J//?/{"ZI(’}’JI'{/(((/ e %)/w/mj Arres
FACULTAD DE FILOSOFIiAY LETRAS

SEMINARIO DE MAESTRIA en ANTROPOLOGIA SOCIAL
ANTROPOLOGIA DE LA SALUD

Docente/s a cargo:

Maria Laura RECODER
Maria Guadalupe GARCIA
Susana MARGULIES

Carga horaria: 48 HORAS
Ano: 2023
Cuatrimestre: Segundo cuatrimestre

Dias: jueves, del 5 de octubre al 30 noviembre.
Horario: de 9 a 13 hs.

Fundamentacion

Este curso propone un acercamiento tedrico, conceptual y metodolégico a la
comprensién de los procesos de la salud, la enfermedad, la atencién y los cuidados,
desde la perspectiva de la antropologia y promueve una mirada critica sobre las
categorias médico-técnicas y epidemiolégico-sociales a partir de un enfoque de los
fenédmenos en sus dimensiones de historicidad, relacionalidad, complejidad y
significacién social. Se desarrollan las propuestas que definen la enfermedad como
experiencia (colectiva e individual) y la construccién de la normalidad y la anormalidad,
la desviacién y la diferencia y se abordan los procesos de medicalizacion vy
biomedicalizacidn en sus dimensiones politicas, econdmicas y sociales. Sobre la base de
las experiencias de investigacién y transferencia desarrolladas por el Programa de
Antropologia y Salud de la Facultad de Filosofia y Letras, se profundiza en el analisis de
los distintos campos de estudio, priorizando el aporte de las herramientas requeridas en
el terreno de la investigacion cualitativa con énfasis en el enfoque etnografico.

Objetivos

° Promover un conocimiento critico de los problemas tedricos, las categorias de
analisis y los abordajes de investigacién antropoldgica en el campo de la salud-
enfermedad-atencion

° Incorporar perspectivas de analisis que permitan una visién histérico-social de
los problemas de salud-enfermedad-atencidn-cuidados.

° Aportar a la generacion de competencias tedrico-metodoldgicas para la



caracterizacion de problemas vinculados a la investigacion tanto como a la accién
profesional en el campo de la salud.

Modalidad docente

El Seminario se desarrollara en nueve clases presenciales que combinaran la exposicién
acargo de las profesoras en la que se priorizard la incorporacioén critica de los contenidos
a partir de la bibliografia y el debate tedrico-practico de vinculacién de las categorias y
conceptos con problemadticas especificas propiciando la reflexién colectiva de casos
concretos.

Requisitos para la aprobacion del seminario

Para aprobar el Seminario se requerira:

[ El 80 por ciento de asistencia.
° La aprobacién de un trabajo escrito final individual.
PROGRAMA

UNIDAD 1: Antecedentes y definiciones de la antropologia de la salud.

Contenidos

La antropologia clasica y el estudio de la enfermedad, la atencién y los padecimientos:
creencias, saberes, racionalidades y practicas en salud. Sobre el objeto de estudio y los
conceptos en debate: enfermedad, padecimiento, sufrimiento social. Puntos de partida
conceptuales: proceso de salud-enfermedad-atencidn y la critica al enfoque bio-psico-
social.

Bibliografia obligatoria:

EVANS PRITCHARD, E. (1976) Brujeria, magia y ordculos entre los Azande (1937),
Barcelona: Anagrama (seleccion).

FASSIN, Didier (2005). Le sens de la santé. Anthropologie des politiques de la vie. En
Saillant, F. y Genest, S. Anthropologie médicale. Ancrages locaux, défis globaux. Québec:
Les Presses de I'Université Laval / Paris: Anthropos.

HELMAN, C. (1981) Disease versus illness in general practice, Journal of the Royal College
of General Practitioners, 31 (230): 548-552.

INGOLD, T. (2015) Tres en uno: Cémo disolver las distinciones entre cuerpo, mente y
cultura. En Sanchez Criado, T. (ed.) Tecnogénesis. La construccion técnica de las
ecologias humanas. Vol. 2. AIRB, pp. 1-35

MENENDEZ, E. (1994) La enfermedad y la curacién ¢Qué es medicina tradicional?,
Alteridades (UAM lztapalapa), 4 (7), 71-83, México.

SINGER, M. (2004) The social origins and expressions of illness, British Medical Bulletin,
69: 9-19.



Bibliografia complementaria:

AMSTRONG, D. (1987) Theoretical tensions in biopsychosocial medicine, Social Science
and Medicine, 1, 1212-1218.

FASSIN, D. (2004) Entre las politicas de lo viviente y las politicas de la vida. Hacia una
antropologia de la salud, Revista Colombiana de Antropologia, 40: 283-318.

INGOLD, T. (2015) Desde la complementariedad a la obviaciéon: sobre la disolucién de
los limites entre la antropologia social, bioldgica, arqueologia y psicologia, Ava Revista
de Antropologia, 26; 12-51.

LOCK, M. (2001) The Tempering of Medical Anthropology: Troubling Natural Categories,
Medical Anthropology Quarterly, 15 (4), 478-492.

VICTORA, C. y RUAS-NETO, A. (2011) Querem matar os ultimos Charuas: sofrimento
social e a “luta” dos indigenas que vivem nas ciudades, Revista Anthropoldgicas, vol. 22
(1): 37-59.

YOUNG, A. (1982) “The anthropologies of sickness and illness”, Annual Review of
Anthropology, 11: 257-285.

UNIDAD 2: La institucionalizacion médica de la atencidn de la enfermedad

Contenidos:

La construccién histérica del objeto biomédico y la definicion del concepto de
enfermedad. Causa, riesgo, contagio: de la probabilidad a la posibilidad. Topografias
socio-morales de la enfermedad. Antropologia de las epidemias: VIH-siday COVID 19.

Bibliografia obligatoria

CUETO, M. (2015) La "cultura de la sobrevivencia" y la salud publica internacional en
América Latina: la Guerra Fria y la erradicacion de enfermedades a mediados del siglo
XX. Histdria, Ciéncias, Saude — Manguinhos, 22(1):255-273.

FOUCAULT, M. (1990). Historia de la medicalizacién; Incorporacion del hospital a la
tecnologia moderna. En La vida de los hombres infames. Ensayos sobre desviacion y
dominacién. Madrid: La Piqueta.

GREENE, J. y VARGHA, D. (2020) End of Epidemics En COVID-19 and World Order: The
Future of Conflict, Competition, and Cooperation. Johns Hopkins University Press.
ROSENBERG, C. (2002). The tyranny of diagnosis: Specific entities and individual
experience. The Milbank Quarterly, 80(2), 237-260.

SEGATA, J.; SCHUCH, P.; DAMO, A.; VICTORA, C. (2021) A Covid 19 e suas multiplas
pandemias, Horizontes Antropolégicos UFRGS, 59 (7): 7-26.

SINGER, M; BULLED, N. OSTRACH, B.; MENDENHALL, E. (2017) Syndemics and the
biosocial conception of health. Lancet 2017; 389: 941-50

MENENDEZ, E (2020) Consecuencias, visibilizaciones y negaciones de una pandemia: los
procesos de autoatencidn. Revista de Salud Colectiva, 16.

Bibliografia complementaria
ALMEIDA FILHO, N; CASTIEL, L. y AYRES, J. (2009). Riesgo: concepto bdsico de la
epidemiologia, Salud Colectiva, 5(3), 323-344.



KECK, F., KELLY, A. y LYNTERIS, C. (2019) The Anthropology of Epidemics. Londres:
Routledge Studies in Health and Medical Anthropology (seleccidn).

GOMEZ-TEMESIO, Verdnica y LE MARCIS, Fréderic (2017) La mise en camp de la Guinée.
Ebola et I'expérience postcoloniale. L’'Homme, Revue frangaise d’anthropologie, 222.
LUZ, M. (1997) Natural, racional, social: razén médica y racionalidad cientifica moderna,
Buenos Aires: Lugar Editorial.

MARGULIES, S. (2014) La atencién médica del VIH-Sida. Un estudio de antropologia de
la medicina. Buenos Aires: Editorial Facultad de Filosofia y Letras UBA (seleccion).
MARGULIES, S. y GARCIA, G. (2021) Diario del trabajo antropolégico en la pandemia de
COVID 19, abril a octubre de 2020. Programa de Antropologia y Salud, Instituto de
Ciencias Antropoldgicas, FFyL UBA.

MATTA, G.C., REGO, S., SOUTO, E.P., and SEGATA, J., eds. (2021) Os impactos sociais da
Covid-19 no Brasil: populacdes vulnerabilizadas e respostas a pandemia [online]. Rio de
Janeiro: Observatorio Covid 19, Editora FIOCRUZ.

UNIDAD 3: (Bio)medicalizacién

Contenidos:

Farmacos, biotecnologias, ensayos clinicos y la producciéon biomédica de sujetos y
cuerpos. Medicina preventiva, el “estado de salud bajo riesgo” y las enfermedades
croénicas.

Bibliografia obligatoria

ARONOWITZ. R. A. (2009) The Converged Experience of Risk and Disease, The Milbank
Quarterly, 87(2): 417-442.

GREENE, J. (2007). Prescribing by Numbers. Drugs and the Definition of Disease.
Baltimore: Johns Hopkins University Press. Seleccién.

RUSSO, J. (2013) A terceira onda sexologica: Medicina Sexual e farmacologizacao da
sexualidade, Sexualidad, Salud y Sociedad, 14: 172-194.

SUNDER RAJAN, K. (2007). Valores experimentales. Ensayos clinicos en India y excedente
de salud. New Left Review, 45, 63-83

Bibliografia complementaria

ARMSTRONG, D. (2014). Chronic lliness: a revisionist account. Sociology of Health &
lllness, 36(1), 15-27.

CLARKE, A.; SHIM, J. MAMO, L.; FOSKET, J. y FISHMAN; J. (2003) Biomedicalization:

Technoscientific Transformations of Health, lliness, and U.S. Biomedicine, American
Sociological Review, 68 (2): 161-194.

MANDERSON, L. y SMITH-MORRIS, C. (2010) Chronic Conditions, Fluid States. Chronicity
and the Anthropology of lliness. Piscataway NJ.: Rutgers University Press.

MARGULIES, S. y GARCIA, G. (2019). Problemas de salud, recursos de atencidn e
itinerarios terapéuticos de personas con diabetes e hipertension arterial. Un estudio
cuali-cantitativo en la Municipalidad de General San Martin. Programa de Antropologia
y Salud de la Facultad de Filosofia y Letras UBA y Secretaria de Salud de la Municipalidad
de San Martin, provincia de Buenos Aires.



UNIDAD 4: Cuerpo, experiencia y la vida con la enfermedad.

Contenidos

Experiencia de la enfermedad: temporalidad, afectividad y campos de posibilidades
frente a la afliccién. Itinerarios terapéuticos y mundo de vida cotidiana. De las
dicotomias cuerpo/mente y sujeto/objeto al analisis de las “actuaciones” (enactments)
como modos de ser-en-el-mundo. El enfoque de ontologias multiples.

Bibliografia obligatoria

ALVES, P. (2015) Itinerario terapéutico e os nexus de significados da doenca, Politica &
Trabalho Revista de Ciéncias Sociais, 42: 29-43, enero/junio.

ALVES, P.; RABELO, M. y SOUSA, |. (1999) Experiéncia de Doenca e Narrativa, Rio de
Janeiro: Editora Fiocruz. (seleccion)

MOL, A. (2002). The Body Multiple: Ontology in Medical Practice. Duke University Press.
RABELO, M. (2010) A construgao do sentido nos tratamentos religiosos. RECIIS —R. Eletr.
de Com. Inf. Inov. Saude. Rio de Janeiro, 4 (3): 3-11.

RABELO, M. y SOUZA, 1. (2003) Temporality and Experience. On the meaning of nervoso
in the trajectory of urban working-class in Northeast Brazil, Ethnography, 4 (3): 333-361.

Bibliografia complementaria

ALMEIDA SOUZA, I. M. de. (2012). A nogao de ontologia multipla e suas consequéncias
politicas. 36° Encontro Anual da Anpocs.

ALVES, P. (2006) A fenomenologia e as abordagens sistémicas nos estudos sdcio-
antropolégicos da doenca: breve revisdo critica, Cadernos de Saude Publica, 22.
CORTES, B. (1997) Experiencia de enfermedad y narracién. El malentendido de la cura,
Nueva Antropologia, XVI (52-53), 89-115, México, agosto

CSORDAS, T. (1990) Embodiment as a paradigm for medical anthropology. Ethos; 18:5-
47.

GAGLIOLO, A. 2019. “Cuando Esta Indetectable No Existe, No Esta . . . ” Acerca del
ser/estar indetectable en la era del Tratamiento como Prevencidn. Ponencia presentada
en la Xlll Reunido de Antropologia Do Mercosul, Porto Alegre, 22 al 25 de Julio.
RECODER, M.L. (2011) “sonria para sus células (...) que su cuerpo mejora”. Enfermedad
cuerpo y subjetividad. O sobre la construccion intersubjetiva de un nuevo cuerpo, en
Vivir con VIH-Sida. Notas etnograficas sobre el mundo de la enfermedad y sus cuidados,
Buenos Aires: Biblos.

RECODER, M.L. (2011) Experiencia de enfermedad y narrativa. Notas etnograficas sobre
vivir con VIH/Sida en una ciudad del nordeste brasilero, Papeles de Trabajo, 21: 10-98.

UNIDAD 5: Politicas, instituciones, territorios en la configuracion de los procesos de
salud, enfermedad, atencidon y cuidado

Contenidos



Abordajes en el estudio de las politicas y las tramas locales de atencién y cuidados.
Problemas de salud ambientales: herramientas conceptuales vy estrategias
metodolégicas.

Bibliografia obligatoria:

AUYERO J. y SWISTUN, D. (2007) Expuestos y confundidos. Un relato etnografico sobre
sufrimiento ambiental, [CONOS 28, 2007, pp. 137-152.

DAS, V. (2015) How the body speaks. En Affliction. Health, Disease, Poverty, Nueva York:
Fordham University Press. Traduccién (Maria Guadalupe Garcia): Das, V. (2017) Cémo el
cuerpo habla, Etnografias, Revista del Centro de Estudios de Antropologia UNSAM-
IDAES, 3 (5): 302-339.

SINGER, M (2016) Pluralea Interactions and the Remaking of the Environment in
Environmental Health. En A Companion to the Anthropology of Environmental Health,
Wiley Blackwell.

SWISTUN, D. (2018) Cuerpos abyectos. Paisajes de contaminacidn y la corporizacion de
la desigualdad ambiental. En Investigaciones Geograficas, 56, 100-113.

Bibliografia complementaria:

FASSIN, D. (2007) The embodiment of the world, en FASSIN, D., When Bodies
Remember. Berkeley: University of California Press.

MOLINA JARAMILLO, A. (2018) Territorio, lugares y salud: redimensionar lo espacial en
salud publica.Cad. Saude Publica 2018; 34(1):e00075117

ROBERTS E. (2017) What gets inside: Violent Entanglements and Toxic Boundaries in
Mexico City, Cultural Anthropology, Vol. 32, Issue 4, pp. 592-619.

PRATTO, L. (2021) Itinerarios terapéuticos de mujeres bolivianas con tuberculosis en el
sur de la Ciudad de Buenos Aires. Condiciones de vida, acceso a la salud y estrategias de
atencidn y cuidados. Revista de la Escuela de Antropologia, 28.



