y comparten lo que se cocine ese dia. A ese espacio
concurren gran parte de los residentes. En la misma linea van algunas propuestas de salidas
grupales que también funcionan como espacio de integracién. Segun explica una de las
habitantes de la casa: “Los sdbados tenemos una cena compartida. Hay dias que se hacen torta
fritas. Se hacen salidas grupales. Ahora vamos a ir a ver una obra de teatro. Y la experiencia en
si, para mi este plan estd bien”.

Como contracara a esta mejora en las condiciones para la convivencia colectiva, los problemas
de convivencia siguen siendo uno de los factores que mas emergen en los discursos de los
residentes de Alzdibar.

En este sentido, el robo de comida a manos de otros residentes es lo que se sefiala como
principal problema. Asi lo explica uno de los entrevistados: “Se le echan a perder las cosas, a
todo el mundo, pero las tenés que dejar en el cuarto porque no las podés dejar en la heladera,
habiendo 3 heladeras como hay, 3 cocinas, 2 microondas, éte parece que es justo que el tipo
venga impunemente y abra la heladera y elija lo que quiere comer?”.

Este problema también es identificado por el equipo técnico, aunque se lo relativiza en
funcidn del tipo de problemas de convivencia que se registran en otros centros: “No deja de
ser gente que estd en una vivienda que vive con personas que no eligié. (...) Agradezco que el
problema mds grande que tenemos en el centro es ‘me falté una manteca de la heladera'. Yo
he estado en refugio donde hay otro tipo de conflictos y otras Iégicas, hasta a veces carcelaria.
Acd eso no estd, en ese sentido es mds tranquilo. Si hay problemas cotidianos, como esto de
robar comida de la heladera, pero que no tienen que ver con el perfil de gente en calle, sino con
gente conviviendo, te puede pasar en cualquier lado.”, explica una referente.

Como se sefald previamente en este punto vinculado a los problemas de convivencia y
especificamente al robo de comida, se cruzan las miradas del equipo técnico y la de los
residentes. En algunos de los residentes entrevistados, se expresa una notoria disconformidad
con estas situaciones y por la que entienden se da una falta de accién o insuficiencia de la
misma por parte del equipo técnico.

Varios de los residentes entrevistados tienden a ubicar el foco del conflicto en unas pocas
personas, que identifican como problematicos, debido fundamentalmente a las dificultades de
vinculo interpersonal y los robos de comida. “La convivencia es brava. Yo convivo con todo el
mundo, pero la convivencia acd es: a veces estd todo bien y a veces estd todo mal, tenés que
estar cuiddndote las cosas y eso (...) Convivo con dos personas que estd todo bien, pero convivo
con otra persona que estd todo mal con todo el mundo. Porque es psiquidtrica y no quiere
tomar la medicacion (...) Acd hay dos, tres o cuatro conflictivos nomds. Pero el lugar este es
lindo”. Frente a esta situacion, algunos de los residentes entienden que estas personas que
identifican como mas conflictivas no deberian estar en Alzaibar, o en su defecto, que el equipo
técnico deberia de tener una actitud mas proactiva para controlar las conductas de estas
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personas. “No es justo (...) é¢Por cuatro tipos que no tienen que estar acd, pasar esto? cuando
podriamos vivir felices y contentos, y compartir”.

Cabe preguntarse frente a estas situaciones si se trata de un problema en la aplicacién de los
criterios de selecciéon de la poblacidon objetivo de Alzaibar, o si este tipo de situaciones y
diferencias entre las personas que habitan la casa es inevitable en un contexto de convivencia
colectiva forzada.

Otro elemento que también emerge como potencial foco de conflicto en el centro deriva de la
convivencia hombres y mujeres, una particularidad de Alzaibar respecto a lo que se da en casi
todos los centros nocturnos del MIDES. Inicialmente, el caracter de espacio mixto generd
ciertas incertidumbres tanto en los funcionarios como de los residentes. Sin embargo, se
entiende que en lineas generales, es una tematica sobre la cual no se han dado mayores
inconvenientes. “No sé si llamarle éxito pero se han integrado bastante bien. Que gratifica
también porque no es un tema menor”, explica el Coordinador.

No obstante, desde el equipo técnico también se menciona que la cuestién de género es un
tema a seguir trabajando, particularmente con algunos perfiles de residentes, con los que se
estd trabajando en una serie de talleres. “La idea es tener esta instancia donde trabajar,
problematizar este tipo de temas y sobre todo lo fundamental, no en temas puntuales
especificos, sino que sea mds de lo cotidiano, ahi puede tener una mayor incidencia”, dice el
coordinador del proyecto.

También para quienes habitan la casa, este es un tema de conflicto. Una manera de organizar
la convivencia y brindar condiciones adecuadas, fue la de ubicar a las mujeres en un mismo
piso, donde los cuartos son ocupados Unicamente por ellas. No obstante, el resto de los
espacios del piso (los bafios y el espacio comun) es de uso para todos los residentes. Esto es
cuestionado por parte de las mujeres entrevistadas, quienes entienden que el piso donde
estan sus cuartos deberian ser espacios de uso Unicamente para ellas, y de esta forma brindar
condiciones que eviten eventuales situaciones de acoso. “Yo iria por el lado de que los espacios
para mujeres tienen que ser para las mujeres, los bafios principalmente. Por ejemplo, a la
madrugada alguna compafiera se va a bafiar y se cubre con la toalla, o sea, para ir mds
tranquila. Eso ya lo solicitamos”, afirma una de las entrevistadas. Algunos de los varones
entrevistados no comparten esta mirada: “la casa es de todos no es de las mujeres, vas para
arriba y te dicen, ‘No, que acd no puede entrar y que esto, porque hay un hombre que entro al
bano’.”, afirma uno de ellos.

7.3.2. Alimentacion

La forma de organizarse con la alimentaciéon es variable entre los residentes. Algunos
resuelven de manera individual, sea cocinando o comprando la comida. Otros se organizan de
manera colectiva (generalmente de a dos, tres o cuatro personas) para cocinar y gastar menos
dinero. Los horarios también son manejados por los propios residentes.

Segln el equipo que trabaja en el centro, los habitos de alimentacidn no son los mejores
debido a que, por un lado, se trata de personas que no cuentan con habitos de cocina. Por otra
parte, hay casos que por la situacidn de salud, les es dificil cocinarse. Una estrategia que desde
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el equipo se prevé implementar, es la oferta de talleres que orienten a la alimentacion
saludable. “Estamos organizando unos talleres de alimentacion saludable, como para tirar
algunas lineas. Estd bueno comer guiso todos los dias, pero empezar a pensar también desde
otros lugares que tienen que ver con la salud y conocer otras cosas”, explica una referente.

7.3.3. Limpieza

Al igual que con la alimentacioén, las tareas cotidianas de orden y limpieza se busca que sean
resueltas por los propios residentes, aunque como se menciond previamente, el centro cuenta
con dos auxiliares de servicio que en total trabajan 40 hs semanales en tareas de limpieza, por
lo cual una base de limpieza del centro esta garantizada por su trabajo.

Segun se explica desde el equipo técnico, a diferencia de lo que sucede en otros centros, no
existe una divisidn de tareas definida desde el equipo sino que apuestan a que los residentes
de la casa se organicen entre ellos para la gestion de la limpieza. “En la cotidiana, pasa que en
la distribucidn de tareas de la limpieza, en un centro nocturno estd mds institucionalizado y se
dice, fulanito tal dia tiene que limpiar tal cosa. Acd, en esto de intentar que se parezca lo mds
posible a una casa o vivienda colectiva, y mds alld de que hay dos auxiliares que
complementan, la idea es que ellos puedan sacarse esa I6gica de me tienen que venir a decir
cudndo tengo que hacer las cosas. Nosotros acompafiamos, sin ir mds lejos hoy estuve
ayudando a uno a ordenar el cuarto. La idea es que esas cosas las resuelvan entre ellos.”
Explica una integrante del equipo técnico.

Por lo que se describe en los diferentes relatos y lo que observamos en nuestras visitas al
centro, en general el lugar estd ordenado y limpio. Como es de esperar que suceda en
cualquier espacio de convivencia colectiva, existen diferentes grados de involucramiento con
las tareas de la limpieza. Asi lo explica uno de los habitantes de la casa: “Y tratamos entre
todos, yo por ejemplo recién saqué la basura y pedi una bolsa. El otro dia llegué de noche y
estaba todo inundado en la cocina. La cdmara es honda, tenia hasta la goma de la tapa de
arriba metida ahi abajo, y empecé con una bolsa en la mano a sacar y como vi que no podia
meti la mano, saqué de todo. (...) se hicieron asambleas y se recalcé mucho esa parte, la parte
de la limpieza, el orden y los espacios comunes. (...) Mucha gente si [respeta los criterios de
limpieza], otros no”.

7.3.4. Bienestar subjetivo e integracion social

De acuerdo a lo observado y lo que emerge de las entrevistas a los diferentes actores, el pasaje
a Alzdibar puede ser definido como una mejora en términos de condiciones de vida digna para
las personas que alli residen.

Pasar a residir en Alzdibar implicé un cambio en la calidad de vida de las personas. Un factor
qgue emerge transversalmente en los relatos de los residentes, refiere a la seguridad
ontoldgica, esto es, la certeza de estar en un lugar que pueden sentir como su casa o bien
como lugar de residencia por el tiempo que lo estimen necesario. A diferencia de los centros
nocturnos, el cupo de permanencia no tiene un tiempo estipulado de finalizacién. Ademas no
tienen que ir a Puerta de entrada ni hacer algun otro tipo de tramites o acciones especificas
para poder dar continuidad al uso del lugar en Alzdibar.
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De acuerdo a lo que se desprende de las entrevistas a residentes, esta la seguridad en que se
trata de un arreglo residencial de largo plazo o permanente. Algunos entrevistados (en este
caso, los varones) significan a Alzaibar como un arreglo residencial definitivo, incluso uno de
ellos lo define como su casa. “Yo te diria que acd estoy contento, salvo las excepciones que te
nombré, eso queda claro. (...) [Si tuvieras que decir como es este lugar, o cémo le decis vos a
este lugar écomo lo llamas?] Mi casa, es mi casa. Armamos un arbolito, yo compré una
guirnalda de luces, pasamos precioso, nos regalaron una taza a cada uno, con el nombre de
cada uno, preciosa, y acd no tengo problema con nadie, yo personalmente no tengo problema,
yo me voy a llevar bien con todo el mundo que pueda”.

Para otras personas entrevistadas (en este caso, las dos mujeres) ven en Alzaibar un lugar
donde residir transitoriamente. Asi lo plantea una de las entrevistadas, que fue derivada por
MVOTMA tras un desalojo: “Ahora voy a estudiar y voy a ver si puedo conseguir mejorar.
Porque yo no pienso estar toda la vida acd, yo tengo miras de un progreso. Y si es posible de
una vivienda por el Ministerio de Vivienda, acceder a una vivienda propia independiente {(...) lo
que gané es que no estoy durmiendo en la calle”.

Por otra parte, en las entrevistas se menciona como una diferencia sustancial respecto a los
centros nocturnos del MIDES, el hecho de tener un resguardo fisico las 24 hs, un lugar donde
poder pasar el dia, y no tener que estar cotidianamente a la intemperie hasta la hora de
ingreso al centro. Esto permite evitar pasar situaciones de violencia (desde la psicoldgica hasta
la fisica), de desamparo fisico ante hostilidades climaticas, entre otras situaciones de riesgo y
vulnerabilidad que se dan viviendo en la calle. Asi lo explica uno de los habitantes de Alzaibar:
“En el refugio nocturno a las 8 y 30 de la mafana tenés que irte, asi hubiera un terremoto y
hasta las 6 de la tarde no podias entrar. Un dia salimos en grupo, nos fuimos para una plaza,
vos no sabes el viento helado que habia. Habia un hombre que fumaba, y el hombre estaba asi,
y digo, se nos muere, se metid en una entrada de un garaje y se quedd ahi, nosotros
disparamos para el Hospital Espafiol (...) acd tenés otras libertades que alld no las tenias,
aparte todo el dia en la calle, manejate, tenés frio, tenés calor, llueve, metete donde puedas y
comé lo que puedas”.

La independencia es otro de los puntos que destacan los residentes. Como se dijo, la libertad
de movimiento en entradas y salidas, es muy bien valorado. “Acd se puede todo, nadie te
prohibe nada, acd sos libre, siempre con respeto”, explica una de las habitantes de la casa.
Consistentemente otro de los residentes afirma: “Podés entrar y salir a cualquier hora, no me
hicieron problema, yo el dia del desfile de llamadas me fui a ver el desfile, que salia un sobrino
mio en un conjunto, y mi hermana también iba en un cartel [cuenta sobre el desfile de
llamadas y como filmé a su sobrino y su hermanal, avisé que iba a venir a las 4 de la mafiana, y
ta, no hay problema”.

Cabe destacar que seglin emerge de los relatos de los diferentes entrevistados, los habitos de
los residentes son muy heterogéneos, se mencionan casos donde practicamente no salen del
lugar, mientras que otros realizan la mayor parte de sus actividades, fuera del centro. En este
sentido Alzdibar brinda las condiciones para ambos tipos de perfiles puedan usar el centro
segln sus preferencias y necesidades.
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Un elemento de dificil resolucién asociado a la libertad en el uso de la casa es el tema de las
llaves de la puerta de acceso. Hoy en dia es el equipo técnico quién gestiona la apertura de la
puerta para las entradas y las salidas del centro dado que los residentes no tienen un juego de
llaves propia. El equipo técnico entiende que por el momento, esta es la mejor opcion para
evitar algunos riesgos asociados a que las 37 personas que habitan en la casa tengan llaves. No
obstante, también entienden que es una decisién problematica. “Nos gustaria que cada uno
tuviera una llave, pero eso tiene algunos riesgos en algunos casos, de que esa llave vaya a
parar a otro lado. Es un tema super fino. Como el tema de la medicacion. Nosotros creemos
que algunos perfiles pueden tener la autonomia como para administrdrselas ellos y nos pasa lo
mismo que con la llave, son temas delicados que la estrategia por ahora es que el equipo se
encargue. (...) A todos nos parece que lo mejor seria que ellos tengan la llave, o que no dependa
del equipo. Son cosas a seguir pensando. Por ahora la estrategia es esa”, explica el
coordinador.

También los residentes reconocen la complejidad del tema y sefialan que no les parece viable
gue todos tengan llave debido a que consideran que no todas las personas estarian en
condiciones de administrarse por si mismas el uso de las llaves. “No todas podrian tener su
llave, pero hay otras que podrian tener y estaria bueno que se la den. (...) Pasa que hay muchas
personas que estamos viviendo como si estuviéramos presas. (...) Pero ta, a todos no le daria la
llave”, explica una de las habitantes de la casa.

Otro elemento que hace al bienestar subjetivo dentro de Alzaibar refiere a la posibilidad de
apropiarse de ese espacio. Uno de los elementos que juega a favor en este sentido es la
posibilidad de recibir visitas. Si bien, la mayoria de los entrevistados no lo hacen,
principalmente por no contar con vinculos por fuera del centro o contar con vinculos
disfuncionales, esta posibilidad es aprovechada por algunos de los usuarios y permite un
espacio para el fortalecimiento de los vinculos sociales.

Segun emerge de algunos relatos las posibilidades que brinda Alzaibar también podrian estar
teniendo impacto positivo sobre la salud de sus habitantes. En esta linea, desde el equipo
técnico destacan por ejemplo, que en comparacidn con los centros nocturnos, quienes viven
en la casa de Ciudad Vieja tienen mayores posibilidades de descanso, ya que no deben
cumplirse horarios y cada persona puede dormir o descansar cuando asi lo desee. La mayor
tranquilidad asociada a la convivencia, que como se desarrollé previamente es sefialada tanto
por residentes como por técnicos, es esperable que también se asocie a menores niveles de
estrés contribuyendo también en este sentido a mejoras en la salud. En esta linea uno de los
residentes expresa: “Tengo 73 afios. Me siento mejor, como mejor, duermo mejor, me estd
atendiendo una psiquiatra en el Hospital Maciel”.

8. CONSIDERACIONES FINALES

El Proyecto Alzaibar se configura como una propuesta alternativa para adecuar la respuesta de
la Division Calle del MIDES, a aquellas personas con escasas posibilidades de egreso del
sistema de atencidn a personas en situacién de calle.
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La oferta consiste un brindar albergue en una vivienda de convivencia colectiva con la
presencia permanente de un equipo técnico encargado de la gestion del proyecto y de brindar
apoyo psico-social a sus participantes.

A través de un andlisis de registros administrativos, documentos del programa y entrevistas a
referentes del MIDES, la OSC gestora del Proyecto y participantes del Proyecto, esta
investigacion se propuso dar cuenta del potencial y limitaciones de esta propuesta en el marco
de la oferta de la Division Calle.

Los principales hallazgos sefialan que pasar a residir en Alzaibar representé una mejora
sustantiva en la calidad de vida de los participantes del proyecto: las caracteristicas edilicias de
la casa, la seguridad en la permanencia y la flexibilizacién de las normas de uso en relacion a
las que rigen la vida en los otros centros del Programa son dos dimensiones que contribuyen
en este sentido. Esta mejora en las condiciones de vida queda sintetizada con gran claridad en
la expresién de uno de los participantes del proyecto: “La vida en general acd estd mds digna,
acd estd mds digna.”

Las caracteristicas del dispositivo y el perfil de los usuarios también configuran un contexto de
trabajo mas favorable para el equipo técnico. Las mejoras en las condiciones de trabajo se
asocian a mayores posibilidades de desarrollar procesos de acompanamiento y orientacién
que contemple las caracteristicas y tiempos de cada participante.

No obstante estas mejoras en relacion a la vida y los procesos de trabajo en relacion a otros
centros del Programa, Alzdibar no se presenta como un espacio libre de tensiones. Estas
tensiones se asocian principalmente a conflictos de convivencia y las diferentes expectativas
entre técnicos y participantes en relacidon al rol del equipo técnico para gestionar estos
conflictos.

En términos presupuestales Alzaibar aparece como una opcién menos costosa que los centros
nocturnos al considerar los costos mensuales por persona. No obstante, al ser una solucion
habitacional permanente, es preciso considerar no solo el costo mensual sino también el
tiempo de permanencia en el centro. En este sentido, mientras se espera que los participantes
de Alzaibar permanezcan en el proyecto por un periodo indefinido, los registros de asistencia
de los centros nocturnos indican que una minoria de sus usuarios hace un uso prolongado (18
meses 0 mas) de estos servicios. Otro elemento a tener en cuenta en términos presupuestales
es que Alzaibar alberga a una poblacién envejecida (con un promedio de edad de 62 afios), que
con el correr de los afios puede desarrollar niveles de dependencia que exijan una mayor
inversidn en recursos humanos y materiales para garantizar los cuidados necesarios.

En materia de cobertura del proyecto, una limitacién para estimar el alcance logrado deviene
de las dificultades para estandarizar los criterios de seleccion de la poblacion obijetivo:
personas usuarias de los centros sin proyeccién de egreso que cuenten con una base de
ingresos y cierto margen de autonomia personal. Desde el Programa Calle estiman que la
poblacién con las caracteristicas definidas para Alzaibar no excede en demasia a la que
actualmente esta participando del proyecto. No obstante, también sefalan que pueden existir
ciertas dificultades de los equipos técnicos de los centros, encargados de postular a los
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participantes del proyecto, para identificar los rasgos de autonomia requeridos para la
participacidn en Alzdibar. Este aspecto podria incidir por un lado en un sesgo en la seleccidn de
los participantes, y por el otro en una sub-estimacién del tamafio de la poblacién objetivo.

En la heterogeneidad de vivencias y miradas de los entrevistados, existe acuerdo en sefalar a
Alzdibar como una buena experiencia a la que es deseable dar continuidad. También existe
acuerdo en que el disefio de Alzdibar lo vuelve una opcién adecuada solo para algunos perfiles
de poblacidon dentro de los programas de la Division Calle (aunque como se explicitd
previamente no es posible realizar una estimacion precisa de cudntas personas se adecuan a
ese perfil). No obstante, incluso descartando la ampliacién del modelo de Alzdibar, parece
deseable continuar monitoreando la experiencia y valorar la incorporacién a otros centros de
algunas de las légicas de funcionamiento del dispositivo que resulten exitosas para mejorar la
calidad de vida de sus habitantes.

En definitiva, Alzdibar representa una solucién habitacional mds adecuada que los centros
nocturnos para dar respuesta a las necesidades de un perfil de poblacién especifico dentro del
Programa Calle. Junto a Incubar, un proyecto piloto desarrollado por el Programa de Atencidn
a Mujeres con NNA, representa una innovacion en la estrategia tradicionalmente adoptada por
la Divisién de Calle mayormente sustentada en un modelo de escalera. En este contexto,
contribuye a abrir el abanico de respuestas para atender la heterogeneidad de situaciones que
configuran el fenédmeno de situacion e calle.
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