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Resumen breve: Esta ponencia aborda la violencia basada en género como un tema de
salud, cuya atencion se enmarca en la nocion de los derechos sexuales. Desde un enfoque
cualitativo, se analizan 24 entrevistas en profundidad, a organizaciones sociales,
profesionales y usuarias del sistema de salud, del Area Metropolitana de Buenos Aires. En
este analisis se describen dos formas de abordaje de las situaciones de violencia basada
en género: una burocrética y disciplinar, y otra de construccion activa de la demanda e
interdisciplinar. Ademas, se identifica la valoracion que las usuarias de la salud hacen de la
atencion interdisciplinaria, y en espacios especificos de salud sexual, especialmente para
la atencién de casos de violencia sexual. Luego, se describen el trabajo de las
organizaciones en la articulacion con el sistema sanitario, y el trabajo de acompafiamiento
a personas para el acceso a la salud. Para finalizar, se expresan algunas reflexiones finales
sobre el trabajo en salud sexual y la necesidad de mejorar la atencion de las situaciones de
violencia basada en género en el sistema de salud.
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Introduccién

Durante afios, las demandas por la legalizacion del aborto, el parto respetado, el acceso a
métodos anticonceptivos y a tratamientos de adecuacién corporal, se enmarcaron como
reclamos por los derechos sexuales, pero también por derecho a una vida libre de
violencias, en especial con el auge del movimiento #NiunaMenos. Tras la
institucionalizacién de estos derechos, a partir de la creacion de normativa y programas
especificos, tanto activistas, como profesionales y usuaries del sistema de salud, vuelven a
poner el foco en el abordaje de las situaciones de violencia en los servicios de salud.
Sobre esta base esto, nos preguntamos: ¢COomo caracterizan, usuarias, activistas y
profesionales de la salud, a la violencia basada en género, y de qué forma se abordan los
acompafiamientos a personas en situacion de violencia? ¢COmo articulan organizaciones
sociales y profesionales de la salud el trabajo territorialmente?

A partir de estos interrogantes, la presente ponencia se propone explorar las

interpretaciones de activistas, usuarias y profesionales del sistema de salud sobre la
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violencia basada en género como un problema de salud, y sus experiencias en los
abordajes de esta temética.

Para esto, se examinaran 24 entrevistas en profundidad, (dos de ellas grupales), a usuarias
del sistema de salud (6), profesionales de la salud (7) e integrantes organizaciones sociales
(11), del area metropolitana de Buenos Aires, efectuadas el marco del proyecto “Derechos
sexuales y accesibilidad a los servicios de salud. Un estudio comparativo en territorios
vulnerabilizados del area metropolitana de Buenos Aires, Mendoza y Santa Fe, en situacion
de pandemia y postpandemia”. La seleccion de las personas entrevistadas fue por medio
de un muestreo intencional y por bola de nieve, buscando registrar diferentes experiencias
en el campo de los derechos sexuales. Las entrevistas, de caracter confidencial y an6nimo,
se hicieron en formato presencial y virtual entre julio y noviembre de 2023.1

A partir de este analisis, observaremos como, tanto en el discurso como en la practica
militante de las activistas, se entiende al trabajo con personas en situacién de violencia
como un asunto de salud sexual, sobre el que también el sistema de salud tiene una

responsabilidad.

La violencia basada en género como problema de salud

La violencia basada en género, entendida como aquellas acciones que funcionan como
mecanismo de control y subordinacién, ejercidas principalmente contra mujeres y personas
LGBTTI+, esun problema que afecta a la salud de las personas que la viven, y que requiere
un abordaje interdisciplinar (Burin, 2010; Fridman, 2019; L. Heise, 1994; L. L. Heise, 1998;
Llorente & L6pez, 2016; Maffeo, 2023; Velasco Arias, 2006).

Las personas en situacion de violencia suelen llegar a los servicios de salud no solo por
lesiones, sino que en muchos casos por consultas vinculadas con un malestar en la salud,
fisico y/o psiquico, sobre cuyo origen se desconoce, pero que devienen de una situacion
de violencia basada en género (Burin, 2010; Maffeo, 2023; Teodori, 2015; Velasco Arias,
2006). Ante estos malestares, las personas realizan una demanda de atencién explicita,
con la expectativa de llegar a un diagnostico y tratamiento, vinculado a una demanda de
atencion biomédica. Pero, también,existe una demanda implicita, que refiere a los aspectos
psicosociales de la biografia y contexto de vida de la persona, su estado de salud mental y

los determinantes de la salud, en especial de género, a los que se encuentra sujeta la

! Los nombres de las personas entrevistadas estan ficcionalizados para resguardar el anonimato y
confidencialidad.



persona (Velasco Arias, 2006). Si bien las mujeres y personas LGBT+ no suelen considerar
a los servicios de salud como lugares donde hacer consultas ante situaciones de violencia
(Ministerio de las Mujeres, Géneros y Diversidad de la Nacion, 2022; Sagot, 2000), el trabajo
de profesionales con formacion y experiencia en la tematica son relevantes tanto en la
deteccidbn como en el acompafiamiento a quienes atraviesan situaciones de violencia
(Maffeo, 2023; Teodori, 2015). Ademas, segun la ley 26.485 de “Proteccion integral para
prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra las mujeres en los ambitos en que
desarrollen sus relaciones interpersonales”, corresponde a los servicios de salud atender a
las personas que estan en situacion de violencia basada en género y promover la deteccion
de casos, para lo cual existen diversos protocolos de atencion (Maffeo, 2023).

En las entrevistas analizadas observamos, por un lado, que, para algunos profesionales de
la medicina, las preguntas sobre situaciones de violencia que se hacen para elaborar la
historia clinica (que responden a lo planteado por los protocolos de atencion), son algo de
la rutina, y que implica luego una derivacion, sin mayor compromiso del médico/a, ni
reflexion sobre la importancia de estas preguntas. Este es un abordaje que, si bien cumple
con los protocolos vigentes, termina siendo burocratizado y disciplinar.

Por otro lado, en las entrevistas, se identifican diferentes dispositivos creados por los
servicios de salud para atender a estas situaciones y un trabajo de escucha activa para la
deteccién y atencién. Por un lado, algunos efectores cuentan con equipos interdisciplinarios
especificos, que hacen la atencién de personas en situacion de violencia, y articulan con
otros organismos publicos. Ademas, los equipos que atienden interrupciones del embarazo,
hacen deteccién de estas situaciones, no solo en entrevistas, sino oportunidades, también
en la intervencion. La atencién por aborto permite hacer una deteccidon concreta de
situaciones de violencia sexual, que se contrapone al argumento de que con el aborto legal
los casos de violacién serian descartados, planteado por los sectores conservadores que
se oponian a la ley de interrupcion voluntaria del embarazo. Estas modalidades de abordaje
se caracterizan por ser interdisciplinarias y de construccién de la demanda.

Para las usuarias del sistema de salud, la atencién respetuosa es algo muy valorado, en
particular en la salud sexual. Algunas consideran que deberia haber en todos lados
servicios especificos que atiendan situaciones de violencia basada en género, asi como
también la salud sexual. Para algunas usuarias, la atencion en situaciones de violencia, en
particular de violencia sexual, es entendida como una atencién que requiere de capacitacion

y un servicio preparado para atender esta demanda.



Las organizaciones sociales y la articulacion con los servicios de salud

Las integrantes de organizaciones sociales entrevistadas relatan un conjunto de estrategias
para la incidencia politica y el acompafiamiento a personas para el acceso a la salud sexual.
Estas estrategias son diversas, buscando responder a la complejidad del acceso a la
atencion en territorios diversos. Entre estas estrategias, relevamos algunas que tiene que
ver con brindar informacion (de manera presencial, telefénica, con volantes, y por medio de
paginas web y redes sociales), hacer actividades de promocion de la salud en los barrios,
como talleres y festivales, hacer acompafiamientos y derivaciones, facilitando el acceso a
turnos, asi como también realizan capacitaciones con equipos de salud, monitoreos e
informes, y participan en manifestaciones publicas. Sus actividades implican una
articulacién tanto con profesionales de la salud como, en algunos casos, con funcionario/as,
colaborando en la deteccién de nudos problematicos, pero también facilitando el acceso a

la salud de las personas.

Palabras finales

En el siglo XXI, en Argentina, se produjo un gran avance en los derechos sexuales, con la
aprobacién de leyes como la de acceso a la interrupcién voluntaria del embarazo (2020),
de identidad de género (2012), de salud sexual y procreaciéon responsable (2005), de parto
respetado (2004), asi como también en legislaciones y politicas para el abordaje de la
violencia basada en género, a partir de la sancién de la ley nacional de prevencién y
erradicacion de la violencia contra las mujeres (2009). Ademas, la perspectiva de género
estd cada vez mas presente en la atencion de diferentes disciplinas, incorporando los
aportes de los feminismos, tanto del campo académico como de las organizaciones sociales
(Szwarc, Maffeo, & Fernandez Vazquez, 2023).

Sin embargo, es necesario fortalecer un enfoque integral de la salud, que no fragmente la
atencion, ni que subestime el efecto de la violencia basada en género en la salud de las
personas. Usuarias y profesionales del sistema de salud, asi como también las
organizaciones sociales, expresan esta falta de trabajo interdisciplinario e integral, que se
vincula con la vigencia del modelo médico hegeménico en la atencion de la salud
(Menéndez, 2003; Szwarc et al., 2023). Consideramos, entonces, necesario continuar las
reflexiones sobre la atencién en el sistema de salud y el abordaje sobre la violencia basada
en género, de una forma corporizada, que implique la problematizacion sobre este tema,

para mejorar los dispositivos de deteccion y atencion.
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