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Discursos y Prdcticas en torno a la

Anticoncepcion de Emergencia en Chile:

Trayectoria de la Polémica
“Pildora del Dia Después”

Katerin Barrales Guzman*, Andrea Chamorro Pérez**

Resumen

La presente ponencia muestra sintéticamente la polémica
y el debate publico suscitado en Chile entre diversos ac-
tores sociales a partir de la comercializacion y distribu-
cién en los consultorios de salud de la Anticoncepcion de
Emergencia (AE) o Postinor 2, mas conocida como “pildo-
ra del dia después”. Con este fin, se identifican los acto-
res sociales y agentes del Estado involucrados en los
numerosos procesos legales y los argumentos esgrimi-
dos a favor y en contra de la AE. También se incorporan
algunas conclusiones generadas a partir de una expe-
riencia exploratoria que intent6é conocer los obstaculos
para acceder a la AE en los consultorios de salud de la
region metropolitana, identificando las actitudes y percep-
ciones en torno al Postinor-2.

El enfoque comprensivo a la problematica suscitada por la
AE corresponde a una aproximacién sociocultural a la
sexualidad, que la reconoce como una construccion so-
cial e histdrica, en la que el orden de género constituye
una variable axial para comprender los discursos y prac-
ticas que han dado cuerpo a un complejo y largo debate
ciudadano en torno a la AE. Consideramos los derechos
sexuales y reproductivos como un marco relevante para
relevar la importancia de acceder a la AE en nuestro pais.

Introduccion

En Chile, la Anticoncepcion de Emergencia (AE), cono-
cida ampliamente como “Pildora del Dia Después”, ha
estado en el centro de encendidos debates mediaticos y
procesos legales desde el afio 2001, en los cuales se
han confrontado diversos actores sociales, tanto de la
Sociedad civil como del Estado, segln su actuacion en
defensa u oposicion a la disponibilidad de la AE, como
una alternativa anticonceptiva en situacion de emergen-
cia.

Frente a esta situacion observada en los Gltimos cuatro
afos, resulta de real importancia dar a conocer en este
articulo, de manera sintética, la polémica y el debate
publico que ha tenido lugar en Chile, entre diversos ac-
tores sociales, a partir de la comercializacién y distribu-
cién en los consultorios de salud publicos.

Con este fin, el articulo describe la trayectoria de los
diversos procesos legales que han dado cuerpo a la
polémica en torno a la “Pildora del Dia Después”, identi-
ficando al mismo tiempo, los actores de la sociedad civil
y agentes del Estado involucrados en los procesos y los
argumentos esgrimidos por ellos, segun la actuacion
que han tenido en defensa u oposicién al acceso a la AE
por parte de la ciudadania. Las dimensiones identifica-
das en este punto se comprenden como Discursos So-
ciales, los que luchan por lograr hegemonia y situarse
€omo una opinién generalizada entre los ciudadanos.
Por otra parte, se recogen algunas conclusiones en tor-
no a las Practicas Médicas observadas en la distribu-
cién de AE en los consultorios de salud publicos de
Santiago, generadas a partir de los resultados de una
experiencia exploratoria que consistié en visitas
etnogréficas de mujeres jovenes a diversos consulto-
rios. Esta experiencia tuvo por objetivo conocer los obs-
taculos en el acceso alaAE alas que se enfrentaban las
usuarias.

Finalmente, no podemos obviar que el analisis de la
situacion de la AE en Chile, nos acerca necesariamente
alacomprensién del universo simbdlico que construyen
los sujetos y los grupos sociales en torno al ejercicio de
la sexualidad y la reproduccién, y los derechos que a
ellas se asocian. Entendida como una construccion so-
cial, la sexualidad, al igual que otras dimensiones de la
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vida social, estard marcada por un determinado orden
de género, entramado de relaciones sociales que confi-
gura modelos de interaccion entre mujeres y hombres
enlavida social, a partir de las cuales se van definiendo
relaciones de dominacién y control de los cuerpos.
Segun lo anterior, el esfuerzo por mostrar la trayectoria
y el estado actual de la polémica de laAE y los procesos
legales pendientes en Chile, se dirige por un lado, a
develar la tension que existe entre las concepciones
tradicionales y emergentes en torno al ejercicio de la
sexualidad al interior de la sociedad chilena, y por otro,
a comprobar las conclusiones emanadas de estudios
comparados y actuales en laregién, que han revelado la
presencia y la influencia que han adquirido ciertos gru-
pos conservadores en materias de sexualidad, repro-
ducciény derechos?, como un actor politico fundamental
en los distintos paises latinoamericanos.

La anticoncepcion de emergencia en
el marco de los derechos sexuales y

reproductivos (DD. SS. y RR.)

La Anticoncepcién de Emergencia (Método Yuzpe), es
un método anticonceptivo postcoital que surge en la dé-
cada de los '60 para prevenir un embarazo no deseado
especialmente en casos de violacién. Este método fue
regularmente recomendado y usado en Chile en estos
casos, desconociéndose en qué momento de la década
de los ‘80 se retird el protocolo de intervencién médica
de la AE.2

La legitimidad del acceso de las personas -y en particu-
lar de las mujeres- alaAE se inscribe en el marco de los
Derechos Sexuales y Reproductivos (DD. SSy RR), los
que se entienden como aquellos derechos?® referidos al
goce de una salud sexual sana, placenteray sin riesgos,
con la libertad de procrear o no, cuando hacerlo y con
qué frecuencia. Cabe sefialar que el surgimiento de los
DD. SSy RR es consecuencia de la evolucién de los
derechos humanos, por cuanto son inherentes a toda
persona y libres de cualquier menoscabo®.

En este entendido, un primer argumento para exigir el
derecho a laAE, se relaciona con la posibilidad efectiva
del ejercicio de estos derechos por parte de la ciudada-
nia. Una de las primeras condiciones que deben asegu-
rarse para el ejercicio real de los DD. SS. y RR. por
parte de la ciudadania, dice relacién con el acceso ex-
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pedito, libre e informado a métodos seguros, eficaces y
aceptables para la regulacién de su fecundidad. Entre
estos métodos, se cuenta a la AE.

A este respecto, también es preciso sefialar que, si bien
las relaciones sexuales suelen ser una experiencia pla-
centera para quienes se involucran en ellas, muchas de
éstas son experimentadas por las mujeres bajo condi-
ciones de violencia, coercidn, desinformacién y en au-
sencia de métodos para prevenir un potencial embarazo
si éste no se desea 0 no se ha planificado.

De cualquier modo, se trate de prevenir un embarazo
como consecuencia de una violacién o no, el acceso
libre e informado a la AE en la actualidad, es un derecho
legitimo de las mujeres, por cuanto es el (inico método
de evitar un embarazo después de una relacién sexual
sin proteccion.

Resulta interesante destacar que, pese a su utilizacién
desde hace méas de tres décadas, y que su composicion
sea una dosis combinada y concentrada de las mismas
hormonas sintéticas que contienen los anticonceptivos
orales “normales” (Método Yuzpe), en los ultimos afios,
desde que la industria farmacéutica puso en el mercado
chileno una férmula mejorada que minimiza sus efectos
colaterales, la AE haya estado en el centro de encendi-
dos debates mediéticos y enfrentamientos legales. Es-
tos, han develado fuertes diferencias ideoldgicas entre
diversos actores sociales, relativas a los DD. SS y RR
de las mujeres y el libre ejercicio de la sexualidad que
ellos buscar consagrar.

En Chile, el derecho a la AE ha sido sistematicamente
negado, ya que alo largo de estos cuatro afios - como se
ira describiendo méas adelante, en la trayectoria del de-
bate y en la cronologia de los hechos - I@s chilen@s
han tenido acceso a la AE s6lo en determinados y pe-
quefios periodos de tiempo. Aln mas, en los periodos en
que se ha tenido acceso, éste se ha logrado bajo una
serie de restricciones efectivas, ya que la comer-
cializacién de AE en farmacias exigia la presentacion
de receta médica, la cual era retenida como una forma
de control. Asi mismo, en los consultorios del Sistema
Nacional de Salud, las indicaciones limitaban su entre-
ga s6lo a mujeres que hubiesen sido victimas de viola-
cién sexual. Estas restricciones, como se vera, provie-
nen de la influencia coercitiva que tienen los discursos
de grupos conservadores, vinculados a la Iglesia Cato-
lica, en las disposiciones sanitarias que establece el
Estado a través de la institucionalidad de salud.
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Trayectoria del debate: entre la
hegemonia de los discursos y el
derecho a tener derechos

Como se ha visto, a lo largo de casi cuatro afios, los
ciudadanos chilenos han sido protagonistas de una se-
rie de recursos juridicos y demandas legales interpues-
tas en contra de la AE por los grupos opositores a ella. A
cada una de las demandas interpuestas en contra de la
AE, le han sucedido las apelaciones correspondientes
de parte de organizaciones de la Sociedad Civil, como
de los agentes del Estado que la aprueban.

Cabe destacar que estos procesos han tenido una am-
plia cobertura mediatica de la prensa, por cuanto ésta ha
jugado un rol informativo y ha cooperado con la forma-
cién de opinién en los ciudadanos, sobre la base de los
argumentos esgrimidos tanto a favor como en contra de
la AE, por parte de las organizaciones de la Sociedad
Civil y los agentes del Estado involucrados.

Ahora bien, interesa identificar cuales son los actores
de la Sociedad Civil y del Estado involucrados en los
procesos legales y los argumentos esgrimidos por és-
tos, tanto a favor como en contra de la AE, los que, como
discursos sociales, luchan por lograr hegemonia
mediatica y aceptacion en el &mbito legal. A este respec-
to, como defensores de la AE, podemos identificar a una
gran cantidad de organizaciones de la Sociedad Civil,
del movimiento de mujeres y organismos del Estado.
Por otra parte, en una posicion contraria a la AE, se
encuentran los autodenominados Grupos Pro-Vida, que
son organizaciones conservadoras en materia de dere-
chos sexuales -por cierto- vinculadas a representantes
y fieles de la Iglesia Catolica.’

Las organizaciones de la Sociedad Civil que se han
defendido la AE en las distintas instancias legales han
sido el Centro por la Justicia y el Derecho Internacional
(CEJIL), la Asociacion Chilena de Proteccion a la Fami-
lia (APROFA), la Corporacion de Desarrollo de la Mujer
“La Morada”, Instituto Chileno de Medicina Reproductiva
(ICMER), Corporacion de Salud y Politicas Sociales
(CORSAPS), Movimiento Pro emancipacion de la Mu-
jer Chilena (MEMCH), Red de Salud de las Mujeres La-
tinoamericanas y del Caribe (RSMLAC), Fundacién Ideas
y Fundacion Instituto de la Mujer®, entre otras personas
naturales pertenecientes a centros de investigacion en
sexualidad y salud reproductiva. En la defensa de la AE,
estos organismos se han esforzado en presentar evi-
dencia cientifica relativa al caracter anticonceptivo de la
AE, confrontandose a los argumentos que han presenta-
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do los Grupos Pro- Vida relativos al caracter abortiva de
la misma. Al mismo tiempo, estas organizaciones han
declarado abiertamente su apoyo al ejercicio efectivo de
los DD. SSy RR, cuestién que supone el acceso libre e
informado a la AE.

En el otro lado de la polémica, los autodenominados
Grupos Pro-Vida corresponden al Instituto de Estudios
y Fomento de la Mujer, el Movimiento Mundial de Ma-
dres, el Instituto Internacional sobre Estudios de la Vida
Humana y el Frente por la Vida y la Accién Solidaria.
Las argumentaciones de estos actores sociales en con-
tra de la AE se han centrado —paradéjicamente- en pre-
sentar evidencia cientifica relativa al efecto abortivo que
tendria la AE en los cuerpos de las mujeres.

Por su parte, entre los agentes del Estado involucrados
en los procesos legales en defensa de la AE, se cuenta
al Instituto de Salud Publica (ISP)’, el Ministerio de Sa-
lud y el Consejo de Defensa del Estado®. El espiritu de
estos organismos (los dos primeros dependientes del
Ejecutivo, y el segundo auténomo de éste) ha sido ac-
tuar como en todo proceso legal, es decir, como una de
las partes involucradas en las querellas. De tal modo,
han presentando los argumentos cientificos que demues-
tran que la AE no es abortiva sino anticonceptiva, posi-
bilitando la actuacién del Poder Judicial de manera au-
ténoma del Ejecutivo. A su vez, estos organismos han
reconocido y declarado pdblicamente que el debate en
torno a la AE debe orientarse por los principios de Salud
Publicay no por definiciones de indole religiosa 0 moral.
Desde el punto de vista de las definiciones hiomédicas
de embarazo y aborto, la polémica que ha suscitado AE
resulta -a lo menos- sobre dilatada, ya que, segun la
evidencia cientifica que se conoce, el principio activo de
laAE (POSTINOR 2), el levonorgestrel en dosis de 0,75
mg, no actlia una vez que se ha producido un embarazo,
sino antes de éste. El embarazo se define como el pro-
ceso de gestacion y crecimiento embrionario a partir de
laimplantacién del 6vulo en el endometrio. Por su parte,
el aborto se define como el término natural o inducido de
un embarazo. Entones, si la pildora actlia antes que éste
se produzca no habria razon para calificarla de abortiva.
En otras palabras: si no hay embarazo, no hay aborto.
Aeste respecto debemos sefialar que la AE impide que
se curse un embarazo a partir de tres mecanismos de
accion. En primer lugar, se sefiala que impide la ovula-
cion en lamujer si ésta no ha tenido lugar, de manera que
retrasa el proceso de maduracion del évulo y su expul-
sién de los ovarios de la mujer. Un segundo mecanismo
de accion del farmaco dice relacién con la reduccion de
la movilidad y de la velocidad en el desplazamiento de
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los espermatozoides. Estos dos mecanismos disminu-
yen considerablemente las posibilidades de que se lo-
gre lafecundacién. Por Gltimo, la AE actla facilitando la
expulsion del tejido endometrial (induccién de mens-
truacion) que recubre a la superficie interior del Gtero, en
donde se anida el 6vulo una vez fecundado. En conse-
cuencia, la pildora impide la fecundacién y acta antes
de que se produzca la anidacién del 6vulo fecundado,
inicio del embarazo segun la ciencia médica, pero no
para los Grupos Pro-Vida, quienes han defendido que la
vida se inicia una vez que se ha producido la fecunda-
cion.

Llegados al punto anterior, emerge la gran paradoja. Si
la AE impide la fecundacién por dos mecanismos: impi-
diendo la ovulacién y restando movilidad a los
espermatozoides, y al mismo tiempo facilita la expul-
sién del tejido endometrial, no es posible sostener que
actlie provocando un aborto, por cuanto es la fecunda-
cién misma, antes del embarazo lo que no se logra. No
obstante, es preciso sefialar que la evidencia cientifica,
y los cientificos mas bien, también han caido en contra-
dicciones y dobles lecturas del proceso reproductivo y
delinicio de la vida, por cuanto se ha facilitado los resul-
tados contrapuestos de los fallos emitidos por los diver-
s0s 6rganos del poder judicial.

De este modo, se revela que descubrimos que el debate
sobre la AE también ha involucrado otros sentidos y
valores sociales, més alla de la defensa de los DD. SS
Y RR, los que se relacionan con el debate moral y ético
en torno al inicio de la vida.

La justicia como campo de batalla.
Un acercamiento cronolo’gico

La polémica mediatica suscitada por la AE en Chile y el
debate publico generado en torno a ella, tiene su origen
en el afio 2000, cuando el laboratorio Silesia solicito al
Instituto de Salud Publica (ISP) la autorizacién para
comercializar el farmaco POSTINAL como AE, cuyo
compuesto era levonorgestrel, en dosis de 0,75 mg. Ante
esta solicitud de registro de AE, grupos conservadores
en materia de DD. SS y RR, autodenominados Pro-Vida,
presentaron ante los Tribunales un recurso de protec-
cién en contra del Instituto de Salud Publica y el Minis-
terio de Salud para impedir que se registrara el farmaco
POSTINAL, que el laboratorio Silesia habia solicitado
su comercializaciéon como AE.

Unos meses después, en Marzo del 2001, en el marco
de la celebracion del Dia Internacional de la Mujer, sec-
tores progresistas y del movimiento de mujeres mani-
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festaron sus demandas y ejercieron presion para la apro-
bacion de la AE, bajo mecanismos como la recoleccion
de firmas de apoyo, consultas a expertos y argumentos
cientificos en torno a la AE, apoyo de diputados/ as,
entre otros recursos. Ese mismo afio la PAE se convier-
te en untema de debate politico electoral en el marco de
las elecciones parlamentarias. Semanas después el ISP
autoriza la comercializacion del POSTINAL bajo la exi-
gencia de receta médica retenida.

Frente a esta resolucion la Iglesia Catdlica, en la voz del
cardenal Francisco Javier Errdzuriz, condend publica-
mente “la pildora del dia después” por considerarla
abortiva. En congruencia con esta declaracion, las or-
ganizaciones civiles conservadoras vinculadas direc-
tamente con la Iglesia Catdlica presentaron un recurso
de no innovar en contra del laboratorio, el ISP y la
Ministra de Salud Michelle Bachellet para detener la
comercializacion del farmaco autorizado. La Corte de
Apelaciones rechazé en dos oportunidades este recur-
so interpuesto por los Grupos Pro-Vida, pero finalmente
acogid el recurso, con lo que se paralizé la salida al
mercado. Este (ltimo fallo se baso en los argumentos
presentados por los Grupos Pro-Vida en cuanto a que la
AE impide la anidacién del huevo fecundado, por cuanto
se constituia un aborto (¢....?), practica médica penaliza-
da por la legislacion en Chile. A esta altura de las bata-
llas legales, el Consejo de Defensa del Estado, el Minis-
terio de Salud y ONG's de Mujeres se hicieron parte del
proceso con nuevas demandas, sin embargo, éstas Ulti-
mas jamas fueron convocadas por los Tribunales de
Justicia.

La resolucién que paralizé la salida al mercado de laAE
suscit6 grandes polémicas y declaraciones de rechazo
provenientes del mundo académico y la comunidad cien-
tifica. Por su parte el movimiento de mujeres organizo
en Septiembre del mismo afio (2001) una multitudinaria
marcha en apoyo a la AE. En este mismo mes, el ISP
autoriza la comercializacién de una segunda pildora de
AE, el POSTINOR 2, ya que el fallo habia prohibido la
comercializacién del POSTINAL y no del principio acti-
vo levonorgestrel en dosis de 0,75 m.g. EI POSTINOR
2, del laboratorio Griinental, comienza a ser vendido en
las farmacias ante lo cual los Grupos Pro-Vida recrude-
cen sus acciones legales, presentando acciones ahora
en contra de las farmacias, bajo la acusacién de comer-
cializar un elemento “nocivo para la salud”.

Bajo este clima de beligerancia explicita, en octubre del
2001, méas de 13 organizaciones de la Sociedad Civil
que aprueban la comercializacién de AE, deciden pre-
sentar una denuncia ante la Comision Interamericana de
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DD. HH. en contra del Estado de Chile, por haber negado
el acceso a la Justicia a organizaciones técnicas y ONG'
s de mujeres en los juicios establecidos.

A fines del 2001 la Corte Suprema decidié liberar la
comercializaciéon del POSTINOR 2, ya que la contra-
parte del ISP no tenia méas opciones legales. Con esto
pareci6 haberse dado fin a las disputas, sin embargo,
los Grupos Pro-Vida solicitaron posteriormente a la
Contraloria General de la Republica una investigacion
al ISP por haber incurrido en supuesta ilegalidad al no
cancelar la autorizacion de venta del POSTINOR 2.
Los afios 2001 y 2002 fueron los mas algidos en térmi-
nos de las discusiones sostenidas entre estas organiza-
ciones en el ambito legal, sin embargo, en el 2003 y 2004
también se presentaron nuevas demandas, procesos que
no difieren mayormente del panorama observado en los
dos primeros afios.

A principios del 2004, algunos alcaldes y alcaldesas
pertenecientes al pacto politico de derecha, la Alianza
por Chile, se manifestaron en contra de la decision del
Ejecutivo de distribuir la AE en los consultorios de salud
alas usuarias que hubiesen sufrido una violacion. A este
respecto, declararon plblicamente que en las comunas
que representan no se distribuira el medicamento, argu-
mentando que el Estado no puede pasar por sobre Dios,
en tanto la AE es método abortivo.

A mediados del 2004 parecia que el debate habia termi-
nado, por cuanto no se habian registrado nuevas deman-
das por parte de los Grupos Pro-Vida. Segun esta per-
cepcién, un grupo de muijeres jovenes, pertenecientes a
un partido politico chileno de caracter progresista, orga-
nizaron la “Fiesta de la Pildora del Dia Después”, un
evento masivo para celebrar el éxito que significaba,
tras afios de batallas legales, el hecho de que en Chile
finalmente se tuviese acceso a la AE. Sin embargo, esta
sensacion de haber dado por finalizado un proceso, que
tuvieron las organizaciones que defienden la AE, se vio
quebrada cuando en Agosto del 2004, los Grupos Pro-
Vida, que se han mantenido acérrimos en su discurso
contra la AE, nuevamente presentaron un recurso de
proteccion a un juzgado de policia local bajo la argu-
mentacion del caracter abortiva de ésta. En este Gltimo
proceso se fallé en contra del segundo farmaco de AE
registrado por el ISP, el POSTINOR 2, procediendo con
ello al retiro de todas las dosis existentes en el mercado.
Frente a esto, el ISP volvid a apelar a partir de la solici-
tud de un recurso de “no innovar”.

Junto con los debates legales, la prensa ha ido siguien-
do cada uno de los procesos e informando de su evolu-
cién, al mismo tiempo que ha actuado como un disposi-
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tivo de difusion de los distintos argumentos presentados
por las organizaciones de la sociedad que se declaran a
favory en contra de la AE. En funcion de la cobertura de
los medios, los ciudadanos han ido informandose y cons-
truyendo una opinion frente a la polémica, apropiandose
asi de unos u otros de los argumentos esgrimidos por
los actores sociales.

A este respecto, se observa, tras afios de polémica, una
transformacién en la opinién publica, marcada por la
tendencia a una mayor aceptacion de la utilizacién de la
AE como método para prevenir un embarazo en una
situacién de emergencia, cualquiera que ésta sea, la
que ha sido evidenciada segUn los resultados de diver-
sos “estudios de opinion” y “estudios observatorios” re-
lativos a la entrega y comercializacién de la AE en con-
sultorios de salud y farmacias.

Un estudio de opinion publica realizado por la Funda-
cién Chile 21° en Mayo del 2004 arrojé como resultado
que el 82% de los entrevistados le da la razén al gobier-
no al haber ordenado la distribucién de la pildora en los
consultorios municipalizados y sélo el 9% apoya a los
alcaldes en su negativa a distribuir dicha pildora en sus
respectivos consultorios. En esta misma linea se esta-
blece que 67% de los entrevistados manifiesta estar en
desacuerdo o muy en desacuerdo con el argumento que
ha dado la Iglesia Catélica en el sentido de que “el Esta-
do no puede pasar por encima de lo que Dios dispone”.
Frente a las cifras anteriores que expresan una alta acep-
tacion de la AE en la opinion publica, cabe preguntarse
por qué los Grupos Pro- Vida, que consideramos no
representativos de las opiniones y de las practicas de la
mayoria de la ciudadania, tienen la capacidad para po-
ner sus intereses y valores por sobre los de la mayoria
de la sociedad y el Estado conforme a las politicas de
salud.

Algunas observaciones sobre las
prdcticas médicas en la distribucion
de la AE (POSTINOR 2) en
consultorios de la Region

Metropolitana (2002- 2003)"

La investigacion realizada en el marco de los Observa-
torios ciudadanos organizados por el Foro Red de Salud
Sexual y Reproductiva en la Regién Metropolitana, tuvo
como objetivo conocer y evaluar las dificultades de ac-
ceso de las mujeres a la AE y a la informaciéon sobre la
misma. Esta experiencia contempl6 el diagndstico de la
comercializacién y distribucién de la AE 0 POSTINOR
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2, en 88 farmacias de Santiago Centro y 35 Consultorios
de Salud™ del Gran Santiago. Sobre la base de la expe-
riencia, interesaba articular una interpretacién en torno
alos méviles sociales que obstaculizaban o favorecian
el acceso a la AE.

En términos metodolégicos, la experiencia en las farma-
cias no tuvo mayor complejidad que visitarlas como even-
tuales clientas que buscaban el POSTINOR 2, De esta
forma, nuestras visitas se orientaban sobre la base de
tres preguntas basicas: ¢ Tienes POSTINOR 2,?, ¢ Qué
vale? y ¢ Lo puedo llevar sin receta? La evaluacién en
términos positivos 0 negativos consideraba como crite-
rio la calidad de la atencion, en funcion de la entrega del
precio y el acceso final al medicamento, para lo cual se
fueron registrando todas las interacciones en notas de
campo.

De esta experiencia, destacamos la percepcién que tu-
vimos de las diferencias en la calidad de la atencion en
comparacion con la compra de otro tipo de medicamen-
to. EIPOSTINOR 2 o “Pildora del Dia Después” se con-
figura como un medicamento tab(, en cuya transaccion
comercial se expresa una relacion de dominacién y po-
der, en tanto en ella se juega con el control y el poder de
lainformacion, dindmicas que se ven fortalecidas por el
contexto polémico de la AE en Chile.

En definitiva, la calidad de la atencion fue evaluada ne-
gativamente, por cuanto observamos de parte de los
vendedores/as una escasa disposicion a informar, en-
tregandose la mayoria de las veces un precio inexacto y
poniéndose énfasis en la receta retenida como premisa
para entregar mas informacion y seguir interactuando
con la clienta.

Por su parte, la experiencia en los consultorios consis-
tia en tratar de acceder a conversar con una matrona
para explicarle la situacién de “emergencia” que vivia-
mos y expresarle la urgencia de acceder a una solucion.
En este caso, primaba el criterio de “calidad de la aten-
cion al paciente”, es decir, la idea era evaluar si en los
consultorios era posible acceder ala AE o en su defecto
a la informacion relativa a como evitar un embarazo no
deseado tras una relacién no protegida o por el fallo de
método (rotura del conddn, olido de una pildora, etc.).
De las visitas realizadas a los consultorios, lo primero
que debemos sefalar dice relacion con las dificultades
a que nos enfrentamos para poder lograr un pequefio
intercambio de palabras con las profesionales o matro-
nas, ya que antes de poder explicar nada, las funciona-
rias de salud exigen tu ficha de atencién médica, sin la
cual no dan mayores opciones que traer una serie de
“papeles” para sacar unay asf poder atenderse.
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Respecto del acceso a la AE, fueron escasos los con-
sultorios en que logramos tener acceso a la informacion
del método Yuzpe, no pudiéndose establecer con exac-
titud si ello fue consecuencia de la ignorancia del méto-
do por parte de las funcionarias de salud 0 mas bien
tenia se vinculaba a una negativa a ayudarnos en esta
situacién de emergencia, ya que, muchas veces, la di-
némica de la conversacion establecida con la matrona
daba lugar a una recriminacion moral a partir de la situa-
cién descrita y la situacion de emergencia que nos mo-
tivaba a consultar.

Otro elemento que se puede vincular a los obstaculos de
acceso a la AE se vincula con las disposiciones legales
contrapuestas en las que ha estado involucrada la AE.
En este sentido, la problematica judicial y moral que ha
circunscrito a la AE y la autorizacion de la distribucion
de la AE por parte del Ministerio de Salud, interrumpida
en reiteradas ocasiones, proporciona un vacio legal, en
términos de “protocolo médico”, a las profesionales de
la salud para entregar ese tipo de medicamento.

En consecuencia, los intentos de acceder a profesiona-
les que entregaran informacién y/u orientacion se en-
contré mediada por la exigencia de la ficha médica para
ser atendidas, la que -como resultara obvio- no tenia-
mos en ninguno de los casos. A esto se suma el
atochamiento de usuarias por consultas de rutina alta-
mente observado para el caso de los consultorios de
comunas de menores recursos.

Un Gltimo aspecto que queremos destacar de esta expe-
riencia se refiere a la mayor disposicion a informar que
se percihié en los profesionales de salud cuando las
visitas se hicieron en compafiia de un hombre que ac-
tuaba como supuesta pareja de la usuaria / investigado-
ra. Esta situacion positiva se relaciona con la entrega
recurrente del método Yuzpe (dosis de pastillas combi-
nadas) sin siquiera que mediara la solicitud de la Ficha
de pertenencia al consultorio.

A modo de conclusion

SegUn la presentacion de los procesos legales en torno
alapolémica Pildora del Dia Después, podemos soste-
ner que pese a todo el debate publico, el movimiento
social generado a favor de la AE y la exposicion de
evidencia cientifica que se contrapone a los argumentos
de los grupos que la han definido como “abortiva”, en
Chile, los DD. SSy RRy en especifico el acceso a la AE
aln estan en entredicho, ya que, al 2004, no ha cambia-
do su estatuto legal y su caracter prohibitivo que tiene
desde el afio 2001, sin querer desconocer los esfuerzos
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que han hecho las organizaciones de la Sociedad Civil y
el Estado por garantizar su disponibilidad. Esta defi-
ciencia en nuestro sistema juridico es culpable en parte
de que esta polémica se haya extendido por todo este
tiempo sin llegar a un fallo final positivo para la AE. Este
vacio legal es ain mas preocupante en el contexto de
los compromisos que el Estado de Chile ha contraido a
nivel internacional como son la Conferencia Internacio-
nal sobre Poblacion y Desarrollo del Cairo en 1994, la
Conferencia Mundial sobre la Mujer en Beijing en 1995y
la Convencidn sobre la eliminacion de todas las formas
de discriminacion contra la Mujer (CEDAW).

En el Chile actual, las batallas judiciales y el debate
publico suscitados por la AE han confrontado fuerte-
mente los discursos de diversos actores sociales, re-
presentantes tanto de la Sociedad Civil como agentes
del Estado, entorno alos DD. SSy RR. En estos proce-
s0s, el poder judicial ha venido a jugar el rol de mediador
entre los distintos intereses de los actores, evidencian-
dose las contradicciones propias del sistema y de la
subjetividad en la aplicacion de la ley.

Consideramos que la trayectoria de los debates y la
situacion actual que enfrenta la AE, es expresion clara
de la convivencia simultanea y la tension que existe
entre las concepciones tradicionales y emergentes en
torno al ejercicio de la sexualidad al interior de la socie-
dad chilena. Se tiene que, aun cuando la investigacion
social y los estudios de opinién plblica han ido demos-
trando las transformaciones en el imaginario social en
torno al ejercicio de la sexualidad de las personas, ten-
dientes a una liberalizacién de los patrones tradiciona-
les, el poder judicial es ciego a este elemento constituti-
vo de la realidad, ya que el peso de la ley estaria en lo
que esta escrito -por cierto en la interpretacion subjetiva
de lo escrito- dejando totalmente fuera del proceso a la
opinién favorable que existe de manera generalizada en
la ciudadania respecto de la AE.

Finalmente, consideramos que la trayectoria de la polé-
mica en torno a la AE, puesta asi en el debate publico, y
la tension en la que éste se ha desarrollado, es expre-
sién de un orden de género que inscribe en los imagina-
rios sociales la imagen legitima del dominio sobre la
sexualidad de las mujeres. En este sentido, en las inter-
pretaciones futuras seré necesario lograr una aproxima-
cién sociocultural a la problematica de la AE, ya que
ésta se inserta en un entramado de relaciones sociales,
culturales e histdricas particulares, en las que el orden
de género es una variable axial en la comprensién de los
discursos y practicas que han dado cuerpo a un comple-
joy largo debate ciudadano.
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Asi, una arista importante de la polémica suscitada por
la “Pildora del Dia Después” bien puede ser entendida
como la lucha por el dominio de los cuerpos, en especi-
fico, de los cuerpos de las mujeres, los que han sido
—histéricamente- campo de batalla de la lucha por la
hegemonia de los discursos. Cuerpos femeninos, sexua-
lidades, territorios al fin, sobre los cuales, en la l6gica
de la dominacion, hay que ejercer “soberania”. Sobera-
nia que —como vimos- es disputada por diversos actores
y —por cierto- por las propias mujeres; la Unica legitima,
en la construccion de la autonomia y el ejercicio libre e
informado de nuestra sexualidad.

Notas

!Dides, C. (comp.) Didlogos Sur- Sur sobre Religion, Dere-
chosy Salud Sexual y Reproductiva: los casos de Argenti-
na, Colombia, Chile y Pert. Universidad Academia de Hu-
manismo Cristiano, 2004.

2Dides, Claudia. Actas Tercer Tribunal de Derechos de las
Muijeres Chilenas 2002, Pag. 149.

*En Chile, los DD. SSy RR no estan alin consagrados
juridicamente por la Constitucion, ya que la Propuesta de
Ley Marco sobre Derechos Sexuales y Reproductivos alin
espera ser debatida por la Comision de Salud en el Congre-
so de la Republica desde el afio 2002. Sin embargo, el
Estado chileno ha suscrito los acuerdos emanados de la
Conferencia Mundial sobre la Mujer en Beijingen 1995 y la
Convencidn sobre la eliminacion de todas las formas de
discriminacion contra la Mujer (CEDAW).

“Barrientos, Violeta. En: Valdés, Teresa & Guajardo Gabriel
(Ed.) Hacia una Agenda sobre Sexualidad y derechos Hu-
manos en Chile. 2004, FLACSO- Chile.

*Dides, Claudia. Op. Cit. 2004.

SRSMLAC, 2001:10.

TEIISP es el brgano técnico encargado del cumplimiento de
los estandares sanitarios de los farmacos que se extienden
en el pais.

8RSMLAC, 2001:11.

®Fundacién Chile 21. Estudio de Opinién n° 14. En: http://
www.chile21.clopinion/17.act

0E| Foro Red de Derechos Sexuales y ReproductivosA.G.
encargo a las autoras del presente articulo realizar “Estu-
dios Observatorios” para conocer las trabas en el acceso a
la AE en los consultorios de salud y en farmacias. Estas
experiencias de investigacion exploratoria se desarrollaron
en base a una metodologia cualitativa, en distintos perio-
dos de tiempoy en distintas comunas del Gran Santiago y
ciudades de regiones, lo cual no permitié tener una vision
de la evolucion en la aceptacion de la AE por parte de la
sociedad en generaly los profesionales de la salud. El Foro
Red de Derechos Sexuales y Reproductivos también reali-
26 estudios de opinion publica respecto a la Pildora de
Anticoncepcion de Emergencia.
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%1 os Consultorios consultados pertenecian alas comunas
de: La Florida, Pefialolén, La Reina, Nufioa, Providencia,
Las Condes, Estacion Central, La Granja, Conchali, Inde-
pendencia.
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Interculturalidad:
Desafios para la Antropologia Aplicada a la Salud

Sergio Lerin Pindén*

Resumen

La interculturalidad en salud es hoy reconocida como un
tema importante por los organismos rectores en salud que
en América Latina han operado fuertemente en los Gltimos
20 afios. En México que en los cuarenta dio impulso y vio
nacer importantes aportes antropolégicos en este campo
ha venido a la zaga de las politicas en salud que se apli-
can a poblacién india en la region (OPS-OMS, 1998).

El presente trabajo busca dar cuenta del impulso que tiene
la antropologia aplicada en el campo de la salud-enferme-
dad indigena, manejando algunas referencias obligadas
en nuestro medio entre las que sobresalen las experien-
cias peruana, boliviana y chilena, y de las grandes accio-
nes que tratan de erradicar la gran brecha de la desigual-
dad existente en contextos pluriétnicos, como es la crea-
cion de areas de salud indigena en los distintos ministe-
rios de salud de nuestra region.

Centralmente abordamos las ineludibles posiciones y de-
finiciones respecto a las dificultades tedricas y concep-
tuales que la interculturalidad impone a los distintos acto-
res involucrados. Planteamos centralmente en este traba-
jo nuestra propuesta que esta en curso y que trata de la
incorporacion del enfoque intercultural en la formacion del
personal de salud, en donde la capacitacién, como com-
petencia técnica y humana, tiene mucho que ver en los
propdésitos de lograr una equidad en salud y una mejor
calidad de la atencién hacia los usuarios en contexto indi-
gena.

La interculturalidad: una cuestion
en resurgimiento

En el caso de México, el enfoque intercultural en salud
ha sido apropiado por instancias gubernamentales de
salud, como la Secretaria de Salud y el ex Instituto Na-
cional Indigenista, en programas de capacitacion a par-
teras, médicos tradicionales, acciones de salud mater-
no-infantil, asi como por las ONGs. Su importancia la
ubicamos hacia los afios cuarenta cuando surge la an-
tropologia médica como campo disciplinar de la antro-
pologia social, fuertemente influenciada por la orienta-
cion cultural-funcionalista. Para esos afios, asi como
ahora, se buscaba indagar las causas de la desigualdad
en salud entre los pueblos indigenas y el resto de la
poblacion y mejorar sus condiciones de vida a través de
la implementacion de programas sociosanitarios. En
nuestro medio y a partir de esos afios, se formularon un
sinnimero de experiencias con el enfoque intercultural
sea en la formacion del personal de salud o en la aplica-
cién de programas en zonas indigenas. Estas experien-
cias fueron muy importantes en los afios sesenta cuan-
do se realizaron las grandes acciones del estado
indigenista (que privilegiaba el integracionismo), cayen-
do en el olvido hacia los afios noventa cuando el apogeo
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