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Introduccion

El cuerpo se configura como un dispositivo atravesado por multiples valoraciones estéticas y
politicas, por lo que puede suponerse que el cuerpo es un espacio de construccion de sentido
ligado a diversas significaciones. Las mismas pueden relacionarse con la alimentacion y la
eleccion de comer o no comer, conductas que puede derivar en algun tipo de Trastorno de
Conducta Alimentaria (TCA).

En la capital de la provincia de Misiones la problematica de los TCA es abordada, desde la Salud
Publica, a partir de equipos interdisciplinarios pertenecientes al Hospital Escuela de Agudos “Dr.
Ramon Madariaga”. A partir de lo anterior, nos preguntamos coOmo significan sus cuerpos las
personas con TCA que asisten al sistema publico de atencion a la salud. Para responder a nuestro
interrogante, realizamos un relevamiento de las significaciones del cuerpo en personas con TCA

que participen de las actividades llevadas a cabo por estos equipos.

Para poder llevar a cabo este proceso de construccion del conocimiento, esta investigacion intenta
abordar el estudio de las significaciones del cuerpo en el &mbito de la salud desarrollando el
trabajo de campo en el Hospital Escuela de Agudos “Dr. Ramoéon Madariaga”, ubicado en la
ciudad de Posadas (Misiones), recuperando desde la mirada antropoldgica los modos de
experimentar sus cuerpos que tienen las personas que asisten al sistema de atencion publico de la

salud.
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Significaciones del Cuerpo

El problema de las significaciones del cuerpo ha sido abordado, en los tltimos afios, en Puerto
Rico y desde el Trabajo Social por Roman, J. S., Arroyo, L. S., & Gémez, Z. C. (2009) quienes
estudian los significados del tatuaje en los cuerpos; en Argentina Itoiz, J. & Trupa, N. (2011) lo
abordan, desde la Sociologia, las percepciones y significaciones de los jovenes en torno al cuerpo
humano enfatizando la dimension subjetiva y su correlato con los dispositivos de poder; por otro
lado, Silva J. & Méndez L. (2013) compilan trabajos que abordan el estudio de los significados
culturales del cuerpo y las sexualidades juveniles en Chile y Pert; y, en Venezuela Coromoto A.
et al (2018) analizan los diferentes significados y perspectivas referentes al tema del cuerpo y en

especial al cuerpo obeso. Sin embargo, las discusiones sobre el cuerpo comenzaron mucho antes.

En el ambito de las Ciencias Sociales y desde la Antropologia del Cuerpo, algunos estudios
reconocidos sobre la tematica del cuerpo son los trabajos de Le Breton (2002) desde la tradicion
francesa y en la tradicion anglosajona Douglas (1978), Csordas (2010) y Scheper Hughes & Lock
(1987). Otros provienen de la Fenomenologia (Merlau Ponty, 1957), el Interaccionismo
Simbolico (Goffman, 1959) y el Post-Estructuralismo (Bourdieu 1986, Foucault 1992). En
Argentina, y desde la Antropologia Social, Citro (2010), Mora (2009) Schiavoni y Fretes (2010)
incorporan las practicas locales al estudio del cuerpo, Aguirre (2004) estudia la alimentacion y el
consumo segun clases sociales, Lorenzetti (2013) trabaja “el cuerpo como testimonio” en
comunidades wichi, y Grimberg (2003) estudia desde una perspectiva de género las “narrativas
del cuerpo” en personas que viven con VIH. Luego, como aporte a la discusion y a la reflexion
teorica y empirica sobre el cuerpo y la alimentacion, en Espafia, Gracia Arnaiz (2014) analiza las
practicas del comer o no comer, Esteban (2013) investiga antropologia del cuerpo, género,
itinerarios corporales, identidad y cambios. Por otro lado, en Brasil, Sarti (2009) indaga la

vinculacién entre cuerpo, violencia y salud.

Hasta aqui, la Antropologia Socio-Cultural posee una vasta produccion en sus multiples
sub-campos que convergen y divergen enriqueciéndose conjuntamente, es asi que para plantear el

problema de las significaciones del cuerpo desde el campo de las Antropologia Socio-Cultural,
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nos enmarcamos en la subdisciplina de la Antropologia del Cuerpo valiéndonos de las

discusiones y trabajos realizados por la Antropologia de la Salud.

Bio-Legitimidad del accionar médico / Legitimacion del paciente-agente

Como mencionamos anteriormente en la “Introduccion”, en la provincia de Misiones la
problematica de los TCA es abordada desde la Salud Publica a partir de equipos

interdisciplinarios pertenecientes al Hospital Escuela de Agudos “Dr. Ramon Madariaga”.

Personas con TCA asisten al sistema publico de atencion a la salud legitimando el accionar del

“«“

sistema de salud sobre sus cuerpos y sus mentes. Esta “...no es una politica por la cual la ley
(moral o juridica) se impone al cuerpo (...) es, a la inversa, una politica en la cual es el cuerpo el
que da derecho (...)” (Fassin, 2003: 204). En consecuencia, mas que una imposiciéon de un
bio-poder (Foucault, 2007), una disciplina de las conductas, “...es preciso ver en estas demandas
a las instituciones la puesta en practica de una bio-legitimidad...” tal como propone Fassin

(2004) calificar a esta forma de reconocimiento social de la vida. Lo cual implicaria un

desplazamiento del bio-poder hacia la bio-legitimidad.

La bio-legitimacion del accionar médico sobre los cuerpos no es lo Uinico que puede observarse
en el sistema publico de atencion a la salud. En general, los médicos del hospital coinciden en la
importancia de que el paciente sepa lo que padece para que este afronte el tratamiento y se cure;
lo cual pude percibir luego de que un grupo de ellos salieran de una reunién de Comité de Etica
en Investigacion llevada a cabo en la institucion hospitalaria (Registro de campo, 08/05/2019).
Posteriormente a esta reunion llevada a cabo en el Salén de Usos Multiples de la institucion,
comienza a desarrollarse una Charla Abierta del Grupo de Obesidad; en esta, el médico que
brinda el ateneo refiere a la obesidad como algo progresivo y multifactorial (habla de “como se
diagnostica” y “cémo se trata” como asi también de los “habitos” que llevan a ella): “el comer
mal y mucho, el mal descanso, el no hacer actividad fisica” segin este podrian ser algunos de
esos multiples factores. Por otro lado, dice que “algunas enfermedades generan obesidad, como

asi también la obesidad genera algunas enfermedades” y ‘“No se le puede culpar de esa
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condicién a la tiroides”; es asi que, en este proceso, los médicos proponen a los pacientes
transformar sus habitos (Registro de campo, 08/05/2019). De alguna manera, he aqui que la
mecanica del poder (efecto de las desigualdades de saber) se hunde en los cuerpos, se desliza bajo

las conductas (Foucault, 2007).

Por otro lado, parece existir un proceso paralelo a la bio-legitimidad (que se da de los pacientes
hacia el sistema médico) y esta es una legitimidad, de un tipo especial, pues, son los médicos
quienes legitiman a sus pacientes como agentes en el ejercicio y tratamiento de su
enfermedad-atencion, quienes les pueden ensefiar y de los cuales pueden aprender acerca de las

estrategias generadas y empleadas por los mismos. Un médico —traumatologo- durante una charla
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del grupo pide a los pacientes que “...ayuden a los médicos a ayudarlos...”, enfatiza de la
importancia de “...adaptar el tratamiento médico al paciente...”, y reflexiona de lo mucho que
aprende ellos (sus pacientes) en el consultorio, como el tener en cuenta las condiciones
econdmicas, sociales, laborales para asi adaptar el tratamiento de los pacientes en relacion a
dichos factores (Registro de campo, 08/05/2019). El médico se posiciona como aprendiz a sus
pacientes, para asi realizar propuestas de tratamiento adaptadas las condiciones sociales que

atafien a los mismos.

In-corporacion de categorias re-significacion de los cuerpos

Que la experiencia de los padecimientos es ante todo un fenomeno de caracter social, es hoy un
saber que pas6 a formar parte del canon de las ciencias sociales (Castro Pérez, 2009). Y fue por
los afios setenta que “...se establecio la hoy ya tipica diferenciacion entre enfermedad (disease) y
padecimiento (illness)” (Castro Pérez, 2009: 21); segun Cassell (1976; en Castro Pérez, 2009)
“padecimiento” es lo que el individuo siente cuando va a ver al doctor, mientras que

“enfermedad” es lo que tiene cuando va ya de regreso a su casa. Sin embargo,

“...hoy es claro que son tres y no solo dos los conceptos que hay que diferenciar: estar enfermo
(enfermedad/disease), sentirse enfermo (padecimiento/illness), y ser reconocido por los demas

como enfermo (sick role). La diferencia entre estos conceptos se refiere a una conceptualizacion
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especializada de las patologias del cuerpo (enfermedad), en comparacion con la experiencia

subjetiva (padecimiento) que los individuos tienen de las mismas”. (Castro Pérez, 2009: 21).

Conversando con personas asistentes me encontré con los casos de algunas personas que ya
habian tenido la experiencia de haber participado afios anteriores. Una mujer adulta me comento
que habia venido anteriormente con el grupo del 2014 y en esa ocasion habia bajado 32kg;
también me comentd que volvid a venir porque “nunca habia estado tan gorda” (Registro de
campo, 05/06/2019). La categoria “gorda” enunciada por ella podriamos enmarcarla como propia

del padecimiento (i//ness) producto de la experiencia y la percepcion de la mujer.

Los médicos por su parte aplican otras categorias para referirse a este “padecimiento”
experimentado por las personas. En un encuentro posterior, en Agosto, la Charla gira en torno a
la “Alimentaciéon” y una médica —a partir de las categorias aprehendidas en su formacion—
interpela al publico asistente: “la mayoria tiene la patologia de la obesidad” (Registro de campo,
07/08/2019). A partir de esto, hace énfasis en que “deberian tener una alimentacion normal”.
Comenta que “la dieta del obseso debe ser hipocalorico” pero igual que cubrir las exigencias
minimas (en relaciéon a las actividades que realice: actividad fisica, entre otras cosas). Y,
asimismo, “la dieta tiene que estar adecuada a la patologia... si el paciente tiene un fallo renal
hay que adecuar las proteinas o se adecua el plan a los gustos del paciente, a las creencias

religiosas o al momento biologico (embarazada, ancianidad)” (Registro de campo, 07/08/2019).

Durante los momentos en la sala de espera previos a las charlas es moneda corriente que las
personas conversen sobre sus operaciones previas, las consultas médicas que se encuentran
llevando a cabo, el estado de su tratamiento, sus experiencias y trayectorias personales. Es asi que
un par de mujeres -una de las cuales ya habia iniciado el tratamiento de descenso de peso- hablan
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del rol del psicologo. Una de ellas comenta que al principio no entendia “...para qué un
psicologo...” y explica a su amiga que después se dio cuenta que “es importante porque te hace
entender que tenes una enfermedad” (Registro de campo, 07/08/2019). Es asi que las personas
tras consultas y asistencia al sistema publico de atencion a la salud comienzan a percibirse,
caracterizarse y re-significarse, adoptando las categorias del sistema médico al cual legitiman,

como enfermos/as. Segin Kleiman (en Moreno Altamirano, 2007:68), “...enfermedad y

padecimiento, son socialmente construidas”. Es asi que, producto de la relacion entre las personas
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asistentes y los médicos del sistema de salud las personas van re-significando sus cuerpos y

adaptando sus categorias a las del sistema médico.

El Sexo/Geénero como indicador en Salud

Analizar las relaciones entre salud y género implica “...contemplar a un mismo tiempo y de
manera articulada las dimensiones biologica, social y cultural de las enfermedades...” (Esteban,
2006: 12). Siguiendo a la autora (Esteban, 2006:16) el “...concepto de género (...) nos permite
niveles y dimensiones de andlisis muy diferentes, tanto de las desigualdades en la salud de
hombres y mujeres como de fendémenos sociales mas amplios”. Es asi que nos preguntamos qué
nos estan diciendo la presencia/ausencia de varones/mujeres en estos espacios —abiertos al
publico general— sobre la problematica de los TCA en general y de las Obesidades y Sobrepesos

en particular.

El sobrepeso y la obesidad no son fendmenos que so6lo afecten a las mujeres o, dicho de otro
modo, que no afecten a los varones; sin embargo, socialmente parece repercutir en mayor medida
sobre las mujeres, lo cual puede percibirse en la mayoritaria asistencia de las mismas a las
Charlas Abiertas del Grupo, que forman parte del Tratamiento de Descenso de Peso que es

brindado por especialistas del Hospital.
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Porcentaje de Varones/Mujeres Asistentes a las
Charlas Abiertas del Grupo de Obesidad.
Posadas, Misiones (2019).
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Fuente: Elaboracion propia.

Aqui podemos ver que existe una escasa representacion masculina, la cual ronda entre un 5% y
un 27% del publico asistente, siendo rotundamente superada por la asistencia de las mujeres que
va de un minimo de 73% hasta un maximo de 95% de los/as presentes durante el periodo

Mayo-Agosto.

Como plantea Rolhfs (2000:146) “... la salud es un proceso complejo determinado por factores
bioldgicos, sociales, del medio ambiente y de los servicios de salud, en el que el género, por su
interrelacion con todos ellos, tiene un papel importante”. Por supuesto, existen otros
determinantes de la salud como lo son las conductas relacionadas con los estilos de vida, el
entorno fisico y social. Y, como podemos apreciar, se expresan de forma diferente en la salud de
mujeres y varones, y es percibida de forma diferente también por cada uno de los sexos. Lo cual
podria darnos cuenta —temporalmente— del porqué de la presencia/ausencia de unos y otros en el

sistema publico de salud a la salud.

Conclusiones Parciales y Provisorias
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En la provincia de Misiones, la problemadtica de los TCA es abordada desde la Salud Publica a
partir de equipos interdisciplinarios pertenecientes al Hospital Escuela de Agudos “Dr. Ramon
Madariaga” los cuales llevan a cabo consultas médicas con los pacientes como asi también
charlas abiertas a toda la comunidad. Aqui, personas con TCA asisten al sistema publico de
atencion a la salud legitimando el accionar del sistema de salud sobre sus cuerpos y sus mentes,
estas demandas a las instituciones ponen en practica la bio-legitimidad (Fassin, 2003; 2004). Por
otro lado, esta bio-legitimacion del accionar médico sobre los cuerpos no es lo inico que puede
observarse en el sistema publico de atencidn a la salud, pues, parece existir un proceso paralelo a
la bio-legitimidad (que se da de los pacientes hacia el sistema médico): una legitimacion donde
son los médicos quienes legitiman a sus pacientes como agentes en el ejercicio y tratamiento de
su enfermedad-atencion, quienes les pueden ensefiar y de los cuales pueden aprender acerca de

las estrategias generadas y empleadas por los mismos.

Como hemos visto, la experiencia de los padecimientos es ante todo de caracter social... En el
sistema de atencion publica de la salud se emplean categorias como “patologia” o “enfermedad”,
para referirse a trastornos como la obesidad o el sobrepeso, estas categorias son incorporadas por
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los pacientes que inician el tratamiento de descenso de peso. Y como “...enfermedad y
padecimiento, son socialmente construidas” (Kleiman, en Moreno Altamirano, 2007:68) esto se
debe a la interaccidn entre el sistema médico y los pacientes, quienes in-corporan categorias del
sistema médico para caracterizar y re-significar su condicion. Esta experiencia es experimentada
por las personas de una manera compleja, pues en ellos se entrelazan sus propios padecimientos,

explicaciones y categorias sociales del grupo mas proximo con las categorias y explicaciones

adquiridas por el contacto con sistema médico, al cual legitiman.

Tras contemplar al mismo tiempo y de manera articulada la dimension biologica, social y cultural
de esta “enfermedad”... podemos apreciar que asisten principalmente mujeres, por lo cual
podemos inferir que esta condicién biologica es percibida socialmente de forma diferente por

parte de varones y mujeres.

Hasta aqui queremos hacer énfasis en que nuestros resultados son parciales, provisorios y que la

investigacion continia. Nos queda pendiente profundizar, mediante entrevistas y asistencia a
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consultas médicas, el proceso del tratamiento de descenso de peso y como esto repercute fisica,

emocional y socialmente en las personas que lo transitan.
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