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1. Fundamentacion (especifica de la propuesta y relevancia en relacion con el
programa de doctorado)

En las Gltimas décadas se ha producido una transformacion en las précticas biomédicas
causada por la influencia de la dindmica cientifica y tecnoldgica en la produccion y
circulacion del conocimiento médico. En este proceso, la medicina converge con otras
ciencias de la vida como la biologia molecular y las neurociencias, la genética, la
bioinformética y las nuevas tecnologias de imagen que proporcionan nuevos materiales y
procedimientos para la construccion del diagnostico y el tratamiento de las enfermedades al
tiempo que transforman las experiencias sociales.

La imbricacion entre ciencia, tecnologia y biomedicina modifican no s6lo la definicion,
atencion y tratamiento de problemas meédicos (medicina basada en la evidencia, ensayos
clinicos controlados, rol de la industria farmacéutica, etc.) sino también las nociones de
subjetividad, sufrimiento e identidad personal. Identidades sociales y formas de
sociabilidad que emergen en torno a distintas categorias médicas, asi como la
reconfiguracion de las preocupaciones cotidianas en pos de tener una vida saludable y
dilemas éticos a los que las personas se ven enfrentadas producto de las nuevas practicas
médicas (control genético durante el embarazo, fertilizacion asistida, decisiones en el final
de vida, entre otras) forman parte de procesos de transformacién socio-cultural y se
encuentran en el centro de las nuevas biopoliticas.



La complejidad de los fendmenos resultante de esta confluencia entre saber médico,
tecnologias y ciencia supera los alcances de los estudios clasicos de la medicalizacién. El
curso aborda estas transformaciones en base al andlisis de problemaéticas especificas que
permiten discutir los alcances y redefiniciones ya no sélo de las nociones de salud y
enfermedad sino de las propias formas de entender los contornos de lo “humano”, que
ponen en cuestion los limites entre naturaleza y cultura. Asimismo, el curso examina las
formas de sociabilidad y procesos de subjetivacion movilizados por estas nuevas
articulaciones. Los conceptos de “ciudadania biologica” y “biosociabilidad” inscriben
nuevas categorias de personas que buscan, apelan y definen una serie de derechos y
obligaciones en torno a su enfermedad o condicion bioldgica. Las nociones de “individuo
somatico” y “sujeto cerebral” dan cuenta de nuevos procesos de subjetivacion en los cuales
la experiencia corporal se torno un eje central. En este devenir, es el rol de la biologia que
se transforma, convirtiéndose en uno de los ejes centrales de la identidad personal y politica
al tiempo que susceptible de modificacion e intervencién continua.

En suma, el curso pretende explorar los tépicos mas importantes del escenario de
transformaciones contemporaneas en el campo de la salud y reflexionar sobre las
consecuencias sociales, culturales y politicas de dichas transformaciones, con la mirada
puesta en la relevancia para el contexto latinoamericano. Por la naturaleza de las tematicas,
el seminario abordara autores y perspectivas de los estudios sociales de la ciencia y la
tecnologia y de la sociologia y antropologia de la salud que permiten reflexionar, desde
abordajes empiricos, sobre los alcances de estos procesos.

2. Objetivos

El interés principal del seminario es introducir a los/as doctorandos/as en las
transformaciones actuales en el campo de la salud, fundamentalmente a partir de los
recientes procesos de cientificizacion y tecnologizacion de la biomedicina. El objetivo del
seminario es analizar estos procesos desde distintas perspectivas conceptuales, asi como
promover la discusion socioldgica de sus consecuencias, en particular para América Latina.
Por otro lado, el curso busca proveer una introduccion a las diferentes areas de
investigacion y debate en los aspectos sociales de las neurociencias, la genética médica, las
tecnologias reproductivas, el final de la vida, la industria farmacéutica y los ensayos
clinicos, entre otros.

3. Contenidos (divididos en unidades tematicas)
Unidad I: Transformaciones de la biomedicina

Un mapa de las reconfiguraciones actuales: la transformacién de la biomedicina: ciencia,
tecnologia e industria farmaceltica. Reconfiguracion de actores sociales y nuevas
problematicas. De las politicas de salud a las politicas de la vida. Impacto de estas
transformaciones en el contexto local. Redefiniciones en la nocion de riesgo y como se
inscribe en los procesos de prevencion y control de la salud-enfermedad. Vinculos entre
naturaleza, cultura y tecnologia.



Unidad Il: Redefiniciones del proceso de medicalizacion

La biomedicalizacion de la sociedad. Redefiniciones en los contornos de las nociones de
anormalidad y patologia. Discusiones sociologicas actuales acerca del concepto de la
medicalizacion, redefiniciones y aportes.

Unidad Il1: Biomedicina, movimientos sociales y procesos de subjetivacion

Sociedad y biomedicina: nuevos movimientos sociales y categorias médicas. Nociones de
“individuo somatico”, “biosociabilidad” y “ciudadania bioldgica”. Estudios de casos: el
movimiento de “neurodiversos”, la enfermedad genética de Huntington, ADHD, entre
otros. Alcances y limitaciones de estos conceptos como herramientas analiticas.

Unidad IV: La bioética como objeto de estudio

La emergencia de la bioética como regulador de de las transformaciones biomédicas, sus
alcances y limitaciones. La bioética como objeto de estudio socioldgico: profesionales,
discursos y practicas. Discusiones alrededor de campos especificos: neurociencias,
genética, eutanasia 0 muerte digna (manipulacion de la vida, redefinicion de contornos de
la vida y muerte).

4. Metodologia de trabajo

El seminario seguira una modalidad de trabajo tedrico-practica. En cada clase los docentes
presentaran las tematicas y ejes conceptuales que aborda el curso y se discutira un texto
relacionado al contenido de la clase (preferentemente investigaciones realizadas en el pais o
la region), cuya presentacion estara a cargo de los/as doctorandos/as.

5. Cronograma de clases

Clase Contenidos

Clase 1 Presentacion del contenido y la perspectiva general del curso. Concepto de
biopolitica hoy. Procesos de cientificizacion y socializacion de la
biomedicina y biomedicalizacion de la sociedad. Ciencia, tecnologia y
sociedad. Nuevas areas y problematicas y debates actuales.

Clase 2 Reconfiguraciones de los procesos de medicalizacién:
Medicalizacién/biomedicalizacién: alcances del concepto y criticas.

Clase 3 Transformaciones de la biomedicina: De las politicas de la salud a las
politicas de la vida. Ejes de las transformaciones (molecularizacion de la
biologia, subjetivacion, susceptibilidad y riesgo,etc)

Clase 4 Redefiniciones de la nocion de riesgo (y de las concepciones de salud)




Clase 5 Naturaleza, cultura y tecnologia. Nuevos significados que abren las
dicotomias y problematizan las distinciones.

Clase 6 Ciudadania bioldgica: Transformaciones en el campo de la salud, procesos
de subjetivacién y accion colectiva. Biosociabilidad y nuevas identidades
sociales

Clase 7 Neurociencias. Emergencia del cerebro como actor social. Sujetos cerebrales
y una cultura cientifico cerebral. Transformaciones de la psiquiatria y otros
ambitos especificos.

Clase 8 Tecnologias reproductivas. Problematicas y discusiones, actores y
posibilidades que inauguran.

Clase 9 Emergencia y desarrollo de la bioética: La bioética como objeto de estudio y
como uno de los movilizadores de los debates actuales.

Clase 10 | Los limites de la vida en debate:

Medicalizacion y tecnologizacion del final de la vida (“muerte digna”,
debates en torno a la “muerte cerebral”, etc.). Los debates en torno al inicio
de la vida.

Clase 11 | Cierre y taller de discusion sobre los trabajos finales.

6. Evaluacion

Para la evaluacién del seminario se tendra en cuenta la participacion en las clases y la
redaccion de un trabajo final que aborde y discuta algunos de los ejes tematicos del
seminario a partir de las areas de interés de los/as doctorandos/as.
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