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PEMEX es algo mas que petroleo y gas

TAMBIEN PRODUCE

UNA AMPLIA GAMA
DE DERIVADOS

Ademas de la produccién promedio diaria de 2
millones 600 mil barriles de petréleo crudo y 4 mil
53 millones de pies cubicos de gas natural, PEMEX
obtiene importantes voliGmenes de productos
petroliferos y petroquimicos, que apoyan la
operacién y desarrollo de la planta industrial del
pais y contribuyen a satisfacer las necesidades de
consumo domestico.
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Editorial

esde que la crisis llegd, inesperada y violenta a
D pesar de tantas veces predicha, y se meti6 en

nuestras vidas como algo irrefutable con lo que
hemos tenido que aprender a convivir, muchas veces he-
mos amanecido con el estupor y las preguntas como las
Gnicas respuestas posibles.

El asesinato de Manuel Buendia, epilogo de un mes de
mayo plagado de incégnitas y que incluyé el asesinato de
otros dos periodistas en provincia, no s6lo ha dejado pre-
guntas en el animo y la conciencia de muchos mexicanos,
§ino agravio, consternacion y dolor como unicas respues-
tas.

La pérdida de un hombre dedicado al periodismo con
una excepcional voluntad critica, una siempre agrade-
cible dosis de ironia y humor y una capacidad de investi-
gacion y denuncia nunca coartadas por el miedo, no con-
cierne s6lo a sus colegas y amigos, ni siquiera unicamente
a sus muchos lectores, es una pérdida social y por lo mis-
mo nos concierne a todos. Porque quienes asesinaron a
Buendia también mataran la certidumbre que muchos
teniamos de que gente asi podia vivir en nuestro pais y
enriquecerlo con su vida.

Esta pérdida de un privilegio que ya crefamos conquis-
tado, es la manifestacion de un retroceso social que lasti-
ma y aflige.

La muerte de Manuel Buendia se da en momentos
dificiles para nuestro pais: resentimos la presion estaduni-
dense sobre nuestras fronteras, sobre nuestra situacion fi-
nanciera e incluso sobre nuestro derecho a un proyecto
politico y econémico decidido Ginicamente por los mexi-
canos.

En lo econémico, el proyecto de rehabilitacién que se
ha propuesto nuestro gobierno es lento si no ineficaz.
Tampoco existe un programa alternativo respaldado por
grupos sociales importantes.

En lo politico, parece haber un proyecto de estabilidad
fundado en el silencio y la sumision de quienes mas pade-
cen la crisis. Para colmo carecemos de confianza y solida-
ridad internas —estan probandolo los diez mil millones
de dolares en depdsitos de mexicanos en bancos de los Es-
tados Unidos. Ademas, alianzas tan aparentemente soli-
das como la de las organizaciones obreras y el Estado em-
piezan a manifestarse débiles.

Aclarar quiénes y por qué asesinaron a Buendia, a partir

de las claves ofrecidas casi en cada uno de sus articulos y
de la necesidad de un empeno gubernamental por devol-
vernos el derecho a vivir en un pais libre de terror y violen-
cia, es urgente y quizdas ayude a resolver otras incégnitas.

: ' * - *

El primero de julio pasado entré en vigor la Ley General
de Salud que sustituye al antiguo Codigo Sanitario que es-
tuvo vigente por varias décadas.

Otra vez, al igual que en otros proyectos del Estado, las
mujeres estamos ausentes, como no sea para considerar-
nos un factor decisivo en el proceso de reproducciéon.
Entre otras disposiciones generales, la Ley se propone
“contribuir al desarrollo demografico arménico del
pais...”. Esto en el pasado se ha traducido a veces en este-
rilizaciones forzadas y expedicion masiva de anticoncep-
tivos daninos y perjudiciales exclusivos para mujeres.

Para la Ley, la poblacion femenina es considerada en el
capitulo de atencién materno infantil y de planificacién
familiar, como si en el perfil sanitario de las mujeres s6lo
contaran los trastornos que se presentan en la etapa
reproductiva. Se elude la reglamentacién sobre el aborto,
que sigue siendo una de las primeras causas de mortali-

‘dad femenina y se ignoran otras muchas que son comunes

a las amas de casa y las trabajadoras.

Entre otras lagunas, la Ley no considera los recursos
que los pacientes pueden oponer ante hospitales o médi-
cos por danos ocasionados por practicas médicas inefi-
cientes. La irresponsabilidad de la medicina institucional
— ISSSTE, IMSS y SSA— y las mafias de médicos privados
seguiran causando estragos en la ya deteriorada salud de
la poblacion del pais. ;Y para esto tantas reuniones de
consulta popular sobre salud@
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edicar un niimero de fem. a la salud era ya impos-
tergable. El derecho a este bien, uno de los mas ele-
mentales para el ser humano, es en nuestra sociedad
cotidiana e impunemente violentado. Sabemos que el siste-
ma nacional de salud es deficiente y que deja desprotegidos a
millones de mexicanos. Esto repercute todavia mas en las
‘mujeres quienes generalmente por su condicién, sélo tienen
acceso a trabajos eventuales: empleadas domésticas. vende-
doras ambulantes, costureras, maquiladoras, por mencionar
algunas. -
- Es imposible considerar a la salud de manera aislada. Casi
todas las enfermedades que se padecen son producto de las
pésimas condiciones de vida de las mayorias en el pais. Una
nutricion deficiente, viviendas insalubres, falta de agua, con-
taminacién ambiental, entre otros, son factores que atentan
contra la salud, fisica y psicolégica, del individuo.
Precisamente porque la salud esta vinculada con todo. re-
sultaria imposible abarcar en un s6lo niimero la inmensa can-
tidad de temas relacionados con ella. Por esto, intentamos se-
leccionar aspectos nunca antes tratados en la revista, o bien
no desarrollados de acuerdo a su importancia. Estamos cons-
cientes de que hemos dejado de lado cuestiones vitales como
el aborto, la nutricién, el tabaquismo y la industria quimico-
farmaceiitica, y también de que muchas otras fueron sélo li-
geramente esbozadas. Quisieramos que este material fuera
una invitacion a las mujeres para luchar por el derecho a la
salud, comenzando por reconocer y aprender a cuidar nues-
tro propio cuerpo, pero también exigiendo al Estado que
cumpla con su obligacién de brindar -servicios de salud efi-
cientes para toda la poblacion. De igual forma, queda abierta
la posibilidad de un segundo niimero dedicado a esta cues-

tion.

-

? denuncia la deficiencia en los servicios de salud

./ puablica debido al burocratismo, la corrupcién, la

negligencia y la falta de ética, de preparacién y de humanis-
mo en la mayoria de quienes los ejercen .

. ‘'Se pronuncia contra las cirugias que se practican a las
—__/ mujeres como'rutina, mas por comodidad o lucro de
los médicos que por verdadera necesidad: mastectomias.
cesareas, esterilizacién e histerectomias.

resentacion

( ? demanda que se ponga fin al atiborramiento de anti-

.~ conceptivos, antinflamatorios, psicofsrmacos,
etcétera, asi como de polvos, lociones, aerosoles y otros pro-
ductos fabricados tanto para “curarnos” como para cambiar
nuestras caracteristicas naturales.

protesta contra la arbitrariedad ejercida por los profe-
sionistas de la salud mental que, ante cualquier
conducta disidente del papel impuesto a las mujeres, diag-
nostican locura, llegando inclusive a encerrar a sus pacientas
en clinicas psiquiatricas.

®

hace un llamado para que se deje de considerar el
lesbianismo como una enfermedad fisica o mental y,
por lo tanto, como algo que debe curarse. Las causas de la
homosexualidad son las mismas que las de la hetero-
sexualidad. Se trata de una preferencia sexual y no de una al-
teracion genética, una deficiencia hormonal o una desviacién
sicolégica. | |

W( exige que se ponga un alto al abuso y hostigamiento

.~ sexual en hospitales —privados y pablicos— tanto
contra enfermeras como contra enfermas.

®

A
( : pide que se modifique el trato paternalista de los gi-

necologos, quienes nos niegan la informacién sobre
lo que para en nuestros cuerpos, por considerarnos incapaces
de comprender y también para conservar el poder que da la
bata blanca.

? se declara en contra del desarrollo tecnolégico que

no esta al servicio de mejorar realmente la vida, y

que no enfoca la medicina desde una perspectiva preventiva

sino que actiia solamente como paliativo temporal provocan-
do nuevos males ﬁ«h



Devanira Gonzalez de Leon”

PANORAMA GENERAL:

mentos sobre las condiciones de la salud en Méxi-

E | proposito de este articulo es ofrecer algunos ele-

co. Debido a la complejidad del tema y a la
amplitud de la discusion que implica no es posible presen-
tar aqui todos los problemas de salud que aquejan a la
poblacion mexicana, ni todas las contradicciones que
existen entre la organizacion de los servicios de salud y
las necesidades de las grandes mayorias. Sin embargo,
creemos que es importante comentar algunas cuestiones
que. aclaren que nuestra salud depende no solo de
nuestras caracteristicas biolégicas individuales, sino tam-
bién de nuestras condiciones de vida y de trabajo y del
grupo social al que pertenecemos.

La salud es un fenomeno social que refleja el grado de
satisfaccion colectiva de las necesidades vitales de una
poblacion. En la actualidad existe una gran variedad de
trabajos en los que ha sido mostrada la distribucion desi-
gual de la enfermedad y la muerte entre las distintas cla-
ses soclales. Esto ha ofrecido los elementos suficientes pa-
ra afirmar que si bien la naturaleza bioldgica de la enfer-
medad es un hecho evidente e innegable, su naturaleza
social es determinante e incuestionable. Los problemas de
salud en México ocurren como una clara manifestacion
de la realidad econémica y social en la que vivimos, ya
que “...La situacion de salud en un pais depende, funda-
mentalmente, de las condiciones generales de vida de la
poblacion y de la base econémica y social en que éstas se
producen; en mucho menor grado operan las interven-
ciones médico-sanitarias como determinantes. En conse-
cuencia, la revision de las condiciones de salud constitu-
ye, en ultima instancia, nounadescripcion sino una explo-
racion de la organizacion social y de la fdgma en que ésta
se traduce en fendbmenos de masas relativas a la saludy a
la enfermedad”’

El tema tiene gran importancia para nosotras las mujeres
por varias razones: porque las mujeres no conformamos
un grupo o sector separado del resto de la sociedad, cons-
tituimos la mitad de la poblacion mexicana y camo con-
junto vivimos los problemas y consecuencias de la organi-
zacion social que existe en el pais; porque las mujeres so-
mos quienes mas usamos los servicios de atencion meédi-
ca, ya sea como usuarios directas o porque generalmente
somos nosotras quienes llevamos a nuestros hijos o acom-
panamos a los hombres al médico; porque la mayor parte

4

as condiciones de salud

en Mexico

de los trabajadores de las instalaciones de salud en Meéxi-
co esta constituida por mujeres; porque en una sociedad
como la nuestra, a las mujeres se nos ha impuesto, entre
muchas otras funciones, la de ser responsables de la salud
familiar, comunitaria y social, y hemos sido convertidas
en el blanco preferido de los programas de prevencion y
educacion para la salud, higiene, alimentacion y planifi-
cacion familiar; porque para hacer efectivo nuestro de-
recho a la salud, es necesario contar con elementos que
nos permitan discutir acerca de los factores que.determi-
nan los problemas de salud y sobre la forma en que
podriamos participar en la demanda por su solucion.

Cabe mencionar que la calidad de la informacion ofi-
cial sobre los distintos aspectos que abarca la salud, es en
México muy deficiente. Los criterios de clasificacion de la
informacion son muchas veces arbitrarios y poco consis-
tentes. las estadisticas son incompletas, existiendo un alto
porcentaje de casos de enfermedad y muerte que no se re-
gistran; y la informacion se publica siempre con varios
anos de retraso.

Durante las Gltimas décadas se ha elevado la esperan-
za de nivel al nacer de los mexicanos y la mortalidad ge-
neral ha descendido, hechos que frecuentemente son uti-
lizados por las instituciones oficiales para argumentar
sobre los avances en el desarrollo y el progreso del pais.
Sin embargo, estos indicadores ofrecen solo una situacion
promedio, que oculta las grandes diferencias que existen
entre las distintas clases sociales y entre la situacion que
se presenta en las areas urbanas y rurales. Ejemplo de esto
es lo que sucede con la mortalidad infantil, cuyas cifras
son notablemente mayores en las clases populares y al-
canza proporciones alarmantes en algunas zonas subur-
banas y en la mayoria de las regiones rurales del pais. La
mortalidad infantil se refiere a las muertes ocurridas en
los ninos menores de un ano y es uno de los indicadores
que mejor reflejan las condiciones de vida y de salud en
una sociedad; en los paises subdesarrollados las cifras de
mortalidad infantil son generalmente elevadas. En México

*Investjgadora del
Xochimilco

Departamento de Atencion a la Salud UANM,

Accidentes; lesiones, en las que se ignora si fueron accidental o inten-.
cionalmente infligidas; “homicidios y lesiones provocadas intencional-
mente por otras personas (con intervencion legal) .

1Lopez Acuna, D
ed., México, 1981

“La Salud Desigual en México™, Siglo XXI Edits, $23




la subestimacion del indicador es muy importante pero a
pesar de ello es uno de los paises americanos con mavor
mortalidad infantil -

Por otro lado, cuando se comparan los indicadores de
salud de México con los de otros paises, cuando se estima
que casi la mitad de las muertes, que ocurren son evi-
tables, y cuandc se sabe y se acepta que las enfermedades
mas frecuentes requieren para su control v disminucion
de medidas fundamentalmente preventivas vy del mejora-
miento de las condiciones generales de vida de la pobla-
cion, el panorama resulta bastante tragico

Mexico se encuentra entre los paises latinoamericanos
con mayores indices de enfermedades infecciosas v para-
sitarias, que representan uno de los problemas de salud
publica mas graves del pais y ocasionan alrededor de |3
Cuarta parte de las defunciones Actualmente las
neumonias y las enfermedades diarreicas ocupan el se-
gundo y tercer lugares entre las primeras causas de muer-
te®; la tuberculosis continia cobrando un nimero consi-
derable de vidas cada ano; las meningitis y las encefalitis
Ocupan una gran cantidad de camas en los hospitales para
niNos, causando la muerte o incapacitando para siempre a
muchos de ellos; la poliomielitis continiia presentando
brotes epidémicos a pesar de las vacunaciones intensivas:
y algunas otras enfermedades, también prevenibles para
vacunacion como la tosferina y el sarampion, no han ex-
perimentado descensos muy importantes durante las Glti-
mas décadas’

La frecuencia y la gravedad de las enfermedades infec-
closas y parasitarias son mucho mayores en las clases so-
ciales explotadas, ya que sus condiciones de vida vy los al-
tos niveles de désnutricion que sufren, condicionan una
mayor predisposicion a padecerlas y una menor resisten-
cia biologica para combatirlas. La desnutricion es una de
las enfermedades mas extendidas en la poblacion mexica-

na y la severidad del problema puede ilustrarse con el
heeho de que el grupo méas afectado por ella es el de los
niNcs menores de cuatro anos; en este grupo los niveles de
desnutricion alcanzan proporciones realmente importan-
fes, estimandose que alrededor de la mitad de ellos pre-
sentan signos de desnutriciéon avanzada® Los resultados
de algunos estudios sobre desnutricion en los nifos mexi-
canos, indican que .. La insuficiente alimentacién los de-
bilita y los hace facil presa de las bacterias y gérmenes...
esta interaccion entre la desnutricidon y la infeccidon causa
que muchos mueran, tanto como uno de cada seis. lgual-
mente grave es que los sobrevivientes queden lesionados
en su desarrollo fisico, mental y social... De los 3 millones
de ninos que nacen al ano, por lo menos dos y medio lo
hacen en un ambiente ecolégico propicio a la desnutri-
ciony la infeccion’’,

Otra consecuencia grave de la desnutricion que afecta
principalmente a los grupos de poblaciéon adulta del pais
es la cirrosis hepatica, asociada con el alcoholismo créni-
co, pero cuyo factor predisponente es la mala alimenta-
cion. La cirrosis es también una enfermedad muy frecuen-
te en México y, hasta hace algunos anos, el pais ocupaba
el segundo lugar en América en cuanto a mortalidad por
esta causa®

En la época reciente han aumentado considerablemen-
te las enfermedades cronicas y degenerativas en México.

2L6opez Acuna, D, op. Cit

3COPLAMAR / Siglo XXI Edits. Coleccion Necesidades Esenciales de
Mexico Tomo 4fSALUDT Mexico 1982

+Compendio de Estadisticas Vitales de México, Unidad de Informacion
de la Sria. de Salubridad y Asistencia, 1978

SLopez Acuna, D, op. Cit

6COPLAMAR / Siglo XXI Edits., op. Cit

7Chavez, A “Nutricion: problemas y alternativas””. En ‘“México Hoy”

(varios autores), Siglo XXI Edits , 4a. ed., México 1980.
8lLopez Acuna, D, op. Cit
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El cancer, la hipertension arterial, el infarto de corazony
la diabetes consideradas comunmente como enfermeda-
des propias de los paises desarrollados y caracteristicas
de la burguesia y las clases. medias (el infarto, por
ejemplo), han adquirido gran importancia como problema
colectivo de salud y se presenta cada vez con mayor fre-
‘cuencia entre las clases trabajadoras. Las causas del
aumento de las enfermedades cronicas y degenerativas
radican, en gran medida, en las caracteristicas de las con-
diciones de trabajo en México. La exposicion a sustancias
y materiales toxicos durante largas jornadas laborales, la
tension emocional, la fatiga y los altos ritmos de trabajo
impuestos a los obreros para aumentar la produccion .
" obtener la maxima ganancia, generan formas de "‘desgas-
te””. tanto fisico como emocional, que ocasionan el enve-
jecimiento prematuro de los trabajadores y les predispo-
nen muy directamente a enfermar y morir por este tipo de
padecimientos®. Asimismo, hay evidencias muy claras de
que otra de las razones del importante aumento de estas
enfermedades (sobre todo en el caso del cancer), es la
contaminacion ambiental, que durante los Gltimos anos
ha alcanzado proporciones irracionales; los graves efec-
tos de la contaminacion ambiental sobre la salud son ob-
servados cotidianamente con gran alarma, pero no han si-
do evaluados sistematicamente y hasta el momento no se
han tomado medidas que ofrezcan soluciones efectivas.

Las Gltimas estadisticas sobre las principales causas de
muerte en el pais, reflejan la importancia que han cobra-
do las defunciones debidas a accidentes y distintos tipos
de violencias. La importancia del problema es tal, que si
se agrupasen los tres rubros en los que estan contenidos
los totales de los casos’’, las muertes violentas y los acci-
dentes ocuparian el primer lugar dentro de las primeras
causas de mortalidad, desplazando a las enfermedades
del corazé6n™. Las cifras de accidentes y violencias de
‘Meéxico son bastante elevadas en comparacion con las de
otros paises americanos y, segun un informe de la Organi-
zacion Mundial de la Salud, ... México ocupa el primer lu-
gar en el mundo en cuanto a mortalidad debida a homici-
dios”". -

La informacion oficial sobre problemas especificos de
salud de la mujer en México se refiere solo al grupo
comprendido entre los 15 y los 44 anos de edad, es decir, a
las mujeres en edad reproductiva. Ademds, los datos
comprenden tnicamente las causas de mortalidad de
dicho grupo. Entre las primeras se encuentran los acciden-
tes y las violencias, las enfermedades del corazon, el
cancer y las causas maternas. Estas altimas conforman el
indicador “mortalidad materna”, cuyas principales causas
son las hemorragias e infecciones del embarazo, el partoy
el puerperio, las toxemias y las complicaciones del abor-
to. Sin embargo, los factores que en realidad ocasionan
las altas cifras de mortalidad materna en México se rela-
cionan directamente ”’...con los bajos niveles generales de
vida, con la desnutricion endémica, con las malas condi-
ciones de higiene y de saneamiento basico asi como con
la falta de atencion prenatal y con la deficiente atencion
obstétrica”’2.  Es importante mencionar que en la ac-
tualidad se estima una cifra anual de dos millones de
abortos. clandestinos en Meéxico, calculdndose que
mueren alrededor de 500 mil mujeres a consecuencia de
sus complicaciones'’ una gran proporcion de los partos
(70%) son atendidos fuera de las instituciones de salud; y
la mayer parte de las muertes maternas (88%) que
ocurren en el pais son evitables'
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LA RESPUESTA A LOS PROBLEMAS

descrito, cabria esperar que las medidas para so-

lucionar los problemas de salud en Meéxico
estuvieran fundamentalmente dirigidas hacia el mejora-
miento de las condiciones de vida de la poblacion. Cabria
también suponer que las instituciones de salud orientaran
sus recursos y sus actividades hacia la prevencion de la
enfermedad y funcionaran tomando en cuenta la dimen-
sion social y colectiva de los problemas de salud. Sin em-
bargo, la realidad nos muestra que las condiciones de vida
de la poblacién, lejos de mejorar, empeoran dia con dia, y

D e acuerdo con el panorama general que ha sido

‘que las instituciones de salud funcionan a partir de un mo-

delo médico cuya finalidad es la curacion de individuos
como ‘“casos”’ aislados, sin considerar que las enfermeda-
des que sufren son consecuencia del medio social en el
que viven. :

Asi la medicina que se practica en México se apoya en
las instituciones hospitalarias como los centros principa-
les de la atencion médica, tiene costos muy elevados de-
bido a su dependencia de la tecnologia extranjera y de la
industria farmacéutica, y utiliza generalmente aparatos
sofisticados y tratamientos muy caros. Este tipo de medi-
cina ha sido cuestionado incluso en los paises mas des-
arrollados, dado que a pesar de sus grandes avances no ha
podido resolver los problemas de salud a nivel colectivoy
se ha mostrado importante para combatir las “pestes mo-



dernas”, como el céncer y las enfermedades del co-
razon’. Asimismo, se trata de una practica de la medicina
marcadamente elitista, ya que en los paises subdesarrolla-
dos como el nuestro, el acceso de la poblacién a los servi-
cios de atencién médica es muy limitado.

Este acceso limitado de la poblacion a los servicios de
salud, refleja la estructura clasista de la sociedad mexica-
na, ya que casi la mitad de los habitantes del pais (45.3%)
carecen de ellos. Las instituciones de salud que existen en
Mexico pueden dividirse en tres tipos: las de Seguridad So-
cial (IMSS, ISSSTE, PEMEX, etcétera): las de Asistencia
Social (SSA, DIF, DDF, COMPLAMAR); y las Privadas. Las
ultimas estadisticas sobre la poblacién cubierta por ellas,
indican que las primeras cubren al 24% del total de los
habitantes de México, que las de asistencia social cubren
al 18.4%, y que la medicina privada atiende solamente el
12.3% de la poblacion’™.

Al acceso tan reducido a las instituciones de salud, hay
que agregar la calidad de la atencion médica que ofrecen.
Dicha calidad se relaciona con las caracteristicas sociales
de la poblacion a la que atienden. Asi, son la burguesia y
algunos sectores de las clases medias las que pueden ac-
ceder a los servicios de la medicina privada, e incluso
atenderse fuera del pais. Algunos sectores de la pobla-
Cion, cuya importancia es decisiva desde el punto de vista
economico y politico, como los obreros industriales y los
trabajadores del Estado, son atendidos, junto con sus fa-
milias, por las instituciones de Seguridad Social. El resto
de la poblacion (obreros no sindicalizados, campesinos,
jornaleros, peones, desempleados y subempleados), debe
ser atendido por la Asistencia Social, fundamentalmente
por la Secretaria de Salubridad, que cuenta con recursos
muy escasos en relacion con los de otras instituciones, y
cuyos servicios son los de peor calidad.

Los problemas de salud que afectan a la poblacion me-
xicana son prevenibles y el tratamiento de las enfermeda-
des mas frecuentes requiere de medidas poco complica-
das desde el punto de vista médico. Ante esta situacion,
los servicios de salud tendrian que tener una orientaciéon
colectiva que respondiese a las necesidades de salud de 1a
poblacion e impulsase el mejoramiento y la extension de
los servicios publicos. La atencion médica deberia ser gra-
tuita y accesible a la totalidad de los mexicanos. Las insti-
tuciones de salud tendrian que ser reestructuradas y los
servicios de mayor extension deberian ser los de atencion
primaria, es decir, tendria que haber un nimero conside-
rablemente mayor de centros de salud y servicios de con-
sulta externa, con recursos suficientes y personal califica-
do. Las instituciones de salud tendrian que tomar en cuen-
ta que casi el 70% de la poblacion mexicana esta consti-
tuida por ninos y mujeres en edad reproductiva, y que el
impulso a los servicios y programas de atencion a estos
grupos, contribuiria de manera muy importante a la dismi-
nucion de las altas cifras de enfermedad y muerte que ca-
racterizan al pais"

El discurso oficial ha difundido la idea de que los

problemas de salud en México se resolveran elevando el

nivel de educacion higiénica de la poblacion y disminu-
vendo el niumero de habitantes del pais. Sin embargo, las
grandes cantidades de dinero invertidas en tal sentido no
guardan relacion con los resultados que hasta el momen-
to se han alcanzado. Sucede asi, porque los mensajes
“educativos’”’ con los que continuamente somos bombar-
deados a través de los medios de comunicacion masiva,
no corresponden a la realidad en la que vive la mayor par-
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te de la poblacion. Parece ser que quienes disefan los
programas desde las instituciones oficiales pasan por alto,
o prefieren ignorar, las profundas diferencias que hay
entre los distintos sectores y clases sociales, pretendiendo
que la poblacion lleve una “vida sana” en un medio en el
que no existen las condiciones minimas para ello. Se dan
consejos sobre alimentacion y dietas balanceadas a una
poblacion cuyos niveles de desempleo o subocupacion
son alarmantes, o cuyo salario no cubre las necesidades
minimas de existencia. Se pretende educar a los nifos pa-
ra que desde pequenos aprendan a vivir en condiciones
adecuadas de higiene en un medio en el que gran parte de
la poblacion carece de servicios minimos como el agua y
el drenaje. Se educa a la poblacion, especialmente a las
mujeres, para que limiten el namero de hijos que dese-
arian tener, sin que hasta hoy los resultados de lasmasivas
campanas de planificacion familiar se hayan traducdo en
un mejoramiento de las condiciones de vida de las ctases
populares.

Las condiciones de salud en México expresan la miseria
en que transcurre la vida de millones de sus habitantes.
Esperamos que lo que aqui se ha planteado de manera
muy general, estimule el interés por profundizar sobre el
tema y ofrezca algunos elementos para comprender que
la desigualdad social actia como la causa determinante

de los problemas de salud@

el Bt . e et i L e

Laurell, A C.. “El Desgaste Obrero en México, Proceso de Produccion y
Salud”’, Edt. ERA, México 1983

10Compendio de Estadisticas Vitales de México, Ibid. ref. 4.

11Lopez Acuna, D, op. Cit

12l opez Acuna, D, op. Cit

13Perniodico UNO MAS UNO, Mayo 20 de 1983

14Compendio de Estadisticas Vitales de México, Ibid. ref 4

15Laurell, A C: “El Caracter Social del Proceso Salud Enfermedad y su
Relacion con el Proceso de Trabajo™, en ““Vida y Muerte del Mexicano”
(varios autores) Folios Ediciones, Tomo | Mexico 1981

16COPLAMAR / Siglo XX1 Edits , op Cit

17Lopez Acuna, D, op. Cit
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a salud entre las

trabajadoras domesticas

e sabe muy poco sobre las en-
fermedades ocupacionales de
las trabajadoras domeésticas
asalariadas. Hasta la fecha, por lo me-
nos en México, el tema no ha sido obje-
to de una investigacion especifica. Sin
embargo, las mismas mujeres atribuyen
muchas veces sus problemas de salud al
trabajo que desempenan

Seqiin ellas, dificullades en la visia, el
sislema respiralorio o dolores
reumalicos se deben a cambios bruscos
de lemperalura y humedad cuando
lavan, planchan o© cocinan. Las
lavanderas se quejan de padecimienios
renales por el hecho de eslar agachadas
por largos periodos de liempo. Enlre los
problemas méas generales se encueniran
las moleslias culdneas provocadas por
agenles quimicos (delergenles, limpia
hornos, ceras, amoniacos, eic.) u olros
irrilanles como el chile. De igual forma,
hay accidenles como quemaduras o
caidas que son produclo del manejo de
caleniadores o eslufas de gas, o bien
del lavado de vidrios.

Exislen olros problemas de salud que
no eslan vinculados direclamenie a las
lareas domeéslicas en si, sinu a las
relaciones desiguales de Irabajo. Tal es
el caso de males inleslinales o digeslivos
producidos por ingerir alimenius en mal
eslado que, en ocasiones, las paironas
deslinan a las (rabajadoras. Por olro
lado, debido a su aislamienlo, la
mayoria sufre de una lerrible carencia
de afecle que las lleva a relacionarse
sexualmenle con algin lipo que las deja
embarazadas. Asimismo, puede
suponerse que el hecho de cargar coun
muchos de los confliclos de la familia en
la cual realizan sus labores llega a lener
repercusiones psicolégicas en eslas
mujeres.

Lo que sucede cuando una
lrabajadora domeéslica se enferma

depende en gran parie del grado de
conciencia de la pairona. En caso de
embarazo, por ejemplo, hay senoras
que emplean a oira lrabajadura para
aliviar la carga de la mujer encinia. En
olros, se parle del bieneslar de lous
palrones y se poune a la irabajadura en
cuarenlena si padece una enfermedad
conlagiosa. En luos peores casus, se
ignora el problema o sencillamenie se la
manda a su pueblo sin salario hasia que
se recupere. Hay ocasiones en que se la
llega a despedir.

Aunque el arliculo 338 de la Ley
Federal del Trabajc eslipula que los
palrones lienen la obligacién de
proporcionar a la lrabajadora asislencia
médica, asi como el pago de su salario
mieniras eslé convalecienie, la mayoria
de las empleadas doméslicas no
conocen sus derechos. Y, aun cuando
los conozcan, se sienien humilladas al
pedir como un favor lo que les
corresponde como un derecho, o se
sienlen compromelidas al recibir dicha
ayuda. Por eso, es comin que si la
pairona no se ofrece a pagar la alencién.
médica, la misma Irabajadora prefiere
absorber ese gaslo.

En 1973, en base a sugerencias de la
CTM, la CNOP y un grupo de pairunas,
se eslableci6 un régimen especial de
Seguro Social para las irabajadoras
domésiicas. Esle comprende seguros de
riesgus de irabajo, enfermedades,
maiernidad, guarderias, invalidez,
vejez, cesaniia en edad avanzada vy
muerle. La incourpuracion de la
irabajadura se hace exclusivamenle a
sulicilud de la pairona a quien presia
sus servicios. Hasla la fecha, quedan
aproximadamente setecientas tra-

"An.rupéloga  norieamericana, residenie  en
Méxicu, desde hace muchous afos. Feminisia,
Auivra de una iesis subre irabaj. domésiico en
nues.ro pais



bajadoras de las mil doscientas que se
inscribieron.

Los resullados lan limilados de esle
programa se explican por varias
razones. En primer lugar, a la palrona le
correspuonde pagar las cuolas, que en la
mayuria de los casus les parecen
elevadas. Teéricamenle, pagar seguro
soucial represeniaria un gaslo menor al
de proporcionar las presiaciones que
eslipula la Ley Federal del Trabajo. Sin
embargo, esla consideracion es poco
relevanlie por el hecho de que ésla casi
no se hace valer. En segundo lugar,
s6luo se han abierlo dos periodos de
inscripcidén: uno en oclubre vy
noviembre de 1973 y oiru en abril y
mayo de 1975.

En realidad, esie programa acabd
excluyendo praclicamenie a las
lrabajadoras , doméslicas del Seguro

Doiia Felipa, una mujer

Social, dado que si les corresponde un
régimen especifico, no se pueden
inscribir denlro de olro. Anle esla
siluacién, algunas paltronas se han vislu
forzadas a violar la ley inscribiendo a sus
irabajaduras como empleadas de sus
negucios.

Un dliimo faclor que conlribuyé al
puco éxilo de esle plan fue la falla de
invesligacién previa, lanlo de las

condiciones de las lrabajadoras como

de la probable respuesta de ellas y de las
paironas frenle a un programa de esla
indole.

En base a esla experiencia, hace ano
y medio se empezb a elaborar otro
proyecio mas faclible que incluia varios
lipos de seguro. Asi, la lrabajadora
podria inscribirse 2n uno 0 en varios a la
vez, haciendo las combinaciones
necesarias. Por ejemplo, enfermedades

/!
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“Qué lounia, yo ya pasé por el iraBaju de hotel. TBajé en el Holel Pacifico, de lavandera y es muy

de Oaxaca' At

y malernidad, o guarderias. Las cuolas
serian méas econdémicas y el programa
mas alraclivo para las palronas.
Emperc, hasia la fecha, es!a iniciativa
no se ha concrelado.

Al enlrevisltar a un grupo de
irabajadoras doméslicas sovbre la
pusibilidad de lener seguru social, la
mayoria opind que ésa podria ser una
solucién a muchos de sus problemas de
salud.

Aclualmenie. la  inscripcién
vbligaloria al Seguro Social se ‘incluye
enlre las reivindicaciones a largo plazo
de diversos grupos de empleadas
doméslicas. Sin embargo, aunque se
iniciara olro programa de esle lipo,
mieniras la mayoria de esle seclor no
eslé organizado, nu habrd medios de
presién suficienles para lograr que se
lleve a la prz‘iciica@ '

Foto de Leticia Ka:'b._

malado. Nomas un afo aguanié. Ganaba selenla pesus diarios y lavaba y planchaba como sesenla
sabadas diarias, lodo a mano. A mi me locaba un piso y a olra sefivra olro, pero cuando salia de aht,
mi cabeza ya no es cabeza, mi camino ya no es camino, nemas como borrachila anda uno, no dan
ganas ni de subirse al camién. Tampoco hay Navidad, Viernes Santo, domingos. Ahi es todos los

dias, y mas esous dias en que hay mucha genle y la sefiora anda viendu que no lenga ni una mancha
si no se la regresa a uno. Cuando yo eslaba, no leniamos derecho a Seguro ni vacaciones, y asi me
comencé a enfermar de los pulmunes v me daban enfriamienios. A veces eslaba Yo con calenlura,
me daban una paslilla y a seguirle. no habia olra, hasla que el doclor me dijo: ‘Sefiora, usled Irabaja
sin alimenlacién. Aunque sea l6mese un café, un pan o algu anles de ir a lavar, y no deje que esa
agua de mugre y de delergenle le enlre por el vienlre porque le esia haciende mucho dafno’. Fijese,
enlonces el doclor me cobraba duscienlos pesus por consulla, casi Ires dias de irabajo. Cuando yo me
sali eniré una comadre vy ella si pidié6 Seguro, y llegd el del Seguro para que la asegurara la palrona,
y ésla mejor la corrié, le dijo que no queria revollosas y que ella andaba de chismosa y que mejor se
fuera. Después engafiaban, y cuando llegaban a ver, decian que no lenian lavanderas, que ellos

daban a lavar a las lavanderias.

“Cuando corrieron a mi comadre, fue la sefiora a buscarme para que yo le irabajara. Yo le dije:
‘No, seioura, yo no regreso. Gracias a Divus ya enconlré coémo vivir, ya lengo mi carboneria y cuando
quierv, pues lavo por docena, y cuando no, pues no, y asi esioy, pero lrabajo de holel ya no, Lo
que uno gana no alcanza después para curarse. Yo desde entonces quedé con resfriados que ya no

se¢ me quilan’

* Tesiimunio recugide por Concepcién Silvia Nafiez Miranda, alfabetizadora
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Maricruz Patifio

Hora de parir

En la ventana los eucaliptos agitan su cabellera espesa
y verde
sus olores envuelven el gemido
la sala de partos también es verde aunque lo més
terrible es el viento
se me rebela de pronto el soplo que es la vida
lluvia con sol es marzo casi la primavera
-—contracciones cada minuto de 42 segundos—
la muerte llama al amor respira el tronco y la raiz
permanecen inméviles
la ventana sélo deja anudar nubes y hojas
ah este suefio este sudor que te recorre el cuerpo
reconociendo el laberinto de sus ramas
el hedor de la parca que nos rodea siempre:
inmévil la alameda
—usaremos simplemente un bloqueo—
se agitan las cabelleras el tallo que se prolonga en mi
vientre, va a cortarse
(s6lo los cortes permiten los retofios)
mis brazos se quieren alzar al cielo
estoy atada
los pirules en su fruto sangran
la imagen fluye en el destello de la l4mpara salpicada
de rojo
y las ramas se vuelven y me miran m4s que nunca.
Este animal sale del interior de una cueva
lo tinico que lo recibe es el mundo
la marea esté aqui y en todas partes
se contagian los vientos y los 4pices doblegan
suavemente sus pezones de virgen
nada hay contra las marismas prematuras
8610 el cuerpo se mantiene en su sitio dando forma
a lo vivo
asi después de este dolor intenso comienzo a darle

apenas sus raices.

*Poeta mexicana. Poemas tomados del libro La circunstancia pesa, UNAM. México 1979

0

Stress

Hoy no tengo ganas de nada

mi camis6n blanco un cigarro y un té

quizés para quedarme aqui

y encender una vela o combatir a solas los fantasmas y

regar las plantas con ritos extranos de palabras
ganas de estar aqui
ganas de nada

es todo.

Ironoir

salir hasta la calle

y luego cazar esas ballenas en el mundo

o lo que sea para llegar a verte un taxi

o bien

quedarme aqui
sembrando adormideras

recluida en mi cueva

con las venas fluidas y la corriente alterna

quemando los inciensos encendiendo las velas

deseando que todo lo bueno se cumpla

escuchando la cancién que més de ti me gusta.

;Aventurar la calle pensando que el planeta es
cuadrado?

No.

Voy a quedarme aqui mejor.

Unida intimamente con la inercia.

liustracion de Carlos Olachea



a ginecologia

Anila Elias

tradicional:

Una misoginia con titulo profesional

bominables, les lla-
maba a los 6rganos
S ¢ % wusa l é:'s
femeninos. Experimenlaba
en mujeres a las que usaba
como conejos de Indias.
- Nos referimos a J. Marion
Sims, padre de la gineco-
logia en Norleamérica,
quien en los eslablos de su
casa efecluaba lerribles ex-
perimenlos, operaba a
esclavas negras como
Anarcha, a quien por cienlo
le praclic6 mas de Ireinla in-
lervenciones. Fundé el Hos-
pilal de la Mujer en Nueva
York, de donde sac6 male-
rial abundanle para sus
pruebas. Abarrolado de mu-
jeres pubres, llenas de enfer-
medades produclo de la mi-
seria y la desnulricion, era el
lerrenu ideal para praclicar
y, mas larde, presumir de la
fama que aan hoy lo acom-
pana en los Estados Unidos
e incluso en Europa. No se
puede olvidar que, bajo su
influencia, hasla bien enlra-
do esle siglo, los ginecolo-
gus en México y en Eslados
Unidos corlaban el cliloris a
las mujeres que “padecian la
maligna lendencia a maslur-
barse”, praclica que hoy
senalamos como barbara en
los paises musulmanes vy
que nueslras abuelas pade-
cieron ya en pleno siglo XX.

Desde enlonces hasla
nueslros dias en que sin ma-
yor evidencia de gravedad
se exlirpan malriz y ovarios,
se mulilan senos o, en el
mas inocenle de los casos,

se venden loda clase de pro-
duclos para ‘‘purificar”
nuesliras parles inlimas, no
ha cambiado la aclilud de la
ginecologia lradicional hacia
la mujer: sucia, impura,
histérica o hipocondnriaca,
como quiera que sea,
espléndido malerial para ex-
perimenlar o enriquecerse a
su cosla.

Esclavas de la biologia por
iradiciébn y coslumbre, la
ciencia llega en el siglo XX a
arrancarnos el dllimos re-
duclo de nueslra escasa
idenlidad. Cuando parleras
y comadronas habian com-
parlido solidariamente la la-
bor de parir y amamanlar, la
ginecologia se-aulodenomi-
na ciencia y arrebala a la
mujer ese campo.

No la enlrena ni la inlro-
duce en el “sanlo recinlo”
del hospilal. {No! Ese es el
lemplo del saber masculino.
Sacan, en cambio, a la mu-
jer de su casa y la llevan a
parir y morir en los sanalo-
rios. El doclor Semmelweiss
define la naluraleza de la lla-
mada fiebre puerperal, que
no es olra cosa que una in-
feccibn gravisima por con-
laclo de las manos sucias
del médico con las parles
inlimas de la mujer. Por esla
denuncia, Semmelweiss fue
expulsado del hospilal en
Viena, donde se eslrenaba
la moderna ginecologia v la
sofislicada obslelricia que
quilé a las mujeres el de-
recho de ser alendidas por
mujeres que enlendian lo

que eslaban viviendo, y de
parir senladas, acoslandolas
en la llamada mesa de
exploracién para comodi-
dad de los médicos.

Valdria la pena hacer un
diccionario con frases como
las que se emplean en las sa-
las de labor de los hospilales
oficiales (mis dos hijus na-
cieron en el ISSSTE y nadie
me lo conld: lo vivi): “A ver,
madrecila, ;a qué no grila-
bas anles?” o "“Ya, va,
madrecila, no es para lan-
l0”. Enfermerds, ginecélo-
gos y obslelras defienden su
derecho al silencio, a la lran-
quilidad anle el dolor que no
comprenden y no han vivi-
do. pero que, a diferencia
de olros que su ciencia en-
liende y acepla como verda-
deros, desprecian por coli-
diano y, sobre lodo, por ha-
ber eslado precedido —cre-
en ellos con lipica menlali-
dad machista— por el pla-
cer. vivencia inadmisible pa-
ra una mujer.

Cuéanlas y cuanlas muje-

llustracion de Chumy Chumez

cuanlas olras, de clase alla.

padecen el desprecio y el

palernalismo de médicos cu-
yos “principios”’ les impiden
ayudarlas a no usar mélodos
lan poco seguros, como el
rilmo, que s6lo anguslian y
separan a las parejas.

Baslaria ver la imporlan-
cia que duranle siglos se ha
dado al embrién por sobre
su madre, un ser formado y
alil que, frente a un proyec-
lo. de vida, es devaluada y
colocada en dltimo lugar.
Baslaria ver los pocos médi-
cos que se pronuncian a fa-
vor del aborto y los que
quisieran, en cambio, seguir
viendo a la mujer colonizada
por la malernidad obligalo-
ria.

Si algo lendriamos que
denunciar las mujeres, es es-
la manera de degradarnos y
agredirnos: la ginecologia
lradicional, una forma mas
de misoginia, pero con litulo

profesional ﬁ)‘

res en nueslro pais lienen un & |

disposilivo inlraulerino que

les fue colocado sin que ellas 5§

lo supieran; cuanlas han===9

sufrido una

bién sin su consenlimienlo;
cudnlas mas lavan coli-
dianamenle ajeno en medio
de dolores menslruales a los
que la ginecologia llama
“normales”’, en medio de
hemorragias a las que ni si-
quiera se inlenla remediar;

ligadura de&H
lrompas bajo la anestesia de =4
un parlo o un legrado, lam-§
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Guadalupe Mainero’

uernavaca, Mor, —
c Me piden que
escriba algo sobre
otra:forma de ginecologia,
la manera como se trata a
quienes acuden a CIDHAL,
el Centro para Mujeres
aqui en Cuernavaca.

Hay algo que me moles-
ta y me doy cuenta que es
la palabra ginecologia. Es-
ta-palabra representa la es-
pecializacién médica, la
division en pedazos de
nuestro ser. El o la gi-
necdloga sélo atendera
nuestros o&rganos genita-
les.

Por eso mejor decido
contarles cémo, aqui en
CIDHAL, no hacemos ese
tipo de ginecologia. Aqui
vemos a la mujer enferma
como un ser integral, y si
viene a consultarnos por-
que uno de sus Grganos ge-
nitales presenta alguna al-
teracion en su funcio-
namiento, no por ello pen-
samos que hay que reparar
s6lo ese pedazo, como si
fuera una tuerca floja
dentro de una maquina.

- “Tengo un flujo horroro-
SO que me da comezdn to-
do el dia. He usado mil co-
sas y nO me compongo’’.
Nuestra idea entonces sera
buscar la causa de ese flu-
joy no llenarla de antibio-
ticos como tnica salida a
su problema. Preguntamos
y preguntamos. ..

—;Tal vez una dieta
exagerada de azlcar y ha-
rinas?
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Otra forma de

ginecologia

— ;Tal vez unos pantalo-
nes superapretados, o unos
calzones de nylon?

—;Tal vez alguna falla
en su higiene personal?

—;Tal vez los hilos del
dispositivo intrauterino?

En algunos casos quizas
se trate solo de una ero-
sion de la vagina por haber
tenido relaciones heterose-
xuales sin estar debida-
mente estimulada, esto es,
seca y, por lo tanto, adolo-
rida posteriormente. En el
campo, las mujeres deben
“cumplirle” al marido,
aunque nos cuentan que a
veces no quieren y hasta se
ponen shorts en la noche,
“pero ni asi”’. En la ciudad,
a veces es un poco diferen-
te. Pero, para ser honestas,
en realidad |d situacion se
parece bastante.

Y asi se inicia la
busqueda detectivesca, se
establece la relacion médi-
ca-paciente, hasta que se
encuentra la o las causas
que nos parecen factibles.

Hay que conocer el esta-
do general de la mujer, la
presencia de otras enfer-
medades que puedan debi-
litarla y favorecer infeccio-

nes, como seria el caso de .

la diabetes, por ejemplo.
Preguntarle c6mo duerme,
qué come, qué bebe, si tie-
ne animos para trabajar.
También es importante
averiguar si practica algu-
no de los llamados ‘‘vi-

- clos”: qué fuma, si toma

algun tipo de pastillas o si

acostumbra llenarse de
antibioticos contra la gripa
O casos asi, pues con ello
alteramos nuestra flora
normal, o sean los micror-
ganismos que habitan en
nuestro cuerpo, permitien-
do que se desarrollen
germenes que antes vivian
ahi tranquilamente.
Ceneralmente, se logra
crear un espacio de con-
fianza en el que la muyjer,
sin que una la presione,
nos platica sobre su pareja
sexual, hombre o mujer,

inclusive en casos en que |

él o ella padecen algin ti-
po de enfermedad en sus
genitales.

Cuando una mujer con
vaginitis nos confia que su
pareja tiene también mo-

lestias, le explicamos que
ello no significa que se tra-
te necesariamente de una
infeccion contagiosa. Hay
ocasiones en que las sus-
tancias de los espermatici-
das (espuma, crema o jalea
de condon) irritan a am-
bos. Para estos €asos, un
grupo de mujeres alema-
nas invento una ‘“‘crema
natural” (sin sustancias
quimicas), que ahora esta-
mos tratando de hacer en
Cuernavaca.

De repente me doy
cuenta de que es casi una
consulta la que estoy
describiendo, y que me li-
mité a un solo caso, el de
una infeccion vaginal. Sin
embargo, éste es el tipo de
atencion médica que se da

"médica de
CIDHAL.




a todas las mujeres que
acuden a CIDHAL vy quie-
nes, obviamente, no llegan
siempe con problemas gi-
'necologicos

Uno de nuestros
propositos fundamentales
es conocerla a ella, las cir-
cunstancias en las que vive
y, sobre todo, facilitarle el
que se conozca a St misma.

Por supuesto, siempre
respondemos todo cuanto
una pacienta quiera saber
de su enfermedad, v si hav
algin problema cuya res-
puesta no conocemos, bus-
camos hasta encontrarla.
De igual forma, tratamos
de averiguar los obstacu-
los que existen para su cu-
racion, con el fin de que la
propia mujer se encargue
de eliminarlos. Después,
ella tendra la responsabili-
dad de decidir sobre como
mejorar su salud. |

Desde que tuvimos los
llamados “talleres de au-

toayuda”, hace ya cinco
anos, acostumbramos en-
senar a las mujeres a saber
ver su vagina, su cervix, a
conocer su presion arte-
rial, saber palparse los
pechos en busca de tumo-
res. En fin, que no sea el
medico o médica quienes
la conozcan solamente, si-
no que ella misma aprenda
como estar siempre al tan-
to de su salud

En resumen, éste es el ti-
po de atencion médica
que damos en CIDHAL.
tratando que sea lo mejor
posible cada dia, dandole
importancia en ese instan-
te al problema individual
para que el bienestar de |a
mujer pueda trascender a
la colectividad, compar-
tiendo la responsabilidad
en la cura, pero sabiendo
que ambas partes estan
comprometidas y tienen
que ayudarse para lograrlo

por igual@

Foto de Graciela lturbide.

O
82 ¢SENORA O SENORITA?"

Hace liempo visilé a un ginecélogo cuya secretaria, anles de pregunlar el nombre, invesligaba si
una era senora o senorila, Respondi que senora y después di mi nombre.

—Angeles Mastrella ;de qué? —pregunlé la acuciosa mujer.

—De nada— le conlesté con naturalidad.

—¢Como que de nada? Usled me dice que es seiiora y luego me dice que de nada. ;De quién,
enlonces? No le enliendo.

—Ni yo a usled —dije, sabiendo lo que le sucedia y diverlida con su exlrafieza.

—Enlonces, si no me enliende, es usled sefiorila —conlesld, regalando a las pobres virgenes la
inefable calidad de idiolas.

—No. Ya le dije que soy sefiora, pero no soy de nadie. No soy perlenencia, no lengo eliqueta
como las bolsas de viaje, ni sello ganadero como las vacas. No soy llavero con lelra, ni cartera ni
camisa de marca.

—¢Qué? —pregunlé afirmandose que yo eslaba loca.

—Que suy una mujer. Una persona con la inlencién de ser independienle y libre como se supone
que son los hombres.

—Mire usled, yo no creo que el doclor alienda a ese lipo de mujeres— dijo, marcando el
suslanlivo hasla hacerlo un adjelivo que claramenle queria decir pulas.

—Entonces sera mejor que me vaya. Su jefe no me inspira confianza y usled lampoco.

—Vaya usled, sefiora— conlesld mordiendo el sefiora del que lodavia no logro avergonzarme. Y
me quedé sin ginecolugo.

" Testimonio de Angeles Mastretta.
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Catalina Gougain

uestra intenciéon, aunque no siempre libre de
dificultades, es construir un perfil de las
patologias de la mujer rural oaxaquena que
muestre las causas sociales de la enfermedad entendida
como un hecho colectivo. El propdsito obliga a
repensar el origen de la patologia encontrada no ya en
una mujer (enfoque clinico-biologicista) sino en
determinados grupos de mujeres del medio rural
oaxaqueno en funcion de los procesos de reproduccion
social en sus dos dimensiones: el trabajo y el consumo
propios de estas mujeres en el interior de su propia vy
concreta unidad doméstica.

Por razones de espacio, resumidamente trataremos
aqui de describir dos tipos de morbilidad encontrados
entre mujeres, jefas de hogar pertenecientes a dos
grupos o estratos del agro oaxaqueno: campesinos con
tierra de riego, y jornaleros en la fabricacion de tabique
o ladrillo. Se intenta trazar un perfil aproximado en el
que se vea con mas claridad la relacion del proceso de
reproduccion social y la salud.

— Enfermedades directamente relacionadas con el
proceso de trabajo, y

— Enfermedades por deficiencias en el consumo
alimentario.

En el primer caso, los campesinos del municipio de
Santa Cruz Mixtepec, poseen en general buenas tierras y
con obras de regadio. En la muestra estudiada,
alrededor del ochenta por ciento posee menos de tres
hectdreas de regadio y se dedica principalmente al
cultivo de maiz, frijol, calabaza, alfalfa, higuerilla y, én
menor medida, al tomate, chile, cacahuete; una gran
mayoria destina parte de sus tierras (un cuarto de
hectarea) al cultivo del tabaco lo cual les hace
mantener relaciones similares a las de obrero-patron
con TABAMEX por temporadas. Es este ultimo cultivo el
que requiere con mayor intensidad del uso estacional
de la fuerza de trabajo familiar (mujeres e hijos). Es
frecuente ver en este grupo de campesinos, una
considerable migracion a los Estados Unidos, sobre todo
entre los hombres jovenes. Los ingresos provenientes
tanto del tabaco como de las periédicas migraciones al
norte, les han permitido hacer grandes mejoras en sus
viviendas (aunque son muy pocas adn las que disponen
de fosa séptica) y disponer de mas productos y de
mejor calidad en su alimentacion.

El grupo de jornaleros generalmente procede de otros

N
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axaquenas sin respiro
de sol a sombra

lugares cercanos a los Valles Centrales y llegan a
ubicarse en el municipio del centro de Oaxaca,
frecuentemente con sus familias (mujer e hijos), en
busca de fuentes de trabajo, muchas veces después de
un largo peregrinar. Sin ningdn tipo de prestacion
social, hasta que el patron los necesite, residen en el
mismo predio donde se extrae y elabora el tabique, en
chozas de cartéon o de tabiques rotos apilados que
distan mucho de ser viviendas: regularmente ni siquiera
estan cerradas -por los cuatro costados, no tienen agua
ni luz y menos aan drenaje. El origen étnico de este
grupo de jornaleros es, en un ochenta por ciento,
indigena (zapotecos, chinantecos, chatinos y mixtecos).
Su salario a destajo los obliga a sumar el trabajo de

- toda la familia, especialmente el de la mujer, para

poder juntar lo minimo para sobrevivir. Su salario
promedio es de dos mil setecientos cincuenta pesos a la
semana, que solo les alcanza para medio comer, segin
declaran. _ Ay

Con respecto a la morbilidad mas directamente
relacionada con el proceso de trabajo, encontramos que
entre las mujeres de unidades campesinas con riego, las
tres cuartas partes se ven frecuentemente aquejadas por
dolores musculares dorso lumbares, cintura y presencia
de artralgia en varias articulaciones, principalmente las
grandes articulaciones, debido al esfuerzo que les
demanda y el cansancio fisico que les provoca el
desempeno de sus actividades. El resto no manifiesta
estas dolencias. En general, su proceso de trabajo
podria describirse asi: se levantan alrededor de las seis
de la manana, van al molino cargando su maiz (a veces
en camion, otras a pie) a unos 3 kilémetros de distancia
Preparan el almuerzo, hacen las tortillas (si las hacen
para vender, la hora de levantarse es a las tres de la
manana), lavan ropa, limpian la casa sacan agua del
pozo, van de compras, cuidan nifios y preparan la cena.
Ayudan en diferentes etapas del proceso productivo:

‘plantar, deshierbar, cosechar ensartar hojas del

tabaco, desgranar maiz, vender, “llevar la comida”, dar
“

" Antropologa y sociologa mexicana. Actualmente realiza trabajos de
Investigacion en la ciudad de Oaxaca

"* Datos obtenidos de una investigacion mas amplia en proceso de
elaboracion “Mujer campesina, trabajo y salud en los Valles Centrale--
de Oaxaca”, dentro del Plan de Investigaciones del Instituto de
Investigaciones Sociologicas de la UABJO



de comer y limpiar a los animales. Ademas,
generalmente se encargan de la produccién del solar. Se
duermen alrededor de las nueve o diez de la noche y
declaran disponer de entre una y tres horas para
descansar.

Las dolencias antes mencionadas, en cambio, son
comunes entre las mujeres de jornaleros, que padecen
artralgias en las munecas, miembros inferiores vy
claviculas) dolores en la cara posterior del térax,
artralgias de grandes articulaciones y dolores
musculares en las Gltimas vértebras lumbares el todo
-causado por el exceso de trabajo, por cargar cosas
pesadas y por las posiciones adoptadas en el trabajo (en
cuclillas). Estas mujeres estan sometidas a un desgaste
mayor que sus pares antes descritas, quienes, por lo
estacional de sus actividades, pueden tener periodos de
desgaste no tan brutal. El proceso de trabajo de las
mujeres de jornaleros se realiza en las galeras donde se
hace el tabique y consiste en: sacar agua del pozo para
“manotear el barro”, es decir, para amasarlo y sacarle
todas las piedritas que lleve y dejarlo listo para que el
companero corte el tabique; después, la mujer se
dedica a “rasparlo” (sacar rebabas) y a “encadenarlo”
(hacer pilas). En medio de estas actividades productivas
intercala las reproductivas que nunca puede dejar de
iado: ir a comprar tortillas (mas o menos a dos
kilometros de distancia) caminando y cargando a sus
hijos menares si los tiene, preparar el almuerzo la
comida, recoger lena para cocinar, lavar trastos, ropa y
cuidar ninos, para, finalmente, dormirse alrededor de las
ocho o nueve de la noche. Las que no tienen hijos
pequenos que atender, pueden dedicarse a veces a otras
actividades como lavanderas o empleadas domésticas
para ayudar al salario del companero. En general, se
levantan entre cinco y seis de la manana y la gran
mayoria declard no tener horas de descanso al dia.

Las enfermedades respiratorias conforman una
patologia que mucho tiene que ver con el clima vy las
condiciones del lugar donde se realizan las actividades:
temperatura, humedad, polvo y otros irritantes, no
siempre tienen un origen infeccioso. Alrededor de la
mitad de las mujeres de campesinos que trabajan en
tierras con riego sufre de frecuentes enfermedades
respiratorias, mientras que mas de las tres cuartas
partes de las mujeres del otro estrato padecen seguido
estas enfermedades. La diferencia se debe
principalmente a que estas altimas estan
permanentemente en contacto con los rayos solares y la
humedad de las galeras, ademas del polvo que,
constantemente y de piion, les causa afecciones en los
0jos y les reseca la piel provociandoles agrietamientos.

Las enfermedades intestinales infecciosas hablan
claro de problemas como el agua, las condiciones
higiénicas de la vivienda y los habitos alimenticios y
afectan, naturalmente, en mayor medida a las mujeres
de jornaleros, entre quienes se encuentra un alto
porcentaje con signos clinicos sugestivos de parasitosis
intestinal. Entre las mujeres del otro estrato sélo
alrededor de un veinte por ciento presentd estos signos
clinicos. Otro tipo de enfermedad infecciosa que afecta
mdas a las mujeres de jornaleros es la leucorrea, |
infeccion del aparato génito-urinario

En relacion a las enfermedades por carencias
nutricionales el panorama se presenta asi: entre las
mujeres de la muestra de unidades de riego se encontro
que una de cada dos de ellas, presenta signos sugestivos
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Foto de Leticia Kalb.

de avitaminosis y alrededor de un veinte por ciento de
semi-inanicion. S6lo una de cada seis mujeres no
presenta signos de deficiencia nutricional. Todo esto a
consecuencia de que una tercera parte de estas mujeres
consume una dieta deficiente en nutrientes

esenciales, otra tercera parte tiene una dieta
deficiente en proteinas y vitaminas y sélo la tercera
parte restante tiene una alimentacion con gran parte de
los nutrientes esenciales, aunque a veces escasa en
cantidad. Entre las mujeres de los jornaleros, la
situacion es mas dramatica ya que la totalidad de las
estudiadas ingiere dietas carentes de nutrientes
esenciales, debido a que su alimentacién insuficiente en
cantidad y calidad consta, casi en su totalidad, de
tortillas de maquina, frijol, algo de arroz, café y salsa.
Huevos y carne rara vez son consumidos; leche nunca.
En la mayoria de estas mujeres hubo datos clinicos
sugestivos de anemia, avitaminosis, semi-inanicion y
bajas de peso. Las mujeres de unidades de riego tienen
una estatura promedio de un metro y cuarenta y siete
centimetros y un peso promedio de cincuenta y un
kilos, mientras que en las mujeres de jornaleros, la
estatura es de un metro y cuarenta y un centimetro y el
peso promedio es de cuarenta y cuatro kilos. '

Por otro lado, en ambos grupos de mujeres, y como
un resultadou de sus condiciones globales de existencia,
es alto el porcentaje que padece de insomnios y dolores
de cabeza tensionales, manifestaciones fisiologicas de
las presiones que a diario soportan estas mujeres,
siendo mas fuertes en el caso de las mujeres de
jornaleros, entre las que, ademas, se encontré con mas
frecuencia que representan una edad mayor a la
referida, que son golpeadas a menudo por su
compainero, sobre todo cuando éste se emborracha, lo
que ocurre seguido, y que tienen un cardcter muy
irritable.

El acceso real a servicios médicos y asistenciales y
sus efectos en la salud de estas mujeres, es un factor
que sera considerado cuidadosamente mas adelante.

Finalmente, quisiéramos agregar que al hacer las
interrelaciones particulares, entre trabajo, consumo Y
salud, en aras de una relaciéon causal, constantemente
nos acecho el peligro de tomar fragmentos de la
realidad, pero siempre intentamos tratar cada uno de
los aspectos citados como variables interrelacionables
con todas las demas, es decir, con la globalidad del |
proceso de reproduccion social, el cual, a través de sus
dos dimensiones, el trabajo y el consumo, sintetiza
determinaciones sociales mas generales que tienen una
importancia mayor en la manifestaciéon de la
enfermedad como serian los procesos de desarrollo de
la capacidad productiva y de las relaciones sociales@
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Taller del Chopo*

nticonceptivos

| control de la fertilidad es una expresién de la
necesidad humana de dominar la naturaleza, de
apartarse del destino animal para acceder a nuevas
experiencias, mas ricas y complejas. Desde que la mujer es
mujer, ha sido la mas preocupada por inventar practicas
anticonceptivas que en un principio se basaron en los
poderes de algunas plantas. Sin embargo, al paso de los
anos también los hombres se interesaron en descubrir
maneras de controlar la fecundidad, pero sus razones
fueron muy distintas a las que motivaron las bsquedas
femeninas. Los métodos recientes —la pildora, los
dispositivos intrauterinos y demas— respondieron mas bien
a las conveniencias de los Estados y de las empresas
farmacéuticas. Es por esto que a pesar de la avanzada
tecnologia de nuestros dias, la mayorfa de dichos métodos
son peligrosos para la salud y estan destinados a las
mujeres.

Los anticonceptivos modernos han logrado un alto nivel
de eficacia en cuanto a la anticoncepcién misma, pero sus
contraindicaciones y efectos colaterales pueden ser una
amenaza para quien los utilice. Ademas, la facilidad .
aparente de estos métodos ha llevado a que la sexualidad
humana se estanque en un modelo de relacién basada en
la penetracién del pene en la vagina, que no siempre
satisface a todas las mujeres. En cambio, otros métodos
menos seguros, pero inofensivos para la salud exigen una
blisqueda de diferentes maneras de relacionarse
sexualmente y con la responsabilidad de la anticoncepcién
repartida por partes iguales entre los dos participes de la
pareja heterosexual.

Por el momento, los métodos industrializados ofrecen a
las mujeres cierta seguridad para no quedar embarazadas,
y esto pesa muchas veces més que los riesgos que
entrafian para la salud. Pero esta contradiccion tiene que
resolverse de algin modo mas justo.

Ahora las feministas pugnamos por una vuelta a los
medios de contracepcién méas naturales, como son los
basados en el ritmo, ayudados por métodos de barrera, por
ejemplo, el condén o el diafragma.

Pero la realidad de cada mujer es distinta y sélo ella, con
su pareja si es posible, puede decidir qué le conviene.
dependiendo de su estilo de relacién, la frecuencia en la
practica del coito, su estado general de salud. sus
preferencias, etc. Lo que si es preciso saber es que ningin
método quimico o de alteracién del funcionamiento normal
del organismo debe utilizarse por mas de dos afios, pues
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llustraciones de Chumy Chumevs

cualquiera implica riesgos si es usado durante mas tiempo.
Asimismo, podemos ir analizando las formas de nuestra
sexualidad y buscando alternativas que no nos obliguen a
poner en peligro la salud a cambio del placer.
A continuacién ofrecemos un cuadro que puede sernos

de utilidad:

Algunas reflexiones sobre el uso de
Anticonceptivos:

¢Qué temores tenemos las mujeres sobre el uso de ellos?
(moral, psiquico).

¢Qué actitudes tienen los hombres respecto a ellos?
¢Comparten los hombres la responsabilidad de su uso?
¢Cuando te relacionas sexualmente con un compafierc
discutes acerca del anticonceptivo que estas utilizando o el
que van a utilizar?

e . Ll T A 5, W ——

*Grupo de muieres de dicado ala educacién no formal
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EFECTOS CUIDADOS
NOMBRE: COMO ACTUA: EFECTIVIDAD: COLATERALES: REQUERIDOS LIMITACIONES:
Naturales:
RITMO AhSIQn":'l'-ﬁ n durante 24/100 | Ninguno. Observar ciclo durante 6 Cambios ovéricos en
r'\'UlaC]ﬂn meses . Mensh’uacién CICEG ITIEl'Islfual
TEMPERATURA | regular PN ConRa
FILANCIA MOCO .
i UL L5}
OGINO (Combinado)
= 11/100 WA T v
&?ISELUPTO Renfar pene antes de 20,100 Puec‘iﬂe perturbar |la Ac'umpaﬁar]o dg otro La existencia de
_ evaculacién re{ampn sexual Efectos método. (Por ejemplo espermas antes de la
psiquicos espuma) . eyaculacién.
gt 3 5 i L
Mecanicos:
PRESERVATIVO Retencion de esperma 14100 Ninguno | Colocaric con pene La existencia de
en el mismo Combinado erecto y retirarlo después espermas antes de la
6/100 de la eyaculacién. De eyaculacion.  Puede
preferencia acompanarlo romperse.
cOn espuma.
|
DIAFRAGMA Impide el pasaje de 107100 Ningunq, Acompanarlo con Si sube o baja 4k.
espermas cubriendo el | espermatizida. Correcta revicién médica
CETVIX colocacién.  Atencién p/controlar variaciones
médica. Retirar 8 hrs. en medidas.
depués
DISPOSITIVOS No se sabe con certeza Segln tipo 2 u 8/100 Sangrados entre Colocacién después Intolerancia permanen-
INFRAUTERINOS cHmo actia menstruacién. Célicos. menstruacion, No usar te. Expulsién,
(DIV) Infecciones lapon sanitario. Retirar desplazamiento. Perfo-
si se presenta infeccién, racion uterina.
tumoraciones o (lceras.
e _-—_1
Quimicos:
CREMAS, JALEAS Matan o inmovilizan [rritacién reaccion Aplicarse 15 mins. antes Preferentemente. el

ESPUMAS, OVULOS espermatozoides 20/100 alérgica, ligero dolor del coito. De preferencia coito se efectia en
acomparnar de diafragma posicién acostada.
O preservativo,
Ninguno
DUCHA VAGINAL Supuestamente arras 90 seq. después de la Los _ espermas
tran a los espermas fuera _ eyaculacién, los depositados en la vagina
del ducto vaginal 31/100 Hemorragias. coagulos, espermas viajan al Gtero son empujados hacia el
| varices, flebitis Pueden Gtero por la misma
agravarse asma vy | ducha
jaquecas. Amenorrea Tomarse después de un
PILDORAS Impiden la ovulacién por Hipertensién. Aumento m”"UEIf‘Sﬂ_ Exarnf:t;z_ y No deberin ser
PASTILLAS un mes 1/100 de peso. Nauseas aFf’”’ a':'{;" e “‘;‘ empleados por mujeres
Depresion (Papanicolau, revision con problemas de
de pechos. presién higado, cSincer. ni con
ﬁrnenurrea Dangrado drieria : F problemas circulatorios,
irregular y prolongado. metabdlice). Examenes
Posible cancer en médicos periGdicos
- = mamas, cérvix, después iniciado el uso
IN:YECCIONES Inhibe ,ld ovulacién endometrio. Efectos en
DEPO PROVERA durante 3 meses hijos:  malformaciones Desaconsejada por los
congénitas peligros que conlleva
T _T' -F— — e
Quirargicos
SALPINGOCLASIA Interrupcién  quirdrgica Casi De indole psiquica _Cﬂ‘-’-i _slempre  es
sobre tubas uterinas 1009, irrevetsible.
(Ligadura de
Trompas)
VASECTOM[A Interrupcion qmr{]rg;cd
5/conductos espermati-

(Para hombres)
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Casa abierta al tiempo

Universidad
Autonoma

Metropolitana

Convocatoria
a Estudios
de Posgrado

Unidad Azcapotzalco

La Universidad Auténoma Metropolitana convoca a los interesados que hayan termi-
nado Integramente algun plan de estudios de maestria o licenciatura a cursar estudios
de doctorado o maestria en las Unidades Azcapotzaico, |zispalapa y Xochimilco de

esta Universidad.

Unidad lztapalapa

Unidad Xochimilco

Division de Ciencias Basicas e IngenicCria
Maestria en Ciencias de la Computacion
(P-O)

Divisién de Ciencias y Artes para el Diseino
Maestria en Desarrollo de Productos (O)

Division de Ciencias Béasicas e Ingenieria
Maestria en Fisica (I-P)

Maestria en Ingenieria Biomedica (!)
Maestria en Ingenieria Quirmca (P)
Maestria en Matematicas (P-O)

Maestria en Quinuca (1-P)

Doctorado en Ciencias (1-P)

Division de Ciencias Bioldgicas y de la
Salud

Maestria en Biologia Experimental (1)
Maestria en Biologia de fu Reproduccion
Animmal (1)

Maestria en Investigacion en Salud Pu
blhica (1)

Division de Ciencias Sociales y Humani-
dades

Maestria en Filosohia de la Ciencia (I)®

Trdmites a seguir para cumplir con los requisitos de admisiéon

Division de Ciencias Biologicas y de la Salud
Maestria en Medicina Social (1)

Maestria en Rehabilitacion Neuroloyica ()
Especialidad en Diagnostico Integral y Pa
tologia Bucal (1)

Division de Ciencias Sociales y Humani-
dades

Maestria en Derecho Econgmico ()
Maestria en Desarrollo Rural (1)

Las maestnias y ¢l doclorado de esta coun
vocatlona se imiciaran, sequn el caso. en
los perodos que se senalan a continuacion
P Prumavera 1985

O Otwono 1984

| Invierno 1985

* Caodu dos anos

Recoger solicitud de admisién en laCoor-
dinacion de Sistemas Escolares de la Unidad
correspondiente. mostrando l0s siguien-
tes documentos

a) Oniginal y copia del titulo o diploma de
la licenciatura o maestria requerida, o cons-
tancia de que el mismo esta en tramite.
b) Orniginal y copia fotostatica legible del
certiicado de estudios de licenciatura o
maestria requerida. expedida por institu-
cion nacional legalmente reconocida

¢) Los aspirantes con estudios en el ex-
tranjero deberan presentar el original y
copia fotostatica legible de su revalidacion
de estudios de la hhcenciatura o posgrado
requerndo

Direcciddn de Sistemas Escolares

Registrarse personalmente, para lo cual
se requiere

¢ Entregar la solicitud debidamente llenada
a maquina

® Entreqgar, sequn el caso

a) Orniginal y copia del titulo o grado de la
licenciatura 0 maestria requerida, 0 CONs-
tancia de estar.en tramite el mismo

b) Oniginal y copia fotostatica legible del
certificado de estudios de licenciatura o
maestria requerida. expedida pog institu-
cion nacional legalmente reconocida

c) Los aspirantes con estudios en el extran-
jero deberan presentar el original y copia
fotostatica legible de su revalidacion de
estudios de la hicenciatura 0 posgrado re-
querndo. 0 constancia de estar en tramite
dicha revalidacion

d) Los aspirantes mexicanos. original y
copia fotostatica legible del acta de naci-
miento.

e) Los aspuantes extrdaneros. otgimal vy
copta lotostatica legible de su estanciy
legal en el pais (FM2, FM3 . FMY 0 FM10).
0 constancia de estar en tranute dicho do-
cumento

) Dos totograhas recientes tamano infant!
) Aprobar un examen medico cuando asi
S€ reqguierng

h) ‘Presentar ung wdentificacion reciente
con totogratia y hirma

1) Saustacer los requisitos especthicos de
su maestna o doctorado. Para conocer di-

chos requisitos se reconnenda Jdhingirse o
la Courdmacion de Sistemas Escolares de
la Widad correspondiente

® Los inleresados en reglizar hhamites Je
revalidacion de estudhos de posgrado. de-
beran acudn a la Coordmacion de Siste-
mas Escolares de la Umidad que ehjan
pdird conoceer lus ranutes 4 seyguit

® Lag inlormaocion correspondente a las
fechas pararecoqger y régastrar 13s sohc-
tudes de adnision sera proporcionada por
las Coordinaciones de Sistemas Escolares
e cada Umidad

Unidad Azcapotzaico

Av. San Pablo 180

Col Reynosa Tamauhipas
Delegacion Azcapotzalco
Mexico 02200. D F

Tel. 382-560-00 ext. 141

Unidad lztapalapa

Av. Michoacan y Purisima
Col Vicentina
Delegacion Iztapalapa
Mexico 09340. D F

Tel. 686-03-22 ext. 164

Unidad Xochimilco
Czda. del Hueso 1100
Col Villa Quietud
Delegaciéon Coyoacan
México 04960, D F

Tel. 594-78-33 exts. 266 6 273




a masturbacion es algo que
L todos practican pero que
nadie menciona. Es de mal
gusto. Y si se habla de ella es a
través de chistes de doble sentido,
mitos absurdos, insinuaciones o
similares. Sin embargo, es una forma
natural de quererse a una misma.

Todos: hombres, mujeres,
adolescentes, ninos y animales, nos
masturbamos. Unos desde pequenos, .
otros a partir de la pubertad y otros
mas, lentos como la que esto
escribe, ya despuecito de los veinte.

Masturbacion es una palabra que
espanta. Tan prohibida y fuerte
como feminismo, comunismo o
coger. Una palabra larga, solemne y
mas bien fea para referirse a un acto
natural y sumamente placentero.

Ademas de grata, la masturbacion
puede ser hasta terapettica: para
conocer mas acerca de nuestro
propio cuerpo; saber qué clase de
estimulos sexuales preferimos y
poder compartirlos despué con
nuestra pareja —hombre o mujer—,
y aprender como llegar al orgasmo vy
cuantos tipos diferentes de éste
podemos experimentar. Y por si esto
fuera poco, es sabido que los
orgasmos regulares mejoran la
circulacion sanguinea. Para quienes
padecemos de colicos menstruales,
masturbarnos en esos dias reduce el
dolor.

Para aquellas mujeres que
descubren la masturbacion desde
ninas, y nadie las descubre a ellas,
resulta a veces una rica expresion

sexual que perdura para siempre. :
Las que son descubiertas in fraganti,

generalmente son castigadas e
incluso golpeadas. El trauma
adquirido entonces las puede llevar
a mas de una sesion de

-+

Rosa Maria Roffiel

asturbarse es un

placer

psicoanalisis.

Se nos ensena desde chicos que
tocarnos es malo y que la
masturbacion no s6lo es pecado
sino fuentes de catastrofes:
desnutricion, frigidez, esterilidad,
retraso mental, locura, infecciones,
enfermedades venéreas... todo es
atribuible a dicha practica.

No queremos hacer aqui una
apologia de la masturbacién sino
mas bien una especie de rescate de
esta forma regular de expresion
sexual, ademas de subrayar que su
practica no es nociva para la salud
de la mujer, como se nos ha hecho
creer.

No hay recetas para masturbarse,
mas que nada se trata de que
hablemos entre nosotras mismas de
esta experiencia. Masturbarse es un
placer. Para hacerlo, disponer de
tiempo y de un espacio propio es
fundamental, ademas de la firme
conviccion de que estamos en nues-
tro derecho a regalarnos la
posibilidad de adentrarnos en los
secretos de nuestro cuerpo y de
nuestra sexualidad. Hay quienes
antes se dan un bano, duermen un
poco, se toman un té o una copa de
vino, o bien escuchan musica.

‘También es lindo mirarse desnuda

en el espejo, tocar cada parte de
nosotras mismas y empezar a
querernos aunque no seamos Raquel
Welsh.

Un espejo pequeno puede
facilitarnos el descubrimiento de las
partes que conforman nuestra vulva.
Quizas ayude acariciarnos el clitoris
y meter un dedo en la vagina para
luego comparar sensaciones. Si, ya
sé, seguro que al principio se siente
verglienza, esa especie de pudor
cultural que nos sale tan bien a las

(genial, sensual...)

I mujeres. Pues si surge, habra que
desecharla de inmediato. ;Como?
Eso lo tenemos que averiguar cada
una. A mi me funciona sobreponer
enseguida una frase contraria a lo
que estoy pensando. Por ejemplo, si
| mi mente condicionada salta: “jQué
pena tocarme!”, yo le contesto: ;Y
| por qué? Pena es que a mi edad y

en mi eépoca no ejerza yo
plenamente mi sexualidad”. O si no,
solo recuerdo lo que nos han hecho
—vy nos siguen haciendo— a lo
| largo de la historia para privarnos
de la parte agradable de ser mujer,
y me entra una rabia...
| Las fantasias son muy |

estimulantes, y para nada significan
que queramos O tengamos que
vivirlas en la realidad, o que seamos
unas degeneradas o enfermas sexua-
les. jPor favor! fuera miedo al
fantasear: nuestra mente nos
pertenece y nuestra imaginacion no
tiene limites.

También podemos masturbarnos
| en compania de nuestra pareja, ya
sea para alcanzar el orgasmo o para
que él o ella aprenda como nos
gusta ser acariciadas.

Con tantos descubrimientos en
| cuanto a sexualidad femenina que
nos han tocado en este siglo
perturbador, ;por qué no
aprovecharlos? Que si el orgasmo
vaginal, que si el clitérico, que si los
dos juntos, que si Masters y
Johnson, que si el Punto G... En fin,
ya sabemos mas o menos de qué se
trata. Ya lo leimos, lo oimos en
conferencias, nos lo contaron nues-
tras amigas. Ahora, pongamoslo en
practica, sin culpas ni represiones,
solas y, mejor, pues acompaﬁadas@
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Algunos mitos en torno
al embarazo y parto*

Cada hijo nos debe costar
un diente

Si el vientre crece redondi-
to va a ser nina, si crece
alargadito sera nino

Si se sufren nadseas y/o
vomitos es por rechazo al
embarazo

No se permiten las relacio-
nes sexuales en el embara-
740}

La madre no se debe privar
de ningin antojo porque
afecta al bebé.

El bebé descalcifica los
huesos de la madre para
formar los propios.

Las primeras secreciones
de los senos —calostro—
le hacen dano al bebé.

St aumenta el flujo vaginal
se deben dar duchas.

20
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FALSO. En el embarazo se reblandecen las encias por au-
mento de estrogenos y la saliva se vuelve mas dcida, por
lo que se debe tener mas cuidado con los dientes

FALSO. Fl sexo del bebé no determina la forma de creci-
miento del Gtero, esto lo determina la posicion del Gteroy

la pelvis de la madre.

EN ALGUNOS CASOS, aunque tambien hay cambios hor-
monales y en el metabolismo de los carbohidratos que

provocan nauseas

FALSO. El embarazo es un periodo anticonceptivo seguro.
Es cuestion de encontrar la posicion mas comoda para la
mujer. S6lo se recomienda evitarlas en casos de antece-
dentes de problemas del cérvix y abortos espontaneos, asi
como en el altimo mes de embarazo para evitar infeccio-
nes y la ruptura prematura de las membranas Sin embar-
g0, recordemos que hay otras formas de relacion no coital
que podemos disfrutar. |

FALSO. Lo que realmente necesitan la mama vy el bebé es
una dieta nutritiva y balanceada que ayude a la madre a
equilibrar los grandes cambios que sufre su cuerpo en el
embarazo, y permita al bebé un desarrollo v crecimiento
fisicoy emocional pleno

VERDADERO. Si la dieta de la mama no aporta el calcio
necesario, la circulacion lleva el calcio de los huesos de la
madre al nino, causando calambres en las piernas

FALSO. El calostro contiene sustancias que limpian el in-
testino del bebé y anticuerpos que necesita en los prime-
ros meses; exijamos que el bebé tome calostro

FALSO. El flujo vaginal aumenta por un alza de estroge-
nos y varia en las diferentes etapas del embarazo Solo se
indican duchas con vinagre diluido en caso de infeccion
por tricomonas

Flaborado por las muperes del 1aller del € [



Pastillas de calcio o magnesia: Son
relajantes musculares y reducen el dolor. Hay que tomar

una pastilla al dia y después cuatro o cinco antes y durante
los primeros dias de la regla.

l
V S. los colicos menstruales* @ej—

O OP

Alcohol: El alcohol es un vasodilatador, asi que una

copita de ron, anis y otro tipo de licor fuerte. solo o
mezclado con té o con agua caliente, aziicar y limén, es

< ¥ aconsejable.
Ejercicio: Ayuda correr, caminar. nadar. andar en :
bicicleta, un poco de yoga. o bien éstos que aqui

coplamaos:

-

7

\ / /
O / /7 Masaje: Nuestras amigas, nuestros compafieros o quien
Wt A | i | o esté cerca puede darnos un masaje en la zona baja de la
IPRNE N O SR8 [0 SRG ¥ Fe0LE6 /a8 eSS, espalda y parte de las nalgas, presionando sobre el sacro.
Puede tomarse una cada cuatro horas, antes y al iniciarse la = 2

menstruacién. Las mejores son las Disprinas (solubles) y el
Ascriptin, pues dafnan menos el estomago.

“An

cooo @A
© 9 S N

Orgasmos: Tener un orgasmo (masturbandose o
mediante relaciones sexuales) alivia la congestién pélvica.
Aguas con la estimulacion sexual sin llegar al orgasmo:
esto causa mayor congestién y aumenta el dolor.

Infusiones: Las mas recomedables son las de
manzanilla, canela, clavo rojo, gengibre y otras mas

especializadas que pueden adquirirse con las hierberas en
cualguier mercado.

N

* Algunos de esios consejos fueron tomados del Santa Cruz Women's
Health Center Newsletter v del Leichhardt Women's Community Health
Centre Bulletin. Otros, de la experiencia propia
Calor: Un banito con agua caliente, una siesta bajo el

sol. o bien ponerse sobre el vientre un cojin eléctrico, una
bolsa o una botella llenas de agua caliente.

® /nvestigadores
descubrieron que el uso
de tampones irrita

las paredes vaginales y permite
el desarrollo de ciertas bacterias,
principalmente el Estafilococo
Aureo,

provocando el [lamado Sindrome
del Shock Toxico que en EU ha
cobrado

yva varias muertes
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(CULTURR)

obreros
omos...

expresiones de la cultura obrera

Una muestra de la capacidad creativa
de los trabajadores, tanto en el ambito
industrial como en la vida cotidiana.

Museo Nacional de Culturas Populares
Hidalgo 289, Coyoacan

Martes, jueves y sabados 10:00 a 16:00 hrs.
Miércoles y viernes 10:00 a 20:00 hrs.
Domingo 11:00 a 17:00 hrs.

Entrada libre

Direccion General de Culturas Populares



JEs una enferm

a menopausia, lambién conocida como climalerio

0 cambio de vida, es, en sentido estriclo, el fin de

la mensliruacion. Este cambio no sucede de un dia
para olro sino que pasa por un proceso de

transformaciones causadas por la disminucién progresiva de

las funciones reproduclivas. Se inicia generalmente entre
los 40 y los 50 anos, pero existe un amplio margen de

variabilidad. En algunas mujeres que han tenido infecciones

graves o que han padecido tumores, desnulricién, eslados
emocionales particularmente dificiles, cierlas inlervenciones
quirtrgicas, 0 que se han vislo expueslas a radiaciones
excesivas, la menopausia puede presenlarse antes de los
cuarenla. De hecho, la menopausia es una experiencia
diferente para cada mujer, dependiendo de las condiciones
fisicas, psicolégicas y sociales en las que se encuentre en
esla elapa.

A nivel fisioldgico, ocurre lo siguienle: poco a poco
disminuye la produccion de estr6genos y progeslerona, lo
que va ocasionando que disminuya lambién la produccion
de 6vulos maduros, por lo que los sangrados mensliruales
comienzan a ser irregulares y otras expresiones del mismo
proceso empiezan a aparecer. Las estructuras vulvares
pierden grasa y elaslicidad, se atrofian las mucosas de la
vagina causando resequedad y decoloramiento. La piel, en
general, pierde lersura y pueden aparecer los clasicos
bochornos y sudoraciones. Este proceso puede durar de
dos a diez afos.

Desgraciadamente, casi todas las mujeres hemos oido
tantas historias acerca de la menopausia que esto hace que
la temamos como a un terrible maleficio del que no
podemos escapar. Estos mitos también nos llevan a la
aulosugeslion, lo que en ocasiones aumentla en realidad las
molestias o nos hace asumir actitudes negativas. Algunas
mujeres sufren intensas perturbaciones emocionales al
considerar que han entrado a la vejez. Las hay que
abandonan muchas de sus actividades vitales y, a veces,
hasta dejan de tener relaciones sexuales con su pareja, o
bien Iratan de aferrarse a una juventud que, segin ellas, se
aleja.

Es importanle que la mujer al llegar a la menopausia,
busque el apoyo y la orienlacion de su médico de
confianza. 2t coma de amigas aue estén en el mismo
caso, para que se convenza de que, mieniras mas
consciente sea y mejor preparada eslé, experimenlara
menos molestias, ya que los cambios que va a vivir no
lienen porqué interferir en sus actividades colidianas ni en

a menopau

Enoe Ramirez"*

Foto de Rosa Maria Roffiel.

sus relaciones sexuales.
Para loda mujer que llega a esla etapa natural de la
vida, recomendamos:

* Hacerse un papanicolau cada seis meses.
Analizar su nivel de estrogenos en la sangre, ya que las
glandulas suprarrenales de algunas producen suficiente
estrogeno para prevenir los sintomas de la menopausia.

* Tomar la menor dosis posible de hormonas para controlar
los sintomas, y por el periodo mas corto posible.

® Pedir auxilio psicolégico si se presenta un cuadro de infeli-
cidad. '

* Maesira. inlegranie del Taller del Chopu.

e Se ha descubierto que una
de cada cuatro mujeres que
pasaron

ya la menopausia pierde el
contenido mineral de sus huesos
v llega a padecer osteoporosis
(debilitamiento 0seo) que
generalmente

se frata con estrogenaos,
los cuales aumentan los
riesgos de cdncer uterino.
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Para Julia,
quien lo hizo surgir

Mi mano es tu mano
me la paso por el cuerpo
por el vientre
por los senos
Me detengo en los pezones
los aprieto
La llevo a mis muslos
bajo
subo
afuera
enmedio
Vuelvo al vientre
a mis pechos
a mi cuello.

Mi mano es tu mano
llego al pubis

juego

Oprimo

abro

Me recibe lo caliente
los dedos se me queman
se me empapan

se deslizan

se resbalan.

Mi mano es tu mano

la absorbo

me toco los pliegues

regreso a mis ingles

delineo, despacio, mi sexo
Encuentro mis rizos mojados
los peino

los mimo

los jalo

Mi mano es tu mano

gozosa

atrevida

risuena

se mete indiscreta

me besa en la boca

Camina, muy lento, hacia arriba
descubre mi luna

mi monte

mi punto,

Mi mano es tu mano
me frota

me muerde

me lame

La excita que gima
que llore

que cante

Se mece en su cuna
apura su baile

se mueve

se para

detiene mi orgasmo
reanuda su vuelo
me lleva girando

me suelta en el cosmos

me grita: te amo.

ROSA MARIA ROFFIEL



Concepcion Fernandez Cazalis*

Las mujeres enferman para sobrevivir
a su condicion

las mujeres no es un

problema personal, es un
producto historico social y esta deter-
minado por las caracteristicas del en-
torno en que se han venido de-
sarrollando sus vidas. Para poder
sobrevivir a la “condicion femenina”
vy llevar una vida congruente con la
expectativa social de inferioridad,
marginacion y aislamiento que de
ellas se tiene, las mujeres han tenido
que tragarse el mito de la naturaleza
femenina, el del instinto maternal, el
de la virginidad y el del orgasmo vagi-
nal; han tenido que tragarse el mito
del amor romantico y el de la pareja
“para toda la vida”,; se han refugiado
esperanzadas en el divan del psicoa-
nalista v en el consuelo cristiano del
confesor. Pero tragar todo esto, nece-
sariamente tiene que convertirse en
mayor o menor grado en un doloroso
vomito. Porque el pretender vivir ape-
gadas a esta mitologia que rige el
“destino femenino’”’ suele introducir
tantas y tan severas contradicciones
en la vida cotidiana, que las mujeres
empiezan a generar diversos grados
de conflicto y de malestar existencial,
que generalmente expresan mediante
muy diversos sintomas: sentimientos
de incapacidad, profunda inseguri-
dad, depresion, ansiedad, frigidez,
alergias en la piel, jaquecas, accesos
incontrolables de rabia sin motivo
aparente, malestar indiferenciado, in-
tensos sentimientos de culpa por to-
do y ante todo. Las mujeres son por lo
general, como un inmenso costal de
culpas. Al no tener conciencia de que
todos esos malestares provienen de la
vida opresiva que lievan y de haber si-

E | padecimiento psicologico
de

do “culpabilizadas” culturalmente de
cuanto desajuste se produzca en el
entorno familiar, las mujeres, pensan-
do siempre que el “mal” esta dentro
de ellas y no en la infraestructura so-
cial, se sienten enfermas y buscan
ayuda técnica que les aclare qué es lo
que estan haciendo equivocadamen-
te y, sobre todo, “cual es su culpa en
el asunto”. No he visto una sola mujer
a nivel de consulta que de alguna ma-
nera no sienta que ella es la respon-
sable de lo que le esta sucediendo.

Esta necesidad de ahogar el males-
tar psicologico ha llevado a las muje-
res al resbaladizo terreno de los espe-
cialistas de la salud mental y, por en-
de, a tragar, ahora si literalmente, to-
da clase de drogas psiquatricas que
las empresas transnacionales produ-
cen especialmente para ellas: desde
las mas inofensivas en apariencia
—el Valium que receta el médico ge-
neral porque ha escuchado que siente
“nervios’’—, hasta aquéllas que exter-
minan psicologica y fisicamente pro-
duciendo la muerte. Venenos disfra-
zados ‘“‘cientificamente’” y que pro-
meten tranquilidad, fortaleza, opti-
mismo, resignacion, no hastio, la solu-
cion de la crisis existencial: antidepre-
sivos, estimulantes, tranquilizantes,
hipnoticos, ansioliticos, antipsicoti-
COS.

Las mujeres, en tanto no llegan a
comprender que su malestar psi-
coldgico proviene de una vida mutila-
da y opresiva, necesitan intensamen-
te apoyarse en la mitologia con que
han construido su existencia: la subli-
midad de |la materhidad, del amor co-
yugal y filial. Y cuando esto no logra
calmar su intima frustracion, se po-
nen en manos de los “especialistas”
de la salud mental, cuyas concepcio-
nes teodricas suelen pasar por alto el

ujeres: infraestructura de
a locura y del silencio

hecho politico objetivo de la opre-
sion especifica que padece |la mujer,
y que ideologicamente estan impreg-
nadas de la aceptacion de la supre-
macia del varon. Estos “especia-
listas”” lo son, efectivamente, en lle-
var a cabo una tarea de recuperacion
para el sistema, cerrando el circulo y
convenciendo a las mujeres de que su
salud se encuentra en el hogar. Ati-
borradas de droga, inmovilizadas por
camisas de fuerza quimicas, o conte-
niendo su rebelion a efectos de la ide-
ologia sexista de los psicologos, psi-
quiatras o psicoanalistas que las “tra-
tan”’, las mujeres empiezan a ceder, a
conceder, a embrutecer su dolor, su
sensacion de no ser comprendidas, su
desesperacion e infinita frustracion,
adormeciendo su inconformidad por
unos dias o por muchos anos; algu-
nas, las mas destruidas, para toda la
vida.

La opresion de las mujeres tiene,
como todas las opresiones, profundas
raices sociales. Algo hondo y dificil
de arrancar. Y como uUnico antidoto:
la revolucion radical. Pero cuando no
es asi, el resultado de vivirla significa,
a nivel personal, una gran cantidad
de sufrimiento, de frustracion, de im-
potencia y de carencia de sentido vi-
tal. Por tal razon, a nuestro alrededor,
las mujeres “arrastran” la vida, el se-
x0, la maternidad, el trabajo diario;
“padecen” la relacion con la pareja;
son vistas con recelo cuando se nie-
gan a formar una familia; se hace es-
carnio moral de ellas cuando son
madres solteras, y se les repudia co-
mo seres anormales o perversos cuan-
do son lesbianas. La categoria femeni-
na en si, involucra —como desmenu-

* Psicologa mexicana. Feminista FEste articulo
fue resumido por cuestiones de espacio
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zaremos un poco adelante — un grado
de contradiccion tal que hace que, de
una manera u otra, /las mujeres, inde-
pendientemente del sector social al
que pertenezcan, estén mas expuestas
a sentir malestar psicolégico. Y por lo
tanto a ser categorizadas como locas.
Esta es la razon simple y llana por la
cual un mayor nimero de mujeres
buscan ayuda psicologica; y un ma-
yor numero de ellas se convierten
también en victimas de los excesos,
los atropellos y los crimenes de los
servicios de salud mental

Mas mujeres que hombres soli-
citan ayuda psicolodgica
Este fenomeno se produce en todas

las sociedades industrializadas de
Occidente en que las mujeres desem-

penan un papel social subordinado v,

opresivo. Se ha encontrado, por
ejemplo, que a nivel de consulta psi-
quidtrica privada, los trastornos psi-
quiatricos ocupan el tercer lugar
entre los presentados por las mujeres
y el séptimo entre los hombres. Sabe-
mos también que mas mujeres que
hombres ingresan en los hospitales
psiquiatricos. Y que en los hospitales
generales recibe tratamiento psiquia-
trico un porcentaje mas elevado de
mujeres que de hombres. También los
desordenes psicosomaéticos, en los
que un intenso estado de stress emo-
cional se traduce en un sintoma fisi-
Co, aparecen con mayor frecuencia
en mujeres. Con respecto al suicidio,
que si bien no puede calificarse de
enfermedad mental, si refleja un in-
tenso grado de sufrimiento, hay evi-
dencias de que mas hombres que mu-
jeres se suicidan. Sin embargo, el
numero de intentos suicidas es de seis
a diez veces mayor que el de sui-
cidios, y son las mujeres las mas pre-
dispuestas a intentarlo.

Por otra parte, dada la aficién
meédica, no solo del psiquiatra sino
del médico de cualquier especia-
lidad, a prescribir tranquilizantes a
cuanta mujer sospechan que tiene
“mal los nervios”, la adiccién a este
tipo de medicamentos es muy fre-
cuente. Por si fuera poco, el imperati-
vo cultural de permanecer delgadas
lleva a cientos de miles de mujeres a
ingerir altas dosis de anfetaminas que
pueden producir graves efectos se-
cundarios: desde una ansiedad inten-
sa, mds o menos controlable, o una
irritabilidad extrema, hasta la produc-
cion de cuadros alucinatorios que
pueden llegar a ser irreversibles. Por
otra parte, es un hecho que hoy en
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dia el electro-schock es el procedi-
miento mas wusado en pacientes
depresivos; y existen evidencias pal-
pables también de que en términos
generales, las mujeres estan mas pre-
dispuestas a deprimirse que los
hombres, de lo cual puede inferirse
que la mayor cantidad de victimas de
este horrible ““tratamiento’ son muje-
res. Nadie sabe en realidad como
actua el electro-shock, solo sabemos
que mediante uno o variasgdocenas
de ellos, los individuos “olvidan” por
un tiempo lo que les alteraba.
Ademas de que la aniquilacion de la
conciencia no es de manera alguna
una alternativa para la comprension
de un problema existencial las conse-
cuencias secundarias de este tipo de
“terapia” suelen ser muy graves: lagu-
nas mentales que pueden prolongarse
por anos, amnesia total, fracturas en
vértebras dorsales, brazos, piernas y
pelvis, dislocaciones de la mandibula
vy las piezas dentales, paro respirato-
rio, dano cerebral irreversible por
danos a la «circulacion cerebral,
desordenes epilépticos en individuos
previamente sanos e, incluso, la
muerte por colapsos cardio-
vasculares del corazon.

Por otra parte, son mujeres tam-
bién las victimas mas frecuentes de
las lobotomias y otras intervenciones
quirdrgicas perjudiciales e innecesa-
rias en el cerebro, para hacerlas cam-
biar de comportamiento. Es este un
meétodo que se usa en personas ‘‘re-
beldes y agresivas” en quienes todos
los demads procedimientos (menos la
psicoterapia desde luego) no han sur-
tidp efecto. La rebeldia y la agresivi-
dad son conductas intolerables en
una mujer, de ahi que una mayor par-
te de mujeres sean “merecedoras’” a
ser convertidas en vegetal. Invalidas
“legales” y “funcionales”, habran de
depender de otros para la satisfac-
cion de la mayor parte de sus necesi-
dades bésicas: una tutela para toda la
vida. Desde 1936, en los Estados
Unidos, |a mayoria de las lobotomias
eran hechas a mujeres. Se partia del
criterio médico de que la operacion
era mas beneficiosa en ellas, porque
el papel de ama de casa es mas facil
de asumir que otros. Con los hombres
—decian— suele haber méas inconve-
nientes, porque después de la lobo-
tomia resulta mas dificil que logren
reintegrarse a sus trabajos de ““gana-
panes’’

I. Una diseccion resumida del
rol femenino
Esto nos va a explicar por qué |as

mujeres caemos bajo la categoria de
“locas’” con mavyor frecuencia.

Para analizar la categoria femenina
madre-esposa-objeto sexual hay que
tomar en cuenta dos diferentes rea-
lidades: primera, |a de las mujeres que
no se resignan a vivir “‘femeninamen-
te”’, cuya conducta es objetivamente
diferente y a las que se denomina “lo-
cas”’ o "desadaptadas’” porque no se
ajustan a las expectativas del rol (ahi
entrariamos por supuesto todas las
feministas). Y segunda, la de las muje-
res que tratan de cumplir con el rol
realmente y que se encuentran en una
situacion de sufrimiento real, confu-
sas, deprimidas o desesperadas por-
que son obligadas a encajar en un pa-
pel tan impositivo y contradictorio.
Es decir que, de una manera u otra, el
término “‘locura” esta muy cerca de
la vida de todas las mujeres: “locas”
si no aceptan el rol y “enloquecidas”
si tratan de asumirlo. De las disiden-
tes no vamos a hablar aqui porque
ésas —se sabe ya— estamos locas de

atar y también porque el espacio no

lo permite. Sin embargo, podria recor-
darse lo que la sociedad hace con las
mujeres que rechazan su rol: baste-
nos analizar quiénes eran las miles y
miles de ““brujas’” que en la Edad Me-
dia la Santa Inquisicion llevo a la ho-
guera. Eran mujeres en una sociedad
que despreciaba a la mujer. Que por
su edad habian perdido su encanto
fisico, su posibilidad de procrear y de
reponer la fuerza de trabajo en el
ambito del hogar. Que habian hecho
uso de su sexualidad fuera de los limi-
tes prescritos y aprobados social-
mene. Que se reunian y formaban
grupos y que lograban vivir au-
tonomamente, dedicandose a activi-
dades no domésticas. jMil brujas por

un hechicero!, esa fue la proporcion

de mujeres victimadas en el mayor se-
xocidio de que se tiene conocimiento
en la historia Acusadas de herejes an-
tes y de locas ahora, las mujeres tie-
nen que veérselas muy duras cuando
prefieren ser personas a sujetos feme-
ninos.

il. El espacio mas reducido de
las mujeres

La gama de comportamientos apro-
bados y legitimos para las mujeres es
mucho mas reducida y limitante de lo
que comunmente es para los
hombres. Esto se debe a que las
reglas que rigen la vida de las mujeres
estan basadas en convenciones o pre-
juicios de orden moral que s6lo sirven
para tenerlas alejadas de toda esfera
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de poder. Las reglas del comporta-
miento masculino en cambio, toman
en cuenta al hombre como ser social
que participa en el juego de la crea-
cion de cultura y que es sujeto de po-
der. Por tanto, las mujeres tienen un
espacio social mucho mas reducido
y, a la mas pequena desviacion de la
norma que establece el rol, seran eti-
gquetadas como “anormales’ o ““desa-
daptadas’

Dentro de este concepto de espa-
cio mas reducido hay que mencionar
que el hombre cuenta con dos ambi-
tos: el hogar y el trabajo. La mujer
con uno solo en el que se concentran
todas las contradicciones. De este
modo, el hombre posee también dos
fuentes de gratificacion: como jefe
del hogar y como trabajador, mien-
tras que la mujer solo posee una, su
tamilia.

lil. El rol masculino cuenta con
mas apoyo y congruencia social
para llevarse a cabo con menos
conflicto psicologico

Estoy consciente de que los roles
sexuales rigidos marcan y destruyen a
todos por igual, porque mutilan la
personalidad y encasillan. Estoy con-
vencida también de que esta socie-
dad no favorece el desarrollo psi-
cologico de la inmensa mayoria de
los individuos, sea cual sea su sexo.
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Sin embargo, el rol masculino cuenta
con mas apoyo y congruencia social
para llevarse a cabo con menos
conflicto psicologico. El rol que esta
sociedad le impone al hombre es rigi-
do, pesado, duro: “Sal y rompete la
madre”’, y también, el no cumplirlo
entrana sanciones. Sin embargo, para
el hombre el mensaje es directo, sin
ambigiuedades: “Tu eres el fuerte, el
que habra de trabajar y ganar dinero
y tendras poder”. Y lo mas importan-
te: la sociedad lo provee de los instru-
mentos y la autoridad necesaria para
asegurarse de que este imperativo se
cumpla. La promesa social para el
hombre es: “Tendras quien te sirva y
te cuide y eduque a tus hijos, tu des-
cendencia”. Y la contradiccion para

el hombre a este nivel es mucho me-

nor porque la promesa se le cumple
casi siempre (por no decir que siem-
pre y verme acusada de extremista),
ya que en la sociedad patriarcal todo
esta dado para que el varon saque
adelante su papel. La hegemonia
masculina a todos niveles sirve de
infraestructura vy crea las condiciones
para que el hombre sea, efectivamen-
te, mas fuerte, para que tenga mejor
preparacion escolar, empleo mejor
remunerado, mayores privilegios se-
xuales, mas conocimiento del medio
social en el que se desenvuelve y por
ende, mayor control y poder.

El rol de la mujer dentro de la so-
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ciedad es el de esposa-madre-objeto
sexual en el interior de la familia:
“Cuidando a otros y postergando to-
dos los demas intereses en funcion de
mantener bien tu familia, sacri-
ficandote por tus hijos y halagando
sexualmente a tu marido, encontraras
tu lugar e identidad como ser huma-
no”. Y la promesa social para la mujer

“Tendras un marido que te cuide,
te proteja, te enseie y te respalde
economicamente para sacar adelante
el hogar y los hijos, ya que tu no eres
una persona entera, y sola no puedes
salir adelante”.

Veamos qué pasa con esta prome-
sa de ser cuidadas, protegidas, ayuda-
das, etc., a nivel de las mujeres del
sector popular, lo cual no quiere de-
cir que sea privativo de éste y que no
se reproduzca con las mujeres de los
demas sectores (solo que para mati-
zar tendria que escribir un libro): ge-
neralmene, esta mujer se encuentra
sola frente a una familia, con un hijo
“un poco mas grande que los otros”
que es el marido, pero que ademas
cree que tiene que decir siempre la
ultima palabra de todo. Se le ha deja-
do el peso domeéstico practicamente
en su totalidad, asi como todo lo rela-
cionado con el cuidado y educacion
de los hijos. Y, jqué pasa con respecto
de la instrumentaciOn con que cuen-
ta’? Se le dijo que no tendria que tra-
bajar para ganar un salario fuera de la
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casa, por tanto tampoco era 1mpor-
tante que se preparara demasiado, en
el mejor de los casos, una carrerita
comercial o en cultura de belleza,
qgue no la distrajera del objetivo de
formar una familia. Se encuentra aho-
ra con que el salario del marido no es
suficiente y que ella tiene que adop-
tar el rol de trabajadora y ganar un
sueldo también: asimismo se encuen-
tra con que ademas tiene que disfra-
zar su ayuda y sus iniciativas para no
entrar en contradiccion con su rol de
esposa. Y finalmente, no cuenta con
la infraestructura que le permita asu-
mir simultdneamente el rol de trabaja-
dora-esposa-madre: porque no hay
guarderias y el marido no mueve un
dedo para sacar el trabajo doméstico.
Por otra parte, esta mujer, si decide
no trabajar, los hijos pasardan hambre
Yy entonces se convertira en “mala
madre”. Y si finalmente asume la car-
ga, es entonces cuando se da cuenta
de los pocos recursos instrumentales
con que cuenta y vive angustiada per-
manentemente.

Si el hombre deja de trabajar,
siempre encontrard alguna mujer en
quien apoyarse y que le haga las co-
sas: la madre, la hermana, una amiga
O una vecina. Pero si la mujer deja de
trabajar, ;qué con los hijos?. Una mu-
jer, por definicion, no puede abando-
nar jamas a sus hijos. La etiqueta so-
cial es mil veces mas grave. Y si opta
por trabajar fuera: la angustia perma-
nente de pensar c6mo la estaran pa-
sando los hijos o los sentimientos de
culpa por la posibilidad de que los
traten mal en la guarderia.
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Para funcionar en la sociedad es ne-
cesario que exista una correlacién pro-
porcionada entre la responsabilidad
que se asume y la instrumentacion
que se ha recibido. A la mujer educa-
da para ser fragil, débil y poco instrui-
da, se le plantea el imperativo de sa-
car adelante a su familia; esto resulta
aplastante porque, por definicion,
ninguna mujer que es madre puede
permitirse ser débil, por el contrario,
debe desplegar una energia impresio-
nante. Sin embargo, si no saca adelan-
te a la familia se le [lamara “"desnatu-
ralizada”.

Este tipo de situacion es la que tipi-
camente padecen las enfermeras,
quienes muy a menudo se ven orilla-
das a tomar decisiones relacionadas
con la vida de los pacientes, porque
los médicos no se encuentran alrede-
dor. Si “meten la pata” se les culpabi-
liza por tomar decisiones que no
corresponden a su competencia. Si se
limitan a hacer lo que su autoridad
establecida les permite, muchos pa-
cientes se moririan. El meédico en
cambio, al tener |la responsabilidad vy
la autoridad para llevarla a cabo, si
comete alglin error, se considerara
que él hizo todo lo posible, y ya.

IV. El hombre cuenta con mas
medios para escapar

Cuando el hombre no quiere asu-
mir responsabilidades en el hogar
puede tener dos salidas: se va o se po-
ne agresivo y golpea. Para la mujer es
mucho mas dificil escapar de la fami-
lia: primero, porque el hombre esta
ahi'y controla. Y después, porque el
hambre y las necesidades de los hijos
son reales y estan frente a ella. No po-
demos olvidar ademas, que la cultura
culpabiliza indiscriminadamente a
las mujeres no solo de cualquier
problema que puedan tener los hijos,
sino de todo problema que surja en
las relaciones familiares. Si algo va
mal en la familia, la mujer es cul-
pable siempre. Esta aberracion es
apoyada por la mayoria de las teorias
psicologicas y psicoanaliticas de
nuestro medio. El hombre cuenta con
mds posibilidades para ignorar o en-

‘contrar escapes a ese malestar fami-

liar que produce el capitalismo al in-
terior del hogar y de la sexualidad. El
hombre que esta harto de su mujer,
por ejemplo, sale y busca otra. Es po-
sible que esto le traiga mil problemas
mas, pero por lo pronto, se zafa. Hay
hombres que se buscan otra casa por-

que no aguantan un hogar lleno de
ninos que gritan y lloran. Algo muy
entendible, porque también las muje
res se hartan de una casa llena de
ninos. Sin embargo, el buscar otro
hombre fuera del hogar, no les resuel-
ve el problema porque de los hijos es
mucho mas dificil desembarazarse y
sin embargo corren el riesgo de en-
contrarse con un segundo varon jodi-
do. Por otra parte, cuando un hombre
no cumple con sus responsabilidades
se le llama: sinverguenza, canijo,
irresponsable, cabron. Pero si la mu-
jer abandona el hogar o los hijos la
sancion es de otra naturaleza: desna-
turalizada, puta, loca. El hombre tiene
mds posibilidades de apartarse del rol
sin caer en una etiqueta psiquidtrica.

V. Los dobles mensajes.

Fray Bernardino de Sahagidn en su
Historia General de las Cosas de la
Nueva Espafia, nos hace llegar los
consejos que las madres Mexicas da-
ban a sus hijas. Siendo imposible
reproducirlos todos, si considero
ilustrativo tomar ciertos fragmentos:
“cuando hablares, no alzaras la voz ni
hablaras muy bajo, sino con mediano
sonido...”; “en el andar has de ser ho-
nesta, no andes con apresuramiento nij
con demasiado despacio... y si fuese
menester saltar algan arroyo, saltaras
de tal manera que ni parezcas pesada
y torpe ni liviana”; “Muestra tu cara
como conviene, de manera que ni |le-
ves el semblante como enojada ni
tampoco como risuena”’.

Este tipo de dobles mensajes, tan
frecuente en la educacion de las mu-
jeres, crea ambigliedades que parali-
zan e introducen un grado impresio-
nante de autoduda permanente en
que siempre se tiene la sensacion de
que algo esta mal en lo que se esta
haciendo. Ese tipo de mensaje es el
que reciben las mujeres con respecto
de su sexualidad. Nuestra cultura
exalta el aspecto sexual de las muje-
res y después les impide que su sexua-
lidad y su cuerpo le pertenezcan. la
mujer tiene la obligacion de ser
virgen e inexperta, pero simultianea-
mente tiene la obligacion de satisfa-
cer al marido. “Ni muy fria, ni muy
caliente”, todo en funcion del
hombre que tenga enfrente. Tiene
que ser coqueta para no poner en
entredicho su femineidad, pero no de-
masiado porque se vuelve puta. Lo su-
ficientemente seductora para atraer
al jefe y lograr de él algunas conce-
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siones, pero pudiendo zafarse de
acostarse con el. ;Qué pasa por
ejemplo con la frigidez? Para muchas
mujeres la trigidez es paradojicamen
te un sintoma de salud, porque estan
expresando un enojo por el trato que
reciben. Para la mayor parte de los
hombres, resulta imposible concebir
como después de haber tenido un dis-
gusto o una seria incomunicacion, su
mujer no quiera acostarse con ellos
En este sentido, los hombres de nues-
tra cultura parecen haber desarrolla-
do una “esquizofrenia sexual’: pien-
san que todo se arregla en la cama y
cuando no obtienen respuesta asu
men actitudes vindicativas v buscan
otras mujeres, en lugar de analizar lo
que esta pasando con el enojo de su
companera

VIi. EL terreno de la relacion
amorosa

Como estamos hablando de lo que
produce psicologicamente en las mu-
jeres el rol tradicional, me referiré
aqui a la relacion hombre-mujer, pero
con la aclaracion de que cualquier
pareja sexual entre hombres o entre
mujeres que reproduzca la jerarquia
v la desigualdad que caracterizan a la
pareja heterosexual, producira la mis-
ma contradiccion e intenso malestar
psicologico en aquél individuo de la
pareja que tenga menos poder. Dice
Franca Basaglia: “El amor ha sido, por
definicion, una relacion asimétrica
que raramene contempla la reciproci
dad”’. En la sociedad capitalista, las
relaciones reales entre marido y mu-
jer estan muy lejos del modelo ideal
propuesto por la ideologia. El matri-
monio esta viciado desde su base por:
que no es un contrato entre iguales,
como nos dicen el derecho y la reli-
gion, sino la sumision y la servi
dumbre de una de las partes a la otra.
Desde el mismo momento de nacer,
la cultura se encarga de poner los ci
mientos de la muralla que anos mas
tarde habra de hacer casi imposible el
entendimiento entre los sexos El ver-
dadero amor no puede darse mas que
entre iguales. Cualquier otra cosa es
mierda vy ficcion. Todo un condicio-
namiento nos hace a hombres vy muje
res casi ing IHH[}HHIJIE*H v luego nos po
ne a dormir juntos. Toda mujer que
pretenda un lugar respetable al inte-
rior de la pare|d tiene que reivindicar
un espacio en el que cada milimetro
ganado obedece a una b
nal. Nos convertimos en
cuando hacemos

italla inter-
“brujas
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mos y “‘tastidiosas’” cuando obliga-

mos al hombre a pensar, ya que ellos,
condicionados para resolver las cosas

practicamente’’ eva
prolongados y la necesidad femenina
de profundizar.” ;Pero no lo habia
mos discutido val?

La mujer esta condicionada para
expresar sus emociones: grita, llora,
reclama, se desespera, explota. Esta
forma extrema de manifestar la inco-
municacion con su companero, es el
resultado de ya antes haber bordado,
sin resultado, sobre el tema plantea-
do. Se le califica entonces de histéri-
ca, loca, desequilibrada. Esta conduc-
ta no le resulta adaptativa porque el
hombre, al contrario que ella, ha sido
condicionado para contfrolar sus afec-
tos, y su reaccion sera la de convertir-
se en un muro de piedra; se ausenta,
desaparece, aunque su cuerpo este
ahi

Frente al conflicto, el hombre suele
agredir o escapar. En todo caso, am-
bas actitudes son vistas con mayor
condescendencia social; ninguna de
las dos amerita que se le llame “lo-
co’ .. La mujer en cambio, si no se con-
forma y grita, si es tachada de loca. Y
s se contorma, el malestar surgira pe-
riodicamente en forma de explosio-
nes que siempre le mereceran el tipi-
co: "Dejate de histerismos”’

Otra opcion de las mujeres frente
al desacuerdo con el companero es el
de hacer las cosas a sus espaldas, con
lo cual logran en parte lo que
querian, pero quedan sometidas a
una permanente tension que se tradu-
cira en infinidad de problemas organi-
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cos como dolores de cabeza o insom-
nio. Esto sucede muy claramente en
las mujeres de las colonias populares
entre quienes mas del cincuenta por
ciento de las que ya participan en ac-
tividades politicas, lo hacen a escon-
didas del marido. La relacion de pare-
1a es quiza la fuente de contradiccion
mas grande en la vida de las mujeres.

VIl. Siempre en la cuerda floja

La vida de las mujeres suele trans-
currir “en la cuerda floja” vy, al menor
descuido, la contradiccion se mete en
los huesos de la estructura y la des-
calcifica. Se dice que la maternidad
es la funcion mas importante de sus
vidas; sin embargo, el continuo, cui-
dado de los ninos les aburre y les can-
sd, aunque se sienten muy temerosas
de aceptarlo. El amor conyugal es su-
puestamente la base de la familia, pe-
ro el contacto y comunicacion con el
marido suele ser conflictivo y escaso.
El trabajo domeéstico es “insustitui-
ble” vy “creativo”, pero a ellas se les
viene ‘“la casa encima”. El trabajo
fuera del hogar les parece, deseable
pero practicamente inalcanzable,
hasta que no tienen mas remedio que
asumirlo sintiendose entonces insegu-
ras o discriminadas, y también teme-
rosas de que al trabajar ellas el mari-
do se desobligue. La sintesis seria un
poco la de Colette Dowling en el
Complejo de Cenicienta: 'St cul-
damos bien a nuestros hijos j;pode-
mos trabajar? Si trabajamos bien, ;po-
demos amar? ;Podemos desenvolver-
nos bien fuera del hogar? ;Podemos
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quedarnos en casa sin sentirnos cul-
pables, inutiles y extranamente doli-
das?

VIIl. ;Por qué nos deprimimos
mas las mujeres?

Una respuesta simple seria: porque
nos tragamos la rabia y porque siem-
pre estamos llenas de sentimientos de
culpa. La tradicion judeo cristiana
nos ha definido desde tiempos an-
cestrales como las culpables de la
perdicion de la humanidad.

La depresion es un estado emo-
cional que puede obedecer a diferen-
tes factores: una peérdida por
ejemplo. En ese sentido, miles y miles
de mujeres que durante toda su vida
han existido en funcion del marido vy
los hijos, al llegar a los cuarenta o cin-
cuenta anos no saben qué significa vi-
vir para si mismas y no saben qué ha-
cer con sus vidas. La formula del
sacrificio no les funciono. No cultiva-
ron intereses fuera del ndcleo fami-
liar para no ser llamadas ““egoistas’.
Los hijos y el marido no necesitan
mas de sus servicios. Tienden a reac-
cionar-entonces como lo han venido
haciendo toda su vida: se autoanulan

sumiéndose en una intensa depresion
Es la depresion tipica que acecha a
las mujeres de edad media, que libres
va de sus tareas de servidumbre para
otros, no saben qué hacer con sus vi-
das que de pronto parecen haberse
tornado inutiles y vacias.

Por otra parte, para poder ser docil
v encantadora, la mujer se pasa la vi-
da reprimiendo sus impulsos hostiles
y sus resentimientos porque cultural-
mente la rabia y la ira femenina reci-
ben una fuerte sancion. Cuando se
atreven a hacerlo, por lo general las
invaden sentimientos de culpa.

Todos y cada uno de los ingredien-
tes con que se ha elaborado el “desti-
no femenino’’ son generadores de in-
tensa rabia: /a falta de poder, |a reduc-
cion de los espacios de expresion, la
dependencia, la pasividad, el sacrifi-
cio y la servidumbre. Las mujeres tien-
den a deprimirse mas porque no escu-
pen el enojo, y cuando lo hacen, se
quedan llenas de culpa. Una persona
deprimida es una persona que esta
llena de culpas y de compasion por si
misma, tiene inhibida la posibilidad
de sentir rabia o de tener actitudes de
agresion hacia su medio y tiende a en-
cerrarse en su desesperacion e impo-
tencia. La condicion femenina, como

BANOBRAS

EL BANCO DEL FEDERALISMO

Hacia
la sociedad
igualitaria

se ha visto en todo lo dicho hasta
aqui, resulta la infraestructura perfec-
ta no solo de padecimientos como la
depresion, sino para todo tipo de ma-
lestar existencial

Y es en el consultorio donde uno
tiene oportunidad de palpar objetiva-
mente los estragos politicos y los ase-
sinatos existenciales que surgen del
condicionamiento ideologico de las
mujeres. Es en el consultorio donde
se trabaja con ese sombrio “producto
final”’ ese ser femenino avasallado, a
quien se ha adoctrinado para
comprometerse con la servidumbre,
la impotencia y la docilidad. Y es ese
momento de sufrimiento y de males-
tar que las lleva a consulta, el que no-
sotras —terapeutas feministas — con-
sideramos como el momento de po-
tencial salud, porque puede significar
ta posibilidad a la reflexion y los cam-
bios, a vomitar la rabia y convertirla
en conciencia y accion liberadoras.
Es cierto, el rol femenino enferma, pe-
ro existe también la conciencia de
que ese malestar suele ser fermento
revolucionario si se le sabe encausar,
para que mas tarde o mas temprano
las mujeres dejemos de constituir la
infraestructura de la locura y del si-
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{ATENCION! SINTOMAS DE — Tendencia a tomar para sentirse mejor, y, sin ebar-
ALCOHOLISMO EN LA MUJER*® go, deprimirse mas. "’

— Necesidad de que otros le digan que ella no podria
ser alcohélica.**

— Tendencia a tomar antes o después de ir a un lugar
a donde se va a ingerir alcohol.

— Culpabilidad por beber.

—Se da una mas permiso para beber.

Etapa Prodromal (Muy temprana)

— Aumento en la tolerancia del alcohol.

— Renuencia a hablar de alcoholismo.

— Se piensa que la mujer que bebe en exceso es peor
que el hombre que hace lo mismo. Etapa Ultima (Crénica)

— Cambio de personalidad cuando se esta tomada.

— Se bebe més justo antes de la menstruacién. * *

— Se siente una mas inteligente y capaz cuando se to-

ma." "’
~ Hipersensibilidad. * *

— Beber al iniciar el dia.

— Temblores.

— Pérdida de la tolerancia al alcohol.
— Beber a escondidas.

— Atragantarse al tomar.

Etapa Temprana (Critica) — Remordimientos persistentes.
VAT R , — Desvalorizacién de las relaciones personales.
— C?ﬁT'O 0s tta a stmelt"nma. — Tendencia a llevar alcohol en la bolsa de mano.* *
— ICas a Olros gue toman, et
—- Raciona]izaciﬁn del problema_ -Tw??)dT de ;TSES“““E chvparatlgni:nrrler P{'srfambresdy [:miljerws publicado
por el bolefin del Santa Cruz Women's Health Center, de E
s Lagunas mentales. +* *Sintomas que s6!0 se presentaron en mujeres

— Moretones inexplicables. * *
— Tendencia a beber ante una situacién nueva.**

Etapa Media (Critica)

® |nvestigadores de la
Universidad
de Troms, Noruega,

— Rechazo a alimentarse.
; E realizaron un estudio
— Cuidado de que nunca falte licor en casa. en 14 mil 500 personas
_Autocompasién. If}madf}ra"s
— Resentimiento irracional.
— Complacencia con los nifnos debido a sentimientos
de culpa.

de café¢ y encontraron que
dicho habito aumenta el
colesterol

y el riesgo de alaques

cardiacos.

Ediciones del Gobierno
del Estado de Guanajuato

Romualdo Garcia '

Un fotégrafo, Una ciudad, Una época,
de la historiadora Claudia Canales
Octubre 1980.

Coordinacion Editorial del Gobierno
del Estado de Guanajuato




Patricia Rodriguez*

Abusos vy malos usos
de los psicofarmacos

| ser humano ha sonado con descubrir una pastilla

magica que al ser tomada borre todos los proble-

mas y produzca una sensacion de bienestar, el
“soma’” de un mundo feliz. En cambio, ha producido una
gama de medicamentos psicotropicos que tienen aplica-
ciones precisas dentro de la especialidad psiquidtrica: an-
tidepresivos, tranquilizantes, hipnéticos, antipsicoticos,
reguladores, etc. Todos ellos indiscutiblemente datiles
cuando son suministrados en la forma correcta, e indica-
dos en casos precisos. Todo medicamento tiene, desafor-
tunadamente, efectos colaterales, y nunca obtendremos
solo lo bueno sin pagar el precio de los inconvenientes.
No trato de desprestigiar a la psiquiatria, a los psi-
quiatras o a los medicamentos, puesto que toda generali-
zacion resulta equivocada. Solamente deseo que se refle-
xione acerca del mal uso que se puede hacer de cosas pri-
mariamente utiles, hasta convertirlas en nocivas. La
poblacion d= los consultorios psiquidtricos esta consti-
tuida en n- . de su mitad por mujeres. Este hecho ameri-
taria una discusion aparte. No podemos negar que el tipo
de vida que lleva la mujer puede resultar frustrante,
monotono y repetitivo. Colocada™ en un pedestal de
madre, esposa e hija, es facil que experimente sentimien-
tos de incompetencia, mas aun cuando la época moderna
le exige, ademas, que sea agente activo en la economia
del hogar.
Los tranquilizantes y otros medicamentos llegan a ser
frecuentemente utilizados como boletos de evasion de la
realidad. Muchas veces recetados por el médico con lige-

0.0644‘ 14.2(...... '

G.Sancuse

reza, y después, mal manejados por los consumidores, en-
contramos abusos y malos usos. A ello se suma la falta de
informacion sobre lo que puede representar el riesgo de
una dependencia psicologica o fisica, segun sea el caso.
El abuso de barbitiricos ha sido detectado mas frecuente-
mente en las mujeres, y parece ser socialmente mas acep-
tado que su equivalente: el alcoholismo. He conocido al-
gunos casos de dependencia de drogas mas importantes
que se iniciaron con tranquilizantes suaves y en los que el
marido era complice intelectual junto con el farmacéuti-
co y otras personas vinculadas con el area de la salud. To-
do esto porque siempre es mas facil tener una esposa en
calidad de fardo que permita a esos hombres llevar la vida
que desean.

No debemos olvidar la influencia de “the American
Way of Life”’ que ha dejado entrar a la vida diaria los me-
dicamentos estimulantes —llamados up o speed— en las
mananas, y los tranquilizantes e hipnéticos en las noches,
en una sociedad en la que lo importante es demostrar
“que no hay problemas”, pues reconocer que existen
implica el compromiso de asumirlos o resolverlos.

Mientras tanto, seguimos en la busqueda de recetas
magicas, con las que se cambia sin cambiar, se obtiene el
éxito sin el esfuerzo y mediante las cuales nos evadimos
sin encontrar soluciones verdaderas@

e TR sl DN e T — T e

* Médica cirujana y partera, egresada de la UNAM, con especialidad en
Psiquiatria y maestria en Psicoterapia Médica, también en la UNAM, y fe-
minista de hueso colorado.
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El Programa de Hidrataciéon Oral en Diarreas, consiste en |a distribgcién
gratuita de sobres cuyo contenido, al ser mezclado con agua herwda.
suministra electrolitos suficientes para evitar la deshidratacion.

LA
DESHIDRATACION
PUEDE SER

MORTAL
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Recuerde: a la primera evacuacion diarréica de su nifio, llévelo a su
centro de salud mas cercano.

LA PRESERVACION DE LA SALUD ES UN DERECHO Y UNA
RESPONSABILIDAD

SECTOR SALUD



clinico disimulado y
confuso por todos los
farmacos que ingirié para
eliminar el dolor.

Un farmaco recetado
por un médico y que nos
sobra al terminar el
tratamiento, clama desde
el botiquin casero que se

Marcia Hiriart*

“Ya lo dice el dicho:
‘De médico, poeta vy
loco, todos tenemos
un poco’”

e siento mal, ;qué
M me tomare?
;Quién no ha

probado alguna vez una
de esas “medicinas
maravillosas’”” que curan
desde un juanete hasta
una gripe, recetada por
algin amigo? ;Quién no
recomienda al vecino los
farmacos que en algun
momento le han servido?
:Quién no se autorreceta
cualquier cosa, desde un
analgésico hasta un
antibiotico antes que
consultar a su médico?

La impresion de que se
sabe exactamente qué
medicamento conviene a
uno mismo, a los
familiares o amigos
cuando estan enfermos es
muy comun, y con
frecuencia lleva a la
accion de recetarlo. En
algunas ocasiones, la
experiencia propia puede
llegar a paliar algan
sintoma con la
autoprescripcion, pero
rara vez se llega a atacar
el mal de raiz y si se
retrasa la atencion
meédica apropiada a
enfermedades serias y es
frecuente que se agrave
el padecimiento por
efectos directos o
indirectos del propio
farmaco

La farmacologia da el
nombre de receta o
prescripcion a la peticion
escrita de un médico a un
farmacéutico para que
despache a un paciente
Lejos de esta definicion,
el propio boticario, al
menor sintoma de duda
por parte del consumidor,

esta dispuesto a
“recetarle” cualquier tipo
de escopetazo que, si no
lo cura, lo mata, pero
acaba con el mal. Esta es
otra variante de
medicacion inadecuada e
irresponsable.

Existen diversqgs
factores que condicionan
la existencia de la
automedicacion y sus
variantes: el sistema de
salud del pais provoca
que sea francamente
dificil consultar al
meédico. En la medicina
institucional, el problema
comienza con las
burocraticas colas. Para
la mayoria de la gente no
resulta pesado hacer una
cola de horas para entrar
en un cine, pero no
concibe esperar cuando
se trata de un problema
de salud. El riesgo de
toparse con un doctor
que deé consulta de prisa
y descuidadamente es
elevado. Si el enfermo
mejora con lo que se le
receta, es raro que vuelva
a consulta aun cuando no
quede curado. Si el mal
reaparece siempre se
puede autorrecetar el
mismo tratamiento, a ver
si pega, con tal de evitar
una nueva consulta.

En la medicina privada,
la cosa puede llegar a ser
mucho peor. Ademas de
la sala de espera, eso si,
con musica de
supermercado, alfombra y
menor aglomeracion
—una cola de lujo,
digamos —, algunos
médicos cobran hasta
doscientos pesos el

utomedicacion

minuto de consulta por
una atencion igual o peor
que la de la medicina
institucional.

En algunas ocasiones,
se puede encontrar
doctores sensatos que
dejan satisfecho al
enfermo con la consulta.
Sin embargo, si la visita
no incluye una receta,
aunque sea de vitaminas,
y solo se le recomiendan
remedios no
embotellados, el paciente
se queda con la sensacion
de “;a qué fui? para eso
me hubiera recetado yo
solo” y, en general, lo
hace.

Gracias a la enorme
cantidad de
medicamentos que
existen contra el dolor o
cualquier molestia, casi
nadie soporta tener el
menor malestar. Se olvida
que el dolor es la forma
que tiene el cuerpo para
avisarnos que algo pasa.
Asi, por ejemplo, es
frecuente que un enfermo
con apendicitis llegue al
meédico con el cuadro

personas

plaguicidas

tOxicos. Aparte de la muerte,
dichas sustancias provocan
cancer

abortos prematuros, males
hepdlicos

v renales, deformaciones
congénitas,

® Cada dia, mas de 5 mil 500

en el mundo se envenenan con

v alteraciones sexuales,

le reutilice, llevandonos a
la tentacion de
autorrecetarnoslo o, lo
que es peor, darselo a
hijos 0 amigos. Otra
forma de automedicacion
es decidir terminar un
tratamiento antes de
tiempo. “Me recetaron
cinco inyecciones. Solo
me puse dos porque ya
estoy bien”. Si a las dos
semanas el paciente
recae, con seguridad no
va a asociar su grado de
responsabilidad en el
asunto.

[a propaganda de
medicamentos en los
medios de comunicacion
masiva es una invitacion
a la autorreceta, pese a la
biensabida colita: 'Si
persisten las molestias,
consulte a su médico”.
Por dar un ejemplo, uno
de los mensajes de los
farmacos contra la
indigestion podria ser:
“Coma todo lo que
quiera, atragantese, luego
se toma el remedio y
queda como nuevo”, lo
cual no es cierto vy,
ademas, a la larga sera un
obeso, etcétera.

En las farmacias, basta
pedir el farmaco que a
uno se le ocurra, con
excepcion de narcoticos y
tranquilizantes, para que
sea expendido sin
cuestionamiento alguno@

* Medica, Maestra en ciencias,
investigadora,
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Existen farmacias gigantes
donde, a modo de
supermercado, uno puede
surtir el botiquin de
analgésicos, remedios
para la tos y los resfrios,
laxantes, vitaminas,
pomadas-(con antibioticos
y derivados de cortisona)
y muchas otras medicinas,
por si se ofrecen. En
realidad, es muy
cuestionable si los
beneficios que derivan de
la mayoria de estas
preparaciones, exceden
en valor al dano potencial
que ocasionan.

Es natural, e incluso
deseable, que uno quiera

<>

conocer las necesidades
de su cuerpo, tanto en
estado de salud como de
enfermedad. En el Gltimo
caso, uno puede mejorar
sin necesidad de correr a
ver al médico. Hay que
recordar que todos los
. farmacos en dosis grandes
son toxicos y que existe
gran variabilidad en la
sensibilidad particular de
cada individuo. En dosis
| terapedticas, tienen
efectos colaterales y
pueden despertar alergias
y otras reacciones
adversas. Es mejor, si la
automedicacion es
inminente, volver a
| remedios naturales para

tratar el mal y, por
supuesto, dentro de las
posibilidades, tratar de
prevenir la enfermedad
antes que aparezca. Por
ejemplo, coma con
moderacion para no sufrir
indigestion

La automedicacion es
un problema para la salud
que puede llegar a
erradicarse si tomamos
conciencia de su
existencia y dejamos de
practicarla. Al mismo
tiempo, es necesario que
el sistema de atencion
meédica se agilice y
mejore su calidad. Los
medios masivos de

D ona Virginia*

comunicacion no deben
anunciar medicamentos,
las farmacias no deben
expenderlos sin receta
meédica y, ciertamente, los
farmaceuticos deben
abstenerse de la tentacion
de recomendarlos.

La proxima vez que te
dé gripe, antes de correr
al botiquin o a la
farmacia a buscar
pastillas autorrecetadas
que aungue te las tomes
no te van a curar, intenta
descansar, toma muchos
liquidos y ponte gotas de
mazanilla en la nariz. Si
la cosa se complica,
consulta a tu médico

La conoci en un viaje de regreso de la sierra. Su casa esiaba de paso a la clinica. La vi, embarazada,

lrabajando en su parcela, y me acerqué:
_Sefora, buenos dias, soy enfermera y Irabajo en la clinica. Veo que esla embarazada, ¢cuando va

para que veamos como anda su bebé?

—Sefiorila, eso no se va a poder. Mi marido no quiere que yo vea dociores. Todos mis hijos han na-
cido aqui, tengo seis. '

Hablé con su marido, un hombre esquivo, duro. No lo pude convencer. Lo Gnico que aceplé fue que
yo visilara a dona Virginia. Supe entonces que lenia 27 anos, se levanlaba al amanecer, molia el nixia-
mal, hacia las lorlillas, ponia el café, alendia a sus hijos hasla que se iban a la escuela y le llevaba el al-
muerzo a su marido al campo. Ahi, se quedaba con él, lrabajando casi al mismo rilmo. Cuando regresa-
ban a la casa, para él habia lerminado la jornada y se senlaba a esperar ser alendido. Virginia lenia en-

‘lonces que dar de comer, recoger los lrasles, hervir el maiz para el dia siguienle...

¢Su embarazo? Era una mujer desnulrida, iba en el séplimo mes, le daban mareos, le subia la pre-
sién, su bebé pesaba poco y casi no sé movia.

Tanto a ella como al marido se le informé que Virginia tenia eclampsia o toxemia, que le
podian dar convulsiones y hasta morir, ademaés de provocarle sufrimiento fetal al nino. Pero el
marido no dio permiso y ella no fue atendida.

Un dia, al llegar a la clinica, enconlré al marido parado en la enirada.

—¢Qué pasa, senor? ;Cémo esla dofa Virginia?

—La sefiora va a lener su hijo. Quiere que usled vaya. Se ve muy mala... de los oiros chamacos no
se puso asi.

Cuando llegamos, el nifo ya habia nacido. Eslaba muerio. Ella se quejaba quedilo y sangraba
mucho, Al examinarla, me di cuenla que lenia relenida la placenia y esiaba en estado de shock.

—0 la llevamos a la clinica o se nos muere, sefior, asi que decidase rapido.

Esluvo cinco dias internada, muy grave. Cuando salié me dijo que sélo sus hijos le habian dado fuer-
zas para seguir viva y recuperarse. La volvi a ver a los ocho dias. Esiaba en el campo, ayudando a su
marido, aunque ya no con la misma energia; los ojos ya no le brillaban igual.

Le pregunlé:

—Virginia, ¢no guarda cuarenlena?

Me conlesl6:

—No, senorila, mi chamaco se muri6é, ;cé6mo la voy a guardar?

"Tes imunio recogido pur Raquel Morales, del Taller del Chaopuo.
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Blanca Rico*

atrogenia

uando el remedio resulta pe-

or que la enfermedad, habla-

mos de iatrogenia. Segun una
definicion, la iatrogenia designa toda
la patologia producida por tratamien-
tos, médicos u hospitalarios.

La actitud mas frecuente de un en-
fermo ante el médico es la de poner-
se en sus manos’ y aceptar, sin el me-
nor cuestionamiento, lo poco o lo
mucho que le diga.

Dificilmente se nos ocurre pensar
que el médico puede equivocarse v,
sin embargo, ;quién no sabe de algin
caso de reaccion severa a medica-
mentos, hepatitis por transfusiones
sanguineas o complicaciones qui-
rurgicas que provocan incluso la
muerte del paciente como producto
del ejercicio profesional de la medici-
na? Algunas veces la responsabilidad
recae directamente sobre el médico,
otras sobre la organizacion del siste-
ma de salud o la industria quimicofar-
maceutica.

Cada quien habla de la feria segun
como le fue en ella, y con los proble-
mas de salud resulta que a muchas
personas les va mal cuando reciben
algn servicio médico institucional o
privado. Las causas de estos proble-
mas varian entre los dos tipos de me-
dicina, aunque cualitativamente
hablando, el resultado final es el mis-
mo. No existen datos cuantitativos
por razones obvias.

A nivel institucional, el tipo de or-
ganizacion y el volumen de pacientes
que se maneja son las fuentes princr-
pales del problema. Con frecuencia,
la atencion del enfermo esta a cargo
de estudiantes de la carrera o de la es-
pecialidad (residentes) que suelen te-
ner como lemas: “echando a perder
se aprende’” o ““hay que hacer mank
tas’’. Se atiende al paciente en tres

minutos, muchas veces sin explorarlo
siquiera; un solo médico da hasta 40
0 50 consultas en una manana. No ha-
ce falta abundar en por qué este tipo
de practica médica provoca mas
dano que alivio.

En la medicina privada es frecuen-
te que el médico no esté actualizado,
que practique intervenciones innece-
sarias para ganarse unos cuantos pe-
sOs Mas O que, por cuidar su imagen,
no reconozca frente al paciente su ig-
norancia y lo derive para que sea
atendido por alguien mas capacitado.

Se ha creado una dependencia del
meédico a los exdmenes de laborato-
rio. Si existe algan error en los resulta-
dos (lo cual es muy frecuente) y el
médico se basa en ellc< para elaborar
su diagndstico e indicar el tratamien-
to, producira iatrogenia

Dejarse comprar, er sentido literal
o figurado, por los representantes de
la industria cuimico-farmacedtica
que bombardean con la propaganda
de sus productos tanto a médicos ins-
titucionales como particulares, es
otro factor que contribuye de manera
importante al problema.

En México se venden productos

/ El doctor Anuar Name Atala,
/ s IMSS, sefalo que los rimeles,
' ymbras vy pegamento de

oostafNas
nstizas, as! como las cremas
para quitarios y otros
afeites que usan las mujeres en
los 0)os,
son causantes de diversos
padecimientos
aue van desde una conjuntivitis
cronica hasta la obstruccion
de las gldandulas oculares
Aconsejé dejarse de pintar
por periogos

que tienen anos de haberse prohibido
en otros paises. Algunos ejemplos son
el Lomotil, antidiarreico que en los
Estados Unidos se vende solo con re-
ceta, ya que una pequena sobredosis
puede ser fatal; el Depo-Provera. anti-
conceptivo inyectable prohibido por
producir tumores malignos en perros
y monos, y los popularisimos Entere-
bioformo y Conmel .

En los diccionarios de especialida-
des farmaceduticas varian las contra-
indicacionesylosefectoscolateralesde
los medicamentos de pars a pais, sien-
do el nuestro uno de los que senalan
pocos o ningin efecto adverso en me-
dicinas que si los producen.

El médico por lo general sélo con-
sulta este tipo de bibliografia, ol-
vidandose de los tratados de farma-
cologia que realmente exponen las
caracteristicas especiales de los me-
dicamentos. Olvidan, ademas, que
existen enfermos y no enfermedades,
por lo que se debe valorar cada caso
para individualizar el tratamiento.

Segin Ivan lllich, la medicina no
s6lo no ha contribuido al mejora-
miento de las condiciones de salud,
sino que ha desempenado un papel
negativo al crear una serie de enfer-
medades nuevas a través de sus trata-
mientos. Posiblemente esto sea una
exageracion y no se pueda juzgar tan
duramente a una ciencia que tiene
logros definitivos. Lo que es claro es
gue no se puede seguir manteniendo
una actitud pasiva y acritica. No solo
se necesita atencion médica, sino que
ésta provenga de un sistea de salud
que cambie su orientacion netamente
curativa por una preventiva, desco-
mercializada, desburocratizada, con
control sobre los laboratorios farma-
ceuticos, y que ofrezca realmente sa-
lud en vez de mas enfermedad. @

* Médica, egresada de la UNAM.
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CONOZCAMOS NUESTRA
ARTESANIA.

La invitamos a conocer nuestros centros de exhibicién y venta.

Av. Patriotismo 69 | Av. de la Paz 37, San Angel

Av. Juadrez 70, 89y 92 Insurgentes Sur 1630

Londres 6 (Museo de cera) Manuel E. lzaguirre 10,

Londres 136, Zona Rosa (a un costado de Plaza Satélite)

Otras tiendas FONART en: Ciudad judrez, Cuernavaca, Ensenada, |alapa, Oaxaca, Piedras
Negras, San Luis Potosi, San Miguel de Allende, Tijuana, y Tlaquepaque.
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; FONDO NACIONAL PARA EL FOMENTO DE LAS ARTESANIAS H
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a mujer ha estado presente desde tiempos

antiguos en el cuidado de la salud, sélo que el

rango no siempre ha sido el mismo. Entre los
aztecas, las ticitl, tepatliticit! y tlamapepatliticit! eran
parteras, cuidadosas de los enfermos y yerberas que
tenian un lugar muy importante dentro de la sociedad

Actualmente, la salud sigue siendo tarea de mujeres,
solo que ahflra la mayoria somos una fuente barata de
trabajo que perpetia los roles femeninos dentro de los
hospitales

Aun cuando existen mujeres matematicas, quimicas vy
medicas, la mayoria del 85 por ciento del personal de
salud constituido por mujeres vivimos un sistema de
opresion.

En todos los campos de actividad de la salud existen
mujeres, pero el grupo mayor esta formado por
enfermeras. La enfermeria tiene una historia militar y
religiosa que actualmente sienta las bases del ejercicio
de la profesion. Desempenamos funciones de madre
que cuida y esta bajo las ordenes y autoridad de los
médicos, hombres que tienen el poder y que no hacen
sino sustituir al padre o a los hermanos que disponen y
determinan

Mientras que las actividades del médico se
consideran productivas, las tareas de apoyo a los
pacientes, coordinacion y administracion de los
servicios y las acciones que atienden necesidades
bdsicas se ven como accesorias o secundarias. Se
piensa que la enfermera las realiza por sacrificio,
abnegacion, bondad o vocacion de servicio mas que por
interés o necesidad de un salario, ademas de que a éste
se le considera solo como una ayuda extra al ingreso
economico tanto de la casa paterna como de la
conyugal

A pesar de que cerca de 28 millones de personas, o
sea el 40 por ciento de la poblacion, quedan sin
proteccion dentro del marco del sistema actual de
salud los servicios destinados a la atencion de la
poblacion abierta cuentan con menos presupuesto vy,
con frecuencia, se les asigna personal de escasa
preparacion. Los hospitales absorben la mayor parte de
las enfermeras el desempeno de nuestro trabajo
requiere de nosotras

e Acistencia continua de 365 dias al ano y 24 horas
al dia para estar siempre cerca del paciente. Somos el
eslabon entre este y « udlqu:#r otro elemento del

hospital

Foto de Graciela lturbide

i

a mujer como prestadora
de servicios de salud

aquel Morales*




e Capacidad para resolver contingencias y problemas,
tanto del paciente como de la institucion

e Alta emotividad, va que el contacto permanente
con el dolor y la muerte provoca gran tension

Algunas Estadisticas.

En el Estudio de Recursos de Enfermeria y
ObstetriciadeMéxico,realizadoporelColegioNacional
de Enfermeras, A.C., en 1979, se encontro la siguiente
proporcion de personal en las instituciones: SSA, 25.1%;
IMSS. 36.1%: ISSSTE, 7.2%, y otras descentralizadas
como PEMEX, SDN, DDF, FFCC, etc., 208%. Demas
instituciones, 10.8%.

El 72 por ciento de las enfermeras no son
profesionales, ya que no siempre tienen formacion
tedrica o bases de secundaria. Del 28 por ciento del
personal profesional, un 76 por ciento son enfermeras
tituladas y un 24 enfermeras especializadas.

2

‘6’%

Debido a la organizacion de los servicios, el personal
que estd mas cercano al paciente es el auxiliar, ya que
las enfermeras prefesionales realizan mas funciones
administrativas que de atencion al enfermo.

El grupo de edad que mas prevalece esta formado
por mujeres de entre 15 a 34 anos. El anuario
estadistico del IMSS de 1981 menciona que, de un total
de 148,038 recursos humanos para la atencion de la
salud el 38.38 por ciento corresponde a personal
paramédico formado por enfermeras y trabajadoras
sociales (también hay hombres dentro de estas
profesiones, pero mas del 99 por ciento somos mujeres).
De las 46 768 enfermeras registradas en ese ano, solo
dos ocuparon puestos de asesoria en niveles de

decisiénﬁn
T

*Enfermera, integrante del Taller del Chopo

G
4 E nfermeras por vocacion? *

Conchita es considerada como una auxiiar de enfermera dedicada y responsable. Habla de su
trabajo con el mismo carifio y respelo con que habla de sus hijos, concebidos a io largo de sus 35
anos de matrimonio. Cuando a los doce afios terminé la primaria, su padre le hizo saber que no le
podia dar una carrera. Sin embargo, su deseo de estudiar era tal que se le consiguié una beca de la
SEP para graduarse como secrelaria y bonetera. Su maxima aspiracion era ayudar a sus padres y
hermanos a seguir adelante, ya que ella era la mayor.

La constitucién tan menuda de su cuerpo no le ayudd a conseguir trabajo como secrelaria, pese a
sus altas calificaciones. Solicité empleo en un hospital y ahi le dijeron que servia mas como
enfermera que como secretaria. Asi, ingresé en un hospital militar donde aprendié enfermeria.
Trabajé durante tres afios y cuando cumplio dieciocho renuncié para casarse. Seis anos después,
para evitar que su marido se fuera de bracero y se alejara del hogar, decidié trabajar nuevamente.

Con la experiencia anterior, entré en la Secrelaria de Salubridad y Asistencia. Ocupd
indistintamente tres plazas hasta que se estabilizé y conservé dos turnos. A los 32 anos, tenia dos
trabajos y siete hijos, de los que se fue alejando poco a poco al tiempo que crecian sus necesidades.
Decidié ganar més e ingresé al Seguro y al ISSSTE. Durante algunos anos tuvo lres Irabajos, velaba
todas las noches alternadamente y atendia un puesto de venéreos en las tardes. Su esposo nunca
quiso que evitara los embarazos y por ese tiempo sufrié tres abortos espontaneos porque, dice, su

cuerpo estaba cansado.

Renunci6 a trabajar en la larde y consiguié un empleo en la mafana, en la enfermeria de una
fabrica. Asi estuvo mas de diez afios, hasta hace poco que dejé el trabajo de la mafiana y sélo vela
en las noches. Hoy tiene 53 afnos, once hijos, un marido celoso y, siempre siempre, una sonrisa
para los pacientes que la llaman y toda su ayuda y su experiencia para las enfermeras j6venes.

Le pregunté:

—Conchita, si pudiera escoger ;volveria a ser enfermera?
—No, seria secretaria, pero si Dios me puso al servicio de los enfermos es porque para eso eslaba

destinada yo.

" Teslimanio recogido por Raquel Morales.



Memorias de Hospital

# I

iUrgencias! jHospital!

De pronto, arrastrada por un raro dolor
entro a este mundo de todo y de nadie,
donde estaré quién sabe cuanto tiempo
para salir cualquier hora de un dia,

de pie y hacia la vida

0 quietamente horizontal y ciega.

Se piensan y se sienten tantas cosas

aqui, donde el dolor, la muerte, la esperanza,
la indiferencia, el miedo,

la rabia, la injusticia y el absurdo

se acercan, se entretejen, se confunden

en una loca danza cotidiana.

IV

Me ordenan despojarme de cosas y de ropa.
Me plantan una bata sin botones.

Prohibido un libro, una hoja de papel,

una pluma, un lapiz para labios, jtodo!

Me conducen arriba.

Y desde ese momento, soy un numero.

Por la noche los espacios se alargan

y proyectan las sombras formas alucinantes

Se desliza mi cama por largas galerias

iluminadas con amarillas lamparas, que de pronto
saltan de las paredes

como manos rabiosas dispuestas a asfixiarme.

No soy duefia de mi, ni tengo voz ni voto.

Me empujan, viran, se detienen.

Me introducen a un tinel de miedo.

Un *“clic”’ y una luz verde, mortecina

como espiral enferma que me chupa un instante

y luego me rechaza y me lanza hacia afuera.

Ya estoy rodando por otras galerias

donde sélo retumban palabras metalicas y extranas

de seres que no existen

Y me paso la noche con los ojos abiertos
y los oidos rotos por 6rdenes mecanicas:
—El ““40’" al Quirdfano. La ‘32’ que grite

cuando quiera, porque aun no es tiempo.
—Perdén que la interrumpa. La **20"" no respira.

__Pues a la Morgue, rapidc y sacudan la cama
porque hay cola esperando...

Margarita Paz Paredes *

lHHustracion de Cabriela Rodriguez.

v

;Habran dicho mi nimero?

;Me enviaron a algun sitio?

;Quizés al Quiréfano, la Morgue?

;0 més exactamente del primero me lanzaron al otro?
A lo mejor por eso me siento ‘‘Zombie"’,

como duende perdido.

Y ahora que estoy asi,
;cémo demonios continuar el cuento?

*Escritora y poeta mexicana. Sus poemas Memorias de Hospital y Presagio fueron escritos en 1979, ano de su
muerte. Aqui reproducimos un fragmento del primero. Porraa. México, 1983.

43



Felipe Torres Patino*

recuentemente la
palabr;: cancer es
tomada como
sinbnimo de muerte, y no es
raro que el paciente que pa-
dece esta enfermedad al en-
terarse lo tome mé&s como
una sentencia que como un
diagnéstico. Para los médi-
cos que nos dedicamos al
estudio y tratamiento de este
mal, esto refleja la falta de
informacién adecuada que
sobre el tema tiene la pobla-
cion general y, desafortuna-
damente, en ciertos casos
también los profesionales de
la medicina cuya practica
habitual es ajena a esta es-
pecialidad.

Debido a esta situacién, el
oncologo, al establecer el
diagnéstico de un proceso
neoplasico maligno, o sea lo
que cominmente se conoce
como cancer, la primera ta-
rea a la que se tiene que
~ enfrentar es la de combatir
toda la falsa informacién
que sobre el tema tiene el
paciente y convencerlo, si
tal es la situacién, de que su
padecimiento es tan curable
como cualquier otro padeci-
miento que se encuentra en
etapa de curabilidad; y que
si bien su tratamiento re-
quiere de prodecimientos
muy especificos, esto es
~ comin para cualquier enfer-
medad pues cada enferme-
dad es distinta y, depen-
diendo del tipo, de lo avan-
zado que se encuentre y de
las condiciones del paciente,
sera el tratamiento que se

44

proporcione.

Es importante erradicar la
idea de incurabilidad del
cancer, pues en la actuali-
dad afortunadamente ya es-
tamos en condiciones de po-
der afirmar que todo céncer
es curable. Esto con una
condicion: que sea detecta-
do a tiempo. Afortunada-
mente, en este ultimo
renglén la medicina ha teni-
do grandes avances en las
altimas décadas y, hoy en
dia, contamos con procedi-
mientos muy sofisticados y
de gran exactitud para lograr
el diagnéstico cada vez mas
temprano de los procesos
malignos, situacién que ha
permitido que cada dia sea
mayor el nimero de perso-
nas afectadas por esta enfer-
medad que logran su cura-
cioén total.

Importante también es-
mencionar que el cancer no
es de un solo tipo, que sus
variedades son miltiples,
incluso en un mismo érga-
no, y que cada variedad
tiene una evolucién distinta
y requiere de un tratamiento
diverso con un pronéstico
obviamente independiente
para cada una de ellas. Por
lo tanto, no es aconsejable
adjudicarle a un paciente a
quien se le ha diagnésticado
cancer, el prondstico desa-
fortunado de alguna perso-
na conocida que posible-
mente haya fallecido, pero
de quien ignoramos las es-
pecificidades de su mal y

| quien posiblemente fue so-

l cancer es curable

metida a tratamientos inade-
cuados, a menudo dictados
por personas ajenas a la es-
pecialidad.

Esto ha dado lugar a la
falsa creencia de que el
cancer “se poda”, lo que so-
lo sucede cuando, por falta
de orientacién, se llevan a
cabo procedimientos no in-
dicados. Hay que enfatizar
aqui que, tratdndose de
cancer, el primer tratamien-
to representa la mejor opor-
tunidad de curacién y fre-
cuentemente la Ginica.

Desafortunadamente
muchos de los pacientes que
recibe el encélogo han sido
ya previamente tratados y
habitualmente mal maneja-
dos, incluso por curanderos.
brujos, etc. Por ello, no es
raro que varios de estos ca-
sos sigan un curso fatal. De
ahi la falsa idea de incurabili-
dad del cancer.

Aunque en la actualidad
para el estudio y tratamiento
del céncer se cuenta con
procedimientos sumamente
elaborados y sofisticados. la
sospecha de su existencia si-
gue siendo basada en proce-
dimientos sumamente sen-
cillos y que afortunadamen-
te en nuestro sistema na-
cional de salud se en-
cuentran al alcance de la
poblacién en general. Es
conveniente contar con la
informacién esencial para
conocer los sintomas basicos
que nos deben poner en
alerta y motivarnos a acudir
al especialista o al centro es-

pecializado, para que se re-
alicen los estudios tendien-
tes a descartar o confirmar la
existencia de la enfermedad
para establecer el tratamien-
to oportuno.

Cancer en el cuello
de la matriz.

En la mujer mexicana el
cancer del cuello de la matriz
es el mas frecuente. En este
caso, cualquier sangrado
que ocurra después de la
menopausia, o cualquier
sangrado anormal durante
la vida reproductiva, debe
ser motivo de sospecha vy,

or consiguiente, de estu-
aio. Sin embargo, un gran
nimero de casos de cancer
de esta localizacién no pre-
sentan ninguna sintomato-
logia hasta que se en-
cuentran muy avanzados,
por lo que es necesario reali-
zar un Papanicolau o cito-
logia cervicovaginal en for-
ma rutinaria con una pe-
riodicidad minima anual. La
mujer que se somete a esta
rutina desde que se inicia su
vida sexual, tiene cubierta
practicamente en 100% la
deteccion oportuna de un
cancer del cuello de la matriz
y con ello, en caso de pre-
sentarse, se asegura la cura-
cién absoluta y, en un gran
namero de casos, incluso la
conservacion de la matriz y
la posibilidad de continuar
procreando si asi lo desea @
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Cancer en los
pechos,

Por otro lado, el cancer
de las mamas, que es el que
sigue en frecuencia al cancer
del cuello de la matriz en es-
fera ginecolégica en la mujer
mexicana, afecta mas a las
mujeres que no han tenido
hijos, a las que han tenido
pocos hijos y a las que si han
tenido y no los han ama-
mantado.

En este tipo de cancer, la
sintomatologia practicamen-
te es nula, pues su primera
manifestacidn puede ser la
existencia de una pequena
tumoracion en la glandula
mamaria, con retraccién de
la piel que la cubre o bien
retracciéon del pezén. En al-
gunos casos, la salida de
liquido, sobre todo san-
guinolento, a través del
pezon, puede indicar la exis-
tencia de un cancer del
pecho o de una lesion pre-
maligna.

Ante esta falta de sinto-
matologia del cancer de las
mamas en sus etapas
tempranas, lo que se debe
hacer es realizar cada mes

una autoexploracidn mama-
ria. En caso de detectar la
aparicion de cualquier tu-
moraciéon, hay que acudir

de inmediato al especialista;

lo mismo si se presenta la
pérdida de liquido men-
cionado a través del pezon.

Cancer de la piel.

El cancer de la piel po-
siblemente es el mas fre-
cuente. Afecta por igual a
hombres y mujeres, sobre
todo a la gente de piel blan-
ca y mas si existe importante
exposicion al sol, aungue
esta condicibn no es indis-
pensable. La manera de s0s-
pechar su existencia es real-
mente simple: cualquier le-
sion ulcerosa de la piel que
no cicatriza con tratamiento
adecuado debe ser sos-
pechosa. En esta localiza-
cién existe una variedad es-

pecialmente agresiva que es
el lamado melanoma malig-

no. el cual surge de lunares
previamente existentes o
bien se pueden manifestar
inicialmente como un lunar
de nueva aparicion. Cual-

REGISTRO NAC/IONAL DEL

quier lunar prexistente que
empiece a ocasionar moles-
tias puede estar sufriendo
una transformacién malig-
na. Estas molestias pueden
consistir en comezon,
sangrado. crecimiento de la
lesién o cambios en su colo-
racion; cualquiera de estos
datos debe ser motivo de
alarma y de atencién espe-
cial. Los lunares prexistentes
gue podrian llegar a maligni-
zarse son los que estan so-
metidos al roce continuo
con las prendas de vestir, o
localizados en la palma de
las manos o en la planta de
los pies., o bien en el cuero
cabelludo. Por ello, es con-
veniente extirparlos pro-
filacticamente antes de que
lleguen a sufrir una transfor-
macioén maligna.

Otros tipos de
cancer

En otros tipos de cancer,
las manifestaciones iniciales
dependeran del o6rgano
afectado. Asi, tenemos que
en la cavidad oral cualquier
lesion ulcerosa que no ci-
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catriza en un lapso de tres
semanas puede ser cancer;
la ronquera que no desapa-
rece con tratamientoc ade-
cuado en ‘un lapse similar,
tembién nos puede estar in-
dicando la existencia de un
cancer de laringe, sobre to-
=0 si se trata de personas fu-
madoras; la tos persistente
que no cede a ningin trata-

.miento puede ser cancer

pulmonar; la presencia de
haces fecales oscuras sin re-
iacién con medicamentos o
alimentos especiales, puede
ser un aviso del cancer del
tracto digestivo; la sangre en
la orina igualmente nos obli-
ga a pensar en la posibilidad
de un cancer de las vias uri-
narias; la deteccion de cual-
quier tumoracién en el orga-
nismo debe alertarnos ante
la posible existencia de un
turmor maligno. Por Gitimo,
si surge un ataque al esta-,
do general, es decir, de-
caimiento, pérdida de peso,
falta de apetito, etc., sin
causa aparente, debe moti-
var el estudio tendiente a
descartar la existencia de un

cancer @
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a palabra histeretomia
l- significa la extirpacion del
utero (o matriz). Cuando hay
que sacar, también el cervix (cuello
de la matriz) y los ovarios y las
trompas de falopio se utiliza el
término salpingooferectomia
bilateral o histerectomia radical.

Para muchos médicos es muy
sencillo solucionarlo todo diciendo:
“Tiene usted que operarse”. Por
ello, siempre resulta positivo tener
mas de una opinion, leer al respecto
y platicarlo con mujeres que hayan
pasado por lo mismo ademas de con
nuestras propias amigas.

Después de una histerectomia, la
vagina queda intacta, lo mismo que
el clitoris y los labios vaginales. El
utero es pequeno, como del tamano
de una pera, asi que la cavidad que
deja después de ser operado se llena
facilmente con los intestinos. Esta
operacion no tiene efectos a largo
plazo en el funcionamiento de los
intestinos o de la vejiga, a menos
que ya se hayan tenido problemas
antes de la intervencion, o bien que
se presenten algunos pero sélo
durante las semanas posteriores a la
misma.

Razones para operar 1.

Hemorragias:

Cuando se presentan sangrados .
abundantes en las reglas, o bien
entre éstas. Primero hay que tomar
tratamientos con hormonas o el
conocido como dilatacién (D & Q).
Si no funcionan, hay que operar.

Infecciones pélvicas:
Estas se presentan como

infecciones de bacterias que atacan
el atero, las trompas y los ovarios.
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histerectomia?

“En una mujer que va tuvo familia, el Gatero
es un cuerpo extrano y debe ser removido’
Un ginecologo norteamerncano*

‘

Los sintomas son fiebre y dolor
pélvico, leve o intenso. Si los
antibioticos no dan resultado hay
que quitar la matriz y, a veces, las
trompas y los ovarios.

Endometriosis:

Cuando el tejido endometrial se
implanta fuera del endometrio y
produce: dolores menstruales,
durante el coito (heterosexual), v,
con frecuencia, esterilidad. Se trata
con hormonas o con una operacion
para remover dicho tejido; cuando
esto falla hay que recurrir a una
histerectomia radical.

Prolapso:

Se refiere al debilitamiento de los
musculos del fondo pélvico (la zona
alrededor de la abertura vaginal) o
al debilitamiento o dano de los
musculos o ligamentos que
mantienen a la matriz en su
posicion debida. Se presenta sobre
todo en mujeres mayores que han
tenido muchos hijos. Hay otros
tratamientos; el mas radical es la
histerectomia.

Fibromas:

Los fibromas son una especie de
tumores (no cancerosos) en el Gtero.
Son detectados a través de tactos
internos. A veces producen
deformaciones en la matriz al ser
presionada ésta contra otros
o6rganos o algunos nervios, causando
sintomas como estrenimiento, dolor
en la espalda e incapacidad para
retener la orina. Antes de aceptar
que se practique una histerectomia,
hay que investigar si nuestro caso
solo amerita la extirpacion del
fibroma en si.

Cancer:

Existen tres tipos de cancer que
llevan a una histerectomia:

1. Céncer cervical: Es el mas
comun y ataca al cérvix o cuello de
la matriz. Suele detectarse a través
de un Papanicolao y una biopsia
subsecuente. Si el cancer no ha
avanzado mas alla de un nivel
superficial, la prueba de
Papanicolao puede hacerse cada
dos meses para vigilar. En caso de
que avance hay que operar.

2. Cancer en la matriz (o Cancer
endometrial): No se detecta a través
de un Papanicolao. Su primer
sintoma es un sangrado vaginal que
puede presentarse inclusive mucho

* Resumido de un articulo del Leichhard!
Women's Community Health Centre de
Australia. Traduccion por RMR

** Publicado por el American Journal of
Obstectrics and Gynaecology.

1. Es recomendable, antes de decidirse a
operar, probar otro tipo de medicinas como la
homeopatia o la acupuntura que en ocasiones
resuelven los casos “quirdrgicos”



después de la menopausia. El
sangrado puede ser leve, pero debe
ser investigado de inmediato, sobre
todo en mujeres posmenopausicas.

3. Cancer en los ovarios: Es
rarisimo y generalmente se combate
.con radiacion o quimioterapia, o la
extirpacion de la matriz, los ovarios
y las trompas de falopio. Es dificil
de detectar y los sintomas son:
dolor abdominal, indigestion y un
cierto desequilibrio hormonal
(menstruacion irregular, bochornos,
etc.).

;Como se hace una
histerectomia?

Hay dos maneras. La mas comun
es remover el itero mediante un
corte justo sobre el pelo pubico y
que puede ser vertical u horizontal
(se recomienda el horizontal) para
permitir al cirujano revisar la
cavidad abdominal y checar que los
demas organos estén en buenas
condiciones. Muchos médicos se
aprovechan de esta operacion para
quitar el apéndice. Hay que estar
pendiente de esto y hablar claro con
el galeno antes de entrar en el
quirofano.

La otra manera es remover el
Gtero a traveés de la vagina. Sin
embargo, este método es
considerado mas peligroso porque
puede danar los conductos renales,
provocar una infeccion en la vejiga
o aumentar los riesgos de
hemorragias internas posoperatorias.

o

)

Qespués que la matriz es cargar nifos O usar ropa ajustada)
extirpada por cualquiera de estos Hace mucho bien ser chiqueada p'or
métodos, la vagina se cose para la familia, los amigos y los amantes
formar un corte final, como la punta Es probable experimentar cierto |
de un calcetin; esto cuando el cérvix | flujo vaginal oloroso. Si esto persiste
no es deijado en su lugar. S6lo en | més de una semana, hay que llamar
Casos rarisimos se practica una al médico. También es comun que
histeroctomia después de una el nivel hormonal sea afectado, lo
cesdrea. Se trata de una operacion que producira sensacion de '
muy seria y hay que indagar_ bochorno y agotamiento; de igual
primero. forma, puede subirse algo de peso.
Hospitalizacién. Si los ovarios también fueron

3 extirpados se presentardan sintomas
Como parte de la preparacion, se | de menopausia. En caso de

rasura la zona pubica vy se estreimiento, hay que anadir fibra
suministra un enema para vaciar los | a nuestra alimentacion. Si surgen
intestinos. Se aplica anestesia problemas en las vias urinarias, es
general y después de la operacién mejor ir al médico. Respecto alla

se coloca una sonda en la uretra, actividad sexual, ésta no tiene

que generalmente es retirada porque cambiar después de una
después de 24 horas. Es posible histerectomia. Se recomienda evitar
sentir dolor y natseas durante los la penetracion las primeras semanas
primeros dias. Esto puede atacarse '
con analgésicos. g

El tiempo de hospitalizacion varia
de mujer a mujer. En ocasiones es

hasta de diez dias. No hay que
permanecer en la cama todo el Q
tiempo, sino caminar después de 24 B

horas de practicada la operacion, ya
que ello es importante para
estimular la respiracion y la
circulacion, el movimiento de los
musculos, de los intestinos y de la

(( A)D

hasta que la herida cicatrice. La |
operacion no interfiere para nada en
la reaccion fisiolégica a los
estimulos sexuales.

;Habra depresion?

Algunas mujeres se deprimen
después de sufrir una histerectomia,
otras no. La pérdida de la matriz
significa que ya no se podran tener
mas hijos. Mientras que unas
mujeres lo consideran terrible, otras
lo viven como un gran alivio. En
ﬂ = Saal caso de extirpacion de los ovarios,

\ un cierto decaimiento es l6gico
A debido al cambio hormonal.
‘ij b | Muchas mujeres operadas han

2 encontrado consuelo a su depresion
hablando con amigas que han
pasado por lo mismo o recibiendo
mucho carino y apoyo de su familia

vejiga. Es normal sangrar los y amistades. Una histerectomia
primeros dias, como una puede ser muy positiva. Ademas de
menstruacion. | que da a la mujer una pcsibilidad

de descansar y pensar en si misma,

t teriores. | =
Efectos posteriores también significa que ya no se

Debe haber una recuperacion tendran mas hemorragias ni se
bastante aceptable después de las debera temer mas al cancer.
seis semanas, aunque esto varia. Tampoco habra que preocuparse ya
Ayuda tomar vitamina C tanto antes | por los anticonceptivos, la
como después de la intervencion. menstruacion o el embarazo.

Durante la convalescencia hay que Deveras, muchas mujeres lo han
evitar cargas cosas pesadas u l vivido con una gran sensacion de
oprimir la herida (por ejemplo alivioﬁ{)
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Elena Urrutia

uchas son las mujeres que en algin momenio de su
vida advierlen con preocupacién un pequefio lumor
en el seno. La mayor parle de las veces es benigno,
pero hay olras en que el diagnéslico falal es cancer. Maria,
Carmien y Nancy refieren aqui su experiencia (en el caso de
Maria no hubo cancer, en el de Carmen resullé de primer
grado y en el de Nancy, avanzado), aunque éslas dos dllimas
oplaron por alenderse en un hospital estadunidense.

De sobra sabemos que en México sélo un pequenisimo
nimero de mujeres privilegiadas pueden viajar al exlerior pa-
ra atenderse. Tampoco es el ideal salir del pais para ha-
cerlo, ya que la medicina en México —la social y la privada —
liene un muy buen nivel e desarrollo. No se puede ‘decir lo
mismo del lrato de los médicos a los pacienles —como si
éslas fueran menores de edad—, ni de la misoginia des-
denosa con la que ven —ellos, que delenlan el conocimiento
meédico— los padecimienlos que lienen lugar en el cuerpo de
la mujer.

Maria: Esla no fue la primera vez que me salia una bola en
2| seno; me habian salido ya en otras ocasiones. Después de
detectarme una, pasaban dias hasta que me animaba a ver al
médico. Generalmente me mandaba paslillas para que se di-
solviera la bola; eslo ocurria en ocho, gquince dias. Hubo olras
ocasiones en que mandé hacer una puncién: experiencia
muy desagradable porque después de puncionar me daba el
frasquito con el liquido extraido, de color y consislencia
siempre sospechoso, para dejarlos en el laboralorio de al lado
y esperar con anguslia los (res dias que lardan en salir los re-
sultados para que al fin el doctor me dijera que no habia
problema, que habian sido negativos ~ |

Esta (llima vez, el médico me mandé las pastillas de cos-
tumbre pero la bola no desaparecié ni se suavizé. Enlonces
me dijo que era necesario operar. Pregunlé qué podia
ocurrir, ya que en el curso de la operacién se manda a anali-
zar la bola, se hace una biopsia para delerminar si el lumor es
maligno o no. ¢Y si es céncer? —le pregunté. Pues enlon-
ces —me dijo— hay que hacer una mastectomia. Para ello se
necesita su consentimiento antes de la biopsia, por si es nece-
sario intervenir. Yo necesitaba pensarlo. Queria hablar con
Nancy Cardenas, pues sabia de su experiencia. Ella me
apoyd enormemente, me presté el libro del doctor Oliver Co-
pe y todo esto me dio fuerzas para enfrentarme al médico y
decirle que aceptaba que me hiciera la operacién siempre y
cuando, en caso de que ellumor fuera canceroso, no se me
hiciera la mastectomfa sino la cuadratectomia. !
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Iternativas a la mutilacion

Fue una escena muy desagradable porque el médico se
violenté enormemente diciendo que desconfiaba yo de él. Al
fin, a reganadientles, aceplé diciéenduome que era casi sequro
que mi caso no fuera maligno debido a la frecuencia y lipo
con que habian aparecido olros nédulos.

Lo cierlo es que finalmenle me uperé. Es uha siluacién
lerrible porque esla una con esa espada de Damocles encima
sin poder saber, en esle casu, hasla después de la uperacién.
Todavia en el quir6fanu, ya sedada, le dije: Acuérdese, doc-
lor, que si es cancer por ningdn molivo quiero que me haga
la masleclomia. Por forluna, el lumor no fue maligno y lodo
se acabd al dia siguienle de la uperacién en que pude irme
lranquilamenle a casa.

Carmen: Yo sabia que una mujer debe vigilarse los senos
después de cada menstruacién, sobre todo tres dias después.
Y es de lo mas sencillo: levanlar un brazo, ponerlo delras y
palpar con la yema de los dedos alrededor del seno para sen-
lir si hay algin cuerpo exlraio; luego lo mismo con el viro.
Yo lenia la coslumbre de hacerlo. Ademas, desde hace liem-
po me dan masajes corporales (Carmen es arlisla de cine y
TV): lengo mucha comunicacién con mi cuerpu desnudo y
cualquier cusila exlrana la deleclo inmedialamente. Pienso
que lo mio fue una desgracia con suerle porque, precisamen-
le, viendome un dia en el espejo y lucandome los senous sentli
una especie de canica chiquila. Me alarmé porque comprendi

‘que podia ser algo malo. Quise ver a un médico en ese mis-

mo momenlo, pero no fue posible porque era sabado. El lu-
nes fui direclamenle a un oncélogo. Me hizo un examen Y CO-
menlo que a esas bolilas hay que punerles mucha alencién.
sobre iodo cuando le salen a una mujer de mas de Iremla
anos, Y que la Gnica forma de saber de qué se Iralaba era
practicando una biopsia. No senti confianza, fui a ver a otro
médico, amigo miv, quien me mandé cun olro mas que me
dijo: Nu le preocupes, vamos a hacer una puncién. Marcé la
bolila con un circulo, melié una jeringa 'y sacd un liquido
—como LG dijisle hace unus mumentos, Maria— un puco feo.
El resullado no fue claro para mi. El doclor no me dijo usled
liene cancer o principios de céncer sino que, baslanle apa-
pachador, opiné que habia que hacer una biopsia. Yo pre-
senlia algo. Llamé nuevamenle a mi amigo. Le lef los resulla-
dos del analisis y me dijo: Carmen. es un principiu de cancer.
Creo que liene posibilidades. Te recomendaria que fueras al

- - -

| Mastectomia es !a ampulacién del seno. mientras que cuadratectomia es la
extirpacion del tumor con el tejido que lo rodea.

¢ Reproduccién de un padecimiento en organos distintos de aquel en que se
presento primero.



lugar reconocido como el niimero uno para lralar el cancer.
Oir eslo es horrible, Es una nolicia tremenda. Una sienle que
Se va a morir, que se esla despidiendo de la vida.

ni lelevision en el cuarto, encerrada conmigo misma, luve un
segundo para decir me duele el seno izquierdo y hacerme
una palpacién organizada que nunca me habia hechu. no

Me dio los leléfonos del Hospital M.D. Anderson, en
Houslon. Cuando llequé alla empezaron la revisién y los
analisis; en la mamografia no se veia ningdn lumor. Quiero
cumenlar —porque puede suceder que haya mujeres upera-
das cun cirugia plaslica y que lengan prélesis, como es mi ca-
SO— que no se piense que eso liene que ver con la enferme-
dad. En la mamugrafia salian las prélesis muy clarilas, perou
no habia indicios de cancer. Entunces me hicieron la biopsia
y. en efecto, resulto cancer en primer grado. con la suerte.
denlro de lo malo, de que no habia llegado a los ganglios de
las axilas porque, de haber sido asi, hubiera sido mas compli-
cado.

Me hicieron la cuadratectomia; mi lumor era de 1.8. Sélo
cuando el cancer esla en su lercera facela. le hacen la mas-
leclomia radical. El lralamienlo a sequir en mi caso era la ra-
diacién, ya que el cancer no habia avanzado a los ganglios.
Recibi radiaciones diez o quince dias después, diariamenle
pur seis semanas, y la Gllima pasé a olra maquina mas fuerle
que radiaba un area mas pequena. Al lerminar, me ligaron
las Irompas ya que me habian prohibido la pildora anticon-
cepliva y cualquier cusa que conluviera eslrogenus, ademas
de que ya no podia usar dispusilivos intraulerinos. Como
comprenderan, con mis cualro hijos, ya no lengo ninguna in-
quielud de lener mas.

Nancy: TG, Carmen, hablabas de la buena relacién que
lienes cun lu cuerpo. Para mi eso es lo mas impresionanite
porque se pone de manifieslo la pésima relacién que lenia yo
con el mio, y a ella debo haber estado a punto de morir a mis
47 anvs por una enfermedad que ahora es ya conlrolable.
aforlunadamentle.

[a aparicién de la bulila fue para mi una sorpresa denliro de
un cuadro general de buena salud, incluso de abusos de mi
parle porque si no, no se explicaria que en seis afios fuera yo
al denlisla sélo hasla que esluve a punio de perder lres piezas
denlales. Eso, que fue para mi una llamada de alencién muy
fuerle, y olrus asunlos personales que no vienen a cuentlo.
me decidieron volverme hacia mi cuerpo.

Yo habia acluado veinlicinco afius alrds y no lo habia vuel-
lo a hacer pour dedicarme exclusivamente a la direccién le-
alral. Cuando volvi a acluar, hace poco, en Las amargas
lagrimas de Petra von Kant me di cuenla que en el pocu
tiempo que llevabamos de temporada me habia visto al rostro
mas veces que en los fltimos quince afos.
~ Llegué a unus exiremos de ceguera que ahora me resullan

exlranisimous. Uno fue describirme a mi misma como alla. del-
gada y de pelu negro. Lo Gnico que seguia leniendo era la al-
lura, porque ya lenia el pelo enirecanu y ocho kilus de sobre-
peso.

Lo cierlu es que esla preocupacién por mi y por mi salud
me ilevd a aceplar un conlralo fuera del Dislrilo Federal, pues
ésla era una de las enfermedades que sufria: no podia salir
del DF. Tenia quince afios de trabajar sin parar y no podia de-
lenerme; eso que lus esladunidenses llaman workoholic.
También dejé de fumar. Decidi que iba a limpiar mis pulmo-
nes, mis bronquivs, a respirar aire y no el smog de esla
ciudad. Me fui a lrabajar a Saltilio, muy cerca de mi pueblo
nalal, Parras, y enconlré la manera de poner un allo a lodos
los des6rdenes que eslaba comeliendo con mi organismo.

Un dia de descanso en Sallillo, un dia de noviembre, ienia
mi mensiruacion —siempre luve menslruaciones dolurusas —
y me dije, qué buenou que nou lengu ensayou purque me voy a
apapachar; un poco de calorcilo no esla mal. Y asi, sin radio

purque no supiera que se hacian sino porque jaméas nadie.
ningn médico, me dijo viga, uslad va a es!ar premenopadsi-
ca, revisese los senus. |

Enlonces toqué la bolita y me propuse observarme el mes
siguienle para ver si aparecia olra vez o no. El caso es que
eniré en una nueva crisis personal, en esle caso sentimental.
Y por dus meses olvidé mi promesa de atenderme a mi misma
y de alender mi cuerpo. A los dus meses sali de esa especie
de pérdida de mi misma y recordé la bolila. Y me dije, bueno,
ya basla, lengo que alenderme ahora que cuento con liempo
y dinero; voy a hacerme una revisién general. Yo no me la
habia hechu nunca en la vida. Fui con un médicu parlicular
que me habian recomendado. Me cit6 en el Hospital Inglés,
me hicieron lodas las pruebas y, en el @llimo momen!o. entrd
el doctor. Le conlé que habia ido porque senli una inflama-
cion en el pecho, y también pur los bronquios. No lienes na-
da, dijo. Me tucé los senus rapido, lo recuerdo bien. muy
rapido. y repilié no lienes nada, déjame ver cémo sale lodo
lo demas y vuelve para saber los resuliados.

Me presenlé en la fecha previsia y comenld, qué barbari-
dad. lienen una salud asumbrosa. Le plaliqué que mi papa
liene 92 afivs y mi mama 86, y exclamd, pues vas como
ellus, e felicilo. Conleslé, qué magnifica nolicia y, por su-
pueslo, me olvidé de mis problemas. Eslaba encantada. mi
lralamienlou de cualro meses en provincia habia dado resulla-
do, me habia aliviado de las vias respiralorias, mi bolila no era
nada y habia vencido complelamenle la ansiedad. Pasé un
anou eslupendo porque hice una obra aqui, volvi a hacer olra
en provincia, y la prueba definitiva de que estaba controlando
la ansiedad fue que logré realizar un proyecto que lenia desde
hacia diez afius: escribir una obra de lealro en eso que llamo
mi lerapia de Sallillo 0 el mélodo Bucanegra (aulor de la lelra
del himno nacional, a quien su novia encerrd en un cuarte
hasla que lermind de escribir). -

Y se mounid, y el persunaje que yu inlerprelaba lodas la
noches decia una linea que escribi describiendome a mi mis-
ma: “He logrado finalmente somalizar mi optimismo y esloy
complelamenle sana”.

Pero de repenle, nuevamenle la bolita. Y no es que haya
desaparecido y vuello a aparecer: siempe estuvo ahi.

Fui con un oncélogo recomendado por una amiga, anles
de una de las funciones de leairo. Me tocé y dijo, efecliva-
menle, aqui esla el tumor pero no sélo eso, 16quese aqui, en
la axila. Se senlian desde luego lus ganglios inflamados.
Quisiera equivocarme —afadié — pero éste es uno de los ca-
sus en que con mayor seguridad se [rala de cancer, por la for-
ma de su lumor y por los ganglios inflamados. Sali sin pagar y
hasla la fecha no he podido volver. Le mandé el dinero por
olro conducto. |

iNo podia aceplarlo! {Cémo era pusible que cuando eslas
con la idea de que tu salud es perfecla le digan aqui hay un
lumor, y parece que es cancer!

Como loda la genle de mi generacién en la universidad, yo
lenia la idea de que el cuerpo no impdorlaba, que los deporles
eran despreciables y que io (inico que contaba era la inleli-
gencia y el espiritu. Ahora sé que hasla el Gitimo de mis ca-
bellos es el depédsito de mi alma, y que si quierc cuidar mi
espirilu lengu que empezar por cuidar loda mi extensién cor-
pural. Pues imaginese ¢cdmo me senli en el lealtro, viviendo
una de esas paradojas del comediante al decir todas las
noches: “He logrado somalizar mi oplimismo y estoy compie-
lamenle sana”. A veces se me escurria una lagrima al decir
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esa linea que habia escrilo basada en lo que senlia dentro de
mi, que era la salud.

Empecé a prepararme para la operacion. Hubo una gran
sulidaridad de parie de mis parienles y amigos; tody me
ofrecian cheques, dinero prestado, pero les dije que no habia
problema ya que eslaba lerminando mi lempourada. Ademas,
la opinién general fue que lo mejor que hay en el pais para
cancer es el Seguro Social. Arreglé mis papeles, fui recibida
de inmedialo v me examinaron, inclusu lus esludianles de
medicina, pues el mio era un caso avanzadisimo. El doclor
me informé que s6lo quedaba corlar el seno, hacerme una
masleclomia radical, y que no me preocupara, que
diariamente hacian cinco operaciones ahi, en Oncologia. En-
iunces, me decidi. Hablé con mis hermanos que eslan des-
parramados por la Repiblica. Necesilaban saber que la her-
mana chiquila de 47 afios —mi hermana mayor lenia enlon-
ces 600 - la mas pequena, lenia céncer. Fue un gulpe
lerrible, porque asi como es mi salud es la de mis hermanous;
no ha muerlo ninguno de nosolros, ninguno de sus hijus
—somos una familia de 60 miembros— vy la posibilidad de mi
muerle era algo lerrible para lodos. Un dia, una de mis subri-
nas con quien esloy mas relacionada, me hablé de Cambrid-
ge vy me dijo: Sé que le eslas preparando para lu vejez y no
puede ser que le corlen un seno, Nancila. Pero si es mi vida

~conleslé— y ya aceplé que voy a perder un pecho. Pero
Nancila, es que ya no es necesario corlarlo,

Mi sobrina es doclora en Psicologia y en cuanlo recibié la
nolicia sé puso a invesligar en la Universidad de Harvard y en
los hospilales de Boston. Me informé cuéles opciones lenia y
cual era la manera rnas moderna de enfrenlar al cancer en el
seno. Me hizo enlender que lo imporlanle en ese momenio
no era la operacién inmediala, que pueslo que habia pasado
ya lanlo liempo, no era grave lomarse unos dias' méas para
elegir el Iralamienlo.

Cuando vi la aclilud lan decidida de mi sobrina, recunsi-
deré. Hablé con el doctor Cope, del Hospital General de
Massachuselis, y él me explic6 —en lérminus comprensibles
para la enferma y nuo nada mas para los médicus— en qué
consislia la opcion diterenie. Hablar con él fue muy imporlan-
le para lomar una decision. Y, comu en una lelenovel: en el
momenlo en que me eslaban esperando en el Seqguro Social
para inlernarme, un domingo a la diez de la manana, lomé el
leléfono y cancelé. No me iba a inlernar, nu me corlarian el
senu.

A los dos dias me fui a Buston, me vperaron, vy, si, fue
cancer. Y eslaba preparada para eso, asi que al dia siquienie
de la uperacién me fui al (eatro a ver una vbra de Molieré.

_ El sistema alld fue praclicar una cuadraleclomia, esperar
dous semanas para la recuperacién y luego sequir el Iralamien-
lo adecuado para mi caso: la quimiolerapia. Respecio a la
operacion, me sacaron cinco ganglios. Sélo dus esiaban con-
laminados; lus oulros Ires los sacaron para asegurarse de que
no habia el menor indicio de cancer.

Duranle lodo el Iralamiento fui llevando una especie de
diario, anolando mis sinlomas. Te nace una necesidad de de-
dicarle a lu enfermedad, una especie de desahogo al escribir
lo que te pasa. Al cabo de sefs semanas estaba yo muy delga-
da, muy mallralada y con anemia, pero la anemia finalmente
es una enfermedad curable.

Cuando me repuse de la quimioterapia v de la‘anemia,
empecé con la radiacién que durd seis semanas, diariamenle,
coun excepcién de sabadus y domingos. Tanlo en la quimiole-
rapia como en la radiolerapia me dieron la dusis méxima de-
bido a lo avanzado de mi caso, y para evitar la metéstas:s Zen
avarios, higado, pulmones o huesos del tronco@
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Rosa Beléndez*

a homeopatia es un sistema
I- terapeutico que fue concebi-

do por un aleman el doctor
Samuel Hahnemann, a principios del
siglo pasado. En esa época estaban en
boga tratamientos extremadamente
agresivos como el uso de arsénico,
nitrato de plata, mercurio, oro, ect
asi como las sangrias directas o por
sanguijuela.

Hahnemann observo, primero en su
persona y después en sus amigos, que
si las sustancias de conocido p¢ ler
medicinal eran suministradas en ¢ sis
minimas a una persona sana, -
ducian_los mismos sintomas que eran
capaces de curar en el enfermo qu
los presentaba. A esto lo llamo la Le
de Semejanza — Similia Similibus Cu-
rentur—, enunciada siglos atrdas por
Hipocrates. '

Esta observacion lo llevo a otra,
igualmente importante y que hoy en
dia, por lo menos en términos teori-
cos, no tenemos problema en acep-
tar: Individualidad morbosa e indivi-
dualidad medicamentosa. Como su
nombre lo dice, se refiere a la capaci-
dad de cada individuo de “"hacer” su
propia enfermedad, aunque compar-
ta el nombre o la clasificacion no-
sologica de otro individuo aparente-
mente afectado de lo mismo. Hahne-
mann se dio cuenta de esto al experi-
mentar con remedios con tropismo o
accion favorita sobre algun 6rgano o
sindrome y notar que habia diferen-
cias sutiles que los individualizaban.
Asi, el Phosphoro preparado home-
opaticamente y en dosis diluidas y di-
namizadas, tenia una accion notable
sobre el higado, que se acompanaba
de una hipersensibilidad al medio am-
biente y a los estimulos sensoriales,
asi como de una gran simpatia por el
dolor humano, miedo a quedarse so-
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lo, sed de grandes cantidades de agua
fria, defecaciones delgadas, etcétera.

| vatum, cuyo tropismo por el higado
también era evidente, se acom-
panaba en cambio por una marcada
irritabilidad, tendencia a mandar a
los otros, soberbia con sus inferiores y
cobardia con sus mayores o jefes, sed
| de bebidas calientes y en pequena
cantidad, gran constipacion y flatu-
lencia, etc. Fue asi que cobro realidad
el viejo aforismo de que “no hay en-
fermedades sino enfermos”’ Eviden-
temente, esta individualidad se aplica
también a los remedios, que en su ac-
cion global sobre psique y soma, to-
man ante el médico homedpata el
caracter de verdaderas personalida-
des diferente  entre si.

No es de extranar que ese sabio y
apasionado revolucionario de la me-
dicina de su €| >ca hubiera tenido
que enfrentarse a las embestidas del
cuerpo  médico ‘“cientifico” de
aquellos tiempos. Cansado, aunque
muy activo profesionalemte, se habia
retirado al pequeno poblado de
Kothern para poder ejercer y prescri-

Por otra parte, el Lycopodium cla-
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| bir sus medicamentos en paz, cuando
| llego hasta él Melaine D’Hervilly, pin-
tora francesa a quien para su época
seguramente podriamos darle el
apellido de “feminista’” dado su cora-
je moral de salirse de las normas de la
sociedad y vivir sola a los treinta y pi-
co anos. Habian llegado noticias a to-
do el resto de Furopa de las milagro-
sas curaciones logradas por Hahne-
mann y sus discipulos, por lo que Me-
lanie quiso conocerlo para que la
atendiera. Al final, se casé con él, que
ya tenia ochenta anos, y lo llevd a
Paris, donde fue recibido como un
| gran personaje. Quizd debamos a es-
ta mujer el que la homeopatia no se
| haya perdido para el resto del mundo.

Pero, jpor qué le parecié tan tras-
cendente ese nuevo sistema tera-
peutico a Melanie D't ervilly? Tal vez
por las mismas razonecs por las que
hoy, sobre todo las mujeres, sentimos
ante el médico homedpata que esta-
mos delante de alguien que nos asu-

*Homeopata, egresada de la Escuela Nacional
de Medicina y Homeopatia del 1. PN Feminista
desde chiquita. Actualmente vive y trabaja en
Tepoztlan, Morelos
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me en nuestra totalidad v que se ocu-
pa también de cosas que a muchos
otros médicos les parecen triviales.

Por eiemplc, Heza una mujer 2l gi-
necHlogo queldndose de que SuUs
regias son muy dolere-as, £l ménico

le dird que tome la pildora o le dara
algan analgésico fuerte para el dolor,
y si las'molestias persisten, hara algu-
nos estudios de laboratorio para des-
cartar que el problema no tenga que
ser solucionado mediante cirugia. El
médico homeodpata, en cambio, para
poder prescribir a esa misma mujer
tendréd que hacer un interrogatorio
exhaustivo, no s6lo de su padecimien-
to actual sino igualmente de su
“biosicografia’, es decir, de la histo-
ria dinamica de su vida, para en-
contrar el hilo rojo que une a un
sintoma con otro y que finalmente
arroja luz sobre “quién” es la persona
que sufre v no solamente “qué tiene”.

Asi, 2l medicamento que se dé
podra ser indicado sobre todo porque
la paciente tiene una larga historia de
abandono, porque de pequena la

quisieron poco, o al menos ella asi o
VIVIO, porgue se le presentaron 1as pri-
meras reglas con un par de anos de
retraso, siempre lo-
rar v a buscar co

triste aries ae 'a menstruacion

fue muy dada 3
nsuelo pone muy
y ésla
siempre ha s1do muy escasa. Por otro
lado, es mas calurosa y con un gran
deseo de aire libre, padece de varices
que se le agravan mucho con el calor,
la comida grasosa ‘e produce repul-
sion, cuando come puerce se enferma
y dice nunca sentir sed. esta mujer se-
guramente recibird Pulsatilla, pero
no solo para mejorar sus dolores sino
también para producir un estado de
mayor bienestar que, como pide Hah-
nemann ‘“la libere para los altos fi-
nes de su existencia”.

Ante el o la homedpata, las muje-

res a veces experimentan por primera

vez la sensacion de ser escuchadas,
de que sus observaciones y opiniones
son tomadas en cuenta, de no ser tra-
tadas mecanicamente como si fueran
un ovario que funciona mal sino co-
mo una totalidad psicosomatica, con

una historia personal que no solamen-
te se deja entrever en ese ovario sino
~ue ademis es preciso tomar en
cuenta para poder dar e! remedio
adecuado que desencadene la propia
capacidad de curacion del organismo
en cuestion. Para llegar a ese resulta-
do es necesario que la consulta se
convierta en un acto de conciencia en
el que el médico le sirva de espejo a
esa mujer y la lleve a sumir la respon-
sabilidad, para bien o para mal, respe-
to de su propia salud.

El tratamiento homeopatico es
igualmente capaz de curar a ninos, a
hombres y a animales, pero son sobre
todo las mujeres quienes encuentran
en este sistema teraupetico una clave
para comprender mejor su propias in-
tuiciones y, desde la cotidianidad,
transformarse como seres indivi-
duales y como seres sociales ﬁm

general que asisten al archivo,
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Vicky Malo*

y la mujer

personas que entendian el

Tao (el camino de Ila
naturaleza), orientaban su vida segun
el Yiny el Yang (las dos fuerzas funda-
mentales de la naturaleza) y vivian en
armonia. Comian y bebian con mode-
racion, y se levantaban y acostaban
segun un horario estricto, sin abando-
narse a una vida desordenada. Asi, los
hombres del pasado mantenian la
sincronia entre el cuerpo vy el alma
para agotar de forma satisfactoria el
tiempo de vida que les estaba asigna-
do en la Tierra, que podia ser de hasta
cien anos”’.

Este pasaje de la obra clasica sobre
medicina interna, el Nei Ching, escrita
por el Emperador Amarillo, nos da
una idea clara de cual es el espiritu
de la medicina oriental y del-principal
sistema terapéutico por ellos emple-
ado: la acupuntura.

L Os escritos sobre acupuntura se re-
montan a 4,500 anos de antigiiedad,
cuando se publicaron treinta y cuatro
libros que se conocen, entre ellos el
citado Nei Ching, coleccion que tardo
mas de 1,500 anos en ser completada
y cuyo ultimo capitulo se escribio ha-
ce aproximadamente cuatro mil anos.

E n tiempo antiguos, aquellas

Se cree que la acupuntura surgio
de la observacion de que los soldados
heridos por flechas a veces sanaban
de enfermedades que habian padeci-
do durante anos. De ese modo, se em-
pezo a sospechar que si penetraban
la piel en ciertos puntos, las enferme-
dades aparentemente se curaban.
También se observo que el tamano de
la herida no importaba, solo su locali-
zacion y su profundidad. A partir de
entonces, los chinos copiaron los
efectos de las flecha< perforando la

piel con agujas.

En el Neolitico, los chinos ya utili-
zaban agujas de hueso y bambu, pero
con el descubrimiento de los metales,
las agujas de acupuntura se elabora-
ron con hierro, plata y diversas ale-
aciones. Hoy se emplean agujas de
acero inoxidable tratado.

La acupuntura se basa en la teoria
de que en el cuerpo existe una doble
corriente de energia llamada Yin vy
Yang, y que ésta forma parte de un
concepto general de energia conoci-
do como Chi o fuerza vital. Estas
energias se expresan en todas las co-
sas del Universo: el dia v la noche, la
elasticidad y la contraccion, el calor
y el frio, la vida y la muerte, el princi-
pio masculino y el femenino, etc. To-
do tiene una fuerza opuesta, pero es-
ta oposicion por su propia existencia
es a su vez complementaria. El Yang
estimula, contrae y constituye el prin-
Cipio positivo, mientras que el Yin
apacigua, expande y es el principio
negativo, La salud depende del
equilibrio entre el Yin y el Yang, pri-
mero dentro del cuerpo y después
dentro del Universo entero. La ruptu-
ra de este equilibrio provoca la enfer-
medad.

Los chinos descubrieron que esta
energia vital circula en el cuerpo a
través de los “meridianos”. El paso de
la energia por dichos meridianos del
cuerpo puede detectarse usando me-
dios electronicos. Existen doce meri-
dianos principales, relacionados cada
uno con una funcidon o un 6rgano es-
pecifico del cuerpo, y dos meridianos
centrales que contienen curces con
los doce meridianos y centros de
energia vitales.

El estado de estos meridianos
puede valorarse tomando los pulsos
radiales, que se perciben en el an-
tebrazo, muyv cerca de la muneca. La

a acupuntura

N3 =
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condicion del Yiny del Yang y el esta-
do de los diferentes sistemas del cuer-
po pueden percibirse antes de que se
hayan manifestado los sintomas.

La enfermedad proviene de la pro-
longada ruptura del equilibrio de uno
o varios meridianos. Para tratar la en-
fermedad es preciso rectificar cual-
quier desequilibrio en el flujo
energeético. Las agujas funcionan co-
mo interruptores en el circuito
energético que equilibran el flujo del
voltaje alterado. El tratamiento pro-
duce algunos calambres, evidente-
mente de indole eléctrica, al insertar
las agujas. Lo anterior va seguido de
una sorprendente disminucion de los
sindromes de la enfermedad. Es im-
portantisimo mencionar la relevante
capacidad que como medicina pre-
ventiva tiene la acupuntura, al grado
de que, en China, segin la tradicion,
los acupunturistas recibian un pago
constante por mantener sanqQ a un pa-
ciente y le pagaban a éste cuando se
enfermaba.

* Mexicana, acupunturista y astrologa
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Las afecciones que pueden tratarse
con éxito son casi todas, siempre vy
cuando se haga una transmision de
energia adecuada durante una serie
de sesiones que permitan lograr un
proceso regenerativo interno. Para

mencionar algunas enfermedades di-
remos que se curan con acupuntura
las migranas, las Glceras gastricas, los
calculos renales y biliares, el herpes
viral y venéreo y ciertos tipos de epi-

=

Revistas Literarias

Rueca,
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Mexicanas Modernas

1941-1952

(edicion facsimilar en tres volumenes)

De 1941 a 1952, Emma Saro, Carmen Toscano,
Maria del Carmen Millan, Margarita Paz Pare-
des, Ernestina de Champourcin, Martha Medra-
no y otras escritoras, editaron con entusiasmo
e independencia esta revista que es un testimo-
nio de la inteligencia femenina en la historia de
las publicaciones literarias mexicanas.

FONDO DE CULTURA ECONOMICA

lepsia. Asimismo, se logran avances
valiosisimos en lesiones cerebrales y
se pueden evitar innumerables inter-
venciones quirurgicas

Los procesos curativos de acupun-
tura encuentran magnificos comple-
mentos en la herbolaria la medicina
natural la reflexologia, los masajes,
la hidroterapia y la homeopatia,
logrando acelerar los resultados y la
solidez de éstos.

Desgraciadamente, en Occidente
se le ha dado a la acupuntura un ma-
tiz de ““quita dolor”, lo cual responde
a ignorancia de muchos acupuntores,
asi como a intereses creados por las
grandes asociaciones médicas y los
laboratorios, los cuales, con justa
razon, ven a la acupuntura como una
amenaza a sus beneficios y al flujo
economico que dentro de sociedades
consumistas produce el gremio médi-
co, los hospitales, las operaciones y el
intenso uso de medicamentos

Para la mujer, la acupuntura puede
ser una herramienta de uso diario en
el hogar, ya que resulta ideal para
prevenir las enfermedades simples de
una familia. Ademas, proporciona al-
ternativas a través de la acupresion y
tiene un sinnimero de valiosas posibi-
lidades en cuanto a primeros auxilios

que pueden inclusive salvar la vida
de un ser humano

Por otro lado, las ventajas natura-
les que la acupuntura ofrece para tra-
tar desequilibrios hormonales, corre-
gir trastornos glandulares, mejorar
problemas de concepcion y de emba-
razo en si. son un tesoro invaluable
que esta antiquisima ciencia brinda a

la mujerﬁfq
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Yolanda Solorio*

rriba, las
brillantes vy frias ilu-
minan el quir6fano.
Ahi eslan, crueles sobre esle
cuerpo de odio.

El rosiro del doclor se
acerca. Adivino que me
sonrie bajo el lapabocas, sus
0jos sun suaves, lranquiliza-
dores, iguales al dia que in-
lenlé hacerme desislir de la
operacion. Quisiera decirle
que no lenge miedo, que
prefiero morir en la plancha
a seguir siendo como soy.
“Inhale despacio, muy des-
pacio”. La misma voz que
anles dijo, “Esla operacién
s6lo la hago a personas que
pesan mas de cienlo lreinla
kilos, usled pesa sélo cien”.
Cien... No pensar, no senlir
mas rencor, no regresar al
repulsivo mundo familiar,
La cara de mi hermana
siempre sonrienle, alguien
grila: “Te llaman por leléfo-
no”. Te llaman a ti, siempre
a li. La cara se desbarala
hasla converlirse en un pun-
lo.

Abro los vjos. Veo a mi
madre delrds de la corlina
de gasas grises. Rechazo su
mano y el dolor me arranca
un grilo.

—Quiela, quiela, necesila
eslar inmovil.

El doclor estda contento.
Aborrezco esa mirada
piadusa. Aborrezco las mira-
das: “¢;La visle? jTiene loda
la grasa del mundo!”

Giro la cabeza en la al-
mohada, el dolor repercute
en mi vienire. “[.e reduciré

luces | el estomago a la quinta parle

de su lamarfio. Le dejaré una
bolsa lan pequena que
podra llenarila con poco ali-
menlo. Por la cicalriz no se
preocupe, con esa cara lan
linda no necesilara usar biki-
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ni' .
-

Y es linda, mi hija es lin-
da, su piel es tersa, sus ojos
largos, almendrados.
resplandecientes. No puedo
mads. Querer acariciarla y no
poder. Creo que la tiltima
vez fue cuando terminaron
esas vacaciones en Iguala
con la abuela, y me en-
contré con una nifia distinta.
Asf que la dinica distraccion
en dos meses habfa sido co-
mer? Me reia al abrazar su
cuerpo. Después rié su
papa. su hermana No tenia
importancia, esa gordura
desapareceria pronto. Ahf
empezo el viacrucis, el de
ella y el mio: médicos, clini-
cas, clases de baile, gimna-
sia reductiva, todo por la
maldita gordura. Cada co-
mida una lucha. Llegaba de
la escuela hambrienta, a de-
vorar, y yo a contarle caoda
bocado. a negarle el postre,
a esconder ¢l pan.

@

De mi soledad me des-
quilaba con el gran placer
que senlia comiendo. En mi
casa nuo me daban dinerc
para golosinas y yo lo ob-
tenia en la escuela, lrabajan-
do como vendedora durante

q
| los recreos en la cooperali-

va. Con esa ganancia me

compraba lo que me nega-
ban en mi casa.

Enlré a una preparaloria
muy elegante. Alli las com-
paneras fueron mas crueles.
Los muchachos ni me mira-
ban.: .

Finalmenle, un obrero de
la fabrica de mi padre se fij6
en mi. Cansada de que lo-
dos los lelefonemas fueran
para mi hermana, lo aceplé.
En mi casa se enfurecieron.
No me importé. jAl fin lenia
a alguien!

Me angusiiaba pensar que
Aiberlo pudiera dejarme. Su
delgadez me molestaba lan-
lo que lo agredia
reprochandole su ignoran-
cia. Lo Gnico que queria era
ser aceplada con lodo v mi
gordura, que me amara por
mi. jQué estipida! Si en
aquella horrible fiesia ni si-
quiera pudimos bailar de
cachelilo, nos luvimos que
senlar. “Sera preferible -ir a
discolecas —dijo—, ahf ca-
da quien baila por su lado™.

Fueron seis anos de un
noviazgo dificil. Un dia dejé
la fabrica y no supe mas de
él. Me refugié con mas an-
siedad en la comida. En un
mes subi diez kilos. Mandé
quilar el espejo de mi

recamara: no soporlaba ver
mi cuerpo deforme. A pesar
de eslo, mi obsesién por co-
mer crecia cada vez mas.
Eniré en la universidad.
Todos mis recuerdo son
amargos. Cuando se forma-
ban grupos para trabajar en
equipo siempre me dejaban
fuera. Era la de mejores cali-
ficaciones, les ayudaba en
los exdmenes, les prestaba
apunles. Me llamaban la
I.B.M. y yo sonrefa. Pero
s6lo logré la amistad de
Laura, una compafera que
un dia me invité a su casa en
el Cerro de Judio. Mi padre,
molesto, dijo: “Escoges la
peor gente”’. No pude de-

*Mexicana, integrante del taller lite-
rarfo “El Grupo”, de Elena Pu-
nialuvwska.
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“irle que no la escogia, que
2ra la Gnica. Fue Laura la
aue me reveld que [.LB.M
jueria decir “Inmensa Boia
de Manteca’. Ese dia comi
"4 la nartarme. ;‘C-“é fﬁlpi--'
aba! Naaa servia, ni los ayt

nos ni la medicina nuclear
Al final de cada tratamiento,

la voz sarcastica de mi
padre: “;Les demostraste
que este método también
faila?”

Dejé la carrera. Cuando
mi padre se enlerd, se enojé
anlo que me relird ioda
wuda econémica. Enconlré
empleo de cajera en un su-
permercado. La inmovilidad
de lanlas horas diarias
aumenié mi gordura. El es-
pacio de la caja era lan redu-
cido y mis movimienlos ian
torpes..

.- —Me veo obligado a can-
celar su conlralo. Lo lamen-
0, pero una empleada para
ser eficienle debe ser ligera.

Fue el golpe final. Sali
corriendo  en * busca del
snédico.

»
VENTAS Y DES-
VENTAJAS DE

LAS DIETAS®
TIPO

Drogas.

TR e A A R

Lietas a base de carbohidra-

tos.

2 N —— P— —

Ayuno prolongado.

Dieta sin carbohidratos.

Cirugia.

il

o ik

Ejercicio.

Dieta hlpocalonca
Médico”.
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“Centro Distribucién

Fueron intiles el control
mental y la psicolegia: la
grasa se le multiplicaba. Yo
no soportaba ver su cuerpo
de dieciocho afios deforme.
No lo podia impedir, y ello
ne angustiaba. He me con-

virtio en un sujr:'mrento fisi-
co, en una obsesién, porque
esa psicéloga me dijo:
“Senora, la que necesita
atenderse es usted, porque
si su hija quiere adelgazar
dejard de comer’”. Pero era
dificil. Yo vivia su tormento,
lo sentfa, como esa noche
que regresé temprano de la
fiesta y abrié con violencia Ia
puerta de mi cuarto y grito:
“Mafiana.  mismo  me
compras la faja que apriete
mds, aungue no pueda res-
pirar bien”’. Después se en-
cerré en su cuarto a llorar.

No me importé que deja-
ra la carrera, tal vez el
empleo de cajera en el

siper... o la ilusibn de
comprar coche... Pero nada
sirvié: el coche sélo fue otra

forma de esconderse de la
gente.

Su mejor tiempe fue con
aquel novio. La veia

EN QUE CONSISTE

arreglarse con esmero, dis-
minuyé su voracidad al co-
mer, hasta llequé a oirla can-
tar cuando él la llamaba por
teléfono.
Cuando aquel muchacho
no la buscdé mas, le aparecio
una mirada de desamparo,
algo que me quemaba. Su
padre no la podia entender:
como era posible si ese
desgraciado sélo era wun
obrero de su fabrica, y de los
mds inttiles. Mi muchachi-
ta! Volvié a refugiarse en la
comida. Lo peor fue que se
encerro en su cuarto, en ese
silencio tan lleno de violen-
cia.
¢

Cuando el médico me di-
jo que la vperacién couslaba
doscienlos mil pesos, sali
desesperada del consulloriu.

® Una dosis diaria de
200 unidades de vitaminas

A, C vy E protejen

al organismo contra los efectos

enfisemas y ciertos lipos de
cancer,

de la contaminacién ambiental,
lesiones pulmonares, bronquilis,

Para mi. era lodo el dinero
del mundo. Nunca lo
reuniria. De pronlo, ya sen-
lada anie el vulanie de mi
auilvu, se me ocurrid la solu-

-

_ion

Lo vendi sin cunsullar a
nadie y llamé al docior. Ya
delgada no necesilaria de
ningn couche para oculiar-
Ime.

[.a recuperacion sera len-
ta. Tengou que bajar sesenla
kilus. Qué dolor! No puedo
respirar. Pero lo prefierou io-
do anles que seguir con mi
reseniimiento, con esle odiv
irracional. Ademas, lo dolo-
res lerminardn y no volveré
a ser gurda jamas. Sin em-
bargo, en medio de todo me
acusan las palabras de mi
padre: “;Y si eslo iambién

falla?’"@

CRITICA

Inhibidores del apetito.

Pueden provocar dependencia fisica o siquica
con efectos cardiacos colaterales.

— -

Dietas en que predomman los carbohidratos Provoca retencién de agua y sal en el organis-

con bajo valor proteico y calérico.

mao.

Reduccién drastica de las comidas.

Provoca anemia, dafios hepaticos, acumula-

cion de acido Grico y disturbios electroliticos.

Namero limitado de calorias provenientes de Produce pérdida de sodio y potasio. Acidos

grasas o proteinas sin carbohidratos.

grasos libres que ocasionan posibilidades de

esteatose del miocardio e infarto.

Dipectomia (extirpar el tejido grasoso) .

Gasto energético por la actividad muscular sin
el auxilio de una dieta adecuada

T, T REE T T T, S

o v— = Cw TS - —

Resultados frustrantes una vez que el tejido

grasoso restante se instala nuevamente en el

lugar del retirado.

adecuada de

roteinas.

L Ty pYr ey

I.as pérdidas caldricas son anuladas facilmente

en el momento que la persona ingiere aun-
que sea pequenas cantidades de alimento.

SIS S S R e, e — -

car- Libre de efectos colaterales cuando esta aso-

bohidratos y grasas con dosificacién de vita- ciada a la ingestién de liquidos en dosis nece-

minas.

sarias.

* Tomado de Excélsior, 11 de febrero de 1984



Beatriz Saucedo*

iendo el cuerpo de la mujer el
elemento “natural” sobre el
que se ha fundado su
desigualdad (y no su diversidad), la
lucha de las mujeres ha de partir de
este hecho concreto para convalidar
sus necesidades subjetivas y sociales,
sin que ello implique ignorar o
rechazar tal diferencia.

En efecto, el ser mujer ha sido
histéricamente reducido a su
naturaleza limitando con esto su ,
campo de accién, y apoyando sobre
dicha constante su opresiéon. Es esta
premisa falsa o que se pretende
desmontar: “lo que significa erosionar
los procesos politicos, sociales y
psicolégicos por medio de los cuales
se puede ejercitar esa opresion,
debido a que cada hombre se
encuentra todos los dias con su negro,
su judio, su salvaje, su miserable, su

. i . T 1
loco . viviendo con la mujer”.

El espacio tradicionalmente atribuido
a la mujer se ha limitado al ambito
familiar. reconociéndose en ella
exclusivamente su cuerpo y las
funciones que de éste se espera
débito carnal y procreacion, en tanto

valores como virginidad, maternidad y
ciertos imperativos sexuales continan
representando la razon de ser de
muchas mujeres. Estas funciones estan
intimamente ligadas con la sexualidad
al servicio de los deméas y dentro de
los margenes que eviten conflictos de
intereses entre quienes la subordinan.

Dentro de la l6gica que basa la
diferencia social en una diferencia
bioldgica, resulta obvio pensar que un
cuerpo de mujer violentado afecta
(inicamente el plano de su sexualidad.
Tal es el caso de nuestro Derecho
Penal, al proteger la libertad sexual en
el delito de violaciéon.

Podria contrargumentarse que por
lo menos formalmente, en nuestro
pais, la sancion al delito de violaciéon
protege la libertad sexual tanto del
hombre como de la mujer (a pesar de
la deficiencia de técnica juridica que
denomina a éste y a otros delitos:
Delitos Sexuales). Sin embargo,
resulta sintomatico comprobar que en
la casi totalidad de la comisién de las
violaciones. las victimas sean mujeres
y que el delito no haya sido
sustancialmente modificado por lo
menos desde la fecha en que entr6 en

obre la violacion

llustracién de Chumy Chumez

vigor el Cédigo Penal vigente para el
D.F. (1931) hasta el 13 de enero de
1984 (salvo una modificacién poco
significativa en 1966) .

En todo caso, las condiciones
ideolégicas y objetivas que determinan
el desarrollo de los hombres (en su
género masculino) dentro de nuestra
sociedad, les permitiria responder de
manera distinta ante la violacion, lo
cual no hace sino evidenciar que la
ideologia — patriarcal y dominante—
legitima sus intereses en dicha
sociedad, ya que los hombres cuentan
con mas elementos para enfrentar la
violacién (desde el momento en que
sus capacidades no sélo son
reconocidas en funcién de su cuerpo)
y al mismo tiempo la norma juridica
castiga a quien viole el cuerpo de
sujetos (las mujeres) cuya sexualidad
generalmente se desarrolla para los
demas a través de medios legalmente

" Abogada feminista.

1 Franca O. Basaglia. Mujer. Locura y
Sociedad. Ediciones de la UAP Puebla
México, 1983. pag 17

2 ldem. pag. 35



aceptados.

Por otra parte, tampoco seria la
libertad en términos genéricos el bien
juridico a proteger, ya que la libertad
presupone la existencia de! sujeto
integral, y es precisamente esta calidad
la que se desconoce en la mujer al
limitar a su sexualidad la parte
afectada. “Si la mujer es naturaleza,
su historia es la historia de su cuerpo,
pero de un cuerpo del cual ella no es
duenia porque sélo existe como objeto
para otros, o en funcién de otros, v
en torno del cual se centra una vida
que es la historia de una expropiacion
¢y qué tipo de relacién puede haber
entre una expropiacién y la
naturaleza? ;Se trata del cuerpo
natural o de! cuerpo histéricamente
determinado?” ?

Por lo tanto, mientras no
recuperemos por completo la categoria
de sujeto social, puesto en cuestién en
discusiones alrededr del aborto, la
maternidad, la sexualidad, la violacién
y otros temas, no habremos creado la
infraestructura que nos permita dar la
lucha en otras instancias, a partir de lo
que Franca Basaglia llama el “primer
nivel de opresién”. '

Es la persona de la mujer en su
integridad la que resiente la violacién,
porque exacerba la condicién de
opresién cotidiana (y por lo mismo
velada) en la que vive.

Partiendo de esta base el bien
juridico que la norma penal debe
proteger, frente al delito de violacién,
es la integridad personal,
entendiéndose por ésta la unidad de
elementos fisicos, mentales,
emocionales y sociales que convergen
en la vida de una persona, de tal
suerte que la violacién ataca y afecta
el espacio corporal donde se invade,
contra la voluntad, el cuerpo
(elementos fisicos), ademas de la
humillacién que implica este delito,
repercutiendo en los sentimientos,
emociones, concepto de si misma (o)
y percepcién de su propio valor como
individuo (elementos mentales y
emocionales) y por Gltimo, lesiona su
interaccién con los demé&s a través de
los niiveles antes citados: familiar,
sexual, laboral, habitacional, etc.
(elementos sociales).

En otras palabras, y como menciona
la doctora Dulce Maria Pascual: “La
ideologia se da en los sujetos (y
sujetas) concretos, a nivel intra e
interpersonal, de modo que permea a
hombres y a mujeres produciendo una
forma de codificacién de la realidad,
una forina de sentir y una forma de
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| alienar el poder, de dario a otros .
De tal suerte, la ideologia creada
alrededor de la mujer pone de relieve
un acto como la violacién, haciendo
mas explicitas las condiciones en que
vive, dia con dia, en el plano social, y
respecto de si misma,

Aqui es donde las diferentes
posiciones en torno a la trascendencia
de la violacién en la vida de una
mujer, podrian fomentar la ideologia
que se pretende rebatir. Por ejemplo,
cuando se asienta en términos
definitivos que la violacién resquebraja
la vida de una mujer de manera que
no vuelve a ser la misma, sin senalar

l que es la violencia ejercida sobre su

persona (no solamente sobre su
cuerpo) la que evidencia el lugar al
que se le relega en esta sociedad y
refuerza, por otra parte la idea que de
ella se tiene.

Esto implicaria continuar
considerando a la mujer como un ser

desprovisto de proceso histdrico-social,

cuando el feminismo propone lo
contrario. Si bien hoy por hoy, una
mujer violada puede llegar a sentir
convulsionados su identidad, habitos y
adaptacién global a la sociedad
(dependiendo, claro estd de su mayor
o menor margen de conciencia)
nuestra responsabilidad consiste en
desarticular los mecanismos que la
colocan en tales situaciones, entre los
cuales esta el reconocimiento del
sujeto por parte de la norma juridica
pues es ahi donde reside el-primer
nivel de opresion. “Si las dificultades
para expresarse y ser reconocida

; Satiricosas

Manua Dormbierer

EXCEHP’I‘A /

como persona, miembro participe de
la vida social, han estado ligadas a su
ser mujer, a su funcién natural, y por
ende al cuerpo, es ésta la realidad de
la que se debe partir y es la primera
realidad que debe enfrentarse.” *

La recuperacién de la propia
identidad de la mujer y su
consiguiente reconocimiento como
sujeto social es la vision del mundo
que el feminismo —como movimiento
de transformacién— plantea entre
otras cosas y de donde nace la
vinculacién entre lo privado y lo
piblico, pues la problematica surgida
alrededor de la mujer concierne a la
sociedad en su conjunto, mientras la
desigualdad se apoye en la diferencia
v mientras sobre esta diferencia
biol6aica se ejerza en gran medida la
violencia cotidiana.

En este sentido, se hace
imprescindible ejercer los derechos
formalmente inscritos en nuestra
legislacién lo mismo que ir abriendo el
espacio “expropiado” de las mujeres,
de ahi la necesidad de recurrir al
aparato judicial (siempre y cuando las
mujeres estén dispuestas) como uno
de tantos recursos al servicios de los
ciudadanos para poder ir denunciando
en éste y otros contextos, las
irreqularidades e injusticias cometidas
en torno nuestro@

Y

3 Dulce Ma. Pascual. — Conferencia:
Patriarcado y Poder. El Parnaso, 14 de
septiembre de 1983.

4 Basaglia. Op Cit., pag. 14.
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Peligros dentro del
hogar

Existen en los Estados
Unidos alrededor de
250,000 productos de uso
casero que pueden resul-
tar letales para el ser hu-
mano. Se calcula que por
lo menos doce de estos
productos son comprados
por cualquier familia
comun y corriente.

Aproximadamente mil
nifios mueren cada ano en
ese pais como resultado
de haber inhalado, comi-
do o tocado detergentes,
limpiadores, ceras, etc.;
asimismo, se regisiran
35.000 casos no fatales
por estas mismas razones.

Un estudio reciente de-
mostré que las amas de
casa presentan una inci-
dencia dos veces mayor
en casos de cancer que
las mujeres que.trabajan
fuera de su casa. De igual
forma, estdn mas expues-
tas a tener bebés con de-
formaciones o a sufrir en-
venenamientos, alergias y
dermatitis por el uso de
los productos menciona-
dos.

Ultimamente han surgi-
do grupos de mujeres que
promueven el uso de pro-
ductos naturales y no toxi-
cos para limpiar su hogar.
(Centro de Salud Femeni-
no de Santa Cruz, Califor:
nia. Estados Unidos).

El sindrome del ama
de casa

De cada tres personas
que acuden en Espana a
consultar a un médico,
dos son mujeres y, en su
mayoria, amas de casa.
Todas presentan lo que se
ha llamado vya ‘‘stress
doméstico’”” o ‘‘sindrome
del ama de casa'': estado
de 4nimo depresivo carac-
terizado por tristezas,
llantos frecuentes, apatia,
agotamiento, insomnio,
falta de apetito, desin-
terés sexual, ansiedad,
nerviosismo, sudoracio-
nes, miedos, etc. Junto a
este cuadro se manifies-
tan también alteraciones

digestivas, (dispepsias,
estrenimiento, gastritis,
colitis), cardio-

rrespiratorias (ahogos, ta-
quicardia, dolores en el
téorax) y dolores multiples
de cabeza y musculares,
entre otros.

En Espana hay alrede-
dor de diez millones de
mujeres dedicadas al tra-
bajo doméstico. Se calcu-
la que un ama de casa de-
dica en su vida un prome-
dio de 200,000 horas a
dicho trabajo, el cual,
segun declaré la psicélo-
ga Carmen Serrat, de la
Asociacion de Psicologia e
Higiene Mental Luria,
‘“‘suele ser rutinario, poco
valorado por el entorno
social, lo que las somete a
un continuo aislamiento’’.

Muchas de estas muje-
res acaban tomando tran-
quilizantes o visitando pe-
riodicamente al siquiatra.
Sin embargo, en el Centro
de Psicologia Luria de
Madrid se han tenido re-
sultados positivos con te-
rapias mediante las cua-
les se le ensefia a la mujer
a desaprender conductas
que les reportan infelici-
dad y a revalorarse como
entes sociales. (Cambio
16/ILET).

Los conflictos emo-
cionales y la salud

Cada vez son mas los
mexicanos que acuden al

médico por conflictos
emocionales manifestados
en somatizaciones que
van desde calvicie prema-
tura hasta un infarto al
miocardio, segun informo
el doctor Victor Manuel
Céceres Sosa de la Clinica
3del IMSS. .

Preciso que hombres y
mujeres acuden con
problemas como gastritis,
ulceras, colon irritable,
jaquecas, dermatitis vy
alergias como resultado
del stress que produce el
ritmo de vida en este siglo.
Agreg6 que también es
comin que se produzcan
accidentes de transito por
la tensi6n emocional en la
que viven los individuos
hoyendia.

Recomendd un ‘‘escape
emocional’’ y mencioné
‘‘la musica, el baile, el ci-
ne, el doming, el futbol, la
lectura o el box". (El Dia).

Consumimos comida
adulterada

El doctor Arturo Lo-
meli, director de la Aso-
ciacién Mexicana de Estu-
dios para la Defensa del
Consumidor, afirmé que
la industria alimentaria
mexicana padece de dos
graves defectos: la falta
de higiene y la adultera-
ci6n. Senald que si quisié-
ramos exportar dichos
productos, apenas un cin-
co por ciento estaria
dentro de las normas de
calidad vigentes en el ex-
terior.

[.La Secretaria de Sa-
lubridad vy * Asistencia
—anot6— tiene todo el
poder para mejorar las
cosas, pero ‘‘no siempre
ha trabajado con honesti-
dad”.

Al referirse especifica-
mente al caso de las
salchichas y los jamones,
manifesté que se estudia-
ron 16 marcas de las pri-
meras v 19 de los segun-
dos, y se encontro con que
practicamente todas
estdn adulteradas. Mien-
tras que las salchichas
contienen un alarmante

exceso de agua, log jamo-
nes son ‘‘reconstruidos”
con diversos pedazos de
carne, no precisamente
de pierna, prensados vy
preparados artificial-
mente para dar la apa-
riencia de jamon.
(Excélsior).

La represion sexual
en la mujer

‘““La represion sexual es
un factor primordial en la
merma de la salud fisica,
mental e integral de la
mujer’’, asegurd, el doctor
Juan Luis Alvarez Gayou,
director del Instituto Me-
xicano de Sexologia.

Indicé que las mujeres
de clases sociales més al-
tas que acuden al gi-
nec6logo con molestias va-
gas e imprecisas en la pel-
vis v en la espalda, rara
vez son tratadas por anor-
gasmia y en cambio, se las
somete a costosos trata-
mientos o se las deriva al
psiquiatra. Las mujeres
de estratos econémica-
mente més bajos, afadié,
s6lo acuden al médico
cuando ya su situacion es
extrema, pero no relacio-
nan su padecimiento con
la salud sexual.

El doctor Alvarez-
Gayou precisé que mien-
tras los padecimientos

mentales, que segun se
calcula afectan al uno por
ciento de la poblacion,
cuentan con programas
nacionales e internacio-
nales de ayuda, la salud
sexual que afecta a
muchas mas personas no
es motivo de preo-
cupacién. Irénicamente,
comentd que si la falta de
orgasmo fuera tan fre-
cuente en el hombre como
lo es en la mujer, entonces
la terapia y la atencién
serian ‘‘hechos cotidianos
y tal vez institucionaliza-
dos’’. (Unomdsuno).

Llamado de la FDIM

LLa Federacion De-
mocréatica Internacional
de Mujeres manifesto, a
través de un documento -
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emitido en marzo pasado
en Berlin, su preo-
cupacion por la guerra
entre Iraqg e Iran.

Denuncié que dicho
conflicto sélo sirve para
beneficiar los intereses de
los Estados Unidos y como
pretexto para que dicho
pais aumente sus fuerzas
armadas en la regién.

En el documento, la
FDIM hace un llamado a
los gobierno de las nacio-
nes en guerra para que
resuelvan la disputa por
medios pacificos, y pide a
todas las fuerzas amantes
de la paz hacer todo lo
que esté a su alcance pa-
ra exigir el fin de esta
lucha y el retiro de las tro-
pas de intervencién y de
la flota estadunidense que
permanecen en la zona
del Golfo. Son esas fuer-
zas, dice la FDIM, ‘‘las
que amenazan la paz en
esa region, en el Medio
Oriente y en todo el mun-
do”.

Dietas que engordan

Investigadores de dis-
tintos paises han llegado
a la conclusion de que las
dietas hacen engordar, ya
qgue se ha demostrado que
a un primer periodo de
adelgazamiento sigue otro
en el cual el organismo re-
cupera todo el peso perdi-
do y, frecuentemente, algo
mas.

Segiin Geoffrey Can-
non, de EU, esto se debe a
que el peso no sélo est4 li-
gado con la cantidad o ti-
po de comida sino a tres
factores: la energia intro-
ducida en el organismo
(qué se come y se toma), la
energia consumida (activi-
dad fisica) y el ritmo al
cual la energia es consu-
mida (tasa metabélica).

Asi, cuando se hace die-
ta el ritmo metabdlico ba-
ja y continia de esta ma-
nera aun cuando ya retor-
namos a nuestros habitos
alimenticios de siempre,
haciéndonos engordar to-
davia més.

Por lo tanto, se afirma,
para perder peso de ma-
nera eficaz hay que au-
mentar nuestra actividad
fisica, después de termi-
nar una dieta. (Unomasu-
no).

Refugiadas salvado-
renas piden solidari-
dad

Las mujeres salvado-
renas refugiadas en los
campamentos de Colo-
moncagua en Honduras,
estdn haciendo, desde oc-
tubre del ano pasado, un
urgente llamado a la soli-
daridad internacional pa-
ra evitar su reubicacion
en la region central de
dicho pais.

En un comunicado diri-
gido a la atenciéon de los
pueblos solidarios, las re-
fugiadas exponen sus te-
mores de que, al ser en-
viadas a la zona central
de Honduras, sean objeto
de represién por parte de
las fuerzas armadas de
aquel pais. Este fue el ca-
so con los refugiados del
campamento La Virtud
quienes fueron cercados
militarmente y sometidos
al arbitrio del ejército
hondurefio, en lo que
constituy6 una violacion a

| sus derechos humanos y a

las practicas internacio-
nales de refugio.

El objetivo que persi-
guen el gobierno hondu-
reno y la Embajada de los
Estados Unidos con la reu-
bicacion de los campa-
mentos, agregan las refu-
giadas, es utilizar la zona
limitrofe con El Salvador,
que hasta ahora ha sido
de refugio, como un teatro
de operaciones militares
para invadir a este ultimo
pais.

Congreso de musicas

En la ciudad de México
tuvo lugar, el pasado mes
de marzo, el III Congreso
Internacional de la Mujer
en la Musica. Dicha reu-
nién, auspiciada por el

1

Instituto Nacional de
Bellas Artes, reuni6 a
compositoras, musicolo-

: investigadoras e
intérpretes de varias par-
tes del mundo para discu-
tir la actividad de las mu-
jeres en este campo.

El propésito del Congre-
so fue integrar, de una
buena vez, a la mujer en
los campos musicales en
los que no ha tenido una
participacién activa. Este
es sobre todo el caso de la
composicion, pues como
intérpretes e investigado-
ras, las mujeres han de-
sempenado un papel des-
tacado en la historia de la
musica. A tal efecto, in-
form6 la pianista mexica-
na, Ana Eugenia Gonzélez
Gallo, representante de
Meéxico en el Congreso, se
organizaron: conferen-
cias, discusiones, exposi-
ciones, conciertos y reci-
tales con la participacion
de musicas de numerosos
paises.

gdsS,

En México hay buenas
concertistas, pero en la
ensenanza, la investiga-
cion y la composicion aun
prevalecen los hombres.
Pase a ello, ha habido
compositoras mexicanas
con una produccién im-
portante. En un programa
especial en la Sala Ma-
nuel M. Ponce, durante el
Congreso fueron ejecuta-
das obras de Pozzi Escot,
Maria Greever, Carmeli-
na Delfin, Aura Maria del
Rosario, Estela de Brin-
geur y Emiliano de Zu-
beldia.

Entre los veintiun even-
tos celebrados en el
Congreso se discutié una
ponencia titulada ‘‘Cémo
lograr que su misica sea
publicada, grabada y eje-
cutada'’, ademés de que
Se expusieron numerosas
partituras musicales de
mujeres de todo el mundo,
en la Casa de la Cultura
de la Delegacion Venus-
tiano Carranzag%;

Asa Cristina Laurel /
Margarita Marquez

y salud

EL DESGASTE
OBRERO
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Un estudio pionero sobre el
desgaste obrero en el contexto de/
proceso de trabajo. Un tema que
solo muy recientemente atrajo el
interés de los investigadores.

ZLeozv 8
TN 'AJHHILINOW

4 0 OJIX3IW 01860 m Z0L YNIAVY m VH3I S3INOIDIA3




a sexualidad es un aspecto
I- de la vida entranable para

todos nosotros,
independientemente de las opciones
que tome cada quien sobre como
vivirla. La prueba esta en que los
descubrimientos realizados con
respecto a ella han sacudido al
mundo, han transformado las
actitudes y las ideas, han traido
nuevas satisfacciones y también
nuevas frustraciones. A grandes
rasgos, podemos hablar de dos
grandes revoluciones en lo que va
de nuestro siglo sin menospreciar
los trabajos de muchos otros
estudiosos de este campo vital.
Estos son: la provocada por Freud y
otra, mas reciente, desencadenada
por los equipos de Kinsey y de
Masters y Johnson.

Ahora, parece ser que nos
encontramos frente a un tercer
cataclismo. Se trata de las
investigaciones compiladas en el
libro El Punto G y otros
Descubrimientos Recientes sobre la
Sexualidad, publicado en 1983 por la
editorial Crijalbo. Los autores
— Alice K. Ladas, Beverly Whipple y
John D. Perry — recogen, en cierto
sentido, todas las aportaciones
anteriores y, a la vez, entregan
nuevas posibilidades, ampliando el
horizonte del disfrute sexual.

“Freud nos dijo que la mujer
adulta responde vaginalmente y
deberia abandonar su interés infantil
en el clitoris. Kinsey, y mas
recientemente, Masters y Johnson,
nos han asegurado que en el
orgasmo de todas las mujeres
interviene el clitoris y que éste es el
principal foco de la excitacion
erotica femenina”. Resulta, segun
los autores.del libro que nos ocupa,

uevos
descubrlmlentos ;

sOobre sexualldad

que ambas teorias tienen
parcialmente razon, pero que al
mismo tiempo estan también
parcialmente equivocadas. Es decir,
cualquiera de los dos deja fuera las
experiencias concretas de miles de
mujeres. Muchas veces hemos sido
testigos de la manera en que las
nuevas aportaciones en cuaiquier
area del conocimiento se convierten
en dogmas. De este modo, muchas
mujeres sufrieron por las ideas
freudianas acerca del orgasmo,
lamentidndose de su supuesto
infantilismo por gozar a través de su
clitoris. Y de igual manera, muchas
otras padecieron porque disfrutaban
de la penetracion e incluso,
eyvaculaban, pero eso estaba
condenado como falso en los libros.
Perry y Whipple resumen asi sus
hallazgos: “Hay varias clases de
orgasmo en los hombres y en las
mujeres. En las mujeres se registra
un orgasmo vulvar, desencadenado
por el clitoris, un orgasmo uterino,
causado por la relacion sexual
coital, y la combinacion de ambos.
En los hombres, existe un orgasmo

provocado por el pene y otro, por la,

prostata”

Los sexologos que escucharon
esta afirmacion, en una reunion
celebrada en 1980, se quedaron
estupefactos. Las conclusiones que
habian dominado durante los
Galtimos anos se veian cuestionadas,
aunque para ser mas exacta, no
estaban siendo criticadas sino
enriquecidas. Los recientes
descubrimientos no niegan en
ningtin momento la importancia del
clitoris pero agregan que no es el
unico foco de excitacion en la
mujer. Vale la pena reproducir
punto a punto, las explicaciones de

L

‘'muchas mujeres eyaculan a través

los investigadores frente al tribunal
de la sexologia moderna:

— Existe en el interior de la vagina
un lugar extremadamente sensible a_
la presion fuerte. Dicho lugar se
halla situado en la pared anterior a
la vagina, a unos cinco centimetros
de la abertura. Es el punto de
Crafenberg, llamado asi en recuerdo
del médico que lo describio por
primera vez, en 1950

— Este punto ha sido localizado
en todas las mujeres examinadas

—Cuando se estimula
adecuadamente, el punto C se
dilata y da lugar al orgasmo en
muchas mujeres, y a menudo a toda
una serie de orgasmaos.

—En el momento del orgasmo,

de la uretra un liquido
quimicamente similar al de la
eyaculacion masculina, pero que no
contiene esperma.

— En muchas mujeres es dificil
estimular el punto G en la posicion
tradicional. Otras posiciones durante
la relacion sexual coital dan mejores
resultados.

—En la creencia de que estan
orinando, muchas mujeres
experimentan turbacion cuando
eyaculan. Pensando lo mismo, a
menudo sus companeros las
desprecian, lo cual constituye una
de las razones para reprimir el

61




Rl R .

orgasmao

—La fuerza del mdscuio
pubccoccigeo esta directamente
relacionada con la capacidad de
alcanzar el orgasmo durante la
copula. Las mujeres pueden
aprender a reforzai este musculo y
a relajarlo de modo de poder
narticipar y disfrutar mas de la
sexualidad. Lo mismo es para los
varones, quienes al fortalecer su
musculo pueden alcanzar orgasmos
multiples y separar el orgasmo de la
eyaculacion .

Para realizar sus estudios, los
autores de 10s nuevos
descubrimientos se basaron, en
primer lugar, en las experiencias
subjetivas de muchos hombres y
mujeres y, en segundo lugar, en
diversas pruebas de laboratorio. El
hecho de tomar en cuenta y validar
las experiencias de la gente, por
encima de ideas prestablecidas, es
una de las cosas que le.otorga mas
credibilidad a esta nueva corriente.

“Una vez estuve con una chicay
ésta experimento el orgasmo por
primera vez en su vida y evaculo. Se
avergonzo muchisimo porque penso
que se habia orinado. Yo tampoco
sabia lo que era. Pero vo la conocia
bien y volvimos a vernos. Si no
hubiéramos sido buenos amigos es
posible que me hubiera escapado,
presa de la confusion”.

“Debo decirles que estan ustedes
en lo cierto a propdsito del punto G.
Yo no sabia cémo se llamaba pero
esta ahi, sin duda. He oido a
muchos sexélogos inducir a muchas
pobres mujeres a pensar
erroneamente que s6lo el estimulo
clitérico lleva al orgasmo. Es, desde
luego, muy agradable, pero nada
puede compararse con el argasmo
que se produce en el interior de la
vagina, y cuando se pueden
alcanzar ambas cosas a la vez, es
un auténtico extasis”. _

“Cuando practico la sexualidad
oral con mi esposa, introduzco un
dedo en su vagina y empujo hacia
arriba. Noto que se va hinchando
hasta que empieza a emitir un
liquido. Yo lo llamo el liquido del
amor. A veces, la cantidad equivale.
a unas dos cucharadas soperas. Ella
experimenta el orgasmo mientras el
liguido fluye”.

. ““Nos casamos en 1969 cuando
todavia era demasiado temprano
para que las mujeres gozaran de la
sexualidad. Estaba tan contenta de
tener un marido que me amara que
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me daba igual experimentar o no el
orgasmo. jPero un dia ocurrio una

| cosa! Alli dentro estaba pasando

algo y la sensacion era
extraordinaria. De repente empezo a
salir un liquido. Creia que me habia
orinado sin querer, pero no. A partir
de ese dia me siguid sucediendo.
Durante doce anos mi vida sexual
ha sido muy feliz. Estoy segura de

| que eso se debe en parte a ese

descubrimiento”.

"Es maravilloso saber que eres
normal Durante muchos anos pensé
para mis adentros: ;la sexuaiidad es
eso? jPero pude descubrir gue tengo
ese punto del que hablan ustedes!
Me emociona saber que en la
sexualidad hay mucho mas de lo
gue mi madre me habia contado”

Estos testimonios son solo una
muestra de las experiencias que
relata el libro en cuestion. Sin
embargo, no para todas las mujeres

resulta igual de sencillo déscubrir

estas potencialidades. Muchas de
nosotras conocemos muy poco
nuestro cuerpo o no tenemos
adecuadamente fortalecidos los
musculos que provocan estos
disfrutes. Afortunadamente nunca es
tarde para comenzar y existen
diversos ejercicios para descubrir y
fortalecer las partes de nuestro
cuerpo involucradas directamente
con la capacidad de alcanzar el
orgasmo.

Un buen método para identificar
el misculo pubococcigeo consiste
en interrumplir el flujo de la orina.

Si podemos hacerlo a nuestra
voluntad y con precision, significa
que tenemos la musculatura en buen

| estado; si no, quizas es el momento

de comenzar a ejercitarla. El libro
nos ofrece diversas practicas cuya
utihdad no esta solamente
relacionada con la sexualidad sino
con la salud en general.

Por altimo, es necesario
mencionar que los investigadores
del punto G hacen mucho hincapié
en su deseo de no fomentar un
nuevo dogma a seguir, pues esto
como hemos visto s6lo trae
sufrimientos.

“Nuestra cultura ha pasado de la
tirania victoriana a la tirania de la
transferencia clitorideo vaginal, la
tirania del papel fundamental
desempenado por el clitoris, la |
tirania de tener que experimentar un
orgasmo e incluso tal vez, la tirania
de tener que estar sexualmente
activo. Por el hecho de haber
llegado a una nueva sintesis a
proposito de ciertos aspectos de la
sexualidad, no vayamos a establecer
ahora otra tirania, en la que imperen
el punto G, la eyaculacion
femenina, el orgasmo miualtiple o la
prostata masculina. Recordemos que
todos somos,_singulares y distintos
los unos de los otros e incluso de
nosotros mismos en distintos
periodos de nuestra vida. No hay
dos personas que vivan la vida
exactamente de la misma manera,
anque haya vastas areas de
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UN CENTRO CULTURAL

La biblioteca del Instituto Nacional de Estadistica Ge-
ografica e Informética (INEGI), es un centro cultural en la
vida de muchos habitantes de la ciudad de México. Se en-
cuentra en el corazén de la metropoli y se ha consagrado
con el nombre de “Gilberto Loyo”, cuenta con la mejor
instalacion de informacion nacional e internacional en lo
que a topicos de estadisticas se refiere.

Se pueden encontrar valiosas obras de consulta para in-
‘vestigadores, estudiantes, analistas del sector publico, de
la iniciativa privada y para quienes estan interesados, tan-
to en la evolucién de los fendmenos socioecndmicos, co-
mo en los aspectos geograficos del pais y en la politica
gubernamental en materia de informatica.

Ademas, existe un catdlogo de publicaciones que pro-
porciona al pablico toda la informacién publicada hasta
septiembre de 1983 por las dependencias que integran el
INEGI y facilita a los interesados su consulta y adquisi-
cion. El catdlogo se actualiza anualmente, aunque es po-
sible conocer cada mes las ediciones de la dependencia
por medio de la Caceta Informativa del Instituto vy, tri-
mestralmente, a través de folletos.

Para consultar y adquirir estas publicaciones se puede
acudir a Balderas No. 71, al Centro de Documentacién en
Insurgentes Sur No. 795 y a Centeno No. 670 tercer piso,
segln la clase de consulta que se requiera.

CON RESPECTO AL INEGI

Es conveniente aclarar que desde el 28 de febrero de
1980, la Coordinaciéon General del Sistema Nacional de
Informacion se convirtio en la Coordinacion General de
los Servicios Nacionales de Estadistica, Geografia e In-
formatica que seria, desde el 26 de enero de 1983, un or-
ganismo desconcentrado-de la Secretaria de Programa-
cion y Presupuesto y se denominaria Instituto Nacional
de Estadistica, Geografia e Informatica, constituido por la
Direccion General de Estadistica, la Direccion de Politica
Informatica, la Direccion General de Integracion y Anali-
sis de la Informacion y la Direccion General de Geografia.

RIQUEZA ESTADISTICA

La biblioteca “Gilberto Loyo” cuenta con 54 mil publi-
caciones monograficas y 52 mil perioédicas. En los
anuarios estadisticos se encuentra informacion desde
1895 a la fecha; es el inico local en la ciudad de México y
a altitud nacional que cubre toda una gama de estadisti-
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cas, referentes a censos de poblacion, econdOmicos, in-
dustriales, agricolas y demograficos. La libreria alberga
un acervo muy completo de textos de matematicas supe-
riores y economia, material socioeconémico y vastas
bibliografias actualizadas sobre lo mas importante que se
ha publicado en el ambito econémico.

AMPLIO ACERVO INTERNACICNAL

A través del Instituto Interamericano de Estadistica, la
biblioteca recibe publicaciones sobre cuestiones es-
tadisticas de Noruega, Francia, Rusia, Alemania, Estados
Unidos de América, y algunos paises de América Latina
La informacion estadistica de todos los paises se en-
cuentra en anuarios de la ONU que son la riqueza
bibliografica internacional mas importante de este centro
cultural, capacitado oficialmente para dar datos concre-
tos sobre estadistica internacional.

EDICIONES DE LA SPP

La Secretaria de Programacion y Presupuesto edita im-
portantes publicaciones como son los censos de pobla-
cion —el mas trascendente es el de 1980 — y agricola que
le llevan a cabo cada diez afos; los censos economicos:
industrial, comercial, de servicio, de transportes y pesca,
que se practican cada cinco anos.

Todas las publicaciones estan a la venta en las rinci-

pales librerias del drea metropolitana y del interior = la
Republica.
OTRAS EDICIONES

Se da impulso a las publicaciones que generan |
Secretarias: de la Presidencia, de Hacienda y Credi!
Publico, el Banco de México, el Banco de Comercio « xt
rior. Estas ediciones se encuentran también en la hibliote
ca a disposicion de los usuarios para su consulta
DOS ACTIVIDADES QUE SE
COMPLEMENTAN

Las autoridades correspoiicientes tienen planeado mo-
dernizar con nuevos funcionamientos la biblioteca

Por una parte, para agilizar el servicio que presta el lo-
cal se esta codificando toda la informacion estadistica

del Instituto para obtener un banco de datos, y capturar
la informacion a través de pantallas computadoras para
que los visitantes consulten las series estadisticas que de-
seen en un momento determinado.

Por otro lado, el INEGI va a beneficiar mucho a los
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usuarios con la instalacion de una terminal de microfilma-
cion para consultar los negativos donde aparecen las
cifras estadisticas.

SERVICIOS QUE PRESTA

La sefiora Teresa Ortiz de Ruiz, técnica en biblioteco-
nomia se encarga de atender al publico en general, con-
juntamente con personal especializado y capacitado, pa-
ra orientar a los usuarios en la seleccion correcta del ma-
terial de consulta, desde luego, con datos que se les piden
por medio de una ficha solicitud.

El servicio de canje es el intercambio de publicaciones
que edita la_Secretaria de Programacion y Presupuesto
con otras instituciones, ya sean nacionales o extranjeras,
Sistema que ha dado resultado, pues ha abierto entre los
visitantes un canal de comunicacion bastante ttil, ya que
en esta forma conjugan y comparan la informacion na-
cional con la extranjera, haciendo sus estudios mas
fructiferos e importantes.

El préstamo interbibliotecario es un servicio entre las
instituciones del sector publico y educativo a nivel supe-
rior. Mediante la presentaciéon de una solicitud y firmas
autorizadas de los responsables, seglin sea la institutcion,
s pueden prestar tres publicaciones por cinco dias habi-
les.

Se tiene la libre disposicion de una hemeroteca que
abarca las publicaciones peridodicas nacionales y extranje-
ras.

Para comodidad de los usuarios se cuenta con servicio
de fotocopiado.

Quiénes asisten a la biblioteca

Las personas que asisten diariamente a consultar los
libros son alumnos de primaria, secundaria, preparatoria,
y a nivel profesional incluyendo investigadores, tanto na-
cionales como extranjeros. A la biblioteca llegan
diariamente, aproximadamente 300 usuarios.

- El horario que cubre el centro cultural es de 8:30 am a
4:00 pm de lunes a viernes. La responsable es la licenciada
Margarita Estela Cabrera B.

Licenciado Gilberto Loyo

Nacic en Orizaba, Veracruz, en 1901; murié en la Ciudad
de Mexico en 1973. Estudié primaria y preparatoria en su
ciwdad natal, Derecho en la Universidad Nacional de
México y Economia y Estadistica en la Universidad de Ro-
ma, donde obtuvo la licenciatura en 1932. En 1946 recibi6
el grado de doctor honoris causa de la Universidad de Ve-
racruz. Ha sidc catedratico en la Escuela Nacional de
Agricultura, en el Instituto Politécnico Nacional y en la
UNAM. Por mas de ocho afos fue director de la Escuela
Nacional de Economia, donde previamente habia funda-
do la catedra de Demografia. Desde 1930 ha participado
en el levantamiento de los censos nacionales. A é| se de-
ben muchas de las innovaciones en los cuestionarios y la
creacion del Departamento de Muestreo Estadistico. Fue
director general de Estadistica (1950) y presidente del con-
sejo tecnico de los censos (1960). De 1952 a 1958 desem-
pefio la cartera de Economia en el gobierno del presidente
Adolfo Ruiz Cortines. En enero de 1963 fue nombrado pre-
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sidente de la Comision Nacional de Salarios Minimos, car-
go que combina con los de coordinador del Comité Ase-
sor del Fideicomiso de Minerales no Metalicos y conseje-
ro del Banco Nacional de Comercio Exterior. Hasta 1971
fue miembro de la Junta de Gobierno de la UNAM. Fundo,
ademas, el Centro de Investigaciones Agrarias.

Representd a la Universidad Nacional en el Congreso
Internacional de Ciencias Histéricas (Budapest, 1931) y en
el Primer Congreso Mundial para el Estudio de los Proble-
mas de la Poblacién (Roma, 1931); y al Gobierno de Méxi-
co en los congresos internacionales de Estadistica (1931
y 1933), en el Interamericano Indigenista (Patzcuaro,
1941), en el Demografico Interamericano (México, 1943),
en la Convencion Regional Fiscal de la Sociedad de Na-
ciones (1945), en la Primera Reunion del Comité del Censo
de la América, (Washington, 1947), en la Conferencia de
Estados Americanos (Bogotd, 1947), en el primer Congreso
de la Comision Econdmica para América Latina (Santiago,
1948), en el Internacional de Estadistica (Berna, 1949), en
la Asamblea General de las Naciones Unidas (Paris, 1948),
en el XIV Congreso Internacional de Sociologia (Roma,
1950), en la XIl Reunion del Consejo Econémico y Social
de las Naciones Unidas (Santiago de Chile, 1951), en la Pri-
mera Sesion de la Comision de Mejoramiento de las Es-
tadisticas Nacionales y en la IV Sesion del Comité del
Censo de las Américas (Washington, 1951), en la Quinta
conferencia Interamericana de Agricultura, en la Sexta
Regional de la FAO para América Latina y en el XIX
Congreso Internacional de Sociologia, que presidio en la
Ciudad de México (1960). En 1961 encabezd una mision
mexicana para estudiar los sistemas de los organismos
descentralizados y de las empresas de participacion esta-
tal.

En 1923 obtuvo el primer premio en los Juegos Florales
Latinoamericanos, organizado por el Ateneo Nacional de
Abogados, y siguio escribiendo poesia y ensayos literarios
hasta el ano siguiente, entre otros E/ Paisaje en la poesia
de Diaz Mirén, Esencia de la veracruzanidad y Hombre de
niebla, sol y lluvia. Es autor de los siguientes trabajos:
“Sobre ensefianza de la historia” (1929), “La emigracion
de mexicanos a los Estados Unidos” (1931), “’Las deficien-
cias cuantitativas de la poblacion de México y una politi-
ca demogréafica nacional” (Roma, 1932), “La concentra-
cion agraria en el mundo” (1933), sobre estadisticas inter-
nacionales de los efectos protestados y de los secuestros
ejecutados teniendo como base titulos de crédito (1933),
“La politica demografica de México” (1935), “Evolucién
de la definicion de estadistica’” (1939), “La concentracién
agraria en 28 paises” (1941), “Esquemas demograficos de
Mexico” (1946), “La presion demografica’” (1949), “Lugar
de un censo agricola en un sistema de estadisticas na-
cionales” (1959), ““La Revoluciéon Mexicana no ha termina-
do su tarea” (1960), “La poblacion de México, estado ac-
tual y tendencias 1960-80" (1960), “Notas sobre poblacién
y desarrollo econémico” (1963), ““Algunos problemas de-
mograficos de México y América Latina” (en Cuadernos
Americanos, enero-febrero de 1967) “Demasiados
hombres, valores humanos y explosién demografica” (en
Espejo No. 8), “Tres breves estudios: desarrollo regional”
(1970), “Inmigracion al Distrito Federal” (1970) y ““Gober-
nar es poblar’” (1970).

Por todas estas cualidades del licenciado Gilberto Lo-
yo, se decidié que la biblioteca del Instituto Nacional de
Estadistica Geografia e Informdtica llevara su nombre.



ECOTECNICAS
APLICADAS

A LA
VIVIENDA

SEMINARIO INTERNACIONAL PLEA

La Secretaria de Desarrollo Urbano y Ecologia, el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los trabajadores
y la Organizacion Internacional PLEA, invitan a los profesionales de la arquitectura, |a ingenieria el diseno, la inves-
tigacion, estudiantes y publico en general a participar en el Seminario Internacional PLEA, cuyo tema central es el
uso de ecotéecnicas aplicadas a la vivienda. Los trabajos tendran lugar en las instalaciones del INFONAVIT.

El Seminario, que se verificara del 6 al 11 de agosto, busca fomentar el uso racional de los recursos naturales y el
aprovechamiento de la energia solar, el agua pluvial, el diseno climatico y la produccion de alimentos en la cons-
truccion y el funcionamiento de la vivienda, sobre touo de interés social.

TEMAS

Durante estos trabajos, especialistas mexicanos y extranjeros de prestigio internacional analizaran temas relaciona-
dos con el aprovechamiento de sistemas pasivos de energia solar; ahorro y reutilizacion de agua; reciclaje de desper-
dicios organicos, inorganicos, solidos y liquidos; produccion intensiva de alimentos en los conjuntos habitacionales;
utilizacion de criterios de diseno bioclimatico aplicados a la vivienda, asi como uso de materiales y tecnicas de cons-
truccion adecuadas a cada region.

INSCRIPCIONES E INFORMES

El costo de inscripcion de ponentes sera de $ 14 000.00 M.N., de estudiantes $ 5 500.00 M.N. y de participantes
no incluidos en estas categorias $ 15 000.00 M.N., hasta el 10 de julio, a partir del 11 ue julio el costo de inscrip-
cion sera, para estudiantes de $ 9 500.00 M.N. y para los participantes,de $ 20 000.00 M.N.Los interesados deberan
enviar sus pagos en giros o cheques a nombre de PLEA 84 INFONAVIT, Barranca del Muerto 280, Col. Guadalupe
Inn, 01020, México, D.F., telefono 651-81-77.

La cuota de los ponentes y participantes les dara derecho a recibir un ejemplar de la memoria ael Seminario.

COMITE DE HONOR COMITE EJECUTIVO LOCAL
LIC. MARCELO JAVELLY GIRARD ARQ. HECTOR CEBALLOS LASCURAIN
PRESIDENTE COORDINADOR REPRESENTANTE POR SEDUE
SECRETAR!'!S DE DESARROLLO URBANO ¥ ECOLOGIA DIRECTOR GENERAL DE NORMAS Y TECNOLOGIA

DE LA VIVIENDA
LIC. JOSE CAMPILLO SAINZ
PRIMER VICEPRESIDENTE

DIRECTOR DEL INFONAVIT ING. JAIME GOMEZ CRESPO
COORDINADOR REPRESENTANTE DEL INFONAVIT
ING. FERNANDO ARROYO DE YTA. SUBDIRECTOR TECNICO

SEGUNDO VICEPRESIDENTE
SUBSECRETARIO DE VIVIENDA DE LA SEDUE

PROF. ARTHUR BOWEN

DIRECTOR GENERAL
ORGANIZACION INTERNACIONAL PLEA

SECRETARIA DE

DESARROLLO INSTITUTO DEL OANO
FONDO NACIONAL

URBANO Y DE LA VIVIENDA \ h (

SEODUE ecoLocia PARA LOS TRABAJADORES  INFONAVIT
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