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RESUMEN

Se trataran algunos de los beneficios que ofrece la perspectiva psicosocial en la
peritacion psiquiatrica de las personas en situacion de calle que tramitan subsidios
habitacionales a través del Ministerio Publico de la Defensa de la CABA. Se partira de la
importancia de la ley y el trabajo como elementos subjetivantes. Se repasaran
brevemente los conceptos de trauma, duelo y dano psiquico. Se explicara la
perspectiva psicosocial, origen e influencias. Finalmente se desarrollaran conceptos
propios de la perspectiva psicosocial: contrato narcisista y angustia de no asignacion,
desapuntalamiento, capital social y vulnerabilidad psicosocial. Se considera que los
mismos presentan una mayor especificidad en relacién a la complejidad de la situacion,
ampliando la comprensidon de los fendmenos y mecanismos psicoldgicos y sociales

presentes.

PALABRAS CLAVES

Situacion de calle. Peritacion psiquiatrica. Perspectiva psicosocial. Vulnerabilidad

psicosocial.



1-INTRODUCCION

La presente investigacion se propone poner el foco sobre las peritaciones psiquiatricas
que se realizan a personas en situacion de calle en la CABA, que tramitan -a través del
Ministerio Publico de la Defensa- subsidios habitacionales o similares (por ejemplo
recursos de amparo para prorrogar subsidios ya obtenidos) Son personas que de esta
manera han judicializado su situacion.

Motiva este trabajo mi experiencia profesional como perito médico del Ministerio
Publico de la Defensa, ya que en numerosas ocasiones he peritado a personas que
estan o han estado en situacion de calle, encontrando que la nosografia psiquiatrica
habitual no da debida cuenta de la complejidad psicoldgica y social de esta
problematica.

Informar que el peritado presenta un sindrome depresivo, un trastorno por estrés
postraumatico, alcoholismo u otras toxicofilias, o sintomas aislados como angustia,
embotamiento o insomnio, ademas de ser cierto y hasta esperable, poco aporta a la
comprension del psiquismo ante la situacion de calle y nada dice sobre la especificidad
de los mecanismos psicosociales que se ponen en juego.

El uso exclusivo de las categorias psiquiatricas habituales, provenientes de la
psiquiatria clasica -francesa o alemana- o de los listados de sintomas actualmente en
uso (los DSM de origen estadounidense o el europeo CIE 10) resultan insuficientes e
inespecificos. ¢COmo conceptualizar el sufrimiento psiquico presente en estas
personas, mas alld de la signo-sintomatologia psiquiatrica? ¢Cudles son los
mecanismos psicosociales que operan en el psiquismo en la situacién de calle? ¢éCémo
reflejar en los informes periciales la complejidad de la afectaciéon psicosocial en estos
casos? Y finalmente écomo ser mas Utiles a la Justicia?

Se investigaran desde el punto de vista tedrico algunos fendmenos psicosociales
presentes en la situacidn de calle, y las herramientas conceptuales mas idéneas para la

comprension de lo que sucede en el psiquismo en estos casos.



2-PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Formulacion, argumentacion y descripcion del problema.

Las personas en situacion de calle que solicitan subsidios habitacionales a través del
Ministerio Publico de la Defensa de la CABA, se encuentran en situacion de
vulnerabilidad psicosocial, la misma les impide, entre otras cosas, reinsertarse en el
mercado laboral formal.

La peritacion psiquiatrica, cuando se limita a sefalar sintomas o sindromes
psiquiatricos, no alcanza a reflejar la complejidad de dicha vulnerabilidad.

La vulnerabilidad psicosocial estara dada por una serie de fendmenos psicosociales
tales como el desapuntalamiento, la angustia de no asignacién y la pérdida de capital
social entre otros. A esto se le deben sumar los numerosos traumas psiquicos y
pérdidas, con sus consiguientes duelos, elaborados o no, que atraviesan la vida de
estas personas.

El conocimiento y la incorporacion de categorias conceptuales que den cuenta de los
fendmenos y mecanismos psicosociales presentes aumentan la comprension de lo que

sucede en el psiquismo en estas situaciones.

Objetivos.

General:

Evaluar los beneficios de la perspectiva psicosocial en la peritacion psiquiatrica de
personas en situacion de calle.

Especificos:

1-Caracterizar el proceso de hominizacion.

2-Describir la situacion de calle y la vulnerabilidad psicosocial.

3-Describir la peritacion psiquiatrica en el proceso de pedido de subsidio habitacional.
4-Analizar los beneficios de la perspectiva psicosocial en la peritacion psiquiatrica de

personas en situacion de calle.



3- DESARROLLO.

3.1. Persona en situacion de calle y vulnerabilidad

psicosocial.

Un nuevo sujeto adviene.

En el proceso de hominizacion (1) se destacan dos hitos centrales: La creacion de la
ley y la invencién del trabajo (2) La ley aparece en la forma de las primeras
prohibiciones fundantes: la prohibicion del incesto, el no mataras y la prohibicion del
canibalismo (1) Viene a regular los intercambios entre las personas. En 1750 A de C
aparecera el primer cddigo escrito, el Cdédigo de Hammurabi! Tallado en piedra,
contiene jurisprudencia general y referente a la praxis médica.

Las diversas necesidades humanas llevaran al trabajo: el hombre sera ndémade,
recolector y cazador. Mas tarde se asociara para conseguir las presas de mayor
tamafio. Con la revolucion neolitica descubre la agricultura y doméstica a los animales
(3) Se vuelve sedentario y productivo. Comienza la divisidn del trabajo.

La ley y el trabajo son los pilares de la cultura, término que etimoldgicamente proviene
de cultivo (4) El hombre sera, dialécticamente, un producto y un productor de la
cultura. La ley lo ha vuelto humano, el trabajo productivo?.

El trabajo nos hace a nosotros mismos (2) porque modela nuestra identidad,
determina el modo en que nos relacionamos con el mundo, nos otorga un rol social, un
lugar de pertenencia, vinculos y valores, saberes y habilidades. El trabajo nos permite
un ambito de realizacién personal y de reconocimiento, organiza nuestros dias y le da
sentido a nuestras vidas. Nuestra subjetividad, entendida como /os distintos modos de
dar significado al mundo, las distintas maneras de percibir, pensar, accionar y sentir
(5) se nutre en el trabajo. En sintesis es subjetivante® y, contrario sensu, su ausencia

desubijetiva.

1 Actualmente se encuentra en el museo del Louvre en Paris.

2 Trabajo proviene del latin tripallium, herramienta que se utilizaba para inmovilizar a los caballos y poder
herrarlos y también como instrumento de tortura.

3 "La subjetividad es una produccion historico-social. No es una naturaleza en si, interior al sujeto o
esencia del mismo.”Coimbra, C. Enfrentando la violencia politica y la impunidad. En II Seminario
Latinoamericano: Violencia, Impunidad y Produccion de Subjetividad. Editores GTNM/RJ, IRCT, Rio de
Janeiro.



La familia como fabrica de identidad.

Ley y trabajo son condiciones basicas para el desarrollo de ideales y sistemas de
valores. Todo esto estara mediado por la familia a través del contrato narcisista (6) vy el
complejo de Edipo (7) El primero se define como el acuerdo tacito entre el grupo
primario, en general la familia, y el nuevo sujeto: la familia le garantiza lugar y
reconocimiento y asegurara su supervivencia (alimentacién, educacion, construccion
identitaria, etc.) a cambio de que adscriba a los valores de esa cultura y se transforme
en un portavoz de los mismos; el segundo es un complejo de vincular saturado de
afectos que provee de un ordenamiento en torno a los sexos y las generaciones,
estableciendo las primeras interdicciones.

La familia, como grupo primario, operard como una fabrica de identidad, entendida
esta como el conjunto de representaciones que un sujeto tiene de si, que le brindan
cohesiéon interna y un sentimiento de mismidad. Dichas representaciones seran
valoradas con relacidn a los sistemas de valores e ideales (8) dominantes para cada

época y sociedad.

Situacion de calle, situacion de vulnerabilidad.

Podemos definir a la situacion de calle como aquella en que la persona se encuentra
pernoctando en lugares publicos o privados, sin contar con la infraestructura minima
necesaria para tal fin. Estos lugares no pueden ser considerados vivienda, ni siquiera
precaria, dado que vivienda supone al menos techo y paredes que otorguen cierta
privacidad, permitan albergar personas y pertenencias, y generen una situacion
relativamente estable. Vivienda implica aspectos materiales, culturales y subjetivos.

La situacion de calle se acompaia de ruptura de lazos, familiares, laborales y sociales.
Estas rupturas suelen ser encadenadas, simultaneas y traumaticas (disruptivas y de
dificil elaboracion) e implican un sinnimero de pérdidas. Por esta razén la afectacion
psicosocial de la persona en situacion de calle es extensa, transformandolo en un
paria. Su situacion es de vulnerabilidad.

Entendemos por vulnerabilidad a un conjunto de precariedades (laboral, econémica,
habitacional, vincular y afectiva) que se potencian mutuamente y dejan expuesta a la
persona no solo a un exterior hostil, sino también a una subjetividad afectada,
insegura, desvalorizada y cosificada, alterando la imagen del sujeto ante si mismo y su
relacion con el mundo (9) La vulnerabilidad finalmente sera biopsicosocial.



3.2- Peritacion psiquiatrica y solicitud de subsidios.

ZQué clase de salud es la salud mental?

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la salud mental como '"un estado
sujeto a fluctuaciones provenientes de factores biologicos y sociales, en que el
individuo se encuentra en condiciones de conseguir una sintesis satisfactoria de sus
tendencias instintivas, potencialmente antagonicas, asi como de formar y mantener
relaciones armoniosas con los demas y participar constructivamente en los cambios
que puedan introducirse en su medio ambiente fisico y social.” (10)

La ley de Salud Mental 26.657 en su art. 3 reconoce a la salud mental "como un
proceso determinado por componentes historicos, socioeconomicos, culturales,
biologicos y psicoldgicos, cuya preservacion y mejoramiento implica una dinamica de
construccion social vinculada a la concrecion de los derechos humanos y sociales de
toda persona”(11)

Por su parte Hadfield (12) la define como el “funcionamiento pleno y armonioso de
toda la personalidad”, y para Menninger (13) sera "la adaptacion de los hombres al
mundo y a los demdas con el maximo de eficacia y de felicidad”. Con notable poder de
sintesis Freud la definia como la capacidad de amar y trabajar (14) (15)

Todas estas definiciones colaboran para comprender que la situacion de calle
representa un ataque a la salud mental, que se vera siempre afectada en esas
circunstancias.

¢Como reflejar esta afectacidén en una pericia psiquiatrica?

Asi como Nerio Rojas proponia desconfiar de los signos patognomonicos (16), se
propone desconfiar de la signosintomatologia psiquiatrica clasica y de los listados
sintomatoldgicos de los manuales estadisticos (17) (18) (19), para adentrarnos en los
mecanismos psicosociales que operan en la situacion de calle.

En este sentido se postula poner el foco en la totalidad* de la situacién en la que se
haya la persona y en los fendmenos y mecanismos psicosociales que se ponen en
juego (desapuntalamiento, angustia de no asignacion, pérdida del capital social,
afectacion psicosocial y vulnerabilidad resultantes) y no solo en la sintomatologia
psiquiatrica aislada. Esta Ultima, por su espectacularidad, puede velar la complejidad
de la situacion.

4 Para adentrarse en el pensamiento complejo ver “Introduccidn al pensamiento complejo” de Edgard
Morin y la aproximacién al autor en “Sujeto y lazo social” de Carlos Bard.



"La pericia psiquiatrica tiene, entonces, una importancia decisiva para la justicia, pero
Unicamente la tiene, cuando expresa valores cientificos positivos, es decir, los gue solo
pueden darle peritos auténticos, especializados, capaces e imparciales.”> Para esto se
necesitard de herramientas conceptuales que den cuenta de las nuevas problematicas:
se calcula que 18.000 personas se hallan en situacion de calle en la CABA (9)

La realidad: unica verdad

La primera dificultad que suele encontrar el perito en estos casos es la ausencia de la
persona por peritar. En efecto, el ausentismo es elevado, se debe a la falta de dinero
para movilizarse, a las dificultades para ser localizados, a las enfermedades crdnicas
que en muchos casos portan y a una serie de variables impensadas para quien no vive
en la calle: la lluvia, los horarios de los comedores, el agotamiento fisico o de la Sube.
Cuando la persona por peritar concurre puede hacerlo sola -es mayormente el caso de
los hombres- o acompafnada -mujeres con hijos pequefios-. Contra toda ortodoxia la
peritacion psiquiatrica se realizara con uno o dos chicos presentes, mientras la peritada
amamanta a uno y vigila al otro responde a nuestras preguntas. En general tienen en
claro a qué han venido, ya que en las Defensorias se les explican los pasos necesarios
para la obtencidn del subsidio o el amparo para su continuidad, pero en ocasiones no
es asi, debiendo el perito dar las explicaciones del caso.

La pericia psiquidtrica es una practica médico legal metddica, completa vy
pormenorizada. Puede requerir de una o mas entrevistas y de estudios
complementarios, como el psicodiagndstico o la toma de diferentes test mentales, EEG,
diagndstico por imagenes, etc. Decimos que es metddica porque siempre debe llevarse
a cabo siguiendo un orden, completa porque no debe excluir ningun aspecto de la vida
animica (a lo cual contribuye el método o sistematizacién) y pormenorizada porque
necesariamente debe detenerse en cada detalle, biografico, discursivo o
comportamental, que hace al psiquismo.

El primer paso lo constituye la anamnesis o interrogatorio en donde se recabara toda la
informacidon biografica y patobiografica de interés: desde las caracteristicas del
embarazo y parto del que nacidé, pasando por la marcha y la locuela, el desarrollo del
aprendizaje y la escolaridad, los vinculos familiares y sociales, migraciones,

capacitacion y ambito laboral. La experiencia indica que es aconsejable indagar sobre

5> En Revista de Criminologia, Psiquiatria y Medicina Legal, Afio XVI-No 95, setiembre-octubre 1929.



violencia familiar y de género, abuso infantil o en la adultez, abandono del hogar y
ruptura de lazos familiares, y consumo de sustancias presente o pasado.

Los antecedentes de enfermedades fisicas y/o psiquicas que padecid son
imprescindibles. Se comprenderd que estas Ultimas son de la mayor relevancia:
sintomas, disfunciones, trastornos, sindromes o enfermedades mentales:
caracteristicas de los mismos, fechas de inicio, diagndsticos previos si los hay,
tratamientos (duracién y tipo, medicaciones recibidas), internaciones (duraciéon de las
mismas), documentacion médica al respecto (copias o resimenes de historias clinicas,
copias de epicrisis, certificados de discapacidad, recetas o planes de medicacién o
cualquier otra documentacion médica que posea el peritado.) También son de
relevancia los antecedentes de sintomas o enfermedades neuroldgicas.

El examen psiquidtrico propiamente dicho estudiara la signosintomatologia
psicopsiquiatrica al momento de la peritacion. Comenzara por la observacion de la
prosopografia y las fascies. Continuara por el andlisis del estado de conciencia y el
lenguaje, para luego indagar /in extenso las diferentes esferas de la personalidad
(afectiva, volitiva e intelectual), las areas de proyeccion fenoménica (sintomas
psiquicos, somaticos o conductuales de posible etiologia psiquica), las funciones yoicas
(memoria, atencién, actividad y voluntad, afectividad y estado animico,
sensopercepcion, ideacion — pensamiento — juicio) y los habitos de vida. El examen
psiquiatrico debe incluir el estudio de los mecanismos de defensa, de las ansiedades y
temores, de los traumas, duelos y pérdidas y una hipdtesis psicodinamica de la
problematica en curso.

Las consideraciones médico-legales deben articular los conocimientos recabados
durante la pericia para fundamentar y explicitar los hallazgos y conclusiones. Son el
sustrato que dard sustento tedrico a nuestras conclusiones expuestas en las
Conclusiones diagndsticas y en los puntos de pericia.

En el informe pericial escrito se elevara, en nuestro caso al Sr. Defensor o al Sr. Juez.
Los puntos de pericia con mayor frecuencia solicitados para las personas en situacion
de calle son: el diagndstico psiquiatrico y saber si el peritado se encuentra en
condiciones de pasar un test preocupacional, de ingresar al mercado laboral formal y
cdmo su historia vital y su situaciéon actual inciden en su salud mental. En el caso de
tratarse de un recurso de amparo -a fin de que se mantenga el subsidio habitacional
que ya tiene- la pregunta suele ser cdmo le afectaria psicolégicamente la vuelta a la

situacion de calle.
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Demas esta decir que las personas que no pueden dar un domicilio (fijar domicilio en
el lenguaje juridico) no seran tomadas en ningun trabajo, de hecho, el fijar domicilio es
muchas veces el requisito necesario para no quedar detenido. Tampoco sera empleado
quien se presente desaseado ni quien en sus pruebas preocupacionales refleje el
impacto psiquico de la situacion de calle, con un elevado montante de angustia, con

indicadores de desesperanza, depresion y/o de desorganizacion psiquica.

Z<Daio psiquico o afectacion psicosocial?

En los ultimos afos, a partir del reconocimiento por parte de la justicia de las lesiones
psiquicas a las victimas de situaciones traumaticas, se inici® un nuevo campo de
investigacion en la salud mental: la investigacion del dafio psiquico (20) El término
dafno califica a un estado determinado del psiquismo con un claro origen vivencial
traumatico®. Dentro del campo juridico Zanoni lo define como el menoscabo que a
consecuencia de un acaecimiento o evento determinado, sufre una persona, ya en sus
bienes vitales naturales, ya en su propiedad, ya en su patrimonio (20) Por su parte
Belluscio y Carlucci lo definen como la ‘perturbacion transitoria o permanente del
equilibrio espiritual preexistente, de caracter patologico, producida por un hecho ilicito,
que genera en quien la padece la posibilidad de reclamar una indemnizacion por tal
concepto a quien se la haya ocasionado o deba responder por ella. " (21)

Para Castex podra hablarse de dafio psiquico cuando un sujeto presenta un deterioro,
disfuncién, disturbio, alteracion, trastorno o desarrollo psicogénico o psicoorganico
que, afectando la esfera afectiva y/o intelectiva y/o volitiva, limita en forma transitoria
0 permanente su capacidad de goce individual, familiar, laboral, social y/o recreativa.
Deben estar presentes un cuadro psicopatolégico conformado de signos y sintomas
(sindrome) que sea novedoso en la vida del sujeto. EI mismo debe provocar una
limitacidn real del psiquismo. Debe existir un nexo causal con el agente traumatico que
tenga jerarquia o envergadura suficiente como para causar la lesidn. Por Ultimo, debe
manifestarse un cuadro cronificado o consolidado juridicamente, presente en el
momento de la peritacion y habiendo transcurrido dos anos desde el momento del
evento traumatico (20)

6 Proveniente del término latino damnum, el diccionario de la Real Academia Espafiola hace referencia a
"efecto de dafnar o dafarse, esto es de causar o causarse detrimento, perjuicio, menoscabo, dolor o
molestia (...) maltratar o echar a perder una cosa.” Diversos autores sefialan dentro de sus contenidos:
menoscabo que uno recibe en su persona, privacion en un sujeto de algo a que tiene derecho, anomalia,
accidente, detrimento o destruccién de los bienes.

11



Como en muchos otros temas de la psiquiatria debe sefalarse que las "vivencias
traumatizantes impactan en una determinada personalidad, con una limitada capacidad
de defensa y adaptacion, que hace factible que se desencadene el cuadro” (20) Los
mismos autores enfatizan la posibilidad de que el dafio psiquico puede causar la
destruccién del proyecto vital de un sujeto.

Por su parte Risso define al dafio psiquico como "Sindrome psiquidtrico coherente
(enfermedad psiquica), novedoso en la biografia, relacionado causal o concausalmente
con €l evento de autos (accidente, enfermedad, delito), que ha ocasionado una dismi-
nucion de las aptitudes psiquicas previas (incapacidad), que tiene caracter irreversible
(cronicidad) o al menos juridicamente consolidado (dos afos)” (22)

Conviene aclarar aquello que no constituye dafio psiquico: las molestias, el sufrimiento
o dolor espiritual, el sentimiento de culpabilidad aislado de un sindrome claro y preciso,
signos o sintomas aislados, enfermedades preexistentes no evidenciadas ni agravadas
por la injuria y patologias no limitantes del psiquismo (20)

Se propone para la evaluacidon de la persona en situacion de calle salir del paradigma
del dafo psiquico e incorporar la categoria de afectacidon psicosocial, esta propone un
horizonte mas amplio: ya no se trata solo de lo que acontece en el individuo, en su
espacio intrapsiquico, sino también de su vinculo con el mundo y los otros (el mundo
es centralmente los otros) La afectacion psicosocial en las personas en situacion de
calle estara determinada por el desapuntalamiento, la angustia de no asignacion y la
pérdida de capital social. Sobre estos fendmenos pueden asentar las mas variadas
patologias psiquiatricas e incluso ser parte de la expresidon individual de los mismos.
Cabe aclarar que en ocasiones la patologia psiquiatrica precede en afios a la situacién
de calle, retroalimentandose mutuamente en sus efectos desubjetivantes e

incrementando asi la vulnerabilidad biopsicosocial.

3.3- Perspectiva psicosocial: posibles beneficios.

El trauma, el duelo y la ldgica del sobreviviente.

El aparato psiquico es una maquina de cualificar, esto es de transformar y atribuir a los
inputs que a él arriban, externos o internos, cualidades imprescindibles para su
clasificacion. Este es el inicio de la actividad de representacion, una tarea que el

aparato jamas abandonara -al menos en condiciones normales-, la de dar sentido a la
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experiencia: "Tenemos la experiencia, pero carecemos de su significado” escribia el
poeta angloestadounidense T. S. Elliot, dando cuenta de la carencia de esa funcion.

La atribucion de sentido comienza en los albores de la vida psiquica, con categorias
primarias de pares antitéticos: placer-displacer, adentro-afuera, antes-después, etc.
Son estos primeros binarismos los que empiezan a organizar la experiencia, y con esto
al sujeto, para irse combinando y complejizando a lo largo de la evolucion.

El trauma es la exposicion del aparato psiquico ante un estimulo que, dada su
magnitud, no podra elaborar (7) Fracasan los mecanismos de defensa habituales y ese
estimulo disruptivo no podra ser metabolizado. Alterara el normal funcionamiento del
psiquismo que intentara en vano, una y otra vez, liquidar la situacion (7) Metabolizar
es poder integrar la experiencia disruptiva en una red de sentido. Si el trauma equivale
a un exceso innominado, se tratara entonces de facilitar el pasaje de lo disruptivo y
cuantitativo a lo integrado y cualitativo, y pasar del territorio de la pura sensacién al
del pensamiento y la palabra. En sintesis, se trata de historizar y semantizar (23)

La situacién de calle supone también numerosas pérdidas, de objetos” materiales y
simbdlicos. Algunas se podran duelar, esto es hacer el penoso trabajo psiquico de
reconocer, aceptar e inscribir lo perdido como tal (24), otras suponen un duelo
practicamente imposible.

En la situacion de calle -como en el trauma- no hay proyecto ni pasado, todo es
presente. Y en ese presente se desarrolla una actividad excluyente: la lucha por la
sobrevivencia. La persona en situacion de calle -como el prisionero del campo de
concentracion- solo piensa en sobrevivir (25)

Al respecto Bettelheim escribe con relacion a los prisioneros de los campos de
concentracion nazis: "Resulta sumamente destructivo para una persona (y para toda
una cultura cuando lo mismo ocurre a muchas personas simultaneamente) comprobar
que las creencias que daban sentido a la vida no son dignas de confianza y que igual
sucede con las defensas psicologicas de las que se dependia para asegurar el bienestar
fisico y psicologico y protegerse de la angustia ante la muerte. Esa experiencia basta
para desintegrar una personalidad edificada sobre tales creencias” (25). Si bien se
basa en el andlisis de un particular tipo de trauma -en donde la voluntad de dafiar y
exterminar al otro esta en primer plano- algo de esta desintegracion puede hallarse, en

grado variable, en las personas severamente traumatizadas.

7 Las pérdidas humanas pueden ser de personas significativas -seres queridos- definidas desde la
psicologia como objetos de amor. También puede tratarse de la pérdida de bienes materiales (la vivienda),
de actividades, funciones o roles (el trabajo involucra simultdneamente las tres cosas) Por Ultimo, al decir
de Freud en Duelo y melancolia, también pueden perderse “abstracciones equivalentes” como “la patria y
la libertad”. Todas estas pérdidas se tienen que duelar.
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Apuntalamiento, desapuntalamiento y angustia de no
asignacion.

El psiquismo requiere de multiples y diversas apoyaturas para su constitucién vy
funcionamiento. Las apoyaturas varian a lo largo de la vida, perdurando algunas y
caducando otras. Las hay bioldgicas, vinculares y socioculturales, materiales y
simbdlicas (26) Incluyen el cuerpo materno, el SNC, los grupos de pertenencia y
referencia, las instituciones formales o informales, la cultura -en especial el lenguaje-,
lo axioldgico, saberes y creencias.

En las crisis® y en las situaciones traumaticas® suelen producirse importantes
desapuntalamientos, con pérdidas de varios o todos los apoyos. La situacion de calle,
por sus caracteristicas intrinsecas, produce un desapuntalamiento masivo. El aparato
psiquico pierde las apoyaturas necesarias para su habitual funcionamiento, esto se
corresponde con vivencias subjetivas de arrasamiento.

El modelo del apuntalamiento esta presente en la obra freudiana cuando se describe
como las pulsiones sexuales se apoyan en las pulsiones autoconservativas (el chupeteo
del bebe que posibilita la lactancia es la base del placer erdgeno del lactante, este
placer garantiza el chupeteo indispensable para la alimentacién) los apoyos suelen ser
reciprocos: el recién nacido se apoya en la madre y esta en el bebe: gracias a la
satisfaccidon narcisista que le aporta el bebe puede responder a la enorme demanda. El
apuntalamiento es en si mismo un sistema compuesto de apoyaturas, del elemento en
apoyo y de un hiato entre ambos. Las apoyaturas y lo apoyado no deben estar muy
alejados ni tampoco suturados. Debe existir ese hiato o entreapertura que permita la
traduccion de la apoyatura en lo apoyado, esto permitird un modelaje de lo apoyado.
En otras palabras, el sujeto debe poder traducir el apoyo a un cddigo propio, asi podra
internalizarlo. A esta actividad se la denomina transcripcion (26)

El desapuntalamiento presentara un amplio espectro sintomatoldgico: sintomas de la
serie depresiva, del estrés postraumatico, otros compatibles con trastornos de la
personalidad (muchas personas en situacion de calle se comportan como borderlines
aungue estructuralmente no lo sean) También se puede expresar como alcoholismo y
toxicofilias (con o sin antecedentes previos a la situacion de calle) y hasta con
episodios de desestructuracién psicética.

Lo que sucede con la situacion de calle es la subita pérdida de las apoyaturas (7), el

desapuntalamiento brusco y masivo del psiquismo.

8 Del griego Arynos: yo decido, juzgo. Corominas
9 Del griego troma: bueno para las heridasy del |atin traumatikus: herida, perforacion, ruptura, derrota.
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Lo descrito se acompana de angustia de no asignacion (26), situaciéon vivencial que
remite a la angustia del recién nacido, esto es la angustia que inunda al recién nacido
dada su total inermidad y dependencia para sobrevivir. La angustia de no asignacién
es la contracara del contrato narcisista, es producto de la ausencia de lugar —real,
material- para el sujeto, y sobre todo de la ausencia de lugar en la mirada del otro: ser
es ser alguien en la mirada del otro (26)

La identidad, la subjetividad, la organizacion y la estructuracién del psiquismo se hallan

en riesgo.

El capital social.

La preocupacion por la estructura social, las relaciones de poder y los lazos
comunitarios lleva ya muchos afios en el mundo académico (27), en los ultimos
tiempos se han vuelto a poner en evidencia las multiples consecuencias que la rotura
del tejido social conlleva. Es en este sentido que ha surgido con fuerza el concepto de
capital social, entendido como aquello que posibilita la cooperacion entre dos partes.

El capital social mide la sociabilidad de un conjunto humano y aquellos aspectos que
permiten que prospere la colaboracidon y el uso, por parte de las personas, de las
oportunidades que surgen en estas relaciones sociales. Una sociabilidad entendida
como la capacidad para realizar trabajo conjunto, colaborar y llevar a cabo una accién
colectiva.

Se han destacado tres fuentes principales del capital: la confianza mutua, las normas
efectivas y las redes sociales. A pesar de las posibles diferencias en la forma de definir
y medir estos atributos, el capital social siempre apunta hacia aquellos factores que
nos acercan y a como este acercamiento se traduce en oportunidades para la accion
colectiva y el bienestar del grupo.

Putnam (28) da cuenta de como el aislamiento, la disminucion de la confianza entre los
ciudadanos, la falta de relaciones de vecindad y el debilitamiento de las redes de
apoyo comunitarias, afectan profundamente la vida de las personas.

Se han establecido relaciones entre el capital social de una comunidad y su calidad de
vida, su situacion de salud, los resultados educativos y la situacion econdmica.
También se encontrd que en diversas comunidades la pérdida de capital social esta
vinculada al aumento de la criminalidad en general y de la violencia en particular.
Segun Sampson (29) esta relacion estaria dada por varios mecanismos que actuarian

simultdneamente, entre otros, la tendencia a ocupar menos los espacios publicos, el
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menor contacto entre vecinos y la vision de las fuerzas de seguridad como ajenas a la
comunidad.

El socidlogo francés Pierre Bourdieu (30) siguiendo un desarrollo tedrico a partir del
marxismo, plantea que "E/ capital social es el conjunto de recursos actuales o
potenciales relacionados con la posesion de una red durable de relaciones mas o
menos institucionalizadas de entre-conocimiento y entre-reconocimiento;, o, en otros
términos, con la adhesion a un grupo ...” Es un recurso que le permite al individuo
obtener "un beneficio en un campo determinado” y estara determinado por las
diferentes clases sociales (31)

Por su parte James Coleman (32) plantea un enfoque explicitamente funcionalista
cercano a la perspectiva de Putnam, estableciendo tres dimensiones del capital social:
a) El capital social de unidon (bonding social capital): se establece entre quienes se
consideran similares y comparten un estatus socioeconémico semejante. Ayudaria a
sobrevivir en situaciones de dificultad o pobreza, al brindar proteccidn y solidaridad
(pero estos mismos lazos dificultarian la salida de dicha situacién de marginalidad.)

b) El de puente (bridging social capital): es el que se establece con individuos por
fuera de la comunidad o de diferente identidad cultural. A diferencia del anterior
permitiria salir de situaciones de marginalidad al establecer vinculos entre diferentes
grupos sociales.

c) El de enlace (/inking social capital): se establece entre la comunidad y las
instituciones formales o el gobierno.

Tomado en cualquiera de sus perspectivas el capital social se halla seriamente dahado

en las personas en situacion de calle (33)

La afectacion psicosocial origen de la vulnerabilidad.

La perspectiva psicosocial revaloriza en los conceptos psicoldgicos clasicos de trauma y
duelo el componente social y, en consecuencia, lo que lo social es en el psiquismo,
tanto como representacion del otro, de lo colectivo o del lazo. En un menu que
propone al otro como modelo, apoyo, auxiliar o adversario, Freud plantea en Psicologia
de las masas y analisis del yo que el otro siempre esta presente en la vida del sujeto, y
por eso toda psicologia es, en sentido amplio y a la vez profundo, una psicologia social.
En las personas en situacion de calle los traumas y los duelos, el desapuntalamiento
masivo, la angustia de no asignacion y la pérdida de capital social, suelen conformar

una totalidad que afecta a las personas. Esta afectacion psicosocial es rotura del lazo
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que la ligaba a los otros, al mundo del trabajo, a las instituciones, a la cultura. Se
pierden vinculos afectivos y se produce aislamiento, se pierden lugares y habitos, roles
y pertenencias sociales. El sujeto se desidentifica (ya no es el que era) en la medida
que aquellos soportes de la identidad naufragan. La vulnerabilidad resultante puede
abarcar las distintas areas de proyeccion fenoménica: la psiquis, el soma y la conducta,
por eso se habla de vulnerabilidad biopsicosocial. Esta puede expresarse como colapso
narcisista (8), como afecciones somaticas graves o ser el inicio de conductas adictivas
o delictivas. Se trata de leer estos fendmenos no como expresion aislada e individual,
sino a la luz de la experiencia de calle y de los mecanismos psicosociales que esta
desencadena.
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4- CONCLUSIONES.

Se desarrolld como la ley y el trabajo son antropolégicamente elementos socializantes
y por lo tanto subjetivantes, ya que posibilitan tanto la constitucion del sujeto como la
convivencia con otros. La ley regula qué se puede -y sobre todo qué no se puede-
hacer con el otro, y en caso de transgredirla dice a qué atenerse.

Por su parte el trabajo implica un modo de relacién con el mundo, los otros y las cosas,
que modela la subjetividad: otorga conocimientos y habilidades, pertenencia y valores.
La frase /a cultura del trabajo da cuenta de este modelaje.

La problematica de las personas en situacién de calle debe ser abordada desde una
perspectiva psicosocial y no meramente psiquiatrica o psicoldgica. Es social tanto por
su génesis como por el nUmero de afectados.

La descripcidn de la variada sintomatologia psiquiatrica y psicoldgica producida por los
numerosos traumas y duelos de las personas en situacion de calle, no suele dar cuenta
de la complejidad existencial de la situacion (bioldgica, psicoldgica, socioecondmica,
antropoldgica y cultural).

La perspectiva psicosocial, que incluye el estudio de los mecanismos de
apuntalamiento, desapuntalamiento y reapuntalamiento; de las vicisitudes generadas
por la ruptura del contrato narcisista y la emergencia de la angustia de no asignacién
y, finalmente, del andlisis del capital social con sus variedades y oscilaciones, permite
aumentar los margenes de comprension acerca de la vida psiquica y el padecimiento
mental de la persona en situacion de calle.

La afectacién psicosocial se expresara como vulnerabilidad, esto es un conjunto de
precariedades que se potencian mutuamente. La vulnerabilidad es bio-psico-social,
pudiendo ser mayor en alguna de estas areas.

La peritacién psiquiatrica puede ser un instrumento privilegiado para dar cuenta de las
mencionadas problematicas, para esto el perito debe incorporar categorias de analisis
que den cuenta de estos fendmenos psicosociales que rebasan la psiquiatria y la
psicologia clasicas.

La incorporacion de nuevas herramientas conceptuales, como las descriptas,
contribuye a mejorar la eficacia de las peritaciones a la hora de relevar la afectacion
psicosocial y la vulnerabilidad de las personas en situacion de calle.
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