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Aportes para el estudio de
politicas publicas de salud
sexual desde el campo de la
Comunicacién y la Salud

Lucas Urrutia

urrutialucas15@gmail.com

Introduccion

En este capitulo daremos cuenta del trabajo de investi-
gacion en politicas publicas de salud sexual desde el campo de la
Comunicacion y Salud a partir mi tesis realizada para la carrera de comu-
nicacion social’l y del proyecto de investigacion para acceder al
Doctorado en ciencias sociales’2. En el transcurso de la carrera, particu-
larmente en la orientacion de Gestidn y Produccidn, se nos propone otra
mirada para analizar la comunicacion profundizando la raigambre social,
cultural y politica del concepto. Es por ello que las trayectorias persona-
les, pero también las académicas, llevaron a interrogarnos acerca de la
conjuncién entre los campos del saber de la Comunicacion y la Salud,
pues nos moviliza la certeza de que la comunicacion es la posibilidad de

71| 3 tesis de grado presentada para acceder a la Licenciatura en Comunicacién Social se
desarrollé en el marco de la participacion como Becario del Consejo Interuniversitario
Nacional en el proyecto de investigacién “Conflictividad social, Estado y politicas publicas
en el alto valle de Rio Negro y Neuquén” dirigido por Maria Masoni.

72 E| Doctorado en Ciencias Sociales se desarrolla en la Universidad Nacional del Cuyoy
cuenta con la financiacion del Consejo Nacional de Investigaciones Cientificas y Técnicas
(CONICET). Todo ello en el marco de la participacion como graduado en el proyecto
“Conflictividad social, praxis y neoliberalizacién de la sociedad” (D-121, Res. 341/19), diri-
gido por Maria Masoni
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una ciudadania activa y protagonista para definir las agendas de la salud
sin desconocer los conflictos inherentes que de alli se deriven.

Es preciso realizar un recorrido breve acerca de las particularida-
des existentes en los encuentros de la comunicacion y la salud para apor-
tar y repensar los postulados tedricos que se desprenden de esta vincu-
lacién y el aporte especifico a la Ciencia de la Comunicacién. Sobre esa
base, daremos cuenta de la historia reciente vinculada al surgimiento y
la formalizacién de los principales enfoques que han guiado las investiga-
ciones en Comunicacién y Salud. Nos apropiaremos de un enfoque parti-
cular y presentaremos la tesis realizada en 2019 desde la Facultad de
Derecho y Ciencias Sociales (Fadecs) en el Hospital Francisco Lopez Lima
de la ciudad de General Roca, donde buscamos conocer y analizar las
representaciones sociales sobre la vasectomia en el cuerpo de profesio-
nales de la salud.

En el camino presentaremos las principales decisiones tedrico-
metodoldgicas que reflejan una determinada concepcién de la investiga-
cion y los principales resultados obtenidos en el trabajo de tesis.
Seguidamente exhibiremos como, a partir del trabajo realizado, defini-
mos profundizar e indagar el tema atendiendo las particularidades de la
relacidon entre la masculinidad y la salud sexual a través de los discursos
sobre sexualidad de adolescentes y trabajadores de los centros de aten-
cion primaria de la salud de la ciudad. Finalmente presentaremos las
reflexiones finales sobre los aportes de los trabajos realizados a la
Ciencia de la Comunicacién en el marco de la carrera de Comunicacion
Social de la Fadecs.

El campo de la Comunicacidn y la Salud

Como sostuvimos en el apartado introductorio, nos proponemos
realizar aqui un desarrollo sucinto de los hitos fundacionales vinculados
a la articulacion entre dos campos en permanente renovacion y actuali-
zacion: la Comunicacion y la Salud. Para ello es necesario remontarnos a
mediados del siglo XX, cuando la Comunicacidn se abria lugar como cien-
cia social especifica y basaba su estudio en un manejo eficiente vy siste-
matico de los medios de comunicacion para favorecer conductas apro-
piadas. Durante esas décadas y las siguientes, se desarrollé en América
Latina un plan de “modernizacién” guiado por los paises del primer
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mundo consistente en aportar al desarrollo de los paises del denomina-
do tercer mundo a través de planes y proyectos que se inmiscuyen en los
territorios y desconocian las particularidades de las regiones. Estos pla-
nes y programas se daban en dreas tales como la agricultura, la educa-
cion y la salud. Es asi, que la comunicacién entendida bajo el trinomio
emisor-mensaje-receptor destaca la importancia de un manejo eficiente
de los medios masivos de comunicacidn para la promocién de conductas
modernas en las poblaciones destinatarias.

Nacia asi el subcampo de la Comunicacién y la Salud que centra-
ba su atencidn en la propagacidon de mensajes efectivos, creados por
médicos especialistas, en las diversas areas de la salud para la modifica-
cion de actitudes hacia habitos saludables. Dentro de este paradigma la
salud se presentaba, bajo una perspectiva biomédica, como la ausencia
de enfermedad. Sin detenernos demasiado en los avatares sucedidos
entre las décadas siguientes, podemos decir que esta perspectiva perde-
ria credibilidad para la década del 80, en parte por la tensién surgida en
la dialéctica desarrollo-subdesarrollo. Muchos de esos planes esquema-
ticamente calculados para mejorar la calidad de vida de las poblaciones
no tenian en cuenta los contextos cercanos, las formas de significar de
los actores y los procesos sociales que surgian al interior de cada territo-
rio. De ahi que nuevas formas de concebir tanto la comunicacién como
la salud surgieran desde Latinoamérica para complejizar y abordar los
problemas que antes no habian sido abarcados.

Por un lado, una nueva corriente denominada como la Medicina
Social comenzé a problematizar la salud y propuso comprenderla en tér-
minos mas amplios como un proceso social de salud-enfermedad-aten-
cion que se da en un determinado momento histdrico con diversas cir-
cunstancias socio-culturales (Testa, 1978; Laurell, 1982; Menéndez,
1988; etc.). A esto se sumaron las reivindicaciones de acuerdos multila-
terales que brindaron un estatuto a la promocion de la salud, como la
Carta de Ottawa en 1986 cuyo planteo resultaba en una versién holistica
de la salud que incorporaba factores politicos, econdmicos, sociales, cul-
turales, de medio ambiente, de conducta y bioldgicos. Por otro lado, la
comunicacion que en otro momento centrd su analisis en los mensajes y
las formas efectivas de diseminarlos, incorpord nuevos actores, sus con-
textos culturales y sus significaciones.

Este corrimiento se debe, en parte, a las nuevas teorias propues-
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tas por pensadores latinoamericanos como Barbero (1987), Prieto
Castillo (1986) y Kaplun (1985). Barbero fue quien propuso un enfoque
que quite la centralidad de los andlisis en los medios de comunicacién
para entender a los actores en sus propios contextos culturales e incor-
porarlos con la capacidad de generar, resignificar y disputar sentidos o
como el autor propone, un corrimiento de los medios a las mediaciones.
Con Prieto Castillo (1986) problematizamos el esquema emisor-mensaje-
receptor para pensar la comunicacidn como proceso en totalidad. Kaplin
(1985), utilizando las propuestas tedricas del pedagogo brasilero Paulo
Freire, sistematiza una pedagogia y metodologia de la comunicacidn
popular, poniendo énfasis en el proceso comunicativo para formar a las
personas y que asi puedan transformar su realidad.

De todo ello podemos destacar dos enfoques que han guiado las
investigaciones en Comunicacion y Salud (Cuberli, 2008). Un enfoque ins-
trumental donde la comunicaciéon juega un papel accesorio en la trama
de la salud que busca torcer conductas a través de mensajes efectivos y
otro enfoque procesual en el que la comunicacidn es parte constitutiva
del proceso de salud-enfermedad-atencion. Nos inclinamos por este ulti-
mo porque buscamos comprender la relacion entre Comunicacién vy
Salud como un proceso en el cual se advierten los fendmenos sociales y
sus practicas inmersas en un marco cultural que se desenvuelve en la
vida cotidiana. Esta perspectiva abona una concepciéon de comunicacion
como una practica social de produccion, disputa, intercambio y negocia-
cion de formas simbdlicas a través de los discursos. Situarnos en esta
perspectiva de la comunicacion y la salud nos invita a reflexionar acerca
de que es posible descifrar la realidad sanitaria a través del cardcter
social del proceso de salud-enfermedad-atencién. Pensamos este proce-
so: “(...) como un escenario de practicas, (...) [y] de luchas simbdlicas
acerca de las formas de aproximarse al modo en que las personas nacen,
viven, enferman, padecen y mueren” (Stolkiner y Ardila Gémez, 2012 en
Michalewicz, et.al., 2014: p. 218).

Si bien en el transcurso de la carrera en Comunicacion Social, solo
se cuenta con un Seminario Optativo de Comunicacion y Salud, las herra-
mientas tedrico epistémicas de la orientacion en Gestidon y Produccion
nos permiten abordar los fenédmenos e incluirlos en este paradigma de la
comunicacién como proceso social y escenario de practicas. Es por ello
gue, en este marco, planteamos el abordaje de una problematica que se
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vislumbra tanto a nivel global como local: la relacién de los varones con
los procesos de salud sexual. Tal es asi que decidimos realizar un analisis
empirico en la realidad local, estudiando las representaciones sociales
sobre la vasectomia en el hospital Francisco Lépez Lima de la ciudad de
General Roca durante el 2019. A continuacidn, detallaremos el objeto de
estudio y los principales resultados obtenidos de la tesis para optar por
la licenciatura en comunicacion social.

El estudio de las representaciones sociales de profesionales de la salud
sobre la vasectomia en el hospital publico de la ciudad de General Roca

Argentina cuenta con la Ley de Anticoncepcién Quirurgica 26.130
sancionada en 2006 que garantiza la realizacion de la ligadura tubaria y
de la vasectomia. En el sitio web del Ministerio de Salud de la Argentina
explican que la vasectomia es un anticonceptivo irreversible que se rea-
liza a través de una cirugia sencilla en los conductos deferentes que
transportan los espermatozoides del testiculo al pene. La intervencion se
realiza de manera gratuita en los establecimientos de salud publica y su
acceso esta garantizado para las personas mayores de 18 afios. Sélo es
requisito dejar constancia por escrito de la decisidon después de recibir
informacién completa y comprensible. No hace falta el consentimiento
de nadie, ni tampoco tener hijos. A pesar de ello, en el 2016 se realizaron
12.976 ligaduras de trompas y tan solo 97 vasectomias en todo el pais. Si
bien la provincia de Rio Negro tiene en su haber un amplio recorrido en
materia de salud sexual y (no) reproductiva, segun el cuerpo de profesio-
nales de la salud del sistema publico se mantiene la media con los datos
aportados a nivel nacional.

La vasectomia es una cirugia sencilla y poco invasiva, por lo cual
las escasas intervenciones realizadas podrian explicarse teniendo en
cuenta factores de otro orden. Acorde al conocimiento construido, posi-
blemente la practica no se elige con frecuencia porque operan diversos
imaginarios que ponen en cuestion el universo simbdlico de la masculini-
dad. Es decir, por desconocimiento del método, aparecen una serie de
mitos y creencias sobre la pérdida de virilidad y la potencia sexual tras
realizar la intervenciéon. Otro de los factores responde a que histérica-
mente los derechos sexuales y reproductivos fueron (y son) una respon-
sabilidad de las mujeres. Recién a partir de 1994, en la Conferencia
Internacional sobre Poblacion y Desarrollo (CIPD), se realizé por primera
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vez un llamado a la participacion masculina y, ain hoy, la mayoria de los
esfuerzos en esta materia tienen como poblacién destinataria a mujeres.
Tomando en consideracion lo expuesto, definimos analizar las represen-
taciones sociales de los profesionales de la salud vinculados a la vasecto-
mia en el hospital Francisco Lopez Lima ya que las consideramos de gran
valor por la relacién que guardan con los sentidos que construyen los
usuarios en la interaccion con los servicios de salud. Cabe destacar que
el trabajo se realizé en el marco de un proyecto de investigacion ejecu-
tado por la Universidad Nacional del Comahue (UNComahue) en la
Fadecs sobre conflictividad social, Estado y politicas publicas en el Alto
Valle de Rio Negro.

Retomando, para el andlisis de las representaciones sociales ele-
gimos una metodologia cualitativa de tipo descriptiva. Para ello realiza-
mos un grupo focal con el area de salud sexual y reproductiva del hospi-
tal, pues es la que brinda informacién de forma sistematica y planificada
sobre los derechos sexuales y reproductivos, métodos anticonceptivos,
formas de violencia y otros aspectos. Alli participaban cinco trabajadores
sociales que ofrecian mensualmente un espacio para el asesoramiento y
la difusiéon de temas vinculados al género y la sexualidad. Por lo tanto,
sus experiencias, valoraciones e ideas revestian importancia por encon-
trarse en contacto cotidiano con la problematica. Esto fue complemen-
tado con una entrevista semiestructurada a uno de los urdlogos del
nosocomio encargado de realizar las intervenciones quirdrgicas.

Asi realizamos nuestro proceso de investigacién partiendo de dos
supuestos: los imaginarios creados alrededor de la practica vinculados a
la disfuncién sexual que restringen el acceso y la responsabilidad de la
mujer en la salud sexual. Respecto del primer supuesto no se destacé ni
se hizo demasiado hincapié en las entrevistas realizadas. Creemos que,
en parte, esos imaginarios son dificiles de percibir por el cuerpo de pro-
fesionales en la interaccién con los usuarios. El segundo de los supuestos
fue recurrente en las entrevistas realizadas a trabajadores del area de
salud sexual y reproductiva. De los resultados obtenidos en el trabajo,
pudimos exhibir que el varén en general acompana a la mujer a las ins-
tancias de consejeria y solo alli comienza a problematizarse y preguntar-
se sobre su participacion en la salud sexual. En esta misma direccion
pudimos establecer, segln las percepciones de los profesionales, que las
representaciones sociales sobre la vasectomia configuran a un varén
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descentrado de las decisiones de salud sexual y reproductiva que solo se
incluye en los procesos de salud sexual cuando la mujer ha tenido una
sobreexposicion a situaciones de riesgo. Lo anterior expresa la construc-
cion diferencial de subjetividades entre hombres y mujeres y, por ende,
los modos de atravesar el proceso de salud-enfermedad-atencion. Asi, se
refuerzan los roles socialmente atribuidos a la mujer vinculados al cuida-
do de la salud sexual que siguen resonando en los discursos del grupo de
profesionales. El ultimo de los resultados de los cuales pudimos dar
cuenta refiere a las percepciones sobre el acceso a la vasectomia estaban
mediadas por dos condicionantes: uno, referido a la edad de quien soli-
cita la prdctica y otro, a la cantidad de hijos que posee. Esto evidencia
que en los discursos aparecen ciertas resistencias a la hora de garantizar
el acceso a varones cuya edad se aproxima a los 21 afios y no poseen
hijos exhibiendo que los médicos aun valoran fuertemente la reproduc-
cion.

En el recorrido durante nuestro trabajo observamos la necesidad
de involucrar a los hombres en la vida sexual y (no) reproductiva para un
ejercicio mas equitativo de la sexualidad. Esto nos demuestra que las for-
mas de vivenciar los procesos de salud-enfermedad-atencién son des-
iguales y es alli que la perspectiva de género y el enfoque de masculini-
dades cobra una relevancia fundamental como categoria analitica. En
esta misma linea, uno de los principales temas que surgia en las entrevis-
tas realizadas al cuerpo de profesionales referia a la escasa participacion
masculina y su particular relacion con la salud. En ese sentido, plantee la
necesidad de profundizar este tema de investigacién y optamos por
correr el eje hacia el estudio de los varones adolescentes y su vinculo con
la salud sexual en el marco de politicas publicas en la provincia de Rio
Negro, con el fin Ultimo de que los resultados de esta investigacidon sean
utilizados como insumo en el diagrama de futuras intervenciones estata-
les en esta materia.

Estudio de los discursos sobre sexualidad y masculinidad en los centros
de atencién primaria de la salud y adolescentes de 5to aiio de la escue-
la rionegrina en el periodo 2021-2023.

Nuestro enfoque para abordar la comunicacién y la salud nos
orienta hacia perspectivas analiticas que sobrepasan un manejo eficiente
de medios de comunicacién y de mensajes efectivos. Sin embargo, no

165



INVESTIGAR EN COMUNICACION. EXPERIENCIAS DESDE LA FADECS/UNComa
PABLO SCHLEIFER, MARCELO LOAIZA, MARIA TERESA BERNARDI Y FABIAN BERGERO (EDS.)

hay que subestimar la capacidad que tienen los nuevos medios de comu-
nicacidn y las herramientas digitales para repensar esta problematica,
pues pueden ser instrumentos valiosos para desarrollar acciones concre-
tas, sobre todo pensando en un trabajo articulado con adolescencias. En
cualquier caso, tal como sostuvimos, nos parece necesario indagar en la
presencia masculina dentro de los procesos relacionales de salud sexual
y (no) reproductiva con la perspectiva de género como marco de analisis
y con un enfoque que comprenda las masculinidades como construccio-
nes situadas histdrica, social y culturalmente en un espacio especifico. En
este caso optamos por nombrar salud sexual y (no) reproductiva para dar
cuenta del caracter reproductivo, pero también incorporar los asuntos
referidos a la anticoncepcidn y al ejercicio libre y sin discriminacion de la
sexualidad (Brown, 2009). Sumado a ello decidimos poner el foco en las
adolescencias, pues estas han sufrido profundos cambios en las vivencias
y aprendizajes por los abruptos cambios sociales de la ultima década.
Podemos decir siguiendo a Escobar y Chiodi (2018), que la adolescencia
es una etapa deseable “para efectuar con éxito las acciones de promo-
cion del desarrollo y la prevencidon de problemas que tendran repercu-
siones mas severas durante la adultez si no son abordadas a tiempo”. Es
por ello que buscamos conocer los discursos sobre sexualidad que tienen
los adolescentes varones que cursan el quinto afio de la escuela rionegri-
na e incluir los discursos de los centros de atencidn primaria de la salud
(CAPS) ya que son efectores de salud publica y un agente central, de cer-
cania fisica y proximidad social, a través del cual se ejecutan las politicas
publicas. Creemos que estudiar los discursos sobre salud sexual de traba-
jadores de los CAPS en relacién con los discursos de los adolescentes
deviene en una investigacion para potenciar y definir politicas publicas
en salud sexual y se constituye en un privilegiado objeto de andlisis para
acceder a un conocimiento mas informado sobre el Estado y la sociedad.

La bibliografia consultada respecto de este tépico, muestra una
preponderancia hacia enfoques cuantitativos que centran su estudio en
el uso y el conocimiento de métodos anticonceptivos, especialmente de
la utilizacién del preservativo, el conocimiento y la prevencidn infeccio-
nes de transmisién sexual y la edad en la cual los jovenes inician sus rela-
ciones sexuales. En la uUltima década aparecen investigaciones de tipo
cualitativas que buscan profundizar el entendimiento del fendmeno
estudiando las estrategias de las entidades de salud para incorporar a los
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varones, las presiones en la primera relacidn sexual, las estrategias espe-
cificas para fortalecer las habilidades interpersonales del adolescente en
ese primer encuentro o aquellas acerca de la paternidad adolescente y la
importancia de incorporar el tema a los sistemas de salud.

Nuestra perspectiva se centrard en el estudio del discurso de los
sujetos, en el marco de las interacciones sociales, poniendo de relieve la
relacidon que guardan con las estructuras sociales. La comunicacién como
espacio simbdlico, escenario de practicas y disputas de sentido se pre-
senta como una dimension fundamental para este estudio. En esta linea,
buscamos conocer los deseos, las necesidades, las demandas y las parti-
cularidades de las masculinidades adolescentes con el fin de incorporar-
los en los procesos de salud sexual para un ejercicio mas equitativo de la
sexualidad ya que, como sostuvimos anteriormente, la comunicacién
puede ser la posibilidad de didlogo y participacion en la definicidon de
problemas y resolucién de demandas sanitarias.

Reflexiones finales

Para concluir este capitulo, queremos presentar algunas reflexio-
nes a través de la presentacién de las herramientas teérico metodoldgi-
cas y las perspectivas epistémicas propias del encuentro entre la comu-
nicacion y la salud. En esta linea, intentamos dar cuenta de la pluralidad
de perspectivas comunicacionales para abordar los retos del campo de la
Salud. Luego presentamos los resultados de una investigaciéon empirica
que realizamos en un efector de salud publica mediante la participacién
en un proyecto de investigacién de la UNComahue. En el transcurso de
nuestro trabajo observamos la necesidad de involucrar a los hombres en
la salud sexual y (no) reproductiva para un ejercicio mas equitativo de la
sexualidad. Sobre la base de los resultados obtenidos y en concordancia
con las propias motivaciones académicas y personales, decidimos pro-
fundizar esta linea de investigacion a través del financiamiento de CONI-
CET.

Esta trayectoria académica no hubiera sido posible por fuera de
los proyectos de investigacion de los cuales fui parte y el grupo docente
que ha aportado directa o indirectamente en mi incipiente camino como
investigador. Tampoco hubiese sido posible sin el apoyo de organismos
especificos para la estimulacidn de la ciencia. Nuestra facultad se presen-
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ta como un dmbito fecundo para el desarrollo de las mas variadas inves-
tigaciones en comunicacién en nuestro territorio, tal como da cuenta
esta compilacién. Es por ello que decidi sintetizar los caminos desarrolla-
dos a lo largo de la Licenciatura en Comunicacion Social y dar cuenta de
las herramientas especificas y los aportes concretos que realizamos
desde nuestra ciencia al complejo de las ciencias sociales.

Como sostuvimos anteriormente, creemos que las contribucio-
nes de la comunicacion -y de la comunicacién en salud- deben tener
como horizonte el cambio social, la promocién de la autonomia y la
ampliacidn de la ciudadania. Quizds tengamos que seguir profundizando
y apostando a los debates sobre la transferencia y la vinculacién de cono-
cimientos a la sociedad teniendo en cuenta las especificidades epistémi-
cas y metodoldgicas de las ciencias sociales. Es preciso orientar nuestros
esfuerzos de investigacion y construccién de la ciencia para sembrar una
transformacién en nuestras realidades locales y este libro es un aporte
hacia ese camino.
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