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Para este numero inaugural de la revista Desde Acd el comité editorial
eligid la tematica de Género y Salud. Esa eleccién se debe a muchas co-
sas, principalmente a que es un tema instalado en la agenda sanitaria; y
a la vez, un tema que nuestro instituto viene trabajando desde 2015, ano
que en la UNAJ se crea el Programa de Estudios de Género y comienza
a funcionar el Ciclo Basico de Salud, cuyas docentes e investigadoras,
empujamos esta agenda. Y lo hicimos rescatando los linajes de las mu-
jeres en las profesiones sanitarias, a través de una muestra fotografica
que ponia en imagenes esas identidades y corporalidades subordinadas
durante tanto tiempo (la muestra puede verse actualmente en el pasillo
del edificio ex LVC del ICS); realizando ciclos de formacién y divulgacion
(Curso de Derechos sexuales y reproductivos con el auspicio de la Orga-
nizacion Catdlicas por el derecho a decidir; ciclo de Charlas Géneroy Par-
teria; etc) con la curricularizacion en el grado de asignaturas de Género
-como Género, Sexualidad y Reproduccion en Medicina y Género y Salud
en Enfermeria y Medicina- y en el posgrado, con la puesta en marcha en
2021 de la Diplomatura Superior en Género y Salud, que conté con una

conferencia inaugural de la antropdloga feminista Mari Luz Esteban.

Ahora bien, estas actividades se enmarcan en un esfuerzo que nos an-
tecede, ya que los saberes sobre género y salud tienen una historia. De
todas formas, cabe preguntarse ;Cuando comienza esta relaciéon? Po-
demos proponer algunas fechas y decir que comienza formalmente en
1995, con la Conferencia Internacional de la Mujer realizada en Beijing; en
los 2000, cuando comienzan a aparecer publicaciones en castellano so-
bre la tematica; o elegir un hito mas local, y proponer el ano 2004, cuan-
do se crea en Argentina la Campana Nacional por el Derecho al Aborto.
Como sabemos, poner fechas es dificil, sobre todo considerando que en

nuestro pais ya desde los origenes del pensamiento feminista -en Julieta
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Lanteri, Alfonsina Storni, Alicia Moreau- hubo una preocupacién por la

salud de las mujeres.

En nuestra Universidad, esta intenciéon de poner a dialogar género y
salud también estuvo presente desde el inicio. La creacién de la Di-
plomatura no hizo mas que cristalizar un trayecto iniciado entonces y
que se abrid a nuevos debates: la diplomatura seria ;de género o de
géneros? ;salud desde el género? ;perspectiva de género en salud?
Con el grupo inicial de docentes' nos decidimos por el “Y”, que implica
adicién: sumar/poner a dialogar la perspectiva de género -originada en
esa categoria constitutiva del poder, como escribid Joan Scott y que
pone de relieve la configuracién del orden patriarcal jerarquizando unas
identidades de género y subordinando otras- con el campo de la salud
humana - y con esto referimos a mucho mas que “el sistema de salud” o
los lugares formales y esperables de los servicios de atencion, aludiendo
a una nocion amplia que da cuenta de los procesos colectivos de sa-
lud-enfermedad-atencion y cuidados (PSEAyC)-. Por eso, los articulos
que conforman este numero incluyen tematicas “clasicas” como salud
sexual, reproductiva y no reproductiva y las violencias pero también
otros temas que amplian la mirada ya que entendemos que la perspec-
tiva de género y salud debe poder tematizar también la division sexual
del trabajo, la dimensién ambiental, la produccién de datos y tecnolo-
gias, la corporalidad en sentido histérico y estructural, el trabajo en el

campo sanitario, la comunicacién, etc.

El género como competencia profesional

A grandes rasgos, el didlogo de género y salud puede entenderse como
parte de un paradigma social y de derechos dentro del campo de la sa-
lud; una mirada que pone el foco en la determinacion social de los PSE-
AyC, a partir de un denominador comun: luchar contra las explicaciones
reduccionistas -tanto de las identidades de las personas y grupos como
de sus padecimientos. Género y salud son entendidas como unas lentes

que cambian nuestra mirada.

1. Coordinado por Maria Pozzio, el equipo también estaba integrado por Teresa
Poccioni, lanina Lois y Liliana Romero -esta ultima, que fallecio este 2023,y a
quien le dedicamos este numero, véase “Lili Romero en las memorias feministas
de la salud publica”
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Como sabemos, gran parte de la propuesta de formacién -de grado y
posgrado- del ICS es profesionalista: forma profesionales para el traba-
jo sanitario. Es por ello que planteamos la perspectiva de género (PDG)
-es decir, esas lentes que cambian nuestra mirada - como una compe-
tencia profesional2 necesaria en la formacién de quienes vayan a des-
empenarse en el sector salud.. Esto es, algo que cualguier profesional
(desde un planificador/a de la economia sanitaria hasta un promotor/a
de un centro de salud, un/a odontdlogo/a, bioquimico/a, trabajador/a
social, psicoldgo/a, enfermero/a o quien sea que trabaje en relacion a
la salud humana y el sistema de salud) debe tener un grado minimo de
incorporacién de estos conocimientos. Referirnos a incorporacion supo-
ne algo mas que “saber” ¢ “conocer”: incorporar viene de hacer cuerpo,
de llevar ya “puestas” estas lentes, que obviamente, permiten ver cosas
gue antes no se veian y ver distinto lo que miramos tantas veces y no
problematizamos. jAlguien cree posible ser atendido por un profesional
que no sepa tomar la presidén o poner una via? ;O por un administra-
tivo que no sepa leer? No. Hay competencias indispensables para el
mundo social -las que adquirimos en la socializacion- y competencias
indispensables de los mundos del trabajo. Hemos aprendido a manejar
los teléfonos inteligentes y un montdn de nuevas tecnologias: podemos
y debemos seguir aprendiendo y adquiriendo nuevas habilidades. En
este sentido, la perspectiva de género es un compromiso pero también
una habilidad que demanda el mundo actual, que cualquier profesional
de la salud debe conocer y “manejar”: quien garantiza derechos con su
labor no puede desconocer que vivimos un orden social en el cual las
diferencias de las personas producen desigualdades, y que por lo tanto,
esas desigualdades deben intentar repararse -o al menos, no reprodu-

cirse o multiplicarse-.

2. Implica ensefar a ser “competente” esto “denota que el alumno practica y
desarrolla diferentes capacidades y aptitudes, con el objetivo de dar respuesta
a una situacién problematica determinada. La asuncion de una competencia
se evidencia en la exploracion, el conocimiento, la comprension, la aplicacién,
el andlisis, la sintesis y la evaluacién de la gestion del proyecto o la actividad
académica que el estudiante trabaja, individual o colectivamente, en cada
asignatura, materia o titulacién” R. Boix R, Burset S. Hacia un nuevo paradig-
ma en la ensenanza superior. In: Alsina J, coordinador. Cuadernos de docencia
universitaria 18. Evaluacion por competencias en la universidad: las competen-
cias transversales. Barcelona: Evaluacion por competencias en la universidad: las
competencias transversales: Editorial octaedro; 2011. p. 15.
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Asumir la perspectiva de género como una competencia profesional
implica entender su ausencia como un riesgo. Porque una persona que
trabaja en el campo de la salud y desconoce y no “mira” con esta pers-
pectiva, puede vulnerar derechos, reproducir y ain mas, multiplicar las
desigualdades -que sabemos enferman y matan. Esto devela lo nece-
saria que es la adquisicion de esta perspectiva: su ausencia aumenta
los riesgos de enfermar y morir. El enfoque de riesgos, tan caro al co-
nocimiento sanitario actual, plantea la presencia de un riesgo como
una asociacion probabilistica de variables, con un fundamento tedrico
que sostiene la asociacién: por ejemplo, fumar aumenta la probabili-
dad de contraer una enfermedad respiratoria. Lo dicen las estadisticas:
hay mas personas con enfermedades respiratorias que fuman o han
fumado que las que no lo han hecho en su vida. Esa asociacion no es
caprichosa, estad fundamentada en estudios que muestran y explican
el modo en que fumar ayuda al desarrollo de enfermedades respirato-
rias. Lo mismo sucede con la ausencia de perspectiva de género como
riesgo. Tenemos las teorias que fundamentan el modo en que no tener
dicha perspectiva aumenta las probabilidades de que una persona se
enferme, no reciba la atencion adecuada, sea expulsada de los servicios
de salud y su problematica sea invisibilizada. Y si es cierto que tenemos
algunos datos, también es cierto que vamos en camino de construir
mas: en términos singulares, de casos fundamentados, que “visibilizan”
y “problematizan”; pero también, en términos de estadisticas, de una
epidemiologia social y critica, sensible al género y la interseccionalidad.
Ese espiritu es el que este numero inaugural de la Revista Desde Acé

pone en valor.

Los trabajos publicados en este nimero

Los articulos y resumenes que publicamos en este primer numero, fue-
ron elegidos porque representan articulaciones originales de la pers-
pectiva de género y salud, mostrando la versatilidad que estas nuevas
lentes imprimen a un campo amplio, complejo y en permanente campo
y expansion, como es el campo de la salud humana y los actores que lo
constituyen. Hay trabajos de grado y de posgrado de las distintas carre-
ras del ICS, ya que se trata de una perspectiva transversal, que puede

introducirse en distintos campos disciplinares y areas de formacion.
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En el caso de los 5 trabajos finales de la Diplomatura de Género y Sa-
lud, fueron elegidos pues permiten poner de relieve los siguientes 3
aspectos: 1- que la perspectiva de género incluye siempre una critica
feminista a los conocimientos instituidos; 2- que implica una visibilizacion
y puesta en agenda de temas y problemas historicamente invisibilizados;
3- que la perspectiva de género no es un tema de las mujeres -o un con-
junto de temas puntuales- sino el imperativo de llevar esa mirada a todos

los temas por lo que implica si o si una apuesta a su transversalizacion.

Respecto al primer aspecto, es conocido el lugar central que la ciencia
occidental, -especialmente la biomedicina- ha tenido en el control, nor-
malizacion y patologizacién de las mujeres y los cuerpos e identidades
disidentes. Los conocimientos del campo de la salud, desde la forma en
que miramos las células hasta el modo en que planificamos una sala de
parto, deben ser revisadas. En este gran programa de revision, pode-
mos situar el articulo de Eugenia Pollini que, revisando el canon de los
“padres” de la kinesiologia, se encuentra con el aporte fundamental de
Cecilia Grierson a la disciplina. Grierson, ademas de ser la primera mujer
meédica del pais, fue un personaje central en la construccion de saberes
e instituciones en el naciente campo sanitario argentino de inicios del
siglo XX. Ese espiritu critico y de revision lo podemos ver también en
el articulo de Andrea Brunengo, quien plantea la necesidad de revisar
la nocion misma de “recurso” -presente en la idea de Recursos Huma-
nos- pues conlleva una objetivacion que el feminismo viene denuncian-
do desde sus origenes. También hay cierta ambicion de revision en el
articulo de Vilda Discaciatti, cuando remarca que los contenidos sobre
sexualidad y reproduccién en medicina suelen se encuadrados bajo la
etiqueta de “Salud de la Mujer” y ella prefiere nominarlos de otro modo

porque acaso la reproduccion sélo atane a “la mujer”?

En relaciéon al segundo aspecto, sabemos la importancia de nombrar
para hacer visible lo invisible 6 cambiar los nombres de las cosas como
una forma de des-naturalizar. En la ardua tarea de hacer-ver proble-
maticas, padecimientos, saberes, experiencias- el articulo de Agustina
Brandi nos muestra el modo en que dar testimonio en los juicios por de-
litos de lesa humanidad en la dictadura es una forma de sanar y de po-
ner en palabras. Esto, que las disciplinas “psi” tanto trabajan, se enlaza

con el feminismo en tanto dispositivo conceptual que permite ponerle
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nombre a ciertas cosas y asi, entenderlas. Las torturas y vejaciones vivi-
das por las mujeres parturientas que estaban detenidas desaparecidas,
en centros clandestinos de detencion, son operaciones que muestran
el poder de la perspectiva de género también en el campo de la salud.
El poder de la palabra en la sanacién y la cura, en la identidad y en la
historia, disuelven las divisiones tajantes cuerpo-mente, naturaleza-cul-
tura y permiten comenzar a pensar en que no existe algo llamado salud

mental sino un todo llamado salud.

Por ultimo, los cinco trabajos plantean, en el mismo espiritu que las ca-
pacitaciones de la Ley Micaela, lo importante de sensibilizar, conocer y
transversalizar la perspectiva de género. No se trata de opiniones, no se
trata de modas ni de ideologias: el feminismo es un constructo concep-
tual, ético y politico, que es necesario dar a conocer, acompanar, dise-
minar e incorporar en todas las dreas de la vida en comun y en todos los
espacios de lo que llamamos salud:en las multiples formas de atencion,
en los servicios del sistema de salud, en los procesos-salud-enferme-
dad-atencion cuidados, en la produccién de conocimiento, en los tra-
bajos, disciplinas y profesiones sanitarias, en la industria, en el mercado,

en la casa, en la vida.

En esa linea de transversalizacion, publicamos el articulo de Luciana Bri-
vidoro, que la autora realizd como trabajo final de la Diplomatura de
posgrado de Redes en Salud. Alli, la autora narra en forma reflexiva,
las distintas instancias de conformacién de la Conserjeria de derechos
sexuales, reproductivos y no reproductivos en el hospital de la locali-
dad platense de Gonnet. Brividoro destaca las estrategias de articula-
cién que se desarrollaron para hacer posible la conserijeria, la deteccion
de obstaculos y las maneras de sortearlos, haciendo posible entender
cémo los cambios -en este caso, en los servicios de salud- se hacen

colectivamente.

Si como dijimos, la critica feminista se ha encargado de develar el modo
en que la ciencia occidental ha sido uno de los dispositivos encargados
de los procesos de normalizacién, subordinacion femenina y patologi-
zacion de las diferencias, en la entrevista que Mariche Scaglia y Diego
de Zavalia le realizaron a Silvia Kochen, se muestra el rostro que ese
androcentrismo tomo especificamente en las neurociencias. Kochen,

una de las creadoras de la Red Argentina de Género en Ciencia y Tecno-
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logia (RGACyT) se explaya sobre lo que es el “neurosexismo” y plantea
el modo en que las Jornadas “Cerebro y Mujer” han buscado denunciar
ese neurosexismo, a partir de la divulgacion de trabajos destacados de

mujeres cientificas.

Si hablamos de control y patologizacién del cuerpo de las mujeres, qué
mejor ejemplo que el dispositivo gineco-obstétrico, que en su manifes-
tacion mas ubicua -la violencia obstétrica- nos recuerda una y otra vez
cémo considerar los procesos vitales como una enfermedad ha sido uno
de los modos en que la biomedicina quitd protagonismo a las personas
gestantes en procesos como el embarazo, el parto, el puerperio. En el
articulo “Licenciatura en Obstetricia de la UNAJ: Por el derecho a pa-
rir con Respeto, cuidado y amor”, Verdnica Rodal y Fernando Vallone,
narran el proceso de creacion de esta nueva carrera en nuestra Uni-
versidad. Asi, el proyecto académico de esta licenciatura es propuesto
en el marco de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) de Nacio-
nes Unidas, pero también, de la demanda sanitaria de la regién, que no
solo requiere mas profesionales, sino que éstos estén formados en una

perspectiva de género que pueda garantizar derechos.

Tesinas y Trabajos Finales

La producciéon en género y salud no es exclusiva de docentes-investiga-
dores sino también, de estudiantes y graduadas y graduados recientes.
En el caso de algunas carreras, como Enfermeria y Kinesiologia, publi-
camos resimenes ampliados de tesinas que han abordado de mane-
ra mas o menos directa, problematicas sanitarias desde la perspectiva
de género y salud. El resumen de la tesina de Daniel Zandomeni (Ki-
nesiologia) permite poner en agenda las problematicas de las personas
post-menopausicas y las formas de abordar la promocién de la salud en
relacion a la actividad fisica. Por su parte, son varias las tesinas de Enfer-
meria que han comenzado a tematizar el vinculo entre género y salud.
Publicamos en este numero el resumen de la tesina de Gladys Narta-
llo que muestra la vacancia en los abordajes sobre infancias trans en
Enfermeria, sobre todo en la produccién académica en castellano y en
América Latina; el de Tamara Anabella Gdmez, que indaga sobre los co-

nocimientos que les estudiantes de Enfermeria tienen acerca de la Vio-
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lencia Obstétrica; el de Fernanda Romina Miranda, sobre la percepcién
que del mismo fendmeno tienen las usuarias de un Hospital zonal; el de
Alejandra Coria, que trabajo sobre los cambios en el comportamiento
de las mujeres que conviven con una persona adicta. También incluimos
un resumen del trabajo final que Nadia Szeremeta, Elizabeth Soto, Lo-
rena Hernan, Milena Lencina e lvana Saavedra hicieron en el marco de la
tecnicatura en Emergencia, pues aborda una cuestion central como es

la Prevencion de violencia de género en el noviazgo adolescentes.

Para cerrary abrir

En La importancia de Leer, Paulo Freire se remonta a su propia expe-
riencia de la infancia, a sus primeros acercamientos a la lectura y luego,
sus primeras vivencias como alfabetizador. Entre recuerdos y reflexion,
plantea que los textos que se escriben para ser leidos deben ofrecerse
a una lecturainquieta; que en el caso de los primeros aprendizajes -y me
atrevo aqui a sumar humildemente algo a sus ideas, primeros aprendi-
zajes sobre distintas lecturas del mundo- no se trata de memorizar sino
de aprehender la significacion profunda de lo dicho, de lo escrito, de lo
leido. Aqui, en la sombra proyectada del maestro de la educacion popu-
lar, se trata de lo mismo. No de repetir o memorizar lo que entendemos
se plantea hoy como correcto; no de repetir o memorizar una expresion,
un giro, una nueva forma del lenguaje; no de repetir o memorizar que
el género es una competencia o un paradigma o lo que sea... Se trata
de aprehender, de incorporar, de apropiarse y valorar en su significa-
cién profunda, estos nuevos saberes que la perspectiva de género viene
a ofrecernos. Porque lo hace para que actuemos -como estudiantes,
como docentes, como profesionales- y esa accidn se ajuste a derecho,
pero también, y sobre todo, para hacernos mas iguales en la diversidad

PozzioM. y con ello, mas libres. Queda hecha entonces la invitacion a esa lectura.
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