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Resumen

Estudio etnografico que pretende comprender desde la per-
cepcion de individuos sobrevivientes del deslizamiento de
Villatina de 1987, los procesos sociales asociados a este y las
consecuencias que permanecen aun en la vida comunitaria de
los barrios Villatina y Héctor Abad Goémez, de la ciudad de
Medellin. La discusion gird en torno a la informacion recolec-
tada en 16 entrevistas semiestructuradas, revision de fuentes
secundarias y la observacion. Se encontraron consecuencias
negativas y positivas originadas por el desastre, de las cuales
varias continuan presentes. Entre las negativas estan: pérdida
de familiares y amigos manifestada en duelos no resueltos,
manejo y representacion del camposanto, falta de claridad con

relacion a las versiones del origen de la tragedia y desacuerdo
con la declaratoria de la zona de alto riesgo. Por otro lado, se
reconocen como ganancias sociales: procesos organizativos
consolidados, nuevos liderazgos surgidos, espacios organiza-
tivos y de encuentro, la familia como apoyo social aportes del
proceso de reubicacion y aumento de la sensibilidad social.
Para terminar, los sobrevivientes esperan: trato digno, por
parte de los investigadores, que las instituciones sean corres-
pondientes a la hora de intervenir en la comunidad y que el
Estado clarifique la causa de la tragedia.

—————————— Palabras clave: salud publica, salud mental, desastres, pro-
cesos sociales, Medellin, Villatina

Summary

This ethnographic research tries to understand the perception
of the individuals who survived after the landslide of Villatina
in 1987, the social processes related to it and the outcomes
that still remain in the communitarian life of the Villatina
and Héctor Abad Gomez suburbs in the city of Medellin. The
discussion was focused in the information gathered from 16
semi-structured interviews, the revision of secondary sources
and direct observation. Positive and negative outcomes were
the result of the disaster, some of which still prevail. Among
the negative causes are the lost of family members and friends
which is shown in unsolved grief, handling and representation
of the cemetery, lack of clarity due to the versions about the

real causes of the tragedy and disagreement with the nomi-
nation of the place as a high risk zone. On the other hand,
some other aspects are recognized as a social gain, such as
organized social processes, new leaderships, organized mee-
ting places; the family as a social support, contributions to the
relocation process and an increasing social sensitivity. Finally,
the survivors look forward to deserve worthy treatment from
the investigators; in the hope that institutions taking part in
the community be correspondent and that the government will
clarify the causes of the tragedy.

—————————— Key words: public health, mental health, disasters, social
processes, Medellin, Villatina

*  Este articulo esta basado en la investigacion desarrollada por las autoras para optar al titulo de magister en salud publica de la Facultad Nacional

de Salud Publica de la Universidad de Antioquia en el 2006.
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Introduccion

Los desastres, tanto naturales como antropicos, generan
consecuencias en los aspectos individual y colectivo. En
lo individual, entre las consecuencias mas traumaticas se
encuentran la interrupcion de la cotidianidad y cambios
en el comportamiento, que no les permiten a los afecta-
dos responder de una manera efectiva ante situaciones
que antes no eran conflictivas. A escala colectiva, causa
el rompimiento de la estructura social, dando como resul-
tado formas diferentes de vivir y hacer en comunidad.

Generalmente luego de una emergencia o desastre, las
instituciones de asistencia social realizan labores de reha-
bilitacion y reconstruccion que abarcan desde las pocas
horas después de la tragedia hasta dos afios posteriores a
ella. En este contexto, la intervencion de la salud mental
en situaciones de desastre se limita a la realizacion de
diagnosticos psicosociales y al establecimiento de pro-
gramas que permitan al individuo afrontar los traumas
asociados al evento. En cuanto a la comunidad, se rea-
lizan acciones de rehabilitacion y reconstruccion fisica
y social en el corto y mediano plazo, con mucho mas
énfasis en el aspecto fisico.

En Colombia, se hacen labores de intervencion psi-
cosocial en el corto y mediano plazo, pero no se ha estu-
diado suficientemente sobre las consecuencias sociales
en el largo plazo ni la forma de abordarlas para mitigar
sus efectos individuales y colectivos. En la medida en
que dichas consecuencias se identifiquen, se podran es-
tablecer propuestas encaminadas a la intervencion so-
cial y a estructurar protocolos que posibiliten una aten-
cion psicosocial en la fase posterior al desastre y que
trasciendan su impacto y minimicen las secuelas que
puedan continuar presentes mucho tiempo después.

En un esfuerzo por comprender la realidad social
como fruto de procesos historicos y de construccion co-
lectiva, esta investigacion se desarrollo para interpretar
los significados que se entretejen alrededor de un even-
to especifico, que para este caso es el deslizamiento de
Villatina ocurrido el 27 de septiembre de 1987, las con-
secuencias sociales que pueden permanecer y la resig-
nificacion en los procesos de reconstruccion del tejido
social en los espacios cotidianos donde se desenvuelven
los sobrevivientes.

Entre las funciones esenciales de la salud publica se
destaca la importancia de los preparativos para emer-
gencias y desastres y el adelanto de acciones encami-
nadas a lograr un desarrollo integral del individuo y de
las comunidades afectadas. En cuanto a salud mental, al
momento de una emergencia se presenta una crisis de
desajuste que transforma drasticamente las condiciones
de vida de un individuo o colectivo. Esta situacion pro-
duce secuelas en la integridad fisica o psicologica de las
personas, que pueden afectar sus actitudes para la vida
en comunidad.

El quehacer de un salubrista y, mas especificamen-
te, un profesional de salud mental debe ir encaminado
a acompafiar a las comunidades en la identificacion de
las diferentes condiciones que estan causando los des-
ajustes y a intervenir dichas situaciones para lograr unas
comunidades integrales, empoderadas, que busquen su
propio desarrollo de acuerdo con sus necesidades rea-
les, trascendiendo la reconstruccion de infraestructura
hacia la consolidacion de redes sociales y la recupera-
cion de las condiciones normales de vida.

Métodos

Para efectos del presente trabajo, se realiz6 una inves-
tigacion cualitativa, con método etnografico,' que pro-
picia la comprensiéon de un fendmeno a través de la re-
flexién que un grupo de personas hizo de sus creencias,
sentimientos y practicas cotidianas y el significado de
cada una de ellas en un contexto determinado.

Para Geertz,? es claro que el objeto de estudio de la
etnografia esta en captar y explicar la red de estructuras
complejas que se presentan en un espacio especifico,
partiendo del concepto de cultura. La cultura permite
una aproximacion desde lo universal hasta lo particu-
lar, teniendo en cuenta toda la red de relaciones que se
entretejen en la interaccidon individuo-colectivo-indi-
viduo, es decir, aquella que va del adentro al afuera y
viceversa. En esa medida, la etnografia busca desentra-
far el significado de cada mundo social con todo lo que
implica la construccién metodica de ese mundo y de
los recursos que el individuo utiliza para reconocerlo
e interpretarlo, identificando el discurso social y regis-
trandolo de forma adecuada.

Para esta investigacion, lo cultural incluy6 la ma-
nera como los individuos expresaban significados y
percepciones de su realidad y como se reconstruy6d su
tejido social y se asimilaron las consecuencias que para
su vida individual, familiar y comunitaria pudo generar
el deslizamiento de Villatina.

De la Cuesta’ resalta que el interaccionismo simbo-
lico se ocupa de interpretar como la gente ve, compren-
de y actlia dentro de un espacio social. Da cuenta de las
definiciones, las conclusiones y los sentires con respec-
to a una situacion, a partir de la experiencia de cada uno
de los actores. La interaccion simbolica, la forma como
las personas construyen significados, los articulan, los
enfrentan y los relacionan con otros significados en lo
social es lo que se llama cultura. Es la cotidianidad, que
solo puede comprenderse a la luz de los significados
que los individuos dan a sus espacios y a los procesos que
alli se viven.

Se realizaron 16 entrevistas semiestructuradas a per-
sonas de los barrios Héctor Abad Goémez y Villatina que
fueron afectadas por la tragedia. Con ellos, se construyd
una etnografia que permitiera comprender la situacioén
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social actual de ambos barrios, a partir de la lectura de
sus habitantes y de los significados que ellos dan a los
hechos acontecidos hace mas de 18 afios, asi como a
sus vivencias personales y las formas como se recons-
truyeron y aun se construyen las redes sociales en sus
espacios cotidianos. Las entrevistas se acompafiaron de
informacion recopilada a partir de fuentes secundarias
y de la observacion, para lograr una mejor interaccion
con los actores y un conocimiento mas completo y plu-
ridimensional de la situacion.

Los entrevistados debian cumplir requisitos de in-
clusion, como los de haber sufrido la tragedia, tener
edad minima de 28 afios, haber continuado viviendo en
el barrio después del incidente de manera ininterrum-
pida o haber sido reubicados en el barrio Héctor Abad
Goémez. Lo anterior, para que pudieran ser mas claros
en la narracion de sus vivencias individuales y comuni-
tarias antes, durante y después del desastre. En esta in-
vestigacion no fue relevante el género de las personas.

Se establecieron normas de comportamiento para
mediar las interacciones entre investigadoras e infor-
mantes. Se aclaré ademas la intencionalidad de la in-
vestigacion y se prometid confidencialidad para la in-
formacion suministrada. El texto respeta la cultura con
la que se interactiia y los codigos sociales propios en
cada uno de los espacios cotidianos.

Una vez terminada la recoleccion de la informacion,
se procedi6 a la trascripcion de las entrevistas. Luego, se
codificaron manualmente las categorias y subcategorias
predeterminadas y emergentes. Para facilitar el proce-
so de codificacion y categorizacion, se utilizod el sofi-
ware de Atlas Ti v. 5.1. Con las categorias, se realizo
un andlisis de los aspectos comunes en las entrevistas y,
finalmente, se hizo una descripcion densa, como Geer-
tz plantea, de los procesos sociales que se encontraban
asociados al deslizamiento y de las consecuencias que
permanecen aun en la vida comunitaria de los barrios
investigados, informacion presentada en tres periodos
de tiempo diferenciados.

Resultados y discusion

Se reconstruyé la memoria colectiva de los procesos
sociales que han girado en torno a la tragedia desde sus
protagonistas en tres tiempos: un primer tiempo, deno-
minado Hace mds de 18 arios, que ubica la Villatina
de antes de la tragedia, durante ella y la del primer afio
después de la misma. Un segundo tiempo, intitulado
Muchos arios transcurrieron, en el cual se da cuenta
de los procesos sociales vividos en los barrios Villatina
y Héctor Abad Gomez, entre el primer afio luego del
desastre y un aflo antes de la recoleccion de la informa-
cion para esta investigacion (2004). El ultimo tiempo,
llamado (Y ahora qué?, da cuenta, desde la mirada de
los protagonistas, de las consecuencias sociales que se
encuentran aiin presentes.
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Hace mas de 18 afios

Villatina surgié como un asentamiento ilegal a partir de
la venta de lotes por parte de urbanizadores piratas. Alli
llegaron personas de escasos recursos que no contaban
con la posibilidad de acceder a otro tipo de predios en
terrenos mas aptos, con menor riesgo y con la infraes-
tructura social y el equipamiento basico minimo para que
sus habitantes tuviesen condiciones dignas de vida. Lle-
garon procedentes de diferentes lugares del departamen-
to de Antioquia y del pais, debido, entre otras razones, a
las econdmicas en la busqueda de mejores condiciones
para la familia, por la violencia generalizada que vivia el
pais a mediados del siglo xx y por procesos de movilidad
interbarrial.

Existian diferentes tipos de construccion: viviendas
de tablas, palos, cartones y plasticos, otras en tapia y
bahareque y otras en material. Hoy por hoy, el barrio
Villatina cuenta con equipamiento de servicios publicos
domiciliarios, infraestructura vial que cubre las necesi-
dades minimas de acceso y la mayoria de sus viviendas
estan construidas en material, aunque algunas todavia
lo estan con materiales precarios. Los accesos viales
son pocos y estrechos y dentro del barrio hay sende-
ros peatonales, algunos transformados en escalinatas y
otros atn en piedra y tierra. Las caracteristicas de los
habitantes del barrio Villatina, sumadas a las dificul-
tades para el acceso y la precariedad de los bienes y
servicios, hizo que la comunidad se organizara para en-
frentar estas carencias.

La Junta de Accion Comunal, como grupo organi-
zado de Villatina, ejerci6 el liderazgo para la consecu-
cion de obras de infraestructura y de servicios sociales
tendientes a mejorar la calidad de vida de los habitan-
tes a quienes representaban. Las actividades propias de
mejoramiento barrial se hacian con la colaboracion de
toda la comunidad a través de los convites, es decir, un
numero indeterminado de vecinos que se reunian para
sacar adelante una obra de construccion de manera
mancomunada, donde los hombres trabajaban en las la-
bores constructivas y de adecuacion de los espacios y
las mujeres cocinaban el almuerzo comunitario.

Aunque con menor nivel de representatividad, ade-
mas de la Junta de Accion Comunal existian otras or-
ganizaciones comunitarias, como grupos politicos, se-
milleros, grupos de teatro, de danza y de tercera edad
y grupos en torno a la iglesia, como el coro, el grupo
juvenil, el de catequistas, el grupo de parejas y la Le-
gion de Maria, los cuales, fuera de prestar un servicio
a la comunidad, se constituyeron en un espacio para
compartir, socializar y aprovechar el tiempo libre con
actividades de proyeccion.

Era una comunidad donde la escasez de recursos eco-
nomicos les dificultaba acceder a los bienes y servicios
minimos requeridos para una vida digna y la situacion de
hacinamiento hacia que en una casa vivieran hasta tres
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familias, limitando su desarrollo integral como personas,
lo que, al momento de la tragedia, fue factor decisivo en
el nimero de muertes y desaparecidos. A pesar de todo
esto, antes de la tragedia, Villatina también se caracte-
rizaba por la alegria de sus vecinos, la unidad familiar,
la pujanza, la confianza en el barrio, la integracion y las
buenas relaciones entre ellos.

Para Puy (1995),* comprender la percepcion del
riesgo desde las ciencias sociales supone el estudio de
las creencias, actitudes, juicios y sentimientos, asi como
los valores y disposiciones sociales y culturales que las
personas adoptan frente a las fuentes de peligro. La
percepcion de un riesgo, cualquiera que este sea, es el
resultado de la interaccion de procesos cognitivos, emo-
cionales, interpretativos y evaluativos que hacen que el
individuo se haga una idea del entorno donde vive y
que lo contextualice, tomando conciencia del mismo.
La desinformacion y las creencias populares hacian de
los habitantes de Villatina personas vulnerables ante la
ocurrencia de un fenomeno como el que se presento.
En esa via, era normal vivir en riesgo. La tranquilidad
aparente del barrio Villatina hacia que las personas se
sintieran seguras donde vivian y no se percataran de los
riesgos a los que se exponian, y se dice tranquilidad
aparente porque, en diferentes informes técnicos reali-
zados por ingenieros del municipio de Medellin desde
el afio de 1983, aproximadamente, ya establecian que
Villatina, parte alta, era zona de alto riesgo, informa-
cion que quedo consignada en el Decreto 15 de 1985.
Algunas personas tenian una percepcion diferente de
los peligros a que se enfrentaba la comunidad porque
habian sido mas cuidadosas al observar su entorno y
comprender diversos fendmenos que en él ocurrian.

Ese domingo 27 de septiembre de 1987 era un dia
como cualquier otro: los habitantes del barrio Villati-
na se dedicaban a sus labores cotidianas o deportivas.
Aproximadamente a las 2:40 p. m., se escucho un ruido
ensordecedor; otros escucharon como una explosion y
lo siguiente que pudieron observar fue como la tierra se
deslizaba y tapaba completamente varias viviendas de
la parte alta del barrio. Ante los ojos de quienes vivieron
el momento, la tragedia se convirtié en un cuadro dan-
tesco; solo se apreciaban cuerpos mutilados y personas
llorando. Fallecieron aproximadamente 500 personas,
de las cuales, se cree que las desaparecidas fueron 300
porque solo se rescataron 200° cadaveres, de estos, no
todos eran de Villatina, algunos eran de otros barrios,
y se encontraban alli en diferentes reuniones sociales.
Aparte de quienes fallecieron en el hecho, se presenta-
ron mas de 2.000 damnificados.

De inmediato, los habitantes del barrio y de otros
barrios cercanos se dirigieron al sitio y comenzaron a
rescatar a las personas. Se dieron a la busqueda y a la
evacuacion de los heridos. Se apreciaron en un primer
momento valores como la solidaridad, la cooperacion

y la ayuda mutua de los vecinos y personas de otros
barrios. Posteriormente, llegaron los organismos de so-
corro, el Come (Comité Municipal de Emergencias) y
otras dependencias municipales como, la Secretaria de
Bienestar Social, para adelantar labores de atencion de
la emergencia y de identificacion del niimero de dam-
nificados para desplazar a los albergues. También estu-
vieron el Departamento de Orden Ciudadano (poc) y la
Curia, representada por Barrios de Jesus.

El dolor por la pérdida de seres queridos provoca en
los individuos, como parte de un colectivo, sentimien-
tos de tristeza, nostalgia, ansiedad o de desgracia que
desestabiliza la red social. Para los afectados de Villati-
na, el reconocimiento de sus muertos generdé momentos
angustiantes y de fuerte tension para ellos. En algunos
de los afectados se presentaron cuadros ansiosos carac-
terizados por temores, desesperanza y miedo a repetir la
experiencia traumatica. Ademas de las reacciones que
han sido identificadas por la literatura, encontramos
otras reacciones entre los entrevistados, como niveles
de preparacion para lo que se avecinaba y sentimientos
de orfandad.

Igualmente, con la ocurrencia de este desastre, se
apreciaron reacciones colectivas. Calderon y Amézqui-
ta sefalan varias reacciones de los colectivos, de las
cuales, solo tres se identificaron en los testimonios de
los entrevistados: la primera, el saqueo, la alteracion del
orden y las normas; la segunda, el deterioro de la infor-
macion con el fortalecimiento de lo magico-explicativo;
y la tercera, la masiva desorganizacion y las situaciones
de tension colectiva. Aparte de esto, los entrevistados
dieron cuenta de otras reacciones colectivas positivas
que se presentaron en la atencidon del desastre, como
el liderazgo, la ayuda mutua y las acciones basadas en
valores sociales como la solidaridad.

En las situaciones de desastre, las personas aumen-
tan su vulnerabilidad, porque sus recursos individuales
se ven en un primer momento alterados. Es aqui donde
el apoyo social que reciben, por parte de amigos y fa-
miliares, toma importancia en la busqueda de familiares
perdidos, en el rescate de sus cuerpos o en el reconoci-
miento de los cadaveres, asi quienes apoyan hayan sido
afectados igualmente.

Con la pérdida de viviendas, ya sea por desalo-
jo preventivo de la zona o por su destruccién total o
parcial, comienza para los sobrevivientes de Villatina
la angustia por la reubicacion. En un comienzo, la co-
munidad no tenia claridad sobre los procedimientos y
los roles de las instituciones presentes en la zona para
iniciar a los procesos de reconstruccion fisica, en parte,
por la desorganizacion social e institucional de los pri-
meros dias. Esto generd sentimientos de angustia que se
sumaban a las tensiones propias de la situacion misma
del desastre.
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Se habilitaron cinco albergues bajo la responsabi-
lidad de la Secretaria de Bienestar Social, luego de la
organizacion inicial de las familias que fue realizada
por el Come; los albergues se ubicaron en las escuelas
San Francisco de Asis, Sor Maria Luisa Courbin y Las
Estancias; otros dos, en el barrio Corvisol y el Centro
de Bienestar Social Los Caunces. Esta ubicacion fue
relativamente transitoria, mientras que oNG como Cor-
poracion Antioquia Presente, Barrios de Jesus y Cor-
poracion Minuto de Dios adelantaban los procesos de
reubicacion de dichas familias en barrios como El Li-
monar, Urapanes, Villa Café, San Andrés, San Blas o
Héctor Abad Gomez, en convenios con la administra-
cion municipal. Las personas que no se albergaron en
estos sitios lo hicieron en casas de familiares o amigos,
pues ellos consideraban que en los albergues se perdia
la intimidad individual, familiar y social. En junio de
1988 comenzo el desmonte de los albergues, situacion
que genero6 gran insatisfaccion en la comunidad por la
dependencia institucional que se habia desarrollado.

Muchos afios transcurrieron...

Villatina era un barrio anénimo de la periferia, que se
dio a conocer a raiz de la tragedia, en su historia, sus
dramas y su cotidianidad. Esto trajo consigo el recono-
cimiento a escala local, regional y nacional, y con ello,
consecuencias positivas y negativas para los afectados.
Como consecuencias positivas vale la pena mencionar la
intervencion social y econdémica que el Estado, 1a Iglesia
y organizaciones no gubernamentales desarrollaron en
los dos barrios, Villatina y Héctor Abad Gomez. Se trans-
formo la organizacion comunitaria, con el surgimiento
de nuevos lideres que continuaban en la misma linea de
direccién emprendida por otros antes de la tragedia. Para
ello buscaron diferentes formas de capacitarse, de crecer
personal y comunitariamente en areas como las de pre-
parativos para emergencias, liderazgo y gestion de pro-
yectos sociales. Todos ellos fueron elementos decisivos
dentro de los procesos individuales hacia la reconstruc-
cién del tejido social. Para los habitantes que iban a ser
reubicados, los albergues se convirtieron en los espacios
para el establecimiento de nuevas cohesiones y formas
de organizacion, a partir de experiencias exitosas previas
como los convites, que se convierten en elemento estruc-
turante de los procesos comunitarios.

Otro aspecto para destacar son las redes de apoyo
social, que permitieron la inclusion de los individuos en
la realidad que surgié con posterioridad al desastre, en
donde la cohesion familiar, los familiares, los amigos y
la ayuda de las instituciones o grupos organizados pre-
sentes en la zona permitieron acciones y procesos resi-
lientes que facilitaron superar o amortiguar el impacto,
tales como hablar de otros temas, trabajar, aprovechar
los programas sociales de tipo institucional, cambiar de
territorio y, con ello, de contexto barrial, ademas del
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aprovechamiento de la fe y lo religioso y, por ultimo, de
las reuniones grupales anuales de conmemoracioén de
aniversarios de la tragedia. Otro aspecto positivo que
surgid de esta fueron los procesos de reubicacion, que
abrieron nuevas esperanzas en los sobrevivientes por la
oportunidad de tener acceso a una vivienda digna o en
mejores condiciones que la que tenian.

Finalmente, es importante mencionar como aspec-
tos positivos las labores de autoconstruccion. Por un
lado, generaron empleo temporal en las obras, lo que
disminuy¢ la vulnerabilidad econdmica en el momento.
Por otro, promovi6 valores sociales como la participa-
cion, el sentido de pertenencia, la solidaridad, el respe-
to, la tolerancia, la convivencia, la valoracion del otro,
el restablecimiento de la situacion individual y familiar,
la identidad y los lazos de vecindad entre los beneficia-
rios. El proceso de reubicacion mejord otros aspectos
de la vida personal, familiar y colectiva, enfocados sus-
tancialmente en el bienestar y la salud mental.

La tragedia también generd consecuencias negati-
vas para los habitantes de Villatina, afectados o no. Lue-
go del desmonte de los albergues y de los procesos de
reubicacion de los sobrevivientes y de las familias que
fueron afectadas indirectamente, al quedar en la zona
demarcada como critica y posteriormente declarada
camposanto, inici6 para ellos una serie de situaciones
dificiles de sobrellevar. Entre ellas se encuentra /a es-
tigmatizacion generalizada que vivieron los que fueron
reubicados, tanto en Villatina como en otros sitios de
Medellin. Debido al reconocimiento que de sus gentes
se hizo, muchas personas del sector y de la ciudad per-
cibian en estos habitantes una amenaza por el solo he-
cho de ser personas que vivian en situaciones precarias.
Por esta misma razén consideraban que eran ladrones o
personas peligrosas. Se notaron cambios inmediatos en
la cotidianidad de esos sectores: a las casas se les mejo-
16 la seguridad a través de rejas en puertas y ventanas.
Eran mirados y tratados de una manera agresiva por
sus vecinos, de quienes recibieron inicialmente tratos
insultantes, de irrespeto e intolerancia. Les fue dificil
acceder a la educacion, visitar una iglesia o utilizar los
espacios y servicios sociales de estos sectores. Fueron
varias las salidas a esta situacion: unos resolvieron sus
asuntos con los vecinos por la via de la conciliacion y
otros, por la cultura del miedo. En la primera, hicieron
que con el tiempo cambiaran la opinion que de ellos te-
nian sus vecinos y en la segunda, se enfrentaron a ellos
hasta que comprendieran que no representaban ningun
peligro.

Con la declaratoria de zona de alto riesgo, muchos
habitantes vieron como se desvalorizaban sus viviendas.
Hubo acceso restringido a oportunidades de trabajo. Se
dio la proliferacion de grupos al margen de la ley que
encontraron nicho para sus actividades y, por ultimo, la
agudizacion de los problemas sociales internos. Por ello
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afioraban el estilo de vida personal y comunitaria que la
tragedia les quito.

Una tercera consecuencia consistio en que con el
desastre fueron multiples las pérdidas de familiares,
amigos y vecinos. Las personas que vivieron esta situa-
cion traumatica no pudieron elaborar en forma eficiente
sus duelos, quedando en ellas imagenes, sentimientos,
pensamientos y creencias de lo que fue ese episodio en
sus vidas. Esto pasa hoy y cada vez que se les pregunta,
como en una pelicula que nunca acaba. Recuerdan la
impotencia, el dolor ante la muerte, el manejo de los
cuerpos inertes de sus familiares y amigos, el aturdi-
miento psicologico, el distanciamiento e indiferencia
con las situaciones de su entorno. La atencidn psico-
social en los albergues fue dirigida solo en aquellos ca-
sos que asi lo requirieron; las demas personas debieron
recurrir a sus recursos emocionales y sociales y a sus
grupos de apoyo social para superar esta situacion ex-
trema. Por su parte, las personas que estaban por fuera
de los albergues no recibieron ningtn tipo de ayuda, ni
econdmica ni psicologica.

Otro aspecto negativo tiene que ver con la vivienda.
Antes de la tragedia, el hacinamiento era un factor co-
mun en Villatina porque muchas casas eran habitadas por
dos o tres familias y, después de la situacion de desastre,
tras la pérdida del sitio de habitacion, los que aparecian
como duefios del predio fueron beneficiados con vivien-
da mientras que para los otros, el dolor fue doble por-
que no solo perdieron el lugar donde habitaban, sino que
por diversas situaciones legales, como la condicion de
“arrimados”, no fueron reubicados. Para estos ultimos,
irbnicamente, el tener vivienda generd nuevos problemas
economicos, pues los costos que trae consigo la tenencia
de una vivienda legal —como son los servicios publicos,
el impuesto predial y el mantenimiento— eran aspectos
dificiles de sostener.

La ruptura de los lazos sociales entre los reubica-
dos y los que permanecerian en Villatina constituye
otro aspecto negativo de la tragedia. No se propiciaron
espacios comunitarios para la reflexion sobre lo suce-
dido, ni espacios de referencia para reordenar las rela-
ciones. Muchos fueron albergados en diferentes sitios
de la zona, otros, en casas de amigos y familiares. De
aquello que los habia cohesionado desde la fundacion
del barrio, solo quedaban recuerdos relacionados con la
organizacion comunitaria, sus lideres, los convites, la
actividad recreativa y cultural del barrio, las noches de
parranda y los domingos de futbol.

A raiz de la tragedia en Villatina, la organizacion
comunitaria se transformo, ya que sus lideres, su es-
tructura social, los grupos de base, todo cambi6. Mu-
chos de sus integrantes murieron en la tragedia y fue
dificil volver a las labores comunitarias sin ellos. En
el barrio Héctor Abad Gémez también fue dificil orga-
nizarse para trabajar por su barrio, lo que inicialmente

entorpecid en parte la reconstruccion del tejido social.
Alli se presentaron dificultades de convivencia por las
percepciones acerca del poder, la idiosincrasia o los ti-
pos de individualidades y liderazgos que existian dentro
del grupo de albergados.

Las relaciones familiares sufrieron algin tipo de al-
teracion debido, entre otras cosas, a que uno o varios
de sus miembros no superaron las pérdidas y se vieron
afectados por el alcohol, el tabaquismo y las drogas, a
lo cual se sumaban las consecuencias econdomicas, ya
que en ocasiones quedaban de cada familia uno o dos
adultos vivos que debia encargarse de las responsabili-
dades de sus hijos, sus sobrinos y otros menores de edad
allegados. Por otro lado, para algunas de las familias del
barrio Héctor Abad Gémez, los nuevos empleos y los
estilos de vida cambiaron los roles familiares, trayendo
como resultado, incluso, separaciones conyugales.

Y ahora qué?

Pasados 18 afios después de la tragedia, se encuentra
que muchas de las consecuencias negativas han sido su-
peradas, como son la estigmatizacion, la incertidumbre
por la pérdida de la vivienda, la falta de espacios para
las relaciones interpersonales y la ruptura de los lazos
y de las redes sociales de apoyo, producto de los pro-
cesos de reubicacion. Otros hechos sociales que tienen
relacion con la tragedia siguen presentes en la memoria
individual y colectiva de los habitantes de Villatina y
Héctor Abad Goémez, tales como los sentimientos en-
contrados ante el recuerdo de la pérdida de familiares
y amigos, como respuesta a la interiorizacion del dolor
y los procesos de resolucion del duelo no adecuados o
inexistentes en algunos casos. Otro aspecto que movi-
liza y preocupa hoy a los sobrevivientes es todo lo que
se relacione con el campo santo y el manejo que actual-
mente se le estd dando, pues, desde hace varios afios se
vienen asentando en la zona declarada como tal familias
desplazadas y ello se convierte en un problema social,
tanto por el irrespeto a sus muertos como por ubicarse
en zonas de alto riesgo.

En general, los habitantes de Villatina y de Héctor
Abad Gomez coinciden en que la falta de claridad con
relacion a las diferentes versiones del origen de la tra-
gedia constituyen una circunstancia que no han podido
superar y que aun esperan que el gobierno aclare. Frente
a esto asumen tres posiciones: la version oficial de las
causas de la tragedia remite a las caracteristicas de los
suelos de la zona, a lo que se suman los antecedentes de
deslizamientos, la accion de aguas perdidas de una ace-
quia construida sin ninguna proteccion técnica y la ero-
sion, que desestabilizaron el talud. Otra posicion tiene
la comunidad, que asigna las causas de la tragedia a una
explosion producto de unas cajas con dinamita que un
grupo armado tenia guardada en las cavernas que tiene
el cerro y que explotd accidentalmente. Otros integran-
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tes de la comunidad, en la bisqueda de un punto neu-
tral en estas dos versiones, expresan una tercera version
que combina el origen natural asociado al antropico, y
que explican el deslizamiento como producto de la con-
fluencia de la explosion de dinamita y las condiciones
del suelo. Por otro lado, la declaratoria de zona de alto
riesgo fue un punto de discusion con el Estado en ese
entonces y ahora, pues no estan de acuerdo, ya que la
percepcion que tienen de su entorno es diferente.

Con la tragedia, también hubo aprendizajes, que se
retoman como ganancias sociales de la misma, como
los siguientes:

— Los procesos organizativos consolidados que, desde
la percepcion de sus lideres, son mucho mejores que
antes por la experiencia y las lecciones que la trage-
dia dejo y por el nivel de capacitacion y desarrollo
comunitario y en preparativos para emergencia que
han alcanzado.

— Los nuevos liderazgos que surgieron a partir de la
tragedia y que atn son vigentes. Las organizaciones
comunitarias que trabajan actualmente en Villatina
son muy reconocidas y legitimadas, dan gran im-
portancia al relevo generacional y buscan que sus
lideres multipliquen lo aprendido porque reconocen
que si una organizacion comunitaria no funciona, no
existe. Asimismo, resaltan que la organizacién co-
munitaria promueve la buena utilizacion del tiempo
libre y la disminucion del conflicto.

— La familia, como instancia de apoyo social, en mu-
chos casos continua consolidada, apoyandose en la
recuperacion individual y familiar. Sienten que su
vida es mas organizada ahora y que los logros alcan-
zados se han dado porque hay apoyo de la familia.

— El proceso de reubicacion ayudd notablemente a
asumir actitudes resilientes, tanto en aquellos que
no perdieron familiares como entre los que si los
perdieron, debido en buena parte a las actividades
sociales que implementaron las instituciones como
la Corporacion Antioquia Presente, la Corporacion
Minuto de Dios y Barrios de Jesus, encargadas de
estos procesos. Para los habitantes de Héctor Abad
Gomez, tener vivienda y tener mejores condiciones
les ayudo a elaborar duelos.

— Aumento de la sensibilidad social que la tragedia
despierta entre quienes vivieron la experiencia, en
relacion con situaciones similares que sufren otras
personas en Colombia y en el mundo. Con cada tra-
gedia, sobre todo si es por deslizamiento, reviven su
experiencia y se solidarizan con los otros.

Para terminar, se socializa lo que los sobrevivientes
esperan de las instituciones en el momento actual. Ellos
esperan trato amable, digno y humano por parte de pro-
fesionales que los buscan para investigaciones sobre la
tragedia. En esa via, esperan que las instituciones sean

22 | Universidad de Antioquia

correspondientes a la hora de intervenir en la comuni-
dad, llevando programas sociales de intervencion donde
se cuente con la participacion de la comunidad y sean
acordes a sus reales necesidades.

Conclusiones

Son varias las conclusiones a las que se llegaron en la

realizacion de esta investigacion y que apuntan a dife-

rentes procesos sociales inmersos en la reconstruccion
del tejido social de las comunidades investigadas.

1. Ante situaciones de desastre, el quehacer de un
salubrista y, especificamente, de un profesional de
salud mental se encamina a identificar las diferen-
tes condiciones que causan desajustes, intervenir
dichas situaciones y orientar a los individuos y co-
munidades para que sean artifices de sus procesos
de transformacion hacia comunidades mas empo-
deradas y con procesos de desarrollo acordes a sus
reales necesidades, trascendiendo la reconstruccion
de infraestructura hacia la consolidacion de redes
sociales y la recuperacion integral en el corto, me-
diano y largo plazo.

2. Las formas en que las personas enfrentan una si-
tuacion tan traumadtica como un desastre dependen
mucho del contexto, de los recursos personales y
sociales con los que cuenta y de las experiencias
previas. En lo comunitario, la organizacion le faci-
lita al grupo social cohesionado la busqueda de sa-
lidas colectivas a esa situacion particular, contando
con el acompafiamiento de instituciones y personas
que les faciliten esos procesos resilientes. Un even-
to como este lo supera mas facil una comunidad
organizada que otra cuya organizacién comunitaria
sea débil o deficiente.

3. Villatina es una comunidad que ha vivido muchos
deslizamientos, pero jamas como el aqui estudiado.
Es importante resaltar los recursos con que contd
para enfrentar esa situacion: los niveles de organi-
zacién comunitaria que habia alcanzado y que atn
mantiene; sus lideres, que realizan labores altruistas
a favor de la comunidad en ellos representada; y las
experiencias previas que han reforzado las dimen-
siones individual y de interaccidn social. La adecua-
da utilizacién de los recursos para superar las ad-
versidades es lo que se entiende por resiliencia; en
esta via, Villatina es un buen ejemplo para hablar de
resiliencia comunitaria. Es una comunidad que tiene
manifestaciones que dan cuenta de un nivel acepta-
ble de salud mental, porque sus habitantes producen
bienes sociales, reconocen y aceptan limites y han
mostrado salidas resilientes a la situacion traumati-
ca que produjo la tragedia.

4. Esuna realidad que la tragedia de Villatina de 1987
fue un hecho inconmensurable que parti6 la vida de
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muchas personas y la historia del barrio y de la ciu-
dad. Entre los limites que reconocen sus habitantes,
es significativo que no acepten la explicacion oficial
del origen de la tragedia como producto de un feno-
meno natural y, por ello, no perciben el riesgo al que
se enfrentan dia a dia; es decir, ni lo positivo ni lo
negativo que sucede en el barrio frente a fenomenos
similares o asociados a la tragedia, asi algunos de
estos sean totalmente evidenciables, como es el caso
de los deslizamientos que sucedieron antes y des-
pués del desastre. Otro de los limites igualmente re-
conocidos es que no han marcado distancia frente al
hecho mismo de la tragedia y viven su cotidianidad
entre el pasado y el presente, aunque si construyen
un futuro, preparandose para lo que pueda volver a
pasar.

Los habitantes de Villatina no dan cuenta de pro-
cesos de recuperacion psicosocial, mientras que los
del barrio Héctor Abad Gomez si, lo que se dio pa-
ralelamente al proceso de autoconstruccion, a cargo
de la Corporacién Minuto de Dios. Esto posibilité la
reconstruccion desde diferentes aspectos sociales: lo
familiar, lo vecinal, lo educativo, etc. Este proceso
tuvo un fuerte impacto en la salud mental de los be-
neficiarios del programa de reubicacion. Por lo ante-
rior, se puede expresar que los habitantes del barrio
Héctor Abad Gomez son en general mas resilientes
porque tuvieron intervencion institucional dirigida
a restablecer los lazos sociales, la organizacion co-
munitaria, la union familiar y el establecimiento de
programas de capacitacion que les diera herramien-
tas sociales para que afrontaran su nueva vida. Caso
contrario es el de Villatina, que no da cuenta de pro-
cesos de intervencion psicosocial, pues los dejaron
solos y el acompafiamiento que tuvieron fue a nivel
institucional, representado en dinero y donaciones
para reconstruccion de la infraestructura fisica. Pos-
teriormente, si hicieron parte de programas sociales
estatales, pero mas como producto de la coyuntura
social politica que vivia Medellin.

Es importante que, sin generar dependencias comu-
nitarias, las instituciones acompafien socialmente a
las comunidades no solo mientras se hace la cons-
truccion de infraestructura fisica, sino que contintien
en el tiempo prestando asesorias y seguimientos
concretos a los procesos autogestionarios. En una
reconstruccion, los procesos sociales y los construc-
tivos van paralelos, pero hay que comprender que
los sociales son mas largos y requieren de mayor
acompafiamiento en el tiempo. La pertinencia de
dar continuidad a lo social es un asunto estructural
dentro de los preparativos de emergencias y desas-
tres que es un aspecto poco desarrollado y que debe
pensarse con mayor detenimiento.

7. Llama atencion que los entrevistados no den cuenta
de la presencia del Estado en la emergencia, aunque
estuvo presente en todos y cada uno de los momen-
tos de ella. Entre otras, las acciones que realizo fue-
ron: la coordinacion de la emergencia, la ubicacion
de la morgue que recibid los cadaveres rescatados,
el entierro colectivo, la declaratoria del camposanto,
la coordinacion del proceso de reubicacion que rea-
lizaron los organismos no gubernamentales repre-
sentados en las corporaciones de Antioquia Presente
y del Minuto de Dios, y, finalmente, otras acciones
preventivas realizadas en el sitio de la tragedia, asi
como el manejo de los albergues. Todo esto, da
cuenta de su permanencia constante con los sobrevi-
vientes, aunque estos ultimos no reconocieran estas
acciones como presencia del Estado.

8. Es importante que al momento de atender una si-
tuacion de emergencia, en los albergues temporales
se evite el trato de los sobrevivientes como si fue-
ran victimas. Debe tratarselos como personas, en la
blsqueda de redignificar a las victimas y realizar un
trabajo concienzudo por la recuperacion de la iden-
tidad cultural y el rescate de los valores culturales
como procesos resilientes que aportan a reconstruir
tejido social.

9. Reconstruir el tejido social debe ser la estrategia que
se implemente en el largo plazo luego de situaciones
de desastre para lograr el desarrollo integral de las
comunidades. Es vital recuperar la dinamica social
que se rompid con el impacto, transformarla con las
mismas o mejores condiciones de desarrollo que te-
nian las personas antes del desastre. Para reconstruir
el tejido social, es necesario facilitar los espacios para
la promocion de la autogestion hacia la consolidacion
de nuevos lazos sociales o nuevas formas de interac-
cion social basados en valores, las redes de apoyo
social existentes y los niveles de organizacion y par-
ticipacién comunitaria, sin desconocer el contexto
cultural, politico y socio-econdmico que se tenia.

En el camino hacia procesos resilientes comunita-
rios en desastres, que apuntan a la reconstruccion del
tejido social, es importante tener en cuenta programas
educativos y de formacion para el empleo que garan-
ticen la sostenibilidad de los procesos sociales que se
adelanten con la comunidad, pues les brinda a los indi-
viduos otras opciones diferentes a las que tenian y que,
en muchas ocasiones, se van con la tragedia.

Los valores sociales, la ética, la participacion y la
organizacion son elementos de la reconstruccion del
tejido social que requieren abordarse transdisciplinaria-
mente, para mayor coherencia en los procesos y en su
implementacion. Ello permitiria que si bien las personas
no olvidan, por lo menos cuando recuerden lo hagan sin
el dolor con que lo hacen hoy.
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Recomendaciones

1.

Luego de situaciones de desastre, en este caso con
los sobrevivientes de Villatina, en el largo plazo se
hace necesario implementar procesos de acompa-
flamiento profesional con metodologias grupales,
con las cuales, mediante actividades retrospectivas
y prospectivas se recoja la memoria colectiva de la
tragedia para reconstruir lo sucedido, explicarlo y
resaltar la identidad social y lo positivo que deja la
tragedia para el individuo y la comunidad. De esta
manera, se crean los espacios adecuados para la ca-
tarsis de lo ocurrido y se diagnostican otros proble-
mas, ademas de que se plantean posibles soluciones
y se da una nueva mirada a lo sucedido. Estos he-
chos deben ser recordados de forma compartida y
expresados en rituales para posibilitar la expresion
de sentimientos y que, de esta manera, se puedan
realizar los cierres y elaborar duelos.

En el caso de Villatina, y en concordancia con lo que
los sobrevivientes esperan del Estado, se debe imple-
mentar procesos de reparacion que apunten a reforzar
la identidad social y evitar la transmision transgene-
racional del odio. Esto requiere que la comunidad
tenga claridad en los hechos que acontecieron en el
desastre. Visto asi, es una de las estrategias de la re-
construccion del tejido social en el largo plazo.

La intervencidn psicosocial, la recuperacion psico-
social y la reconstruccion del tejido social son las
estrategias para abordar la salud mental comunitaria
en desastres. Es necesario construir protocolos de
intervencion en cada uno de estos momentos para
delimitar acciones y lograr la coherencia en su im-
plementacion; esto reducira el impacto de las con-
secuencias individuales y sociales que pueden per-
manecer por largos periodos de tiempo. Permitira
trascender la reparacion fisica hacia la reconstruc-
cion del tejido social a partir de la promocion de
salud mental individual y comunitaria. Esto solo es
posible con el seguimiento y acompafiamiento ins-
titucional a la comunidad en las diferentes areas del
desarrollo integral.

Es importante que futuras investigaciones profundi-
cen la tematica de salud mental en desastres, cons-
truyendo caminos hacia la aproximacion de la salud
mental comunitaria en el largo plazo, con comuni-
dades que se hayan visto afectadas y que no hayan
tenido la posibilidad de dar nuevos significados a
los hechos acontecidos. Este trabajo debe realizarse
desde la interinstitucionalidad y en diversas areas
del desarrollo social y humano, en la busqueda de
posibilitar la capacidad instalada en las organizacio-
nes sociales de una comunidad. Con esta nueva sig-
nificacion, las comunidades pueden convertirse en
facilitadoras de sus propias dinamicas individuales,

24 | Universidad de Antioquia

familiares y sociales, que las conduzcan hacia un
desarrollo integral e integrador.

Para que se logren procesos de investigacion o inter-
vencion en comunidades que apunten realmente al
desarrollo integral de los individuos, es necesario que
el discurso ético sea eje transversal. En investigacion,
se requiere establecer limites entre el investigador y el
investigado en la interaccion, proteger al informante
evitando su vulnerabilidad, tener en cuenta las conse-
cuencias positivas, negativas, reales o potenciales de
la investigacion, establecer normas como el consen-
timiento informado, la claridad en la intencionalidad
del estudio y devolver a la comunidad los resultados
de la investigacion, incluso, con valores agregados.
En la intervencién comunitaria, las acciones deben
estar cruzadas por aspectos éticos, como la autonomia
en la toma de decisiones basada en la sensibilidad, la
alteridad y el respeto cultural. Una actitud ética posi-
bilita la cohesion social pues regula el comportamien-
to, los limites y los alcances de los individuos en el
desarrollo de sus acciones cotidianas.
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