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X1 Jornadas Argentinas de Estudios de Poblacién, Ciudad de
Neuqueén, 21-23 de septiembre de 2011

Habitat y poblacion en la Ciudad de Buenos Aires: la asociacion entre la residencia
habitual y las caracteristicas sociodemograficas de la poblacién.
Victoria Mazzeo' y Maria E. Lago®

Resumen

La desigualdad en las condiciones de vida de la poblacion es un fendmeno
claramente observable en el ambito de las ciudades. La disparidad en el acceso a los
bienes y servicios pone en evidencia las contradicciones propias de la urbanizacion.

Sobre la base de la informacion empirica disponible y de trabajos previos de
investigacion, se definieron distintas dimensiones analiticas (caracteristicas
demogréficas y del hogar, salud, educacién, ocupacion, ingresos y pobreza) y se disefio,
para cada una de ellas, un sistema de indicadores cuyo propdsito central fue la
determinacion de niveles de diferenciacion de las condiciones de vida de la poblacion
segun su residencia habitual.

Se recurri6 al analisis estadistico multivariado que permitid trabajar
simultdneamente con los indicadores de mayor riesgo relativo identificados para cada
una de las dimensiones por separado. En particular se utilizaron dos técnicas
multivariadas descriptivas: analisis factorial y analisis de conglomerados de k medias, a
partir de las cuales se obtuvieron agrupamientos espaciales clasificados segun la
asociacioén de los indicadores incorporados en el modelo.

La aplicacion del procedimiento de los conglomerados de k medias a las
comunas de la ciudad, confirma la permanencia de la segregacion socio-espacial en la
misma. De acuerdo con la homogeneidad entre las condiciones del habitat y las
caracteristicas socioecondmicas y demograficas de la poblacién, las comunas se
agruparon en tres conglomerados con caracteristicas diferentes entre si pero
homogéneos en su interior, que pueden denominarse zonas norte, centro y sur.

Haber trabajado a nivel de areas menores puso al descubierto diferencias que
deben ser abordadas para resolver las necesidades de los distintos espacios
poblacionales. En este sentido, constituye un paso importante en el camino de la
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reduccién de inequidades en tanto posibilita dimensionar y espacializar los problemas
relacionados con las condiciones de vida de la poblacion.

Palabras claves: desigualdad - habitat - poblacién - ciudad

Introduccion

La utilizacién del espacio, en tanto variable analitica, es concebido como un
medio para acceder no sélo al conocimiento de las desigualdades espaciales sino
también al de las inequidades sociales y econdmicas asociadas a cada division
territorial. El espacio debe ser pensado como una de las dimensiones basicas del proceso
de diferenciacion y estructuracion social y econémica. Sin duda, el empobrecimiento asi
como la consolidacién de procesos de concentracion y exclusion social, tienen su
correlato con las distintas formas que asume la apropiacién y la produccién del espacio
urbano.

Los sectores de bajos ingresos generalmente se hallan perjudicados porque sus
medios de subsistencia no les permiten acceder a una vivienda confortable, alcanzar
cierto nivel educativo o alimentarse adecuadamente. También resultan desfavorecidos
dado que se ubican en zonas marginales, con menor valor de la tierra e inadecuadas
condiciones de habitabilidad (Formiga, 2008), que reducen su accesibilidad a ciertos
bienes y servicios.

La ciudad debe pensarse como un sistema dinamico, complejo, en el que
interacttan formas espaciales y procesos sociales. Como afirma Clichevsky (2000), el
espacio no es una dimension vacia, sino que posee un papel en la constitucion de los
sistemas de interaccion. El incremento de la desigualdad que se registré en la Ciudad en
la década de los noventa actué reforzando la segregacién y la exclusion social,
manifestandose en la fragmentacion de los procesos y practicas sociales que se
desarrollan en ella. Es decir, durante los ‘90 se intensificaron las divisiones sociales
existentes y se generaron otras nuevas, resultando asi una ciudad més desigual y
polarizada. Varios autores (Grillo, 1995; Mazzeo, 1998; Di Virgilio, 2003; Carello y
Moreno, 2008 y Mazzeo, 2008) observaron que el empobrecimiento asi como la
consolidacion de los procesos de concentracién y exclusion social conforman un mapa
social de la Ciudad de Buenos Aires donde se distinguen al menos tres areas. La zona

sur con fuerte presencia de estratos socioecondémicos bajos, la norte con claro



predominio de estratos medios y altos y el resto de la Ciudad con un comportamiento
mas heterogéneo y presencia de sectores medios y bajos.

Marco conceptual

El proceso de distribucion espacial de la poblacion implica segregacion. En
especial, el concepto de segregacion residencial alude a la reflexion teérica acerca de
cuéles son las dimensiones elegidas para la distincién de grupos poblacionales en un
espacio delimitado. El debate tedrico para su definicion conceptual y operativa no se
encuentra cerrado; no obstante Arriagada Luco y Rodriguez Vignoli (2003) citando a
Lévy y Brun (2002), sefialan que existe consenso en sostener que la segregacion
residencial se entiende como la desigual distribucion de distintos grupos o
subpoblaciones dentro de un territorio. En este sentido, existe multiplicidad de
fendmenos que generan distancia social y geografica entre los que puede mencionarse,
el diferencial acceso a los servicios urbanos (transporte, educacién, salud, etc.), las
diferencias étnicas, raciales, religiosas o econdémicas. Es decir, en la segregacion
residencial intervienen distintos fendmenos. Cuando su estudio se centra en la desigual
distribucién de la poblacion en el espacio fisico y en la estratificacion socioecondmica
se trata de segregacion residencial socioeconomica (Rodriguez Vignoli, 2001,
Clichevsky, 2000 y Groisman, 2009).

Existe acuerdo en que la segregacion residencial socioecondmica es un
fendmeno en aumento en los centros urbanos. Sus principales motivos segin Rodriguez
Vignoli (2001) son: los cambios economicos que se desarrollan desde los 80 (la
globalizacion) que aumentaron las brechas socioecondmicas; la liberalizacion de los
mercados de las tierras que correlacionaron fuertemente el valor del suelo y el poder
adquisitivo de la poblacién que accede al mismo; las condiciones de inseguridad que
motivan a los grupos con mas recursos econdémicos a buscar lugares con mayor
seguridad (barrios cerrados); la busqueda de exclusividad por parte de sectores
acomodados; y la descentralizacidn de los recursos presupuestarios que a veces conduce
a inversiones per céapita superiores en las divisiones politicas (comunas, municipios,
etc.) que menos inversiones necesitan.

Sin lugar a dudas, los motivos mencionados por el autor no son los Unicos y es
importante destacar que los mismos pueden relacionarse entre si y adquirir formas

caracteristicas en los distintos centros urbanos. Desde un punto de vista operativo, es



importante poder distinguir las variables y los indicadores que mejor permitan localizar
y diferenciar espacialmente a los grupos mas vulnerables. En tal sentido, la segregacion
residencial actia como un mecanismo de reproduccién de desigualdad de la que ella, a
su vez, es producto (Arraigada Luco y Rodriguez Vignoli, 2003).

Un aspecto importante a tener en cuenta en el estudio de la segregacion
residencial es la escala espacial, es decir el tamafio del area geografica que se observa.
La segregacién en una misma ciudad puede ser muy polarizada en una gran escala
espacial y débil en una escala espacial mas pequefia (Sabatini et. al., 2001) Es decir, a
nivel de manzanas puede no existir diferencia alguna en un conjunto de ellas; sin
embargo, esto si puede ocurrir a nivel de una unidad mayor (barrio 0 comuna). De este
modo, en una ciudad pueden encontrarse zonas homogéneas en su interior compuestas
por un conjunto de barrios 0 comunas, que a su vez son heterogéneas entre si. No
obstante, la decision de la escala espacial se encuentra afectada por las posibilidades que
ofrecen las fuentes de datos disponibles.

Como ya se sefalara, existen antecedentes para la ciudad en la investigacion de
la segregacion residencial socioecondmica. Los trabajos, que por su enfoque y
metodologia, fueron referentes en esta investigacion son: Mazzeo (1998 y 2008), y
Carello y Moreno (2008). Los mismos se realizaron en momentos distintos y las
unidades espaciales a las que recurren para la zonificacién son distintas. Los dos
primeros emplean las circunscripciones electorales y el segundo utiliza las comunas.

El trabajo de Mazzeo (1998) estratifica la ciudad a partir de los perfiles de las
piramides de poblacidén de cada una de las circunscripciones electorales armando, con
los datos del Censo 1991, cuatro diferentes zonas homogéneas en su interior y distintas
entre ellas (norte, sur, este, centro y oeste). Luego, a partir de informacion de distintas
fuentes, son caracterizadas con un conjunto de indicadores correspondientes a las
siguientes dimensiones: demografica, social, econémica y politica.

El trabajo de Mazzeo (2008) analiza, a partir de datos censales y de estadisticas
vitales, las relaciones espaciales entre la situacion de la salud-enfermedad de la primera
infancia y la desigualdad social en la ciudad entre 1991 y 2001. La autora recurre al
andlisis estadistico multivariado (componentes principales y conglomerados), utilizando
los indicadores que mostraron mayor riesgo relativo en ambas dimensiones y
obteniendo tres diferentes zonas.

En el trabajo de Carello y Moreno (2009), también se emplean los métodos de

componentes principales y analisis de conglomerados, pero la escala espacial son las



comunas y las fuentes de datos son la Encuesta Anual de Hogares (EAH) y las
estadisticas vitales de 2006. A diferencia del anterior, el analisis de las dimensiones
(vivienda, estructura demografica, salud, situacion laboral e ingresos, educacién y
condiciones de vida) se realiza a partir de los desvios estdndar de los indicadores
elegidos. Como resultado se obtiene un total de seis zonas compuestas por comunas no
siempre contiguas.

En tal caso, resulta un desafio metodolégico volver a investigar la segregacion
residencial socioeconémica para obtener, con un reducido nimero de indicadores, una

zonificacién que de cuenta de ella en un periodo mas reciente.

Metodologia

Esta ponencia parte del supuesto que la utilizacion del lugar de residencia
habitual, en tanto variable analitica, es valida para acceder no sélo al conocimiento de la
distribucién espacial sino también al de las inequidades sociales y econdmicas asociadas
a cada division territorial.

Como unidad espacial se empled la comuna, que es la actual divisién politica y
administrativa de la ciudad. Las fuentes de datos que posibilitaron la obtencién de los
indicadores seleccionados fueron las estadisticas vitales y la Encuesta Anual de Hogares
(eAH) correspondientes al afio 2009. Esta Gltima es una encuesta que releva anualmente
la Direccion General de Estadistica y Censos de la Ciudad de Buenos Aires (DGEYC).
La misma permite el analisis de la Ciudad en su conjunto asi como para unidades
territoriales menores, que desde 2006 son las comunas y posee una importante
plasticidad tematica ligada a su considerable tamafio de muestra, que hace posible
indagar con amplitud y detalle distintos indicadores de la situacion sociodemografica y
economica de la ciudad.

En particular se utilizaron dos técnicas multivariadas descriptivas: analisis de los
componentes principales® y anélisis de conglomerados’, a partir de las cuales se
obtuvieron agrupamientos espaciales clasificados segin la asociacién de los indicadores
incorporados en el modelo.

En principio, el procedimiento consistio en determinar los ejes factoriales

principales, es decir las dimensiones que mejor representaban la estructura del conjunto

® Que puede encuadrarse dentro del conjunto de técnicas conocidas como métodos factoriales.
* Se emplea el procedimiento conglomerados de k medias.



y proyectar, para su visualizacion, la nube de puntos originales (indicadores) en el cruce
de los ejes (planos factoriales). Esto sirvié para encontrar grupos homogéneos de
indicadores, a partir de un conjunto numeroso de ellos, que se formaron con los que se
correlacionaban mas entre si y luego agrupar las divisiones territoriales a partir de la
similitud en uno o mas indicadores, conformando conglomerados homogéneos entre si.

En un comienzo se seleccionaron treinta y cinco indicadores de las condiciones
de vida de la poblacién, referidos no sélo a caracteristicas estructurales, sino también
aquellos que sefialan posibilidades futuras de mejoramiento de esas condiciones a través
del desarrollo individual y familiar.

A partir del analisis factorial, al estudiar la proporcion de la varianza de cada
indicador, que puede ser explicada por el modelo factorial obtenido (comunalidades de
la extraccion), puede valorarse cuales son los indicadores mejor explicados por el
modelo, de esta manera se redujo a dieciocho la cantidad de indicadores. Los
indicadores que fueron eliminados son: porcentaje de hogares con inodoro con descarga
a pozo, porcentaje de hogares que no son propietarios ni inquilinos, porcentaje de
hogares monoparentales, tasa de mortalidad infantil, tasa de mortalidad infantil
reducible, porcentaje de nacimientos de bajo peso, porcentaje de nacimientos de madres
con riesgo educativo, porcentaje de nacimientos de pretérmino, tasa de neta de
escolarizacion del nivel secundario, tasa de desocupacién, porcentaje de jefes
desocupados en total PEA, porcentaje de asalariados sin descuento jubilatorio, indice de
masculinidad, porcentaje de poblacion de 15 a 64 afios, porcentaje de poblacion de 65
afios y mas, indice de dependencia potencial y porcentaje de migrantes externos. Se
destaca que, con los treinta y cinco indicadores, dos factores explican el 79 por ciento
de la variabilidad contenida en los datos y cinco el 91 por ciento, y que se obtuvo la
misma clasificacion de las comunas en tres conglomerados, que luego con dieciocho
indicadores.

El modelo estd compuesto por dieciocho indicadores significativos. La pobreza
se mide a partir de la valoracion de la canasta® y los ingresos de los hogares,
considerando el peso relativo de los hogares con ingresos menores a la canasta total.

Con el propésito de indagar sobre las condiciones de vida, especialmente del habitat se

® Sistema de canastas de consumo que refleja las necesidades de los hogares de la ciudad elaborado por la
Direccidn General de Estadistica y Censos del GCBA (Informe de Resultados 406).



escogib el porcentaje de hogares con las siguientes caracteristicas: con bafio compartido,
con hacinamiento (més de dos personas por cuarto) y con vivienda inconveniente®.

La desigualdad en educacidn se indag6 a partir del porcentaje de poblacién de 25
a 59 afios con al menos secundario completo. Los indicadores demograficos elegidos:
edad promedio, porcentaje de poblacion de 0-14 afios, porcentaje de migrantes internos,
tasa global de fecundidad, esperanza de vida al nacer del varon y de la mujer. Se
midieron los nacimientos de riesgo a partir del porcentaje de nacimientos con madres
que no convivian con el padre, porcentaje de madres adolescentes y porcentaje de partos
atendidos por médico’. Los indicadores econémicos son: ingreso per cépita familiar y
porcentaje de ocupados no calificados. Por ultimo, se incorporaron el tamafio medio del

hogar y el porcentaje de poblacion sin cobertura de salud.

La situacion sociodemografica de la ciudad en 2009

La situacion econdémica y las condiciones del habitat constituyen indicadores
muy significativos en la determinacién de la calidad de vida de los hogares y
especificamente, en la delimitacion de grupos de pobreza estructural y de “riesgo
social”. Al relacionar los ingresos de los hogares residentes en la ciudad con el valor de
las canastas de consumo, se observa que del total de hogares el 24,1 por ciento tiene
ingresos menores a la canasta total y el 4,1 por ciento no alcanza a cubrir el costo de la
canasta alimentaria (DGEYC, 2010). Los indicadores de lo que puede llamarse pobreza
estructural (porcentajes de hogares con bafio compartido, hacinamiento y vivienda
inconveniente) tienen bajos niveles en la ciudad (5,9, 9,8 y 4,3 por ciento
respectivamente), no obstante son los que poseen mayor brecha entre las comunas
(Cuadro 1 del Anexo).

Los logros educativos se asocian estrechamente con la condicion de pobreza de
los hogares, ya que los que llegan a los niveles medio y superior estan en situaciones
mas ventajosas desde el punto de vista social. En este sentido, si bien la escolaridad de

los nifios en la ciudad es alta®, distinta es la situacion cuando se analiza en la poblacion

® Incluye: inquilinato, conventillo, hotel familiar, pension, construccion no destinada a vivienda, rancho o
casilla.

" Las altas proporciones de nacimientos atendidos por médicos, quizas se relaciona con la existencia de
parto por cesarea por parto programado o por nacimientos de riesgo.

® La tasa de asistencia escolar de los nifios entre 6 y 12 afios es de 99,5 por ciento y la neta de 98,4 por
ciento. Entre los 13 y 17 afios la tasa de asistencia es 94,4 por ciento y la neta de escolarizacion 86 por
ciento.



de 25 a 59 afios el porcentaje que posee al menos secundario completo. Para el total de
la ciudad es 77,1 por ciento y 1,8 es la magnitud del riesgo relativo (relacion entre el
valor méximo y minimo de las comunas).

La condicion de afiliacion alude a la pertenencia o no a algun sistema de
atencién de la salud y muestra las desigualdades en la accesibilidad potencial a los
servicios de salud. La poblacién sin cobertura alcanza en la ciudad el 17,7 por ciento,
siendo el riesgo relativo de 8,5; es decir la comuna de mayor nivel contiene ocho veces
y media a la de menor nivel. Los indicadores seleccionados para investigar los
nacimientos de riesgo, son Utiles para evaluar las perspectivas de sobrevivencia y salud
de los nifios durante su primer afo de vida. Para el total de la ciudad los valores son 5,7
(porcentaje de madres no convivientes con los padres de sus hijos), 7,0 (porcentaje de
madres adolescentes) y 39,6 (porcentaje de atencién de médico en el parto). La
diferencia entre comunas, muestra que los riesgos relativos son para cada indicador: 4,2,
8,9y 2,9, respectivamente.

Con relacion a las caracteristicas demograficas, la ciudad presenta una poblacion
bastante envejecida (39,3 afios la edad promedio), con alta proporcion de migrantes
internos (26,2 por ciento), reducido porcentaje de nifios (18,8 por ciento) debido a su
baja fecundidad (TGF 1,9 hijos por mujer) y con alta esperanza de vida al nacer (varon:
75 afios y mujer: 81,7 afos); resultando un acotado tamafo de los hogares (2,5 personas
por hogar). Se observa que la brecha entre comunas es mayor en los indicadores
referidos a la migracion y fecundidad y menor para la mortalidad.

Por ultimo, al contrastar los ingresos de los hogares con el valor de las canastas,
se observa, como ya se sefalara, que el 24,1 por ciento del total de hogares tiene
ingresos menores a la canasta total, es decir son pobres por ingresos. Los valores por
comuna revelan que el riesgo relativo, en este caso es de 5,4. Al considerar los otros dos
indicadores seleccionados para las caracteristicas economicas se observa un menor
riesgo relativo: en el ingreso per capita familiar (2.089% para la ciudad) es 3,3 y en
porcentaje de ocupados no calificados (20,4 por ciento para la ciudad) es 2,9.

En sintesis, los riesgos relativos de los indicadores seleccionados descubren la
existencia de segregacion espacial en la ciudad, situacion que se expresa en la
fragmentacion territorial. Las comunas de la zona sur presentan una alta concentracion
de pobreza, registrando ademas los mayores niveles de hacinamiento y déficit
habitacional. Por su parte, la zona norte muestra la situacion inversa, y el resto de la

ciudad muestra un comportamiento mas heterogéneo.



Interpretacion de los resultados

La matriz de correlacion resultante al aplicar el modelo, mostrd la presencia de
indicadores que se correlacionaron fuertemente entre si. Un buen dato de la idoneidad
del andlisis es el valor del determinante, que cuando los indicadores estan linealmente
relacionados se aproximan a “0”, lo que significa que el analisis factorial es una técnica
pertinente para analizar los mismos. Este es el caso del modelo construido.

Cuando se analiza la proporcion de la varianza de cada indicador, que puede ser
explicada por el modelo factorial obtenido (comunalidades de la extraccion), se
concluye que los indicadores seleccionados reproducen méas del 80 por ciento de sus
variabilidades originales (Cuadro 2 del Anexo). La informacién de la varianza total
explicada por cada componente permitié tomar la decisién sobre el nimero conveniente
de componentes o factores® a extraer (Gréfico 1). Un solo factor explica el 78 por ciento
y dos el 92 por ciento de la variabilidad contenida en los datos.

Gréfico 1
Gréfico de sedimentacién
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Fuente: elaboracion propia.

Ahora bien, al comparar las saturaciones relativas de cada indicador en cada uno
de los componentes (Cuadro 3 del Anexo), se observd que el primero esta constituido
por la mayoria de los indicadores seleccionados, con excepcién de vivienda

inconveniente, poblacion de 25-59 afios con al menos secundario completo, ingreso per

° En este trabajo se usa en forma indistinta factor o componente.
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capita familiar, migrante interno, edad promedio, atencién de médico en el parto y
esperanza de vida al nacer de varén y mujer, que saturan en el segundo factor. EI primer
componente parece reflejar la dimensién “pobreza - alta fecundidad y riesgo al
nacimiento”, mientras que el segundo explica mejor “altos ingresos - alto nivel
educativo y alta esperanza de vida al nacer”.

El gréafico de los componentes (Grafico 2) representa el espacio definido por los
componentes contenidos en la solucién factorial. Es un diagrama de dispersion en el que
los factores definen los ejes del espacio y los indicadores constituyen los puntos del
diagrama. Las coordenadas de un indicador en cada factor se corresponden con las
saturaciones del indicador en dichos factores, es decir, con los valores de la matriz de
componentes.

Gréfico 2
Saturaciones factoriales de los indicadores del modelo.
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Fuente: elaboracion propia.

En el grafico pueden observarse dos grupos diferenciados de indicadores. El
primer grupo se ubica en el extremo positivo del componente 1, formado por la mayoria
de los indicadores de fecundidad, riesgo al nacimiento, y condicion de pobreza
(estructural y por ingresos). El segundo grupo de indicadores, proximo al extremo
negativo del componente 1, en el que se ubican el ingreso per capita familiar, nivel

educativo, atencion de médico en el parto, edad promedio y la esperanza de vida al
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nacer. Méas separados de estas dos nubes de puntos se encuentra migracion interna y
vivienda inconveniente que saturan en el segundo componente y bafio compartido que
satura en el primero.

A diferencia de lo que sucede con las variables, las comunas estan distribuidas
alrededor del origen (Grafico 3) demostrando las distintas situaciones que conviven en
la ciudad.

Gréfico 3
Saturaciones factoriales de las comunas.
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Fuente: elaboracion propia.

La proyeccion de las comunas sobre el primer componente (Cuadro 4 del
Anexo) se caracteriza por la polarizacion de las Comunas 8 y 4 que, por sus niveles de
pobreza, alta fecundidad y riesgo al nacimiento, son las mas cercanas al extremo
positivo del factor 1. En una situacién intermedia (siempre del semieje positivo) se
encuentran dos grupos; en el primero estan las Comunas 1 y 3 ubicadas en el semieje
positivo del factor 2 y en el segundo las Comunas 7 y 9 en el semieje negativo de dicho
factor. Las diferencias entre ambos grupos radican en que las comunas del primero
poseen mayores niveles en los indicadores: IPCF, atencién de médico en el parto y
esperanza de vida al nacer de las mujeres.

El resto de las comunas se encuentran en el semieje negativo del factor 1, es
decir, son las que tienen menores niveles de pobreza, de riesgo al nacimiento y menor

fecundidad. Entre ellas se observa un grupo (Comunas 14, 2, 13 y 5) ubicado en el
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semieje positivo del factor 2, en él se despegan las Comunas 2, 13 y 14 que son las que
registran mayores niveles de IPCF, porcentaje de poblacion de 25 a 59 afios con al menos
secundario completo y atencién de médico en el parto. El Gltimo grupo, compuesto por
las Comunas 6, 11, 12, 10 y 15, se ubica en el semieje negativo de ambos componentes.
Dentro de este grupo se destacan las tres primeras comunas por poseer un mayor IPCF y
porcentaje de poblacion de 25 a 59 afios con al menos secundario completo.

A partir de los indicadores seleccionados y con el objeto de elaborar una
estratificacion en zonas, se utilizé el procedimiento de los conglomerados de k medias
(Cuadro 4 del Anexo). Como resultado de su aplicacion a las comunas (Mapa 1), éstas

se agruparon en tres conglomerados a partir de la similitud en uno 0 més indicadores.

Mapa 1
Estratificacion de las comunas por conglomerados. Ciudad de Buenos Aires. Afio 20009.

8 Kimetros
1

Fuente: elaboracion propia.
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En el primer conglomerado se ubican las Comunas 4, 8, 9 y 10 (zona sur), que
son las que presentan los valores maximos en la mayoria de los indicadores analizados,
que saturan en el primer factor que se ha llamado “pobreza - alta fecundidad y riesgo al
nacimiento”. El conglomerado 2, denominado “altos ingresos - alto nivel educativo y
alta esperanza de vida al nacer” agrupa tres comunas (2, 14 y 13) de la zona norte de la
ciudad. En él se ubican las comunas que presentan menores niveles de pobreza por
ingresos y estructural, menor fecundidad y mayor sobrevivencia de la nifiez.
Finalmente, en la situacion intermedia se encuentran ocho comunas (1, 3, 5, 6, 7, 11, 15
y 12) que se ubican en las zonas este, centro y noroeste de la ciudad.

Conclusiones

El modelo obtenido evidencia el importante papel que tienen las condiciones
sociales en las cuales vive la poblacion y confirma la persistencia de la segregacién
residencial socioecondmica en la ciudad. De los tres grupos de comunas obtenidos se
destaca la presencia de dos de ellos con situaciones claramente polarizadas: los
conglomerados 1y 2 que se corresponden con las zonas sur y norte de la ciudad.

¢Cuales son las caracteristicas mas relevantes de estas dos zonas? La zona sur
presenta una poblacibn mas joven, una nifiez mas vulnerable y cuenta con mayor
porcentaje de hogares pobres estructurales y por ingresos. ¢Quiénes fijaron su residencia
en esta zona? Los hogares de bajos recursos, que accedieron a terrenos y/o viviendas de
menor valor o poseen un régimen irregular de tenencia de la vivienda (villas,
asentamientos, edificios o casas tomadas) y que cuentan con servicios mas deficientes.
Ellos no pudieron plantearse la compra de una vivienda por medio del ahorro y/o crédito
ni tampoco el alquiler de una vivienda, mas alla de la pieza de inquilinato, hotel familiar
0 pension. Por su parte, la zona norte presenta la situacion contraria: poblacién mas
envejecida, nifiez protegida y con altos ingresos per capita familiar. En esta zona fijaron
su residencia los hogares de mayores recursos que pudieron acceder a mejores viviendas
a través del alquiler o compra.

En sintesis, la evidencia empirica muestra que las diferencias sociales incidieron
en el espacio urbano imponiéndole una marca espacial que, esquematicamente, puede

definirse como norte-sur, pero que en realidad es mucho més compleja.
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Anexo

Cuadro 1 - Indicadores seleccionados por comuna. Ciudad de Buenos Aires. Afio 2009

16

Comuna| bafio | haci | wviv | cober | educ | ipcf | nocal | nocon | adol
Total 59 9,8 4,3 17,7 77,1 2089,0 20,4 5,7 7,0
1 15,3 17,2 12,7 24,9 68,7 1970,4 27,4 8,9 9,1
2 2,2 2,4 2,0 7,0 89,7 3017,4 13,8 2,9 1,7
3 13,6 9,7 9,3 19,6 80,4 1975,6 26,2 6,9 6,3
4 13,5 14,7 12,1 27,5 59,8 1309,1 31,6 10,1 13,3
5 4,6 3,7 51 13,6 78,6 21134 19,1 49 5,3
6 1,2 2,3 0,8 8,6 82,7 2293,9 14,1 2,4 2,5
7 8,8 19,0 4,5 27,8 74,9 1720,8 24,1 5,2 6,6
8 8,8 22,3 4,0 449 48,6 914,1 35,0 9,6 15,2
9 4,7 8,6 15 29,5 71,1 12354 25,4 59 8,0
10 2,6 6,0 2,4 18,5 81,3 1458,8 14,9 4,8 5,7
11 1,9 1,7 0,7 11,1 84,1 19154 17,4 2,9 4,0
12 3,5 51 15 10,7 82,2 2039,8 19,2 3,0 2,8
13 0,7 1,3 2,2 5,3 86,7 3057,0 12,0 2,4 2,1
14 1,4 1,4 15 5,8 89,2 3052,8 14,7 2,4 2,1
15 4,4 8,1 3,2 17,0 73,2 1644,4 19,4 4,6 5,2
V.Max 15,3 22,3 12,7 449 89,7 3057,0 35,0 10,1 15,2
V.Min. 0,7 1,3 0,7 5,3 48,6 914,1 12,0 2,4 1,7
Riesgo 21,9 17,2 18,1 8,5 1,8 3,3 2,9 4,2 8,9
Comunal mint | edad | 0-14 | médico | pxhog | tof | ev(o) | em(o) | canasta
Total 26,2 39,3 18,8 39,6 2,5 1,9 75,0 81,7 24,1
1 35,0 36,7 17,4 35,4 2,3 2,2 72,9 80,5 31,1
2 36,2 39,9 12,1 59,1 2,1 1,0 79,3 83,7 10,6
3 34,4 39,3 15,3 42,8 2,2 1,9 74,6 81,8 25,2
4 27,7 36,0 21,3 26,4 2,9 2,8 70,5 79,7 38,8
5 29,4 40,5 14,7 46,0 2,3 1,6 75,3 81,9 18,3
6 25,4 41,0 13,8 51,0 2,4 1,6 76,5 83,1 15,7
7 18,1 37,3 20,8 33,0 2,8 1,8 74,5 81,1 33,0
8 17,5 32,6 26,9 20,2 3,4 3,0 70,2 79,4 57,6
9 15,2 39,2 16,6 26,3 2,9 2,2 72,8 79,4 36,5
10 19,3 40,5 16,8 33,1 2,7 1,8 75,4 81,8 25,4
11 16,8 42,0 14,5 41,8 2,6 15 75,7 81,5 17,8
12 25,4 38,6 16,4 53,0 2,6 1,7 76,2 82,3 18,4
13 28,1 41,6 11,4 57,9 2,3 15 78,5 84,1 16,9
14 33,4 42,9 11,4 56,6 2,1 1,4 78,4 84,3 11,0
15 27,3 40,2 15,4 46,8 2,6 1,7 74,8 81,7 26,1
V.Max 36,2 42,9 26,9 59,1 3,4 3,0 79,3 84,3 57,6
V.Min. 15,2 32,6 11,4 20,2 2,1 1,0 70,2 79,4 10,6
Riesgo 2,4 1,3 2,4 2,9 1,6 3,0 1,1 1,1 5,4

Fuente: elaboracion propia y Direccion General de Estadistica y Censos (GCBA).



Cuadro 2 - Comunalidades por indicador seleccionado.
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Indicador Sigla Inicial | Extraccion
% de hogares con bafio compartido bafio 1 0,933953218
% de hogares con hacinamiento haci 1 0,851531172
% de hogares en vivienda inconveniente viv 1 0,927851314
% de poblacion sin cobertura de salud cober 1 0,949209335
% de poblacion de 25 a 59 afios con al menos sec. completo educ 1 0,926511888
Ingreso per cépita familiar ipcf 1 0,868512825
% de ocupados no calificados nocal 1 0,942636192
% de nacimientos con madres que no conviven con el padre nocon 1 0,976296413
% de madres adolescentes adol 1 0,958221081
% de migrantes internos mint 1 0,925240514
edad promedio edad 1 0,824998082
% de poblacion de 0 a 14 afios 0-14 1 0,907798625
% de nacimientos atendidos en el parto por médico médico 1 0,907760943
personas por hogar pxhog 1 0,963759362
tasa global de fecundidad tgf 1 0,906121834
esperanza de vida al nacer de los varones ev(0) 1 0,949264281
esperanza de vida al nacer de las mujeres em(o) 1 0,880611023
% de hogares con ingresos menores a la canasta total canasta 1 0,958274512
Fuente: elaboracion propia.
Cuadro 3 - Indicadores seleccionados por componente de saturacion.

Indicador Sigla Componente

1 2

% de hogares con bafio compartido bafio 0,731 0,633
% de hogares con hacinamiento haci 0,909 0,157
% de hogares en vivienda inconveniente viv 0,556 0,787
% de poblacién sin cobertura de salud cober 0,969 -0,099
% de poblacién de 25 a 59 afios con al menos sec. completo educ -0,962 0,015
Ingreso per capita familiar ipcf -0,874 0,323
% de ocupados no calificados nocal 0,950 0,199
% de nacimientos con madres que no conviven con el padre nocon 0,925 0,348
% de madres adolescentes adol 0,976 0,072
% de migrantes internos mint -0,399 0,875
edad promedio edad -0,900 -0,120
% de poblacién de 0 a 14 afios 0-14 0,941 -0,147
% de nacimientos atendidos en el parto por médico médico -0,933 0,195
personas por hogar pxhog 0,810 -0,554
tasa global de fecundidad tgf 0,952 0,018
esperanza de vida al nacer de los varones ev(o) -0,974 -0,005
esperanza de vida al nacer de las mujeres em(o) -0,931 0,119
% de hogares con ingresos menores a la canasta total canasta 0,970 -0,134

Fuente: elaboracidn propia.




Cuadro 4 - Coordenadas de las comunas en el espacio factorial
y conglomerado de pertenencia.

Comuna Factor 1 | Factor 2 |Conglomerado
1 0,789 2,023 3
2 -1,230 0,647 2
3 0,136 1,616 3
4 1,486 0,984 1
5 -0,351 0,351 3
6 -0,789 -0,505 3
7 0,587 -0,449 3
8 2,171 -0,900 1
9 0,690 -1,310 1
10 -0,063 -1,023 1
11 -0,489 -1,180 3
12 -0,433 -0,414 3
13 -1,151 -0,008 2
14 -1,263 0,383 2
15 -0,091 -0,215 3

Fuente: elaboracidn propia.



