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“QUEDATE EN CASA”: AFECTACIONES SUBJETIVAS,
COLECTIVAS Y EPOCALES DE LA “GUERRA” CONTRA
EL COVID-19 EN REFERENTAS BARRIALES DEL AREA
METROPOLITANA DE BUENOS AIRES

Rapaport, Laura Gabriela; Pawlowicz, Maria Pia

Universidad de Buenos Aires. Facultad de Psicologia. Buenos Aires, Argentina.

RESUMEN

El presente trabajo busca reflexionar sobre las afectaciones que
algunas de las politicas publicas implementadas frente a la lle-
gada del COVID-19, han tenido en un grupo de referentas ba-
rriales del AMBA, militantes de una organizacion social. Desde
la Psicologia Social Comunitaria, con una perspectiva de género
y de derechos, el objetivo general del Proyecto de Desarrollo
Estratégico en que se inscribe este trabajo es promover la cons-
truccion participativa de herramientas comunitarias de cuidado
en barrios vulnerables de AMBA. Es una Investigacion-accion-
participativa de tipo descriptiva, cualitativa y longitudinal. La UA
contextual son barrios de zona sur de CABA y del Gran Buenos
Aires, y focalmente, las mujeres referentes de comedores po-
pulares. La muestra esta conformada por 41 mujeres que par-
ticiparon semanalmente de dos grupos operativos entre 2020 y
2022. Se indagaran dos dimensiones de las afectaciones subje-
tivas y colectivas: aquellas motivadas por el discurso bélico de
la guerra contra el COVID-19 y el enemigo invisible; la motiva-
da por la transferencia de responsabilidad por parte del Estado
hacia las organizaciones sociales y sus militantes. Por dltimo,
se presentaran algunas respuestas de referentas barriales han
articulado frente a esto.

Palabras clave
Prevencion - Salud Mental Comunitaria - Pandemia - Perspec-
tiva de Género

ABSTRACT

“STAY AT HOME”: SUBJECTIVE, COLLECTIVE, AND EPOCHAL
EFFECTS OF THE “WAR” AGAINST COVID-19 ON NEIGHBORHOOD
REFERENTS IN THE METROPOLITAN AREA OF BUENOS AIRES

The present work aims to reflect on the effects that some of the
public policies implemented in response to the arrival of COV-
ID-19 have had on a group of neighborhood referents in the Met-
ropolitan Area of Buenos Aires, activists of a social organization.
From the perspective of Community Social Psychology, with a
gender and rights perspective, the general objective of the Stra-
tegic Development Project,that this work is part of, is to promote
the participatory construction of community care tools in vulner-

able neighborhoods. It is a Participatory Action Research of a
descriptive, qualitative, and longitudinal nature. The study area
includes neighborhoods in the southern zone of CABA and the
Greater Buenos Aires, focusing particularly on women who are
reference points in “popular soup kitchens”. The sample con-
sists of 41 women who participated weekly in two operational
groups between 2020 and 2022. Two dimensions of subjective
and collective effects will be investigated: those motivated by
the warlike discourse of the war against COVID-19 and the invis-
ible enemy; and those motivated by the transfer of responsibility
from the State to social organizations and their activists. Finally,
some responses of neighborhood referents have articulated in
response to this will be presented.

Keywords
Prevention - Community Mental Health - Pandemic - Gender

perspective

Introduccion

La irrupcion del COVID-19 en Latinoamérica se produjo en un
contexto caracterizado por Estados que arrastran hasta la ac-
tualidad sus marcas coloniales y un proceso de neoliberaliza-
cion que atraviesa a los sistemas de salud desde hace déca-
das. Ademas de generar un panico ascendente en la poblacion,
desencadend procesos de desinformacion y sobreinformacion,
naturalizacion de algunas desprotecciones sociales y la radicali-
zacion de desigualdades genéricas, étnicas y de clases sociales
(Basile, 2020b).

Cabe aclarar que, pese a la fragmentacion y a su creciente mer-
cantilizacion, el sistema de salud argentino conserva una gran
cobertura poblacional. Esto marcé una diferencia importante
respecto de otros paises vecinos, durante la pandemia. Si bien
en la Argentina la emergencia sanitaria afecto transversalmente
a toda la poblacidn, en los sectores socioecondmicamente mas
vulnerabilizados, el impacto fue atin mayor. Algunas autoras ubi-
can como parte de los efectos del ASPO y DISPO1, un incremen-
to en la incidencia de sufrimientos y violencias en territorios de
precarizacion (Longo et al, 2022). En el Gran Buenos Aires, por
ejemplo, las problematicas que mas afectaron a esta poblacion
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fueron: la discontinuidad en ingresos laborales de los hogares,
la dificultad en el acceso a la alimentacion, el aumento de la
violencia por motivos de género y los obstaculos en el acceso a
los servicios de salud (Colella et al, 2020).

La dificultad para sostener o conseguir nuevos ingresos que ga-
ranticen la subsistencia al interior de los hogares no sélo genero
un aumento en los niveles de estrés y preocupacion de estos
sectores, sino que también se pudo observar “la proliferacion de
ollas populares, a las que antes concurrian personas en situa-
cion de calle y que con el aislamiento se ampliaron a gran parte
de la comunidad” (SEDRONAR, 2021, p.14).

Dada su extensa trayectoria territorial, las organizaciones socia-
les fueron actores fundamentales a la hora de implementar las
respuestas estatales en territorios histéricamente desiguales
(Couto, 2020).

“Los locales de las organizaciones, los comedores y merenderos,
incluso las esquinas, se convirtieron en piezas de una red de pro-
vision de alimentos, gestion del Ingreso Familiar de Emergencia
(IFE)2, acompafiamiento a poblacion en riesgo, asistencia ante
casos sospechosos y disefio de materiales de comunicacion so-
bre cuidados de salud, entre otros” (Colella et al, 2020, p. 13).
Referentes y militantes tomaron a su cargo la tarea de cuidar
al barrio. Fueron la cara y representacion de estas organiza-
ciones en comedores y merenderos comunitarios. Espacios que
resultaron clave para propiciar encuentros en momentos de ais-
lamiento (Rapaport et al, 2023). De esta manera, la escucha y
contencion de quienes trabajan alli “apareci6 como categoria
que permitia volver inteligible y nombrar un aspecto intangible
de las practicas de cuidado, aquel vinculado a lo emocional y a
la preocupacion por otro/a” (CEPAL, 2020, p. 77).

Al igual que otros espacios de la vida cotidiana, en las organiza-
ciones sociales muchas veces se replica la tradicional division
sexo-genérica del trabajo (Partenio, 2008). En este sentido, la
pandemia por COVID-19 no fue una excepcion, el trabajo de cui-
dado comunitario fue organizado y realizado mayormente por
mujeres (OIT, 2022). Son ellas quienes, ademas de satisfacer
el derecho basico a la alimentacion, se encontraron oficiando
de receptoras, contenedoras, sostenes de quienes atravesaron
situaciones dificiles y extremas (Aparicio et al, 2020).

Desde una pregunta mas general en relacion diversas afectacio-
nes que la pandemia ha tenido sobre la salud mental de estas
mujeres, esta presentacion busca focalizar la atencion en al-
gunos modos en los que han afectado algunas de las politicas
publicas implementadas frente a la llegada del COVID-19, en
un grupo de referentas barriales del AMBA3, militantes de una
organizacion social.

Metodologia

La estrategia metodoldgica implementada fue la Investiga-
cidn-Accion-Participativa (IAP) que, siguiendo las tradiciones
latinoamericanas, plantea un horizonte participativo en el re-
conocimiento, abordaje y solucion de las problematicas de

una comunidad (Fals Borda, 1999; Sirvent, 1999). Se busco
co-construir procesos de reflexividad critica con las personas
afectadas, en dialogos entre saberes que colaboraron a la trans-
formacion de situaciones vividas colectivamente y juzgadas por
las personas como injustas. Vale aclarar que el tipo de disefio
fue descriptivo, cualitativo y longitudinal.

Como material empirico se utilizaron fragmentos de registros
escritos de grupos operativos (Pichon-Riviere, 1985). Estos gru-
pos tuvieron una frecuencia semanal a lo largo de 2021y 2022.
En ellos participaron 41 mujeres, militantes y referentas barria-
les, trabajadoras esenciales, en su mayoria madres y/o abuelas
a cargo de hijos/as y nietos/as. Se respetaron los principios éti-
cos de confidencialidad, anonimato y voluntariedad. El analisis
de datos se realizo con el apoyo de un programa de analisis
cualitativo, constando de estrategias de analisis de contenido y
redes conceptuales.

Dicho proceso se enmarcé en el Proyecto de Desarrollo Estra-
tégico (UBA): “Promocion de la salud integral en trabajadoras
esenciales de barriadas populares, en contexto de COVID-19”
(Dir. Leale y co-dir. Pawlowicz), que tuvo como entidad adop-
tante a una organizacion social nacida al calor de las luchas de
2001, que tiene alcance nacional.

La guerra contra el enemigo invisible en los territorios

del AMBA

Si bien la circulacion comunitaria del virus se instal¢ facilmen-
te, existieron algunas dificultades en la implementacion de las
medidas higiénicas bio-médicas en los barrios populares. La
exposicion al virus era vista con cierta distancia, tanto simbolica
como material. En un primer momento, la poblacion afectada
era aquella que tenia los recursos para viajar al exterior, esto
generd una sensacion de extrafieza y lejania respecto del virus
en sectores populares (Longo, R. et al, 2020). La infeccion por
COVID-19 era algo que sucedia en los barrios mas adinerados.
Por otro lado, las condiciones materiales de vida de esta pobla-
cion hicieron que sea muy dificultoso acatar la consigna qué el
gobierno pregonaba de: “#QuedateEnCasa”. En muchos barrios,
sin acceso a los insumos ni servicio de agua potable, los proto-
colos de higiene se volvian una exigencia imposible de ser cum-
plida. De alli lo paradigmatica que resultd la muerte de Ramona
Medina, referenta de la Villa 31 (Infobae, 17/05/2020).

En los registros grupales surgid con insistencia el sentimiento
de culpa de estas mujeres asociado a la posibilidad de exponer
a sus familias a la transmision del virus. Por otro lado, ese sen-
timiento de culpa apareci6 cargado de contradicciones puesto
ese salir de sus casas tenia que ver con cumplir las tareas re-
lativas a su militancia, lo que puso en tension el cuidado de la
propia familia y el cuidado del barrio:

“A mi me dio el COVID, estuve muy mal porque soy diabética e
hipertensa. Yo llevé la enfermedad a mi casa, mi hija con dos
operaciones y mi marido enfermo... El me dijo que no diga nada
porque iba a ir al hospital y ahi me iba a morir sola. Le dije a mi
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marido ‘decile a M. [nombra a un dirigente de su distrito] que si
voy al hospital, que me busque.” (...) Hace un tiempo murié mi
compafiero. Yo no me queria morir en el hospital sin mis hijas.
Mi motor eran mis hijas y me sentia culpable porque estaba ha-
ciendo algo bien porque estaba ayudando a otras personas; pero
estaba exponiendo a mi familia, yo fui a buscar el virus” (refe-
renta barrial CABA, septiembre de 2021, en grupo operativo).
Surge aqui, sin ningn tipo de velo, el efecto individualizante y
culpabilizante de ese “salir a buscar al virus”. La frase: “El virus
no nos busca, nosotros buscamos al virus” (Fernandez, 2020)
emanada desde los discursos oficiales, tuvo dos acepciones. La
primera describe una estrategia de intervencion sanitaria en la
guerra contra el COVID-19: el Plan DetectarAR que distribuy6
distintos centros de deteccion del virus en los territorios. La otra
estuvo orientada a la sociedad, reforzando el mensaje que indi-
caba no salir del hogar.

En un proceso dindmico y vertiginoso, comenzaron a filtrarse
a través de las comunicaciones oficiales y los medios masivos
de comunicacion, algunos saberes expertos biomédicos. Asi, la
poblacién estuvo, probablemente como nunca antes, al tanto
de las cifras diarias de personas con COVID-19 (“contagios”)
y muertes, aqui y en todo el mundo. Lo mismo sucedi6 con los
porcentajes de camas ocupadas -fundamentalmente en unida-
des de terapia intensiva-. El colapso del sistema de salud era
aquello que debia prevenir la poblacion quedandose en su casa
y cumpliendo las normas higiénicas bio-médicas -lavado de
manos, desinfeccion de superficies, distanciamiento social, ven-
tilacion de ambientes, uso de barbijo, entre otros-. En este senti-
do, resultd llamativo el poco espacio que tuvieron en los medios
y en las comunicaciones oficiales “las afectaciones subjetivas y
sociales que la incertidumbre, el aislamiento, la suspension de
la escolaridad (...) y los duelos producian en la vida cotidiana”
(Zaldua, 2022, p. 9).

Se instald la construccion simbolica por la cual el afuera, la
calle, el barrio se significd y convirtid en un espacio riesgoso
puesto que el “enemigo” estaba potencialmente en todos lados.
Salir del propio hogar devino en una conducta considerada de
riesgo y, en algunos casos, criminalizada.

“Veo mucha discriminacion y rechazo de los vecinos con las
personas que tienen COVID (...) hacemos sentir a las personas
muy culpables (...) ojald termine todo esto pronto” (referenta
comunitaria de Pcia. de Buenos Aires, abril de 2021, en grupo
operativo).

Contraer el virus resultaba estigmatizante y generaba un encie-
rro mas en la serie de encierros, producto de la exposicion que
tiene esta poblacion a procesos macroestructurales y condicio-
nes de vida precarizada (Garbi, 2020).

“Mi hijo es adolescente y tiene principio de asma. Siempre le
hablo pero viste que los adolescentes siempre piensan que la
tienen clara. Muchos adolescentes no se cuidan, hacen fiestas,
se juntan en la canchita 20 o 30 chicos y la policia no hace
nada” (referenta barrial CABA, abril 2020, en grupo operativo).

“En el barrio hay gente que toma precauciones y ofras no, algu-
nos jovenes andan con barbijo pero después comparten la lata
de cerveza (...) La gente sale y por eso suben los contagios. Te-
nemos que resguardar a la gente del barrio y prepararnos para
lo que viene” (referenta barrial CABA, marzo 2021, en grupo
operativo).

No se puede dejar de mencionar que también se escucho6 con
insistencia la estigmatizacion hacia los jovenes, la misma que
circulaba por los medios de comunicacion en torno a las “fiestas
clandestinas”, por ejemplo.

Transferencia de responsabilidad hacia las organizaciones
y respuestas a la pandemia desde los territorios del AMBA.
“Estuvimos activos toda la pandemia. En casa abrimos un
merendero porque los vecinos me lo exigieron por militar en
la organizacion” (referenta barrial CABA, mayo 2021, en grupo
operativo).

Como se menciond anteriormente, las organizaciones sociales
tienen una amplia trayectoria en la articulacion entre los territo-
rios y el Estado. Ademas, las referentas barriales a las que alude
este trabajo son militantes de una organizacion social, de escala
nacional, que formo parte de la coalicion gobernante en el perio-
do 2019-2023. Aqui radica una de las cuestiones a destacar para
pensar el rol que tienen la organizacion y sus referentas barriales
para sus vecinxs. Ellas aparecen alli, con su historia en el ba-
rrio, representando a una organizacion que, a su vez, representa
en mayor o en menor medida al Estado, por operacionalizar en
el territorio muchas intervenciones sociales estatales. Algunos
merenderos y comedores comunitarios fueron muestra de ello
puesto que recibieron financiamiento y/o mercaderia de parte de
la gestion del gobierno que le correspondia por distrito.

La campafia “Cuidémonos entre todos” tuvo de interesante la
posibilidad de oponer una consigna al complejo de (auto)cuida-
do, entendido como un “modo de tratar y una técnica tradicional
en la que toman forma modos sofisticados de produccion del
abandono y negligencia” (Epele, 2013, p.21). Sin embargo, la
consigna encontraba contradicciones en los modos de tratar del
Estado.

“Nosotras acompafiamos a personas, a familiares y el Estado no
nos reconoce, el trabajo en Género es 24 hs. Acompanar a una
mujer a hacer una denuncia por violencia... tienes que tener
al menos $200 en la SUBE (tarjeta para el transporte ptblico).
¢ C0mo cuidamos nosotras si el Estado no nos cuida? En la es-
cuela el protocolo es un chiste, tomamos la temperatura y pone-
mos un poco de alcohol en gel en las manos. Estamos en crisis”
(referenta comunitaria CABA, junio de 2021).

Se puede leer aqui la contradiccion entre un Estado que promete
proteccion y, al mismo tiempo, desplaza su responsabilidad a
las referentas barriales produciendo encerronas. Estas se arman
toda vez que un sujeto depende de otra persona o institucion que
no lo reconoce como tal, para dejar de sufrir, cubrir necesidades
o trabajar, vivir o morir (Ulloa, 2012 citado por Epele, 2013). Es
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en este sentido que se puede utilizar el término para hacer re-
ferencia a que ellas deben garantizar derechos -representando
muchas veces al Estado via la organizacion- que el propio esta-
do vulnera. El asunto se transforma en una carga subjetiva muy
elevada cuando, lo que deja de hacer el Estado tiene que ver con
garantizar el acceso a la salud integral de la poblacion.

“(...) mds con la responsabilidad que sentimos, que permanen-
temente demos una orientacion o una respuesta de cémo abor-
dar las situaciones que vienen pasando, ahora con todo esto
se duplicd la tarea, esta en juego la vida de la gente, sentimos
mucho esta responsabilidad que atendemos y que damos prio-
ridad. Los roles han cambiado por la pérdida de compaferos,
la mochila por la cantidad de respuestas que tenemos que dar
permanentemente. jFuerza a las companieras! (...) Acompanar a
las familias cuando fallece un compaiiero es pesado porque no
estabamos preparadas para esto. En este momento se profun-
diza mads, estd en juego la vida de companeros y vecinos” (refe-
renta comunitaria de CABA, julio de 2020, en grupo operativo).
Aqui se materializa y hace tangible la transferencia de la res-
ponsabilidad estatal hacia la sociedad, propia del (neo)higie-
nista. Basile (2020a; 2020b) postula al (neo)higienismo como
una de las respuestas estatales a la pandemia por COVID-19. Lo
define como un tipo de proceso que pone a los conocimientos
médicos, en tanto saber experto, al servicio del control social.
Ademas, “externaliza los riesgos y dafios de la salud en el indi-
viduo y transfiere responsabilidades a la sociedad (“estilos de
vida”) pero en ningun caso abre replanteos sobre el Estado y sus
sistemas de salud, proteccion y cuidado” (Basile, 2020a, p. 13).
Cabe destacar que en ninguno de estos casos se trata de la
ausencia del Estado. Sea por accion, inaccion o negligencia, el
Estado sigue presente. De lo que se trata es de pensar de qué
manera se puede garantizar la participacion social en una emer-
gencia sanitaria de esta envergadura sin trasladar la responsa-
bilidad propia del Estado a la ciudadania.

La reconfiguracion de los modos de tratar como respuesta

Durante el primer tramo de los grupos operativos se trabajé con
la nocion de historias encerradas (Leale y Corba, 2022) para dar
cuenta de aquellas historias de sometimiento que habian sido
silenciadas durante mucho tiempo. Esto que las participantes
ubicaban en su propia vida, también lo mencionaron para ca-
racterizar las dificultades que las mujeres del barrio tenian para
compartir situaciones actuales de violencia por motivos de géne-
ro. Esas historias que no conocen la luz, dejan ver las marcas de
una politica de la palabra que formatea el decir, distribuyendo “lo
decible, lo audible y lo inteligible con respecto a lenguajes mayo-
ritarios en contextos sociales especificos” (Epele, 2020, p. 289).
Uno de los temas frecuentemente abordados en los encuentros
grupales por parte de las mujeres que participaron fue la preo-
cupacion por como acercarse a los/as vecinos/as para saber qué
les estaba sucediendo y asi poder intervenir en un contexto en
el que la circulacion y el contacto se encontraban restringidos.

“(...) Mucha gente no habla, si no no te enteras, cudntas cosas
estdn pasando o que pasaron que no te llegan, porque como dijo
S.: si te juntas te enterds y te abrazas’. Y en ese abrazo te cuen-
tan algo pero asi sin vernos no te enterds de nada. Te enterds de
las cosas feas cuando ya pasaron” (referenta barrial de Pcia. de
Buenos Aires, julio de 2020, en grupo operativo).

“Tuvimos que aprender a abrazar con palabras” (referenta ba-
rrial CABA, agosto 2021, en grupo operativo).

El COVID-19 desatd un proceso de deslocalizacion del tiempo, y
también del espacio (Pawlowicz et al, 2018). EI ASPO y el DIS-
PO, no sdlo obligaron a reconfigurar la cotidianeidad, los modos
del decir y de encontrarse, sino también los modos de tratar. La
nocion de trato alude a la materia de la que estan hechos los vin-
culos, como a su caracter productor de subjetividad (Epele, 2013,
p. 16). Tal vez es por eso que las referentas barriales tuvieron que
encontrar modos de tratar que rompieran los distintos encierros,
para poder enterarse y hacer algo al respecto, pese a no poder
tener el mismo contacto que tenian previo a la pandemia.

Palabras finales

La llegada del COVID-19 a nuestro pais generd una respuesta
estatal que replicd los modelos de cuarentena que ya habian im-
plementado en otros paises. El discurso bélico con el foco pues-
to en la enfermedad reforzd en las referentas comunitarias las
dimensiones individualizantes, estigmatizantes, criminalizantes
y culpabilizantes de ese discurso, generando encierros subjeti-
vos que iban mas alld del aislamiento como medida sanitaria.
Ademas, los procesos de desinformacion y sobreinformacion a
través del cual se filtraban saberes expertos e informacion falsa
sin solucion de continuidad, produjeron confusion y panico en
la poblacion.

El rol de las referentas en sus barrios estd muy asociado a la
asistencia porque se ubican en un “entre” los/as vecinos/as y el
Estado, via la organizacion. En este sentido, la pandemia les sig-
nificé un marcado incremento de tareas y demandas que apare-
cian en calidad de urgencia. El nivel de responsabilidad percibida
por parte de ellas tuvo como contracara el discurso oficial (neo)
higienista transfiriendo responsabilidades hacia la sociedad.

La pandemia y las medidas sanitarias mencionadas en este tra-
bajo, obligaron a reconfigurar la cotidianeidad, los modos del
decir y de encontrarse, también los modos de tratar. Las refe-
rentas barriales se encargaron de buscar en los rostros, en una
charla coloquial o en un abrazo, esas historias encerradas por
las politicas de la palabra. De este modo sostuvieron la trama de
lazo social en momentos de fragmentacion neoliberal, buscando
palabras silenciadas y rompiendo aislamientos subjetivos.

La pandemia por COVID-19 fue un fenémeno complejo que afec-
t6 transversalmente a todas las sociedades y que ha trascendi-
do lo meramente sanitario. Ain desconocemos gran parte del
alcance y consecuencias que tuvo y seguira teniendo en la po-
blacion. De alli la necesidad de continuar con su estudio desde
el ambito de las Ciencias Sociales.
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NOTAS

1. ASPO y DISPO son las siglas que se corresponden con el “Aislamien-
to Social Preventivo y Obligatorio” y el “Distanciamiento Social Preven-
tivo y Obligatorio”. Se trata de dos medidas sanitarias tomadas por el
Estado Nacional para la prevencion de la transmision del virus. La pri-
mera se referia al deber de “permanecer en sus residencias habituales
0 en el lugar en que se encuentren y abstenerse de concurrir a sus lu-
gares de trabajo”, a lo que se le sumd “la prohibicion de desplazarse
por rutas, vias y espacios publicos” (Decreto N° 297/20). Quedaban
exceptuadas de estas medidas quienes realizaban actividades defini-
das como “esenciales” por el gobierno. El DISPO implicd la flexibiliza-
cion de las primeras medidas, permitiendo mayor circulacion de la po-
blacion y haciendo hincapié en la necesidad de conservar la distancia
entre personas en lugares comunes para prevenir la transmision.

2. EI IFE (Ingreso Familiar de Emergencia) fue una prestacion monetaria
excepcional brindada por el Estado Nacional y destinada a los sectores
mas vulnerables de la poblacion. Consté de 3 pagos de ARS$ 10.000
durante el 2020.

3. AMBA se refiere a la regién conformada por la Ciudad Auténoma de
Buenos Aires y el Gran Buenos Aires. Dada su densidad poblacional y
los altos niveles de contagio del virus, en esta region las medidas de
Aislamiento y Distanciamiento Social, Preventivo y Obligatorio fueron
mas extendida que en otros puntos del territorio argentino.
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