SEMINARIO DE POSGRADO: PROBLEMAS Y DEBATES CONTEMPORÁNEOS EN ANTROPOLOGÍA DE LA SALUD
Dra. María E. Epele
Fundamentación 

Las investigaciones sobre los procesos de  salud y enfermedad se han transformado en una entre las áreas más ricas de debate y de producción en Antropología. La articulación y el conflicto entre perspectivas político-económicas, histórico-sociales y culturales simbólicas, han promovido desarrollos teóricos, terminologías y metodologías específicas. La Antropología Médica tradicional abordaba el análisis de los procesos de salud-enfermedad-atención en diversas sociedades y culturas. No obstante, en las últimas décadas  el campo de Antropología y Salud ha incorporado no sólo los modos de producción de vulnerabilidad social y en salud en los capitalismos contemporáneos sino nuevos núcleos temáticos y perspectiva de análisis como el cuerpo; el sufrimiento social; opresión, violencia(s) y resistencia;  el dolor y los padecimientos crónicos y agudos.  
Una de las mayores transformaciones en el campo de la Antropología de la salud ha sido la incorporación de la  problemática del cuerpo.  Esto se debe a que la interrogación acerca del cuerpo conmueve los dualismos que soportan las estructuras más arcaicas del pensamiento occidental, como también las diversas epistemologías que otorgan legitimidad sólo a los procesos asociados directa o indirectamente con cuerpo biológico. Sustentados en esta perspectiva crítica, los desarrollos sobre el cuerpo en Ciencias Sociales y en Antropología han ido conformando diferentes orientaciones teóricas,  nuevos núcleos temáticos de investigación y metodologías de abordaje.

El conocimiento y reflexión crítica del campo de estudio de Antropología y Salud y de las perspectivas que lo definen, habilitan el abordaje desde una nueva perspectiva no sólo una multiplicidad de procesos de salud-enfermedad sino también un conjunto de malestares sociales que si bien involucran a los cuerpos, no se encuadran en la categoría biomédica de enfermedad. Al vincular los temas a tratar en este seminario con procesos vinculados al funcionamiento del capitalismo contemporáneo,  esta propuesta de aprendizaje permite incluir problemas de salud y malestares sociales de alta incidencia en nuestro país, como son el uso de drogas, el VIH-SIDA, el hambre, las consecuencias de las violaciones de derechos económicos,  sociales y humanos básicos y los padecimientos vinculados a la pobreza y la marginalización social. 

En este sentido, el objetivo de este seminario es doble. En primer lugar, tiene como objetivo que los alumnos adquieran el conocimiento crítico de las categorías, análisis, problemáticas y modos de abordaje dominantes en el campo de estudios de Antropología y Salud. Como segunda meta, busca que en este proceso de aprendizaje, los alumnos adquieran contenidos específicos en investigaciones particulares, referidos a las diversas orientaciones y metodologías que están involucradas en los procesos de vulnerabilidad, enfermedad, malestar y muerte.
OBJETIVOS:

1.- Desarrollar y estimular el conocimiento crítico de la historia, fundamentos, debates y perspectivas dominantes en la Antropología Médica Tradicional.

2.- Promover el conocimiento y análisis de las áreas temáticas claves, categorías y metodologías en el campo de estudios contemporáneos sobre  Antropología y Salud.

3.-Promover el conocimiento de las líneas de investigación contemporáneas, centrados en los siguientes temas: hambre, uso de drogas, enfermedades infecciosas (VIH-SIDA, hepatitis), diferentes tipos de violencia, dolor crónico y sufrimiento social,  trastornos alimentarios, experiencias traumáticas agudas y crónicas, opresión política y económica.

 ESTRATEGIAS DE ENSEÑANZA APRENDIZAJE. 

El seminario se adecuará a la modalidad teórico-práctica, con clases obligatorias y con elaboración de trabajo final. La estrategia general se centrará en el aprendizaje crítico de los contenidos propuestos a partir de:

1) la discusión de los núcleos temáticos centrales y su vinculación operativa con las categorías y metodologías de investigación.

2) Incorporación y análisis de investigaciones y experiencias relacionadas con las problemáticas aportadas por los participantes.

Las estrategias específicas que se desarrollarán son las siguientes:

-Lectura, análisis y discusión de la bibliografía ofrecida.

-Exposición individual y grupal de temas seleccionados.

-Desarrollo de un trabajo final sobre uno de los temas seleccionados, aplicando categorías teóricas y metodologías aprendidas durante el curso.

CRONOGRAMA

El seminario tendrá un régimen: a confirmar  
Duración total: a confirmar 
Cupo:

PROGRAMA
UNIDAD 1: Contexto Histórico-Político del Surgimiento del Campo de Antropología y Salud
Colonialismo y el paradigma de la  diversidad cultural y de las prácticas curativas. Racionalismo, y Medicalización. Oposición entre Creencia y Conocimiento Médico. 

Influencias y diferencias entre Antropología Médica, Salud Pública, Sociología y Psicología de la Salud. 
-Comelles, J. (1993)  “La Configuración del Modelo Médico y del Modelo Antropológico”. En: Enfermedad, Cultura y Sociedad. Madrid, Eudema.

- Menendez, E. (1985) “Aproximación Crítica al desarrollo de la Antropología Médica en América Latina”. Nueva Antropología, VII (28):11-27.

-Taussig, M. (1992)  “La Reificación y La conciencia del Paciente”. Pp. 110-143. En; Un Gigante en Convulsiones. El mundo humano como sistema nervioso en emergencia permanente. España, Ed Gedisa.

- Singer, M. y H. Baer (1995) “Medical Anthropology and Its Transformation”. En: Critical Medical Anthropology. Amityville, New York.

UNIDAD 2: Orientaciones Teórico-Metodológicas y Debates sobre los procesos salud-enfermedad-atención 

Introducción a las principales orientaciones dentro de la Antropología Médica: culturalista-simbólica, económico-política y fenomenología crítica. Presupuestos epistemológicos, nociones teóricas y estrategias metodológicas. 
-Sheper Hughes, N.(1990) Three Propositions for a Critically Applied Medical Anthropology. Soc. Sci. and Med. 30(2):189-197.

-Comelles, J (1993)  Enfermedad, Cultura y Sociedad. Madrid, Eudema.

-Kleinman, A.(1980) “Culture, Health, Care System and Clinical Reality”. En: Patients and Healers in the Context of Culture. An Exploration of the Borderland between Anthropology, Medicine and Psychiatry. Berkeley, University of California Press.
-Morsy, S. (1996) Political Economy in Medical Anthropology. Medical Anthropology. Contemporary.Theory and Method. Sargent, C. and Johnson, T. (eds)Theory and Method.
UNIDAD 3: Perspectiva Críticas acerca de la Biomedicina
La constitución del Modelo Médico Occidental. Presupuestos epistemológicos de los objetos y  práctica médica. Perspectivas culturalista y crítica acerca de la Biomedicina. Noción de Hegemonía. Realismo natural, realismo crítico y el cuerpo biológico. Los discursos y la práctica médica: lo real y el cuerpo en Biomedicina. Reificación.

Salud, Ciudadanía y Derechos Humanos. 

-Good, B. (1994) “How Medicine Constructs its Objects”. En: Medicine, Rationality and experience. An Anthropological Perspective. Cambridge University Press.
- Browner, C. (1999) “On the Medicalization of Medical Anthropology”. Medical Anthropology Quaterly 13(2): 135-140.

-Rabelo, M., Alves, P. Souza, I. (1999). Significacao e Metáforas na Experiencia da Enfermidade. 171-187. Experiencia de Doenca e Narrativa. Editora Fiocruz.

UNIDAD 4: Capitalismo tardío, Economías de la opresión y  Nuevos Malestares

Características del Capitalismo tardío. Procesos de Exclusión, Marginalización, Fragmentación  y estigma social.  Movimientos Sociales, Marginalización y expulsión social. Mercantilización y Procesos de Salud y Enfermedad. Nociones de riesgo y vulnerabilidad: hambre, adicciones,  trastornos alimentarios,  enfermedades infecciosas. 

-Bourdieu, P.  (1998) Globalization  Myth and the Welfare State. Acts of resistance. Against the Tyranny of the Market. New York, The New and the Polity Press.

-Farmer, P. (1998). The consumption of the poor. Infections and Inequalities. The modern plagues. Pp.184-231. Berkeley, University of California Press. 
- Kessler, G. (2003). Redefinición del mundo social en tiempos de cambio. Una tipología para la experiencia de empobrecimiento. 25-51. Desde Abajo. La transformación de las identidades sociales. Editorial Biblos y Universidad de General Sarmiento. 

-Epele, M.  (2007) Sobre Barreras Invisibles y Fracturas Sociales: Criminalización del Uso de Drogas y Atención Primaria de la Salud . Paidós.
-Lakoff A. (2006) Liquidez diagnóstica: enfermedad mental y comercio global de ADN. Apuntes  de Investigación, Año X N:11: 31-58.

UNIDAD 4: El Cuerpo y la Antropología de la Salud
Antecedentes Históricos: Hábitos corporales, la mano derecha, símbolos naturales, rituales y cuerpos. Cuestionamiento de los  dualismos y sus relaciones con el paradigma de la corporeidad. 

La multiplicación de los cuerpos: Cuerpo Individual, Cuerpo Social y Políticas corporales. 
-Mauss, Marcel. Concepto de Técnica Corporal. Pp.336-356. En Sociología y Antropología Editorial Tecnos.

-Csordas, T. (1992). Introduction: the body as representation and being in the world. 1-24. En Emodiment and Experience. The existential ground of culture and self. Cambridge, Cambridge University Press. 

- Scheper- Hughes, N. y Lock, M. (1987)The Mindful Body: A Prolegomenon to Future Work in Medical Anthropology. Medical Anthropology Quaterly.

-Good, Byron. (1994) A body in pain. The making of a World of Chronic Pain. 29-49. Pain as Human experience. An anthropological perspective. Berkeley, University of California Press.

-Epele, M. (2002) “Scars, Harm and Pain. About Being Injected among Latina drug using women”. Journal of Ethnicity in Substance Abuse: 1 (1): 47-69. The Haworth Press, New York, 2002.

UNIDAD 5: Poder, Resistencia y Salud

Procesos de salud-enfermedad y Poder: protesta, resistencia política y prácticas de disenso. Las implicaciones corporales de la opresión. Procesos políticos, legitimidad y padecimientos. Violencia política, Tortura y  Cuerpo.  
-Bourgois, P-: (2002) El poder de la violencia en la guerra y la paz. En: Apuntes de Investigación: pp. Año VI Nº 8: 73-98.
- Kleinman, A. (1994) The Deligitimation and Religitimation of Local Worlds. 169- 198. Pain as Human Experience. An Anthropological Perspective. Berkeley, University of California Press. 
- Agamben, G. (2000) Lo que queda de Auschwitz. El archivo y el testigo. Bs As. Pretextos.

- Calveiro, Pilar. 1995. Poder y desaparición. Los campos de concentración en Argentina. Ediciones Colihue.

UNIDAD 6 : Dolor, Trauma  y Sufrimiento Social

Dolor agudo y Crónico y  Sufrimiento Social. Tensiones entre paradigma biomédico y Antropología de la salud. El lugar del lenguaje. Diferentes tipos de violencia y padecimientos. Teorías Clásicas y actuales del Trauma. Modelos de Memoria, Justicia y Ética del Sobreviviente.
-Good, B. (1994) A body in pain. The making of a World of Chronic Pain. 29-49. Pain as Human experience. An anthropological perspective. Berkeley, University of California Press.

-Kleinman, A. (2000) “Violence of Everyday life. The multiple forms and Dynamics of Social Violence”. En: Violence and Subjectivity. V. Das, A. Kleinman M. Ramphele and P. Reynolds (eds.). University of California Press, Berkeley, pp.226-241)

-Isla, A. (ed.) Heridas Urbanas. Introducción. Violencia Delictiva y Transformaciones Sociales en los noventa

- Young, A. (1997) Suffering and the Origin of Traumatic Memory. En Social Suffering, Kleinman, A., Das, V. y Lock, M. (eds) Berkeley, University of California Press. 245-261

- Kleinman, A. (1995) Violence, Culture and the Politics of Trauma. Writing and the Margin. Discourse between Anthropology and Medicine. Berkeley, University of California Press, 1995, 173-189. 

- Da Silva Catela, L. (2000) De eso no se habla. Cuestiones metodológicas sobre los límites y el silencio en entrevistas a familiares de desaparecidos políticos. Historia, Antropología y Fuentes Orales. 2(24): 69-94.

UNIDAD 7: Género, sexualidad y Padecimientos
Modelo patriarcal y sus transformaciones actuales.  La matriz heterosexual,  las identidades y la búsqueda de reconocimiento. Desigualdad, Violencia y Padecimientos. 
- Butler, J. (1993). Bodies that Matter. On the discursive limits of sex. New York, Routledge.
- Ortner, S. (1996). Making Gender. The Politics and Erotics of Culture. Beacon Press. 

-Cabral, M. (2005) En estado de excepción: intersexualidad e intervenciones sociomédicas. 

- Castro R. y Riquer F. (2003) “La investigación sobre Violencia contra Mujeres en América Latina: Entre el empirismo ciego y la teoría sin datos”. En: La salud como Derecho Ciudadano pp. (255-273)

