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SITUACIÓN DE CALLE EN LA CIUDAD DE BUENOS AIRES: 

LOS OBSTÁCULOS EN SU EFECTIVIZACIÓN
Luciani Conde, Leandro Néstor; Barcala, Alejandra

Secretaría de Ciencia y Técnica de la Universidad de Buenos Aires. 
Instituto de Investigaciones, Facultad de Psicología, Universidad de Buenos Aires

RESUMEN
El presente trabajo se propone describir la participación estatal 
en la efectivización del derecho a la salud de niños/as y ado-
lescentes en situación de desamparo y desafiliación social a 
partir del análisis del “Programa contra la Explotación sexual y el 
Trabajo Infantil” del Consejo de los Derechos de Niños, Niñas y 
Adolescentes. Se trata de un estudio exploratorio descriptivo 
enmarcado en el enfoque teórico denominado Investigación 
en Sistemas y Servicios de Salud. Partiendo de la construc-
ción de conocimientos y la configuración de un campo de prác-
ticas constituido conjuntamente entre investigadores de la 
Facultad de Psicología y el Consejo de los Derechos de Niños, 
Niñas y Adolescentes de la Ciudad de Buenos Aires, se identi-
fican y analizan los factores que a nivel institucional interfieren 
en los abordajes dirigidos a la restitución del derecho a la salud 
de niños/as y adolescentes en situación de desamparo y desa-
filiación social. Existen serios obstáculos para ampliar las posi-
bilidades de efectivizar el derecho a la salud. Se observan sig-
nificativas barreras de accesibilidad al sistema sanitario, y au-
sencia de trabajo intersectorial para dar respuesta a los pro-
blemas de salud de los niños/as.
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ABSTRACT
RIGHT TO HEALTH OF CHILDREN AND ADOLESCENTS IN 
A STREET SITUATION IN THE CITY OF BUENOS AIRES: 
OBSTACLES TO BE CARRIED OUT
The aim of this paper is to describe the official participation to 
carry out the right to health of helpless and social dessafiliated 
children and adolescents focusing on the analysis of the 
“Programme against the sexual explotation and childhood 
work” from the Children and Adolescents Council. This is an 
explorative and descriptive research framed within the 
theoretical approach known as “Research into Health Systems 
and Services”. Beggining from the knowledge construction and 
the conjoint implementation of several practices between 
researchers from the Psicology University of Buenos Aires and 
the Children and Adolescents Council dependant from the City 
of Buenos Aires, we tried to identify and analize those factors 
that at the institutional level interfere to board the restitution the 
rights to health of children and adolescents. There are hard 
obstacles to broaden the posibilities to carry out the right to 
health. We can observe significant barriers to access to the 
sanitary sistem and lack of intersectorial work to give a clear 
response to the problem of helath of those children.
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INTRODUCCIÓN 
El presente trabajo se enmarca en el Proyecto “Protección 
integral y políticas públicas de infancia y adolescencia: el dere-
cho a la salud de niñas/os y adolescentes en situación de des-
amparo y desafiliación social de la Ciudad de Buenos Aires”.
El Objetivo General es describir la participación estatal en la 
efectivización del derecho a la salud de niños/as y adolescentes 
en situación de desamparo y desafiliación social a partir del 
análisis del “Programa contra la Explotación sexual y el Trabajo 
Infantil” del Consejo de los Derechos de Niños, Niñas y Ado-
lescentes.

Los objetivos específicos son: 
1-Describir y analizar las políticas y respuestas institucionales 
de los actores estatales vinculados a la protección de dere-
chos en la infancia, 
2-Analizar las representaciones construidas por niños/as y 
adolescentes en situación de desamparo y desafiliación social, 
y por las/los profesionales sobre la efectivización de sus dere-
chos,  particularmente el derecho a la salud, y 
3- Identificar los factores que en el nivel institucional interfieren en 
los abordajes dirigidos a la restitución de derechos niños/as y 
adolescentes en situación de desamparo y desafiliación social.
En relación a la restitución del derecho a la salud el programa 
estudiado  propone “dar respuesta a los requerimientos en sa-
lud de la población infanto-juvenil cuya cotidianeidad transcu-
rre en la calle y cuya demanda al sistema hospitalario en mu-
chos casos sólo responde a la urgencia. Se trata de generar 
desde el propio ámbito donde se encuentran, acciones pre-
ventivas y de atención directa”.
Este trabajo se centrará particularmente en el tercer objetivo 
recién mencionado.

MÉTODO
Se trata de un estudio exploratorio descriptivo inscripto en una 
línea de desarrollo teórico denominada  Investigación en Sis-
temas y Servicios de Salud (Paim; 2000) llevado a cabo por un 
equipo interdisciplinario conformados por las disciplinas de 
Psicología y Trabajo Social.
El marco institucional es un Convenio existente entre la Univer-
sidad de Buenos Aires y el Consejo de los Derechos de Niños, 
Niñas y Adolescentes de la Ciudad de Buenos Aires.
Se seleccionaron dos Unidades de Análisis: trabajadores/as y 
niños/as destinatarios/as del Programa en estudio. Se realiza-
ron observaciones participantes en campo, entrevistas en pro-
fundidad y talleres de radio.
Los datos se analizaron a través del enfoque procedimental 
(Rodríguez; Gil; García; 1996, Huberman and Miles; 1994). El 
método utilizado para el análisis de los datos se centró en el 
estudio de las estrategias discursivas (Edwards and Potter; 
1994; Potter; 1998; Montero; 1999) y retórico - argumentativas 
(Luciani Conde; 2002) presentes en los corpus delimitados en 
relación a las categorías analíticas (Souza Minayo; 1997) de 
interés de la investigación.
Los datos se procesaron a través del software Atlas - Ti.



222

RESULTADOS
Con el objeto de analizar la efectivización del derecho a la salud 
los resultados se organizaron según las siguientes categorías 
empírico-analíticas construidas: “estrategias de cuidado de sa-
lud de los niños”, “prácticas de salud destinadas a niños/as en 
situación de calle” y  “accesibilidad  a servicios de salud”.
Se evidenciaron serios obstáculos para ampliar las posibilidades 
de efectivizar el derecho a la salud. Se  observan significativas 
barreras de accesibilidad al sistema sanitario.  Diversas líneas 
argumentales de los entrevistados  tienden a poner de mani-
fiesto a través de diferentes construcciones de sentido la rela-
ción entre las/los  niñas/os y los servicios de atención de sa-
lud.  En lo referente a los Hospitales  aparece una fuerte asocia-
ción establecida entre éstos y la institucionalización / judicializa-
ción. Los  Centros de Atención y Acción Comunitaria (CESAC) y 
el Móvil Sanitario, por su parte, poseen un mejor nivel de  
facilitación en el acceso de las/los niñas/os al sistema de salud.  
El Móvil Sanitario presenta una tensión que oscila entre la 
inclusión/exclusión. Como inclusión diferentes significados lo 
definen como  un alivio, una entrada; como exclusión aparece 
en tanto sostenimiento de una marginación previa y  de una 
desigualdad existente. A modo  de  supuesto emergente surge 
que esta tensión discursiva da cuenta de contradicciones que 
operan al nivel de las prácticas de los trabajadores del progra-
ma, y de las políticas sociales implementadas. Contradiccio-
nes que intervienen determinando sus prácticas y vehiculizan-
do el éxito o fracaso de las estrategias de intervención imple-
mentadas por el programa.
Las dificultades identificadas en el acceso de los niños/as a ser-
vicios de salud, dan cuenta de los límites del proceso de restitu-
ción de derechos impulsado por el programa en estudio.
Otra de las dificultades u obstáculos responden a la ausencia de 
articulaciones con otras instituciones y  de trabajo intersectorial 
para dar respuesta a los problemas de salud de los niños/as.

CONCLUSIONES
El proceso de restitución de derechos de niños/as y adoles-
centes es  complejo, y está atravesado por la  coexistencia de 
legalidades a veces encontradas y/ o contradictorias. En la 
medida en que estas cuestiones se trasladan a las prácticas 
se generan acciones institucionales desarticuladas e insufi-
cientes.
La presencia en Argentina de marcos legislativos referidos a la 
protección integral, se encuentra acompañada por políticas 
público estatales generadoras de crecientes procesos de pre-
carización de la infancia, particularmente en lo referido a la 
atención de salud (pobreza, inaccesibilidad, explotación,  de-
terioro de los indicadores  de morbi-mortalidad). Esta coexis-
tencia de políticas integrales de protección de derechos 
sociales, con modos de vida en la infancia que se desenvuelven 
en cotidianos de existencia en donde prima la vulneración de 
los mismos; es uno de los nudos críticos a tener en cuenta por 
los actores estatales formuladores de políticas y programas 
públicos, de cara a disminuir la brecha existente entre estas 
dos tendencias antagónicas señaladas.
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