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DIMENSION DE CUIDADO EN SALUD MENTAL Y SU
INTERSECCION CON LA PERSPECTIVA DE GENERO

Chaves, Federico Agustin; Bang, Claudia

Universidad de Buenos Aires. Facultad de Psicologia. Buenos Aires, Argentina.

RESUMEN

El siguiente articulo se vincula al Proyecto UBACyT: Atencion pri-
maria de salud y salud mental comunitaria: analisis de practicas
participativas e integrales llevadas adelante por instituciones en
red, en el que nos proponemos indagar practicas comunitarias
de promocion en salud mental. El objetivo de este trabajo es
describir y analizar la relacion existente entre la distribucion
de tareas de cuidado y los roles asignados segun género. Para
ello, se indagan las tareas de cuidado llevadas adelante por
personas trabajadoras de un centro de dia para personas con
discapacidad de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires. Metodo-
l6gicamente, el presente trabajo se enmarca en la investigacion
cualitativa en salud, tomando como insumo las entrevistas en
profundidad realizadas a profesionales y trabajadores/as. Nos
interesa identificar algunas cuestiones que surgen en el que-
hacer cotidiano, pudiendo dar cuenta de las exigencias y di-
ferencias que se imponen de acuerdo a los géneros. En este
sentido, se concluye que el ambito de la sanidad y los cuidados,
ocupado mayoritariamente por mujeres, presenta un proceso de
doble feminizacion: dentro de un ambito feminizado, las mujeres
y personas que encarnan lo femenino reciben un trato desigual
que privilegia a los varones trabajadores del sector.

Palabras clave
Cuidados en salud - Roles de género - Salud mental - Modos de
subjetivacion

ABSTRACT

DIMENSION OF CARE IN MENTAL HEALTH AND ITS INTERSECTION
WITH THE GENDER PERSPECTIVE

The following article is related to the UBACYT Project: Primary
health care and community mental health: analysis of participa-
tory and comprehensive practices carried out by network insti-
tutions, in which we investigate community mental health pro-
motion practices. The purpose of this paper is to describe and
analyze the relationship between the distribution of care tasks
and the roles assigned according to gender. For this, we take the
care tasks carried out by workers of a day center for people with
disabilities in the Autonomous City of Buenos Aires. Methodo-
logically, this work is part of qualitative health research, taking
in-depth interviews with professionals and workers. We are in-
terested in identifying some issues that arise in everyday work,
being able to account for the demands and differences that are

imposed according to gender. In this sense, it is concluded that
the field of health and care, occupied mainly by women, pre-
sents a process of double feminization: within a feminized field,
women and people who embody the feminine receive unequal
treatment that privileges men workers in the sector.

Keywords
Health care - Gender roles - Mental health - Modes of subjec-

tivation

Introduccion

El presente escrito se enmarca en la realizacion de un Proyec-
to de Investigacion UBACYT: Atencion primaria de salud y salud
mental comunitaria: andlisis de prdcticas participativas e inte-
grales llevadas adelante por instituciones en red con sede en el
Instituto de Investigaciones de la Facultad de Psicologia de la
Universidad de Buenos Aires. En el mismo nos hemos propues-
to indagar en practicas comunitarias de promocion de salud
mental. Dichas actividades son realizadas por instituciones en
red que incorporan estrategias participativas Iidico-creativas
en el primer nivel de atencion. Una de las dimensiones que se
analizan en dichas practicas se relaciona con la perspectiva de
cuidados. El concepto de cuidado reconoce la importancia del
vinculo afectivo en la atencion (Merhy, 2002), ubicando a la sub-
jetividad como una de las dimensiones del modo de produccion
en salud (Franco & Merhy, 2011). Desde esta perspectiva, se
impulsan practicas en salud basadas en lo relacional, donde el
acto de cuidar es medio y fin en si mismo (Ayres, 2007). Asi-
mismo, el estudio de dispositivos de promocion de salud mental
comunitaria ha permitido visibilizarlos como practicas no con-
vencionales de cuidados en salud (Bang, 2014). En este sentido,
este trabajo se propone indagar una linea de investigacion que
dé cuenta de la relacion entre estas practicas de cuidado en sa-
lud mental y los roles de género, desde la perspectiva de los/as
propios/as trabajadores/as. Puntualmente para este trabajo se
tomaran y revisaran aportes hallados en la tesis de licenciatura
en Psicologia del primer autor (Chaves, 2022), bajo la direccion
de la segunda autora en la que se investiga sobre las tareas lle-
vadas adelante por profesionales y trabajadores/as de la salud
en un centro de dia para personas con discapacidad de la Ciu-
dad Auténoma de Buenos Aires. Los centros de dia son lugares
considerados por el Ministerio de las Mujeres, Géneros y Diver-
sidad (2021) como espacios que brindan servicios de cuidado.
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Algunas preguntas que guiaron esta investigacion son las si-
guientes: ¢Existe una distribucion de tareas de cuidado en ins-
tituciones de salud mental siguiendo estereotipos de género?
;Cual es la relacion entre la distribucion de tareas de cuidados
y la perspectiva de género? ;En qué actividades se refleja la
feminizacion de las tareas de cuidado en instituciones de salud
mental? ¢Cuales son las tensiones que surgen a partir de la
division de tareas de cuidado segun roles de género en el sector
salud mental? ;Cuales son los modos de subjetivacion que se
observan en trabajadores/as abocados/as a tareas de cuidado?.
A partir de estos interrogantes el objetivo de este trabajo es
describir y analizar la relacion entre la distribucion de tareas de
cuidado y los roles asignados seglin género, en instituciones de
cuidado en salud mental. Puntualmente, se indagara en tareas
de cuidado que llevan adelante personas trabajadoras de salud
mental de un centro de dia para personas con discapacidad de
la Ciudad Autonoma de Buenos Aires.

Metodologia

Este trabajo se enmarca dentro de la investigacion cualitativa en
salud (Minayo, 1997). Se caracteriza por ser una indagacion ex-
ploratoria, descriptiva e inductiva, que busca describir y analizar
la relacion entre los roles tradicionalmente asignados segun gé-
neroy las tareas de cuidado en trabajadores/as de salud mental.
La técnica de recoleccion de datos fue la entrevista semidirigi-
da. Estas entrevistas se caracterizan por ser planteadas a par-
tir de ciertas preguntas guia que orientan los ejes tematicos a
indagar, pero que al mismo tiempo dejan que el entrevistado/a
pueda expresarse libremente (Quivy y Campenhoudt, 2005). En
cuanto al analisis de datos, se trabajo con técnicas de analisis
de contenido, entre ellas el analisis tematico y el analisis de
relaciones (Minayo, 1997).

Para el presente escrito se realizaron tres entrevistas en profun-
didad a personas mayores de edad, las cuales son orientadoras
de sala de un centro de dia de la Ciudad Autonoma de Buenos
Aires.

Practicas de cuidado y division de tareas

La bibliografia concuerda en que existe una relacion entre prac-
ticas de cuidado y division de tareas segun género (Tajer 2021;
Duré, Cosacov y Dursi 2009; Ortega, 2019, De la Aldea, 2019)
que origina una distribucion desigual al interior de los equipos
de salud en tareas de cuidado, dando cuenta de una asimetria
existente entre hombres y mujeres. Segln el Instituto Nacio-
nal de las Mujeres (2018) hay sectores de la economia que se
encuentran feminizados. Engloban actividades tales como los
servicios educativos, el sector salud y la sanidad, los servicios
sociales y comunales, cuidado de personas, entre otros. Asi, el
73,4% de las personas que trabajan en estos sectores son mu-
jeres, frente a un 26,6% compuesto por varones. A partir de la
creacion del Ministerio de las Mujeres, Géneros y Diversidad de
Argentina (2019) se ha puesto en funcionamiento, en conjunto

con la Jefatura de Gabinete una Mesa Interministerial de Politi-
cas de Cuidado (2020) que busca colocar en debate la tematica
de los cuidados, buscando su reconocimiento en clave de igual-
dad y bienestar social. Uno de los principales objetivos de dicha
Mesa es redistribuir las tareas de cuidado entre varones y mu-
jeres y otras identidades a través de un trabajo conjunto entre
el Estado, el sector empresarial y la comunidad. En cuanto a las
profesiones asociadas al cuidado, tiene por objetivo promover la
inclusion de varones, de manera tal que dichos trabajos queden
desidentificados y desasociados a las mujeres, para poder ser
también trabajos ocupados por varones. En este sentido, y tal
como plantea Esquivel (2015), a partir de la corriente de pen-
samiento de la economia feminista se introduce el concepto de
economia del cuidado, el cual tiene por objetivo la desnaturali-
zacion de la idea de que los cuidados deben ser realizados por
mujeres y en el ambito privado, para poder colocarlos en debate
publico y politico.

Investigaciones recientes (Aspiazu 2016; Ortega, 2019) dan
cuenta de una division de roles, tareas y trabajos segun género
en instituciones de salud. En éstos, los varones se ocupan de
actividades que requieren mayor fuerza asi como de aquellas
que representan mayor prestigio. Las mujeres, por su parte, son
ocupadas en tareas de cuidado directo, ya que contarian con
habilidades tales como la empatia, la sensibilidad, |a tolerancia,
la contencion, la ternura y la receptividad. Asi, los roles de gé-
nero se establecen como prescripciones acerca de como debe
comportarse cada género (Fernandez Rius, 2000). A su vez, en
el primer nivel de atencion, la mayoria de las personas que tra-
bajan son mujeres, siendo los cargos jerarquicos y de conduc-
cion, ocupados por varones. Ademas, este ambito de insercion
es considerado como subalterno de otros mas importantes e
imprescindibles, como por ejemplo, la psiquiatria y la clinica
psicoldgica (Bang, Cafferata, Castafio Gomez e Infantino, 2020).
Como muestran algunas investigaciones, los modos de subjeti-
vacion (tajer, 2009) condicionan lo que debe realizar uno u otro
género. Por un lado, se ubica la idea de mujer como voluntaria,
cuidadora, que trae consigo la capacidad de maternar y dedi-
carse a lo doméstico, a los servicios. Por el otro, se encuentra
una forma de masculinidad hegemdnica (Connell, 1995) que no
representa un estandar estético e inmutable, sino una posicion
hegemdnica en un modelo de relaciones de género. El modo de
subjetivacion de los varones tradicionales implica dificultades
en cuanto a la expresividad de sentimientos, el autocuidado, el
ser cuidado por otros/as y la consulta en salud (Tajer, 2009).
No obstante, se considera que existen “modos masculinos in-
novadores” que, dentro de su variedad, pueden aproximarse al
cuidado de si y de otros/as, teniendo en cuenta y valorizando la
democratizacion del cuidado y las relaciones entre los géneros,
pudiendo darle lugar a su capacidad afectiva (Tajer, 2009).
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Cuidados llevados adelante por orientadores/as de sala

Se comenzara por la descripcion y el analisis de entrevistas de
los/as tres entrevistados/as, especificamente sobre el eje en el
cual se describen las funciones llevadas adelante en su puesto
de trabajo. Los/as orientadores/as de sala son los/as encarga-
dos/as fundamentalmente de planificar y brindar distintos ta-
lleres. Particularmente en este centro de dia algunos de ellos
son: estimulacion cognitiva, huerta, cocina, encuadernacion,
artesanias, entre otros. Ademas, organizan salidas recreativas,
muestras de talleres, actividades tematicas en fechas especia-
les y realizan acompafiamiento de talleristas en caso de ser ne-
cesario. Los/as concurrentes son las personas con discapacidad
usuarias del servicio centro de dia.

Los dichos de las personas entrevistadas arrojan datos que dan
cuenta de la dimension de cuidado presente en sus practicas.
En este sentido, en base a las entrevistas realizadas, las funcio-
nes que realizan los/as orientadore/as de sala son desplegadas
como parte del cuidado de las personas que alli concurren. Es-
pecificamente, dentro de la categoria “cuidado como atencion
integral en salud” (p. 220, Michalewicz, Pierri y Ardila Gomez,
2014). De esta forma, los talleres a los que los/as orientadores/
as hacen referencia son considerados como practicas no he-
gemonicas dentro del sistema de salud, pudiendo incorporar-
se procesos de trabajo que toman otras areas de conocimiento
como las artisticas. A su vez, las actividades realizadas por los/
as orientadores dan cuenta de practicas que no se ajustan al
modelo biomédico (Menéndez, 2003), dejando fluir otro tipo de
trato, de cercania, de igualdad. Asimismo, los/as orientadoras/
as brindan tareas de cuidado en la medida en que ofrecen a los/
as concurrentes recursos simbdlicos para el sostenimiento de
su vida en sociedad (Rodriguez Enriquez y Marzonetto 2016).

Tareas de cuidados y roles de género en el trabajo cotidiano
En referencia al trabajo diario, cada entrevistado/a sefala, al
comienzo de su descripcion, que no hay una diferencia segun
género en cuanto a las tareas y el comportamiento que deben
tener. No obstante, a medida que se desarrollan las entrevistas,
expresan ciertos esperables segun género. Es asi como los roles
de género exigen o cercenan comportamientos en el quehacer
diario. Poner un limite o un reto y no ser amorosa es no cumplir
con lo esperable para el modo de subjetivacion femenino. En
todo caso, estos son atributos buscados y sostenidos por los
varones: son llamados al sostén fisico, a retar, a poner ley en
sus tareas cotidianas. De esta forma, tal como indica Ana Ma-
ria Fernandez (1993), existen significaciones imaginarias que
determinan lo femenino y lo masculino, que formaran parte de
los valores existentes en la sociedad, asi como también de la
subjetividad de las personas que las encarnan. Asimismo, segun
lo expuesto, se puede notar la vigencia del mito mujer=madre
(Fernandez, 1993), seguin el cual una gran parte de lo que es una
mujer se define por su capacidad natural de maternar, donde
se le presenta un saber que le es instintivo, algo a lo que no

puede renunciar. Por su parte, lo expresado por los/as entre-
vistados/as condice con las investigaciones de Duré, Cosacov y
Dursi (2009), Ortega (2019) y Bang, Cafferata, Castaiio Gomez
e Infantino (2020). Dichas funciones reproducen y refuerzan la
forma diferencial de roles de género que sostiene el sistema
de salud, en la medida en que se busca en las orientadoras la
contencion, la ternura, la empatia, la capacidad de maternaje,
habilidades que se presentan mayormente desplegadas como
formas de cuidado. Contrariamente, dichas exigencias no se les
presentan a los orientadores.

Asimismo, se encuentran los dos extremos de la idea de cuida-
do. Por un lado, los dichos de las/os entrevistados/as dan cuenta
del cuidado como tareas en las que se requiere el despliegue de
la reciprocidad, la valoracion del/la otro/a, el acoger y respetar,
el afecto (Zaldua, Lenta y Longo, 2020). Por el otro, la idea de
cuidado que requiere poner el cuerpo y usar la fuerza, contener
fisicamente para que la persona que esta teniendo una crisis
pueda ser estabilizada y no se ocasione algln tipo de dafio a si
mismo o a otro/a.

Desigualdad en el trato laboral

Otro punto indagado en las entrevistas fue las relaciones labo-
rales que tienen los/as orientadores/as con sus superiores. En
este sentido, dan cuenta de ciertas diferencias. Por un lado, los
varones reciben mayor flexibilidad en cuanto al desarrollo de su
trabajo, por el otro, las mujeres reciben mayores exigencias y
pedidos. Detras de este trato diferente existe la idea del moni-
toreo constante a una idea de mujer que debe cumplir con las
maximas ya expuestas tales como abnegacion, ternura, sensi-
bilidad, tolerancia, entre otras (Duré, Cosacov y Dursi, 2009),
mientras que convive la produccion de subjetividad tradicional
del género masculino, encarnado por hombres que tienen ma-
yores prerrogativas que el género femenino (Tajer, 2009). Desde
la ropa a utilizar, hasta el cumplimiento de fechas para presentar
informes, las diferencias impactan, en definitiva, en la desigual-
dad de derechos. Tal como expresa Ortega (2019), esto también
sucede en la enfermeria, profesion ocupada mayormente por
mujeres que, segun ideas del siglo pasado, traian consigo la
capacidad de cuidar de otros/as. Al desarrollar habilidades su-
puestamente naturales, se dio un proceso de precarizacion la-
boral que menosprecid su capacitacion y origind un detrimento
de sus derechos laborales.

Reflexiones finales

La informacion recogida a lo largo de este trabajo, ha dado lu-
gar a diferentes analisis a partir de los que se pueden realizar
conjeturas posibles sobre la tematica abordada. En principio, es
necesario dar cuenta de las diferentes acepciones del término
cuidado que se han podido observar en dichos/as trabajadores.
Por un lado, realizan tareas consideradas de cuidado integral, en
donde es necesario el despliegue de la dimension subjetiva en
los servicios de salud. Por el otro, ejercen cuidados en la medida
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en que también brindan de recursos materiales y simbdlicos a
los/as concurrentes, facilitando y aportando al sostenimiento de
sus vidas. Se podria decir que estos sentidos que adquiere la
dimension de cuidado, se entremezclan entre si, a la vez que
conviven con las desigualdades de género en las personas que
ejercen tareas de cuidado. Mientras que las orientadoras deben
acoger y maternar, los orientadores deben responder desde lo
fisico frente a desbordes, poniendo orden a distintas situaciones.
En consonancia, se han encontrado diferencias en cuanto a los
roles, funciones y tareas que ellos/as llevan adelante, diferencia-
dos segun sea su género. En este punto, se ha podido notar que,
si bien el puesto es el mismo, recaen sobre quienes encarnan
lo femenino y lo masculino aquellas funciones y prejuicios que
responden, en definitiva, a estereotipos. Es asi como se puede
vislumbrar el sostenimiento de una produccion de subjetividad
caracteristica de lo femenino y lo masculino, siendo mayormen-
te las orientadoras quienes, al momento de ejercer cuidados,
deben ser maternales, tiernas, abnegadas y obedientes, a la vez
de que deben llevar a cabo tareas consideradas femeninas. Por
su parte, los orientadores se encuentran atravesados subjetiva-
mente por el cumplimiento del rol de la fuerza, el orden, |a ley.

Sobre las relaciones laborales, se pueden notar diferencias sig-
nificativas en cuanto al trato que reciben unas u otros a pesar de
llevar a cabo el mismo puesto. De esta forma, las orientadoras
se ven mas exigidas en sus tareas mientras que los orientadores
reciben mejor trato, mas libertades y privilegios. Esta dimension
expone las desigualdades y la asimetria de poder que se dan
en este tipo de instituciones. En este sentido, si bien los datos
arrojan mayoria de mujeres en el sector, se puede decir que lo
que ocurre es un proceso de doble feminizacion: dentro de un
ambito feminizado, los varones del sector salud tienen mas de-
rechos y privilegios que las personas que encarnan lo femenino.
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