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La Organizacion de las Naciones Unidas, a través de su Programa de
Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), catalogé a la situacion de
pandemia por COVID-19 como una “crisis sistémica del desarrollo humano”.

Los recursos psicoldgicos y la contencion social adquieren un protagonismo
frente a la situacion de aislamiento por emergencia sanitaria. Una
cuarentena que se va perpetuando y la falta de certidumbre para
organizarse produce un alto desgaste por la regulacion y ajustes en
estrategias cognitivas, emocionales y afectivas a los fines de alcanzar el
bienestar.



¢El aislamiento social preventivo y obligatorio, sostenido en el tiempo,
altera nuestros modos de relacion y convivencia dentro del hogar?

éiLa necesidad de priorizar la salud por sobre la situacion econdmica
repercute de igual manera en los recursos psicosociales en los segmentos
poblacionales de la Argentina con carencias estructurales desde antes de |la
cuarentena?

¢El impacto de la pandemia tiene el mismo efecto en el bienestar subjetivo
en las personas con distintos perfiles socio laborales, educativos,
generacionales y econdmicos?



La finalidad de este estudio es asistir a la necesidad publica de
implementar estrategias e intervenciones que conduzcan desde el
Estado, las organizaciones civiles, asi como el sector publico y privado, a
reducir las brechas y desigualdades en los grupos poblacionales y lograr
un complejo social de ciudadanos con recursos psicologicos optimos,
satisfechos de sus vidas y artifices de sus logros y proyectos.

Una de las relevancias de este estudio radica en su disefo longitudinal
panel que permite dar a conocer los cambios en diversos indicadores de
recursos y habilidades psicoldgicas y sociales a partir de las medidas de
aislamiento social obligatorio en el AMBA, la principal poblacion
afectada por COVID - 19 en el territorio argentino.



1. EL BIENESTAR SUBJETIVO EN MOMENTOS DE
PANDEMIA

 Se analizaron recursos cognitivos y emocionales que los
individuos poseen para hacer frente a las dificultades,
formulados a través de percepciones, capacidades y creencias.
Los resultados remiten a variables que denotan caracteristicas
psicologicas representadas en aspectos emocionales como
sintomas de ansiedad y depresion (malestar psicologico), los
modos de afrontamiento, la creencia de control del entorno, |a
percepcion de calidad de vida, y la capacidad de tener
proyectos de vida.

Cada uno de los indicadores seleccionados constituye una
expresion reconocida y elocuente de aspectos y condiciones que
pueden estar siendo afectadas o alteradas bajo el contexto de
pandemia en el campo del bienestar subjetivo.



1.1. Déficit de calidad de vida

= E| 19% de los encuestados manifestd que su calidad de vida durante la cuarentena fue regular o
mala. Se observaron desigualdades significativas entre los que viven en CABA (12,9%) vy los
residentes en el Conurbano (20,8%), asi como entre los que viven en situacidon de pobreza (31,4%)
y los que no son pobres (13,9%).

= Pareceria que la percepcion de calidad de vida se encuentra relacionada al bienestar psicoldgico: el
déficit de calidad de vida fue mas de tres veces mayor en la poblacion con malestar psicologico
(43,3%) que en la que no padece alta sintomatologia ansiosa y depresiva (12,5%).

= E| déficit de calidad de vida aumento cerca de un 4% de 2019 a mayo de 2020. El 12,3% de quienes
no reportaron déficit en 2019, si lo hicieron durante la cuarentena, en tanto que el 8,7% mejoré la
percepcion de calidad de vida

= Tanto las mejorias (9,4% vs 7,8%) como los empeoramientos (12,9% vs 11,7%) fueron levemente
mayores en las mujeres que en los hombres.

= Quienes mas empeoraron (15%) y menos mejoraron (5,9%) su condicidon durante la situacion de
pandemia fueron los mas jovenes. Por lo contrario, quienes evidenciaron una mayor mejoria
(11,6%) y menor empeoramiento (9%) en la calidad de vida fueron los adultos mayores. Con
respecto al grupo etario de entre 35y 59 afos, el 9,2% percibié una mejoria, mientras que el 12,3%
vio desmejorada la calidad de vida.



Figura 1.1.1
CAMBIOS EN EL DEFICIT DE CALIDAD DE VIDA SEGUN SEXO Y EDAD.
En porcentaje de poblacion de 18 afios y mas. Panel 2019-2020. AMBA*
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= La percepcion de una mala calidad de vida empeord en 13,8% de los adultos en el Conurbano
Bonaerense mientras que en CABA se evidencio en el 7,8% de la poblacion. La brecha de
mejoras en la calidad de vida en |la cuarentena entre los encuestados de CABA y Conurbano
Bonaerense fueron menores (5,3% y 9,7% respectivamente).

= E| trabajador marginal fue quien ha empeorado su calidad de vida en un 13%, si bien
manifestd una transicion de mejoria cercana al 15%. En los trabajadores que pertenecen a un
estrato medio profesional, la calidad de vida mejord sélo en un 8,3% en mayo del 2020 y
empeoro el déficit de calidad de vida en 5,3% de los adultos de 18 afios y mas.

= E| 21,7% de las personas que se encuentran en el grupo bajo la linea de pobreza empeoraron
su calidad de vida bajo las condiciones aislamiento social por la pandemia, mostrando una
brecha desigual con los no pobres que obtuvieron el 8,5% de deterioro en su calidad de vida.
No obstante, las diferencias en |la mejora de calidad de vida fueron menores entre los
encuestados pobres que los no pobres (12,7% y 7% respectivamente), siendo los pobres los

que presentaron una mayor mejoria.

= Se dio un similiar reporte de variaciones en la calidad de vida de los encuestados que
presentd inequidades entre los que se encuentran bajo un empleo formal y con seguridad
social y los que no estan bajo este sistema de derechos laborales, mejorando en 8% y 10,4%
respectivamente y empeorando en el 22,8% de los no registrados versus el 8,1% en los que
tienen un trabajo con seguridad social.
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1.2. Malestar psicologico

El 21,1% de los adultos de AMBA en mayo de 2020 menciond haber presentado
alta sintomatologia ansiosa y depresiva durante la cuarentena, expresada como
malestar psicologico.

El 12,3% de las personas que no padecia sintomatologia ansiosa y/o depresiva
en 2019 en situacion de pandemia y confinamiento refirié estos sintomas. Por
su parte, entre quienes reportaron malestar psicolégico en 2019, un 15,3%
percibio mejoras en este indicador.

Al comparar por variables individuales de las personas en AMBA, se registra
mayor empeoramiento en el grupo de las mujeres (14%) en comparacion con
los varones (10%). Las mejoras entre 2019 y mayo de 2020 no muestran
diferencias significativas segun sexo, ya que el 14% de las mujeres y el 16% de
los varones han dejado de padecer sintomatologia ansiosa y/o depresiva en
situacion de pandemia y confinamiento.

Los adultos de 18 a 34 afos son quienes presentan el mayor porcentaje (16,5%)
de personas que han comenzado a padecer malestar psicologico en contexto de
crisis sanitaria, frente a uno de cada diez personas de 35 a 59 anos y de los
adultos de 60 anos y mas. Las inequidades en las mejoras en funcion de la edad
son menores: el 16% de 18 a 34 anos, el 17% de los de 35 a 59 afos y el 12% de
los adultos mayores de 60 afios refiere no padecer sintomatologia ansiosa y/o
depresiva en mayo de 2020, a diferencia de 2019.



Figura 1.2.1
CAMBIOS EN EL MALESTAR PSICOLOGICO SEGUN SEXO Y EDAD.
En porcentaje de poblacidn de 18 afios y mds. Panel 2019-2020. AMBA*
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= E| 55% y el 6,6% de los residentes de CABA han mostrado empeoramiento y mejoras,
respectivamente, frente al 14,3% y el 17,8% de |la poblacion del Conurbano Bonaerense.

= Dos de cada diez trabajadores marginales ha comenzado a presentar malestar psicoldgico en
situacion de pandemia y aislamiento social obligatorio, frente a uno de cada diez personas en
cada uno de los demas estratos socio-ocupacionales. El estrato socio-ocupacional que ha
mostrado mayores mejoras entre 2019 y mayo de 2020 en el malestar psicoldgico es el estrato
de obrero integrado, en el que dos de cada diez ha dejado de notar la presencia de
sintomatologia ansiosa y/o depresiva en el contexto de aislamiento social obligatorio. Lo
siguen el estrato de trabajadores marginales (14,7%), el medio no profesional (14,5%) y por
ultimo el medio profesional.

= Uno de cada cuatro personas en situacion de pobreza ha mostrado mejorias en el indicador de
malestar psicolégico en el contexto de pandemia y confinamiento, duplicando los valores de
mejoras en las personas no pobres (11,5%). La brecha de empeoramiento en la presencia de
sintomatologia ansiosa y/o depresiva es menor en funcién de la condicién de pobreza (10,6%
en no pobre y 16,4% en pobres), aunque evidenciando guarismos mas elevados en las
personas pobres.

= El 18,6% de las personas que no cuentan con un empleo registrado y seguridad social, han
comenzado a sufrir déficit en las capacidades emocionales a través de sintomatologia ansiosa
y/o depresiva en el contexto actual de crisis sanitaria en el AMBA, duplicando los valores de
quienes se encuentran bajo un empleo formal y seguridad social (9,7%). La brecha de mejoras
entre ambos grupos es menor: 16,8% de los no registrados versus el 14,6% en los que tienen
un trabajo con seguridad social.
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1.3. Creencia de control externo

" En el contexto de pandemia y confinamiento, el porcentaje de personas que
presentaron un predominio de creencia de control externo en el AMBA incremento
de un 15,4% al 20% de los adultos urbanos: uno de cada diez personas que decian
estar a merced del destino y considerar que sus conductas estan exteriormente
dirigidas, ha mejorado estas creencias en el actual contexto de pandemia vy
confinamiento. Por otro lado, un 14,7% de los adultos urbanos del AMBA ha
mostrado un empeoramiento en la creencia de control externo en la situacion actual
de crisis sanitaria.

= El 14,4% de las mujeres y el 15% de los varones muestran un aumento en el
predominio de las creencias externas de control, mientras que el 9,2% de los varones
y el 10,8% de las mujeres han presentado mejoras en dicho indicador.

= Segun edad, se observa que la prevalencia de creencias de control externo empeora
en dos de cada diez adultos mayores de 60 anos, siendo el grupo de edad que ha
mostrado mayor empeoramiento frente a un 15,8% de los adultos de 35 a 59 anos y
al 9,3% del grupo de 18 a 34 anos de edad. La brecha de mejora en funcion de la
edad es menor: muestran mejoras el 12% de 18 a 34 anos, el 8,8% de los adultos de
35a59afiosy el 9,2% de los adultos mayores (60 afios y mas).



Figura 1.3.1
CAMBIOS EN LA CREENCIA DE CONTROL EXTERNO SEGUN SEXO Y EDAD.
En porcentaje de poblacion de 18 afios y mas. Panel 2019-2020. AMBA*
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= Se observa un mayor nivel de empeoramiento en la creencia de control externo en
CABA (18%), frente al 13,7% en el Conurbano Bonaerense. La brecha de mejoras
entre 2019 y mayo de 2020, no muestra diferencias significativas segun localidad,
siendo del 10% en ambas zonas urbanas que conforman el AMBA.

= Al comparar por estrato socio-ocupacional, el obrero integrado es el estrato que ha
mostrado un mayor empeoramiento en las creencias de control externo, en un 18,5%.
La brecha de mejoras es mayor en funcion del estrato socio-ocupacional: el 14% de
los obreros integrados indican mayor presencia de locus de control externo,
duplicando los valores de mejoras del medio profesional (7,1%), medio no profesional
(7,1%) y trabajador marginal (8,6%), durante el tiempo de aislamiento social
obligatorio y preventivo.

* Los cambios en la creencia de control externo en funcion de la condicion de pobreza,
muestran una brecha de empeoramiento sin diferencias significativas de 2019 a mayo
de 2020: 15% en personas no pobresy 14% en personas pobres. El porcentaje de
mejoras fue mas marcado en las personas en condicion de pobreza, grupo en el cual
el 12% mostro cambios positivos en la creencia de control externo, frente al 9% de las
personas no pobres.

* Los resultados indican que en situacion de cuarentena, el porcentaje de personas que
creen que no es posible modificar el entorno con la propia conducta en quienes
cuentan con un empleo registrado y con seguridad social es levente diferente con los
gue no estan bajo este sistema de derechos laborales: mejorando en 9,4% vy 11,8%
respectivamente y empeorando en el 13,4% de los registrados frente al 17,8% de los
gue no tienen un empleo formal y seguridad social.
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1.4. Afrontamiento negativo

= En el afo 2019 se reportd que el 18% de las personas utiliza un estilo evitativo-
negativo de afrontamiento frente al estrés, situacion que casi se mantiene en
los mismos valores (19,2%) bajo la condicion de pandemia en mayo del aio
2020.

= El 14% de quienes no reportaron afrontamiento negativo en 2019, si lo hicieron
durante la cuarentena, en tanto que en similar proporcion mejoré el modo
negativo de afrontar la adversidad.

= E| afrontamiento negativo ha mostrado un cambio considerablemente mayor
en situacion de crisis sanitaria respecto al ano anterior en las mujeres que en
los varones, empeorando en el 15,8% en las mujeres y el 11,4% en los varones;
ademas se sostuvo la estrategia evitativa frente a la adversidad en el 8,8% de
las mujeres y so6lo en el 1,7% de los varones.

= A menor edad mayores cambios, y es en el grupo de los adultos jovenes que
aumentod en un 20% el afrontamiento negativo cuando este rasgo empeord en 1
de cada 10 adultos de 35 afios y mas.



Figura 1.4.1
CAMBIOS EN LEL AFRONTAMIENTO NEGATIVO SEGUN SEXO Y EDAD.
En porcentaje de poblacidn de 18 afios y mds. Panel 2019-2020. AMBA*
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Los cambios respecto al afrontamiento negativo fueron mayormente en el
Conurbano Bonaerense y en los estratos socio-laborales mas vulnerables en mayo
de 2020. En la CABA mejord (9%) mas de lo que empeord (6%) el evitar los
problemas en tanto que en el Conurbano Bonaerense empeord en un 16% sobre
el 14% de mejoria.

Al considerar el estrato socio-ocupacional, se observa que 1 de cada 4
trabajadores marginales han empeorado en el modo negativo de afrontamiento y
en 1 de cada 10 el déficit persistio desde el 2019 al momento de crisis pandémica
por la COVID-19. Los cambios en los trabajadores de estratos medio profesionales
solo empeoraron en un 4,5% y mejoraron en el 11,3% de ellos.

Se encuentran diferencias notorias entre los no pobres y pobres, siendo estos
ultimos los que ascendieron en sus modos negativos de enfrentar el estrés bajo
condiciones de aislamiento social obligatorio, si bien la proporciéon de
empeoramiento y mejora se observé en 2 de cada 10 encuestados.

El tener un empleo registrado tambien es una variable que demostré desigualdad
en cuanto a los cambios en el afrontamiento negativo. Asi, el 20% de los que no
tienen seguridad social y un empleo pleno de derechos aumentaron su estrategia
negativa frente al estrés, mientras que esto se dio en el 10% de los que trabajan
bajo mejores condiciones laborales.
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1.5. Déficit de proyectos

El contexto de pandemia acrecentd notablemente el niumero de personas que
presentd déficit de proyectos personales. En el 2019, el porcentaje de adultos
del AMBA gue manifestaban no ser capaz de pensar en proyectos mas alla del
dia a dia no llegaba al 14%, pero, durante la cuarentena, aumento 15,1 pp.

El 22,6% de las personas que dijeron no poder pensar proyectos mas alla del dia
a dia durante la cuarentena no presentaban éste déficit en el 2019, es decir,
empeoraron su situacion dentro del contexto de la pandemia y confinamiento.
A su vez, apenas el 7,6% tuvieron mejoras con respecto a su capacidad de
pensar proyectos para la vida.

No hubo grandes diferencias entre hombres y mujeres con respecto al
empeoramiento y la mejoria en la capacidad de poder proponerse proyectos a
futuro dentro del contexto del aislamiento social obligatorio.

Quienes mas vieron empeorado el déficit de proyectos durante la cuarentena
fueron los adultos mayores (31,4%), seguidos por el grupo de 35 a 59 afnos
(21,3%), y, por ultimo, los mds jévenes (17,4%). Estos Gltimos fueron quienes
mostraron una mejoria mas pronunciada (8,7%), flanqueados por las personas
de 60 aifos y mas (8%), y, en ultimo lugar, el grupo de edad intermedia (6,4%).
Asimismo, el 9,4% de los adultos mayores presentaron un déficit de proyectos
en 2019 y no tuvieron cambios en el contexto de la pandemia, mientras que
unicamente la mitad de ellos nunca refirié a no poder tener proyectos mas alla
del dia a dia.



Figura 1.5.1
CAMBIOS EN EL DEFICIT DE PROYECTOS SEGUN SEXO Y EDAD.
En porcentaje de poblacidn de 18 afios y mds. Panel 2019-2020. AMBA*
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Mads de 1/4 de los residentes de CABA empeord su capacidad de pensar en proyectos
personales dentro del contexto de la pandemia, mientras que Unicamente el 3,7% la
mejord. En cambio, el 21,5% sufrio un empeoramiento del déficit de proyectos,
mientras que el 8,7% vio mejoras en mayo de 2020 con respecto a 2019.

Al comparar por estrato socio-ocupacional, el trabajador marginal es el estrato que ha
mostrado un mayor empeoramiento en el déficit de proyectos, en un 27,7%, y una
mayor mejora, en un 13,3%. Por lo contrario, el estrato que menor empeoramiento y
mejoramiento presento fue el medio profesional, con 18,1% y 4,7% respectivamente.

En el contexto de la cuarentena, las personas que se encuentran bajo la linea de
pobreza mostraron un mayor empeoramiento (26,4%) y mejoria (11,2%) en capacidad
de pensar proyectos personales que aquellos que no son pobres, quienes vieron su
situacion empeorada en un 21% y mejorada en un 6%.

Por otro lado, aquellos que no tienen un empleo registrado y seguridad social tuvieron
un empeoramiento de 21,8%, y una mejoria del 7,8%, mientras el 23% de los que se
encuentran en una situacion de empleabilidad mas favorecida vio un empeoramiento
del déficit de proyectos y una mejoria de 7,5% durante mayo de 2020.
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2. LA CONTENCION SOCIALY LAS
RELACIONES AFECTIVAS EN SITUACION DE
AISLAMIENTO SOCIAL OBLIGATORIO

 Los vinculos establecidos como relaciones de apoyo mutuo brindan
importantes recursos para la salud y el bienestar personal, no solo frente a
una situacion de crisis sino en la cotidianeidad de la vida. Sin embargo, ante
el aislamiento y distanciamiento social obligatorio la disminucion en los
contactos personales y la sobre exposicion en tiempos y actividades con los
miembros del hogar pueden ser aspectos que alteran el bienestar personal.

* La obligatoriedad de permanecer dentro de nuestros domicilios incide en las
relaciones y vinculos entre los miembros del hogar, al verse alterados
espacios, roles y funciones que repercute en el estado animico vy
percepciones de bienestar. En este sentido, es preciso reconocer que las
redes sociales de ayuda representan mucho mas que un aspecto valioso del
bienestar subjetivo, puesto que las mismas constituyen un indicador robusto
sobre las condiciones de cohesion, solidaridad e integracion que ofrece la
sociedad a sus miembros.



2.1. Déficit de contencion social para orientacion y consejo

= 1/3 de los encuestados reportd déficit en la contencidn social para
orientacion y consejo. Es decir, 1 de cada tres adultos residentes
en el AMBA manifestd no tener con quien contar cuando cuando

necesita orientacion o consejo frente a situaciones problematicas
o personales.

= Durante la cuarentena, el 31,8% de los hombres y el 34,6% de las
mujeres mostraron contencion social para orientacion y consejo.

" Por otra parte, el déficit alcanzo a casi 1 de cada 3 de las personas
de entre 18 y 59 anos, y al 34,3% de los de 60 afnos y mas.



Figura 2.1.1
DEFICIT DE CONTENCION SOCIAL PARA ORIENTACION Y CONSEJO SEGUN VARIABLES INDIVIDUALES.
En porcentaje de poblacidn de 18 afios y mds. Mayo 2020. AMBA*
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Fuente: EDSA COVID-19, mayo 2020; empalme EDSA Agenda para la Equidad (2017-2025), Observatorio de la Deuda Social Argentina
(UCA).
*Area Metropolitana de Buenos Aires (Ciudad de Buenos Aires y 30 partidos del Conurbano Bonaerense).



= Se observa que durante el aislamiento social obligatorio, el
porcentaje de personas que presentaron déficit de contencion fue
mayor en el Conurbano, los estratos mas bajos, los pobres y los
gue no poseen un empleo registrado y seguridad social.

" Cerca de la mitad de las personas de las personas que se
encuentran en una situacion de vulnerabilidad manifestaron no
tener quien los informe en caso de necesitar un consejo o una guia
para resolver algun problema (45,6% de los trabajadores
marginales, 47% de los pobres, y 47,2% de quienes no poseen un
empleo registrado).



Figura 2.1.2

DEFICIT DE CONTENCION SOCIAL PARA ORIENTACION Y CONSEJO SEGUN VARIABLES ESTRUCTURALES.
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2.2. Dificultades en la convivencia de los miembros del hogar

= Mientras que un 87,2% de las personas residentes del AMBA evalud a la
convivencia en el hogar como buena, un 11,3% la considero regulary el
restante 1,5% como mala.

= En CABA, el 3,6% de las personas la evaluaron como regular o mala,
frente al 15% del Conurbano Bonaerense.

= Cuando se analizaron los datos segun pobreza por ingresos, se evidencio
la emergencia de una brecha de casi 10 pp.: 18,2% de las personas que
viven en hogares pobres evalud a la convivencia como regular o mala,
mientras que 10,3% de sus pares en hogares no pobres lo hicieron.

= Se verificd que cuanto mas alto es el estrato, mejor es la evaluacion de |a
convivencia en el hogar en el contexto de cuarentena. De este modo,
mientras que 1 de cada 10 personas del estrato medio profesional y
medio no profesional declararon que la convivencia es mala o regular, la
proporcion aumentod a 13,3% para las personas del estrato obrero
integrado y 22,4% para los del estrato trabajador marginal.



Figura 2.2

EVALUACION DE LA CONVIVENCIA EN EL HOGAR DURANTE LA CUARENTENA SEGUN AGLOMERADO Y POBREZA.

En porcentaje de poblacidn de 18 afios y mds. Mayo 2020. AMBA*
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CONCLUSIONES

* La evidencia recorrida da respuesta a las preguntas formuladas al
inicio del presente informe técnico, pudiendo poner en evidencia
gue, en los ultimos tres meses, las medidas del gobierno han
aspirado a preservar la salud de la poblacion por sobre la situacion
economica.

e Sin embargo, haciendo especial hincapié en resguardar la salud de
los habitantes frente al virus COVID-19, se han desatendido otros
aspectos que hacen a la salud fisica y psicologica y con ello a un
desarrollo humano integral. Sin dudas la pandemia por COVID-19
ha modificado no solo las conductas y los modos de relacionarnos,
sino también las percepciones, las creencias sobre el entorno.

* Las medidas de aislamiento social obligatorio han impactado en el
bienestar de todos, independientemente de la situacion
socioeconomica y laboral, y de las caracteristicas individuales de
sexo y edad.



* Los resultados indican que el impacto de |la pandemia no ha tenido el
mismo efecto en toda la poblacion urbana del AMBA, siendo aun mas
desfavorable el efecto en personas con mayores carencias socio-
laborales, educativas, generacionales y econdmicas. La situacion
excepcional de crisis sanitaria-econdmica que atraviesa el AMBA, aflora
bajo un conjunto de inequidades y desiguales estrategias para enfrentar
la dificultad y promover al desarrollo integral de las personas.

* La emergencia sanitaria ha profundizado la relacion entre informalidad
economica, pobreza y exclusion social en el AMBA.

 El empeoramiento y la persistencia en las carencias fue mayor en los
adultos residentes del Conurbano Bonaerense, las personas
pertenecientes a los estratos socio-laborales mas bajos, los que se
encuentran en situacion de pobreza y sin empleo registrado ni seguridad
social. Es decir, que las consecuencias del aislamiento fueron mas
adversas en los contextos de mayor vulnerabilidad y abandono.












