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RESUMEN

Objetivo: Conocer el estado de salud de la poblacién sin hogar en situacién residencial extrema (pernocta
enlacalle o enunalbergue), en referencia a su calidad de vida, salud autopercibida, comorbilidad y acceso
a recursos sanitarios.
Meétodo: Sobre la muestra de 263 personas en situacion de sinhogarismo se realiz6 un estudio descriptivo
transversal en la ciudad de Valencia por medio de recuento nocturno y haciendo uso del Cuestionario
de Calidad de Vida Relacionada con la Salud EQ-5D-3L y de preguntas de la Encuesta de Calidad de Vida
Europea para Espafia.
Resultados: De las personas que participaron en el estudio, 129 dormian a la intemperie, un 49% (62,79%
hombres, 19,37% mujeres y 17,84% sin identificar), mientras que 134 pernoctaron en albergues, lo que
supone el 51% (67,16% hombres y 32,84% mujeres). La media de edad estimada era de 41,53 afios y el 55%
de ellas residian en la calle desde hacia menos de 12 meses. Las personas que pernoctaban en la calle
presentaron peor calidad de vida, y mas de una cuarta parte de la muestra carece de tarjeta sanitaria.
Conclusiones: Existe unarelacion entre la falta de vivienda y las condiciones de salud deficientes referidas
a la calidad de vida, la salud percibida, la comorbilidad y la accesibilidad a los recursos sanitarios. Se
evidencia la ley de cuidados inversos.

© 2024 SESPAS. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la CC BY

licencia (http://creativecommons.org/licencias/by/4.0/).

Homelessness as a determinant of health and its impact on quality of life

ABSTRACT

Objective: To determine the health status of the homeless population who spend the night on the streets
and in shelters (extreme residential exclusion), with reference to their quality of life, self-perceived
health, comorbidity and access to health resources.
Method: A cross-sectional descriptive study was carried out on a sample of 263 homeless people in the
city of Valencia by means of a nocturnal count and using the EQ-5D-3L Health Related Quality of Life
questionnaire and questions from the European Quality of Life Survey for Spain.
Results: Of the people who participated in the study, 129 of them slept outdoors, 49% (62.79% men,
19.37% women and 17.84% unidentified), while 134 slept in hostels, i.e. 51% (67.16% men and 32.84%
women) with an estimated average age of 41.53 years and 55% had been living on the street for less than
12 months. People staying overnight on the streets presented worse quality of life and more than a quarter
of the sample lacked a health card.
Conclusions: There is a relationship between homelessness and poor health conditions in terms of quality
of life, perceived health, comorbidity and accessibility to health to resources. The inverse care law is
evidenced.

© 2024 SESPAS. Published by Elsevier Espaifia, S.L.U. This is an open access article under the CC BY

license (http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/).

Introduccion

zado en territorios del norte global y se han concentrado en perfiles
de personas que residen en viviendas precarias o inseguras*°. Sin

El sinhogarismo constituye un desafio para las sociedades embargo, hay escasa evidencia de la situacién de sinhogarismo en
modernas' que abarca una compleja diversidad de situaciones?>. personas que pernoctan en la calle o en albergues.
Las principales investigaciones sobre este fenémeno se han reali- Desde la perspectiva de salud, el marco conceptual de los deter-

* Autor para correspondencia.

minantes sociales sefiala la importancia de analizar la existencia
de mudltiples desigualdades®-3, como el efecto de las condiciones
habitacionales en personas y familias®!!. Asimismo, la desigual-
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desigualdad, como el género, la etnia o la clase social'?, y el dife-
rente acceso a los recursos, tienen un impacto relevante en la salud
de las poblaciones. En la poblacién sin hogar podria estar cum-
pliéndose la ley de cuidados inversos, que sefiala que el acceso a
la atencién médica se distribuye de manera inversamente propor-
cional a la necesidad de la poblacién a la que se destina> 13,

Al mismo tiempo, desde la Organizacién de las Naciones
Unidas'“ se ha sefialado c6mo las ciudades, al tiempo de ser ndcleos
de desarrollo a diferentes niveles, se convierten en generadoras
de pobreza y desigualdad persistentes por las diversas barreras de
caracter espacial, social y econémico, que excluyen a poblaciones
desfavorecidas, como las personas sin hogar. Por ello, el contexto, y
en concreto el contexto urbano y sus caracteristicas, forman parte
del conjunto de determinantes sociales de la salud.

En los sistemas sanitarios existen dificultades para analizar este
tipo de desigualdades porque no recopilan datos referidos a los
determinantes sociales en salud, y menos atin en poblaciones que,
por su mayor riesgo de exclusion, pueden tener dificultades para
acceder a estos recursos'”.

La presente investigaciéon pretende conocer hasta qué punto
puede estar cumpliéndose la ley de cuidados inversos en el fen6-
meno de sinhogarismo, a partir del analisis de la situacién de salud
de la poblacién sin hogar que pernocta en la calle y en albergues
(exclusién residencial extrema) en relacién con su calidad de vida,
la autopercepcion de salud, la comorbilidad y la accesibilidad a los
recursos sanitarios.

Método

Este estudio adopta una aproximacién transversal, exploratoria,
descriptiva, analizando datos obtenidos en el recuento nocturno de
personas en situacién de sinhogarismo en la ciudad de Valencia en
elafio 202116, realizado en las calles de la ciudad mediante personal
formado para ello. Este tipo de recuentos, denominados point-in-
time counts, son una metodologia de interés para monitorizar el
sinhogarismo en paises norteamericanos y europeos'”.

Poblacién y muestra

Elestudio serealiz6 a partir de una muestra intencional, formada
por personas de la ciudad de Valencia que se encontraban en las
formas mds extremas de exclusién residencial. Concretamente, se
consideraron las categorias operativas 1, 2, 3 y 4 de la tipologia
ETHOS'8, las cuales abarcan a aquellas personas que duermen a
la intemperie o que residen en refugios nocturnos, albergues para
personas sin hogar y albergues para mujeres.

Los criterios de inclusion en el estudio fueron hombres y mujeres
sin hogar, mayores de edad, identificados/as durante la noche del
21 de diciembre en los centros o en la calle, y que otorgaron su
consentimiento para participar y completar el cuestionario.

De las 754 personas sin hogar localizadas esa noche, 263 optaron
por cumplimentar los cuestionarios de esta investigacion. De ellas,
129 durmieron en la calle (el 62,79% hombres, el 19,37% mujeres
y el 17,82% personas con sexo no identificado), mientras que 134
pernoctaron en albergues (el 67,16% hombres y el 32,84% mujeres).

Instrumentos

Se utilizaron dos cuestionarios: el Cuestionario de Salud y
Calidad de Vida validado Euro Qol-5D (EQ-5D)!'? y un cuestio-
nario ad hoc administrado por personal entrenado. El primer
segmento de este Gltimo instrumento incluia cinco dimensiones
(movilidad, autocuidado, actividades habituales, dolor/malestar y
ansiedad/depresion), cada una con tres items que definian dife-
rentes grados de gravedad, codificados como 1 para ausencia de
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problemas, 2 para presencia de algiin problema y 3 para presencia
de varios problemas. En la segunda parte, las personas participan-
tes se situaban en la Escala Visual Analégica (EVA) puntuando su
estado de salud de O (el peor estado de salud) a 100 (el mejor estado
imaginable).

Ademas, se incorporé una pregunta de la Encuesta Europea de
Salud en Espafia 2020%°: «En general, ;c6mo describiria su estado
de salud? ;Excelente, muy bueno, bueno, regular o malo?». Asi-
mismo, se incluyeron preguntas sobre el acceso al sistema de salud
publico y diferentes recursos.

Procedimiento

La técnica empleada fue el recuento nocturno. En una sola noche
se recopilaron datos de personas sin hogar que pernoctaban en cen-
tros de atencién residencial y en la calle. Antes de la recogida de
datos se elaboraron un manual de procedimientos y mapas que
dividian la ciudad en distritos. Diferentes grupos liderados por
profesionales previamente capacitados recorrieron cada distrito
completando fichas de observacién y cuestionarios.

Para comparar algunos datos con la poblacién general se hizo
uso de la Encuesta Europea de Salud en Espafia?® y de la Encuesta
Nacional de Salud de Espafia?!.

Andlisis

Los datos obtenidos se introdujeron y analizaron utilizando el
software IBM SPSS Statistics (Versién 26). Se realizaron andlisis
descriptivos de tendencia central para resumir y caracterizar las
variables de interés. Se calcularon los sumatorios de las variables
categoricas y se determinaron los porcentajes relativos a cada cate-
goria. Asimismo, se llevaron a cabo comparaciones entre grupos.

Consideraciones éticas

Con las personas que cumplian con los criterios de inclusién
y otorgaron su consentimiento voluntario se procedié segin la
Declaracién de Helsinki?2. Se respeté la intimidad de las perso-
nas formando a los agentes que cumplimentaron los cuestionarios
para evitar su revictimizacién, de tal manera que se respet6 en todo
momento su derecho a abandonar o no contestar aquellas pregun-
tas que no desearan. Asi mismo, se garantizé la confidencialidad y
se anonimiz6 la informacién.

Resultados

La informacién recogida en este estudio muestra una poblacién
de sinhogarismo en la ciudad de Valencia de entre 18 y 81 afios de
edad, siendo la edad media estimada de 41,53 afios, y el 55% llevan
residiendo en la calle menos de 12 meses.

Calidad de vida

Los resultados obtenidos en el EQ-5D-3L revelan diferencias
entre las personas que pernoctan en centros y aquellas que per-
noctan en la calle, que en general muestran una situacién menos
favorable (tabla 1). Un analisis detallado de las cinco dimensiones
del cuestionario refleja dificultades importantes en la dimensién de
dolor/malestar para la poblacién en la calle (43,4%). Por el contrario,
los valores referidos a ansiedad/depresion son altos en el grupo de
personas que se encuentran en centros (39,5%).

Todos los valores obtenidos en la dimensién de calidad de vida
son mas desfavorables comparados con los valores de referencia
para la poblacién general, segln la Encuesta Nacional de Salud
en Espafia?’. En las cinco variables examinadas, los porcentajes se
duplican e incluso triplican en las personas que duermen en la calle
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Tabla 1
Problemas de salud declarados
Calle Centro
H (%) M (%) S/1(%) Total calle H (%) M (%) Total centro Total
81(33,7) 25 (6,2) 23 (9) 129 (47,24) 90 (35,43) 44 (17,32) 134(52,8) 263
Areas EQ-5D
Situacién sinhogarismo Poblacién general
Calle Centro
H M S/1 Total calle H M Total centro Total H M Total
Movilidad 19 3 5 27 18 5 23 68
23,5% 12% 9% 20,93% 20% 11,4% 17,2% 19% 11,1% 17,2% 14,15%
Cuidados 18 5 6 29 22 8 30 59
personales 22,2% 20% 26,1% 22,5% 24,4% 18,2% 22,4% 22,4% 4,1% 8,1% 6,1%
Actividad 18 11 5 34 23 6 29 63
cotidiana 22,2% 44% 21,7% 26,4% 25,6% 13,6% 21,6% 23,9% 7,9% 14,1 11%
Dolor/ 36 8 12 56 40 12 52 108
malestar 44,4% 32% 52,2% 43,4% 44,4% 27,3% 38,8% 41,1% 18,3% 32,1% 25,2%
Ansiedad/depresién 13 12 13 38 44 22 66 104
16% 48% 56,5% 29,5% 48,9 50% 49,2% 39,5% 10,3% 19,4% 14,85%
Escala de saludQ-EVA 71,1 64,9 71 69 66,5 71 68,8 68,9 77,53
Tabla 2
Percepcién del estado de salud
Encuesta Europea de Salud en Espaiia (INE, 2020)
Situacién de sinhogarismo Poblacién general
Calle Centros
H M S/1 Total H M Total Total H M Total
Muy 20 4 5 29 15 6 21 50 28,2% 23,5% 25,85%
bueno 24.,7% 16% 21,7% 22,5% 16,7% 13,6% 15,7% 19%
Bueno 23 13 8 44 34 27 61 105 51,1% 48,5% 49,8%
28,4% 52% 34,8% 34,1% 37,8% 61,4% 45,5% 39,9%
Regular 17 2 8 27 24 7 31 58 15,2% 19,6% 17,4%
21% 8% 34,8% 20,9% 26,7% 15,9% 21,1% 22%
Malo 3 3 2 8 9 2 11 19 4,4% 6,6% 5,5%
3,7% 12 8,7% 6,2% 10% 4,5% 8,21% 7.2%
Muy 5 3 0 13 6 1 7 20 1,1% 1,9% 1,5%
malo 6,2% 12% - 10,1% 6,7% 2,3% 5,2% 7,6%

(movilidad 20,9%, autocuidado 22,5%, actividades cotidianas 26,4%,
dolor/malestar 43,4% y ansiedad/depresién 29,5%) en comparacién
con la poblacién general (movilidad 14,15%, autocuidado 6,1%, acti-
vidades cotidianas 11%, dolor/malestar 25,2% y ansiedad/depresion
14,85%).

Asimismo, los valores inferiores de la poblacién en situacién de
sinhogarismo en la Escala de Salud Q-EVA en relacién con los datos
de la Encuesta Nacional de Salud en Espafia estarian haciendo refe-
rencia a unas peores condiciones de salud para esta poblacion, sin
diferencias relevantes entre el grupo que pernocta en la calle y el
que lo hace en centros.

Percepcion del estado de salud

La salud autopercibida se ha consolidado como un indicador glo-
bal confiable, incorporado también en la Encuesta Europea de Salud
en EspafiaZ®

Los datos obtenidos en el estudio realizado sefialan que el 19,01%
de las personas en situacién de sinhogarismo define su salud como
«muy buena», con un 22,48% en el grupo en situacién de calle y un
15,7% en los centros. Un 39,92% describe su salud como «buenav,
siendo un 34,11% en situacién de calle y un 45,52% en los centros.
Por otra parte, un 22% la cataloga como «regular» y un 14,8% la
define como «mala» o «muy malav». Es decir, en torno al 58,93% de la
poblacién en situacién de sinhogarismo tiene una percepcién posi-
tiva de su estado de salud (tabla 2), un valor notoriamente inferior
al de la poblacién general, segiin la Encuesta Europea de Salud en

Espafia’, en la cual el 72% de las mujeres y el 79,3% de los hombres
reportaron una salud «muy buena» o «<buena».

Ademas, a través del termémetro de calidad de vida relacionada
con la salud EQ-5D-3L se ha establecido una valoracién numeérica
de la autopercepcién de la salud, y las personas sin hogar puntian
en promedio casi 10 puntos por debajo de la poblacién general
(68,8 frente a 77,53). Destaca que las mujeres en situacion de calle
presentan una valoracién atin mas baja (64,9).

Comorbilidad

Respecto a la comorbilidad, las enfermedades crénicas experi-
mentadas por la poblacién en situacién de sinhogarismo recogidas
en el estudio varian respecto a la poblacién general. Entre las perso-
nas sin hogar de la muestra, las patologias mas comunes se vinculan
con la salud mental (17%), en un porcentaje mas elevado que el de la
poblacién general (14,85%), y con el virus de la inmunodeficiencia
humana (11%). Cabe destacar un porcentaje no despreciable (24%)
de problemas no identificados especificamente. Por su parte, en la
poblacién general, seglin la Encuesta Europea de Salud en Espaiia
2020, las enfermedades mas frecuentes en las mujeres son la artro-
sis (excluyendo artritis) (19,7%), la hipertensién (19,1%) y el dolor
de espalda lumbar crénico (17,1%); en los hombres predominan la
hipertensién (19,0%), el colesterol alto (15,5%) y el dolor de espalda
lumbar crénico (10,1%).
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Tabla 3

Porcentaje de personas sin tarjeta SIP segtin su lugar de nacimiento
Lugar de nacimiento Centro Calle
Espafia total 48 4,8
Unién Europea (sin Espafia) 40,7 29,4
Resto Europa (no Unién Europea) 333 0
Africa 6,4 424
América Latina 11,8 12,5
Asia 0 0
Sin informacién de origen 57,9 53,8
Porcentaje total de personas sin SIP 21,6 28,4

Accesibilidad al sistema ptiblico de salud

El acceso a los servicios publicos de salud en el Estado espafiol
estad regulado normativamente y se concreta a través de la tar-
jeta sanitaria, denominada en la Comunitat Valenciana «tarjeta SIP»
(Sistema de Informacién Poblacional). Este documento administra-
tivo permite la identificacién de cada persona y esta vinculado con
su historia clinica, permitiendo un seguimiento de su situacién de
salud o el acceso a los tratamientos.

En el estudio se ha identificado que el 27,38% de las personas
de la muestra carecian de tarjeta SIP; en concreto, el 31,01% de las
personas en situacién de calle y el 23,88% de las que pernoctaban
en centros. Este hecho constituye una situacién de riesgo para la
poblacién afectada, porque puede significar un infradiagnéstico de
diversas enfermedades, asi como una falta de acceso al tratamiento,
al tiempo que también tiene consecuencias en la salud piblica.

La falta de tarjeta SIP afecta fundamentalmente a personas de
origen extranjero, pues solo el 4,8% de las de nacionalidad espafiola
carecen de tarjeta y, por el contrario, mas del 50% de quienes no
indicaron su lugar de origen no la tienen (tabla 3). Aun asi, el 52,5%
de las personas del estudio afirmaron ser atendidas en recursos
de salud, por lo que cabria preguntarse qué tipo de recursos estan
utilizando y si lo hacen de forma auténoma o mediada por apoyo
institucional o de voluntarios.

Discusion

En este trabajo se ha pretendido conocer el estado de salud de la
poblacién sin hogar en situacién residencial extrema (pernoctar en
la calle o en un albergue), en cuanto a calidad de vida, salud auto-
percibida, comorbilidad y acceso a recursos sanitarios, y si podria
estar cumpliéndose la ley de cuidados inversos en este grupo de
poblacién.

En relacién con la calidad de vida de las personas sin hogar, los
resultados obtenidos en el estudio estarian sefialando unas condi-
ciones no solo inferiores a las de referencia de la poblacién general
recogidas en la Encuesta Nacional de Salud en Espafia®!, sino tam-
bién mas desfavorables en comparacién con lo que sefialan otros
estudios referidos a poblacién sin hogar?324, Esta discrepancia con
otras investigaciones en el campo del sinhogarismo podria atri-
buirse al diverso espectro de perfiles que este término engloba,
incluyendo personas con viviendas inseguras, pero con algiin grado
de seguimiento institucional, y a la dificultad de delimitar, en oca-
siones, estos perfiles.

En la dimensién de autopercepcion del estado de salud los datos
son comparables a los obtenidos en la Encuesta a Personas sin
Hogar?’ nacional, en la que el 58,6% refirieron una percepcién posi-
tiva de su salud, e inferiores que los obtenidos en la poblacién
general, como indica la Encuesta Europea de Salud en Espafia2’.

En coherencia con lo que sefialan otros estudios, las personas en
situacion de sinhogarismo cuya salud se lo permite, prefieren vivir
en la calle antes que en institucionalizacién en centros?®.

En cuanto a la comorbilidad, la comparacién de los datos de
la muestra de poblacién sin hogar y de la poblaciéon general se
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encuentra en linea con otros estudios, e indica una mayor carga
de enfermedad en el grupo de estudio?’.

En lo que respecta al acceso al sistema publico de salud, el
elevado ntimero de personas con nacionalidad extranjera que no
tienen tarjeta sanitaria, y especialmente de aquellas que no indican
su lugar de nacimiento, podria estar relacionado con las desigual-
dades que afectan a la poblacién inmigrante, como la irregularidad
administrativa, las trabas en el empadronamiento o los riesgos de
la identificacién y deportacién como amenaza constante, tal como
indican también otras publicaciones?8.

Asimismo, los hallazgos muestran una gran dificultad en el
acceso a la salud entre la poblacién en situacién de sinhogarismo, y
que estaria aumentando, ya que el censo realizado en el afio 2020
sefialaba que solo el 5% de las personas que pernoctaban en centros
carecia de tarjeta sanitaria?. A pesar de que las dltimas modifi-
caciones legislativas han pretendido extender la atencién sanitaria
universal a la poblacién que reside en Espaiia, este hecho podria
indicar la existencia de barreras institucionales en la garantia de
este derecho.

Las desigualdades apreciadas en el estudio muestran que la
situacién de sinhogarismo tiene como consecuencia unas peores
condiciones de salud y una menor esperanza de vida. Algunos auto-
res seflalan que las personas sin hogar ven reducida su esperanza de
vida 17,5 afios respecto al resto de la poblaciénC. Lo mas grave de
estos datos es que otras investigaciones argumentan que un tercio
de las muertes serian evitables y se deberian a causas que podrian
recibir una atencién sanitaria oportuna y eficaz>!.

Se hace evidente que la ley de cuidados inversos se cumple en la
poblacién sin hogar en exclusion residencial extrema que ha parti-
cipado en este estudio. Bien podria considerarse una consecuencia
de las brechas en la equidad en salud que afectan a grupos de pobla-
cion diversos que comparten el hecho de vivir en situaciones de
desigualdad y vulnerabilidad en el contexto social, y que requiere
el desarrollo de propuestas innovadoras tanto en el conocimiento y
el analisis de la realidad como en el desarrollo de politicas ptblicas
que, ademas, tengan en cuenta la participacién y las capacidades
de las personas afectadas®?.

Conclusiones

Los resultados obtenidos en este estudio brindan una aproxima-
cién alarelacién entre la salud y la falta de vivienda en personas en
situacién de sinhogarismo en la ciudad de Valencia, aunque se han
identificado diferencias con otros estudios, lo que podria deberse a
ladiversidad de perfiles que incluye el sinhogarismo y a la dificultad
de su estudio.

Se han identificado diferencias entre la calidad de vida de las
personas sin hogar y la poblacién general, con mas disparidad en
las personas que pernoctan en la calle. En el acceso a los recursos
sanitarios se detecta un mayor deterioro que en los datos recogidos
en censos anteriores, lo que pone en cuestion la gestién y la garantia
de derechos de esta poblacidn.

El sinhogarismo es un fenémeno que encarna la exclusién social
extremay se vincula con un estado de salud deficiente. Estos resul-
tados concuerdan con evidencia previa y subrayan la importancia
de abordar la salud desde un enfoque multidimensional, en especial
en el contexto de las infecciones transmisibles y la salud mental, y
en la garantia de acceso a los recursos.

Estos resultados confirman una vez mas la ley de cuidados inver-
sos, exponiendo tres cuestiones cruciales en el ambito de la salud
en personas en situacién de sinhogarismo: la falta de hogar que
experimentan las personas con mayor vulnerabilidad socioecon6-
mica aumenta la fragilidad de las personas, dificulta el acceso a los
servicios de proteccién y amenaza el derecho a la salud de este
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grupo de poblacién, especialmente entre quienes son de origen
extranjero.

Sin embargo, es esencial llevar a cabo investigaciones que inte-
gren factores causales y estructurales de la falta de vivienda, junto
con aspectos socioeconémicos y analisis cualitativos, para poder
influir en estrategias de planificacién de politicas ptiblicas que bus-
quen abordar estas desigualdades en salud.

Limitaciones del estudio

La presente investigacién tiene algunas limitaciones. Una de
ellas es la infrarrepresentacion de las mujeres en el conjunto de
participantes, que podria atribuirse a que las mujeres, debido a
su vulnerabilidad, podrian ser menos accesibles en los recuen-
tos nocturnos>! por permanecer en espacios que perciben como
mas seguros>!. Ademas, hay que sefialar que, aunque los recuentos
nocturnos se han seflalado como una técnica robusta como apro-
ximacioén a las personas que pernoctan en la calle, no deja de ser
una foto fija de una realidad mucho mas compleja. Las condicio-
nes y las caracteristicas en que se realiza esta técnica suponen con
frecuencia una importante tasa de no respuesta ante el deseo de
las personas entrevistadas de no contestar algunas preguntas o
abandonar la entrevista'®. Ademas, la comparacién de los datos
obtenidos del recuento nocturno se ha realizado sin modelos de
ajuste a parametros como situaciéon socioeconémica, salud mental,
edad o sexo, que requiere otro tipo de analisis que se abordara en
futuras investigaciones.

Disponibilidad de bases de datos y material para réplica

Los datos se encuentran a disposicién de las personas que los
requieran a través del repositorio institucional de la Universitat de
Valéncia (https://zenodo.org/doi/10.5281/zenodo.10700284).

¢Qué se sabe sobre el tema?

El sinhogarismo se asocia a una mayor morbilidad y peor
calidad de vida. Los estudios abordan diferentes tipos de sin-
hogarismo, pero pocas veces se tiene acceso a la muestra mas
vulnerable: las personas que pernoctan a la intemperie. La ley
de cuidados inversos se asocia con las personas mas vulnera-
bles.

¢Qué anade el estudio realizado a la literatura?

Exploracion de dos perfiles diferentes de sinhogarismo
(pernoctar a la intemperie y albergue) con poblacion general y
perspectiva de género, haciendo uso de recuento nocturno y
cuestionario validado.

éCuales son las implicaciones de los resultados
obtenidos?

Las diferencias en calidad de vida, percepcion de salud y
acceso a recursos evidencian en las personas en situacion de
sinhogarismo la ley de cuidados inversos.
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