
a violencia contra 
la mujer se ha insti- 
tucionalizado y se 

ha trasformado en un hecho 
cotidiano en todos los 
ambitos. Desde la nihez has- 
ta la ancianidad, las mujeres 
estan expuestas a todas las 
formas de la violencia, ver­
bal, ffsica, sexual, psi- 
cologica y medica. No seria 
necesario aportar demasia- 
das pruebas porque cada 
mujer tiene una historia que 
contar; lo que ocurre es que, 
en la estructura social pa- 
triarcal, la dispersion de las 
mujeres en s.s roles es- 
pecificos las aislan unas de 
otras, de manera que cada 
caso individual de violencia 
que las ha hecho vlctima 
queda inscritpo en lo perso­
nal, ignorando que todo lo 
personal es tambien politico.

Por su constitucion biolo- 
gica, la mujeres, sobre todo 
en su edad fertil, son las que 
con mas frecuencia requie- 
ren el servicio medico. La 
problematica de la agresion 

5 a la mujer en ese ambito 
$2 debe analizarse desde lo 
g, ideologico mas que de lo pro- 
■° fesional, porque lo profe- 
® sional es puesto al servicio 

£3 de lo ideologico. Los progre- 
„ | sos de la medicina son utili- 
z zados contra la mujer oca- 

• §" sionandole perjuicios gra­
in ^ ves, Esta terrible realidad 
o-g puede constatarse diaria- 
^ ^ mente sin que la mujer tenga 

cv medios de defenderse, pues 
w en situacion de parir es un 
^ ser entregado totalmente al 
gj poder medico que la consi- 
> dera un objeto, una maquina 

que debe manipularse sin 
respeto alguno. Las partu- 
rientas no pueden saber si la 
induccion al parto o la 
cesarea resuelta a ultimo 
momento fue necesaria o si 
se debio al apuro del medico 
que tenia otras, o muchas

y sin darse cuenta esJa mu­
jer embarazada.

"Por desconoeimiento y ' 
por miedo, las mujeres se 
entregan a un sistema de sa- 
lud cada dla mas dominado 
por el esplritu de lucro, al 
que se ha ido deslizando una 
especialidad que ha medica- 
lizado innecesariamente el 
parto, trasformandolo de un 
hecho biologico normal, en 
casi una enfermedad que 
exige, consecuentemente, 
cada vez mas sofisticados y 
mas costosos recursos tec- 
nologicos y quirurgicos".

Movimiento feminista Maria Elena Oddone

El maltrato en los servicios de salud
recien nacido nunca llegaron 
a ser importantes. Estudios 
hechos en el Brasil en pobla- 
ciones donde no se practica 
la episiotomla y el parto se 
realiza en cuclillas, demos- 
traron que existe un porcen- 
taje bajlsimo de problemas 
pelvicos o de dahos neu- 
rologicos en el recien nacido 
en relacidn con aquellas en 
que se practica el parto me­
dico comun y se realiza la 
episiotomla en forma rutina- 
ria.

Procedimientos como la 
episiotomla deben reali- 
zarse cuando estan correc- 
tamente indicados. El cues- 
tionamiento no es cuando el 
recurso resulta necesario 
sino para todas aquellas 
practicas que se ha generali- 
zado arbitrariamente y que, 
miradas en una perspectiva 
menos conformista que la 
habitual, se demuestran co­
mo sirviendo a la comodidad 
del cuerpo medico. En el II 
Seminario Uruguayo de Par- 
teras Universitarias que se 
realize entre el 31 de agosto 
y el 1e de septiembre de 
1991, la partera y educadora 
sexual Elvira Lutz presento 
un trabajo sobre el maltrato 
de la mujer por los medicos. 
En uno de sus parrafos Lutz 
dice: "Evidentemente, inte- 
reses ajenos por complete a 
una mejor atencion a la par- 
turienta han ido creando, en 
torno al parto, necesidades 
artificiales, haciendo que el 
acto comun y mas normal del 
mundo se haya trasformado 
en un verdadero negocio, 
donde la que pierde siempre

paciente es parte del herme- 
tismo que cultiva el personal 
medico y que obra como una 
valla que separa jerarqui- 
camente la casta medica de 
sus pacientes.

La excesiva cantidad de 
innecesarios tactos a que 
son sometidas las parturien- 
tas, realizados con brusque- 
dad, como si la mujer no fue- 
ra una persona sino solo un 
objeto de estudio, es cosa 
corriente en la practica medi­
ca para "ir haciendo la ma- 
no". En el libro de Resume- 
nes del XIII Congreso Lati- 
noamericano de Obstetricia 
y Ginecologia realizado en 
Montevideo, Uruguay, del 2 
al 7 de diciembre de 1990, en 
el trabajo Na 94, Endometrio 
Puerperal - Factores de 
Riesgo, presentado por los 
medicos Di Monaco, Cosco- 
relli C. y Lovarello C. Hospi­
tal Centenario de Rosario, 
Argentina, se lee: "Para es- 
tablecer los factores asocia- 
dos a endometritis puerpe­
ral, se realizaron 517 partos 
ocurridos en cuatro meses 
en 1989. El 7,9% (41 pa­
cientes) presentaron endo­
metritis...” y finaliza: "La 
cesarea fue el factor mas 
asociado a endometritis. 
Luego la multiparidad y la 
adolescencia; el haber reali­
zado mas de diez tactos, el 
peso fetal menor de 2.500 g 
y la hemoglosinemia menor 
de 10 g". Al 19% de las par- 
turientas del estudio se les 
habia hecho mas de once 
tactos. El correcto segui- 
miento de un parto requiere

no mas de dos tactos. El 
respeto a la dignidad de la 
mujer esta ausente en la 
practica medica que con- 
vierte a la parturienta en un 
material didactico.

Cuando se acerca el mo­
mento culminante del naci- 
miento, se trata de minimizar 
los dolores con un "no es 
para tanto", "a portarse bien" 
como si la mujer fuera una 
nihita caprichosa o una re- 
tardada mental, mientras se 
echa mano de unos forceps 
que se manejan con torpeza 
o se espera a un anestesista 
para una cesarea por la que 
no se dan mas explicaciones 
que "asi va a ser mejor". 
^Mejor para quien? Para el 
sehor medico que tiene otros 
partos que atender, ademas 
de su descanso. Mejor para 
todos los que participaron de 
la operacion porque les dio 
trabajo. Mejor para todos, 
menos para la mujer y el 
niho.

Hoy esta en revision en 
Europa y Estados Unidos la 
practica de la episiotomia, 
por considerarla mnecesaria 
cuando la embarazada esta 
bien preparada y se dispone 
de tiempo suficiente para 
controlar el trabajo de parto 
y el perfodo expulsive. De 
acuerdo con investigaciones 
realizadas por el doctor Moy- 
ses Paciornik, desde princi- 
pios de siglo en que se inicia 
este procedimiento y se 
adopta como rutina, los su- 
puestos beneficios que se 
pensaba para la madre y el

otras, tareas que hacer. 
Despues que todo ha pasa- 
do, si la mujer tiene sentido 
critico y analiza sus sufri- 
mientos encontrara que no 
se le dieron explicaciones 
satisfactorias, pero ya es 
tarde.

Algunas profesionales me- 
dicas y parteras han comen- 
zado a reaccionar, preo- 
cupandose por el creciente 
abuso que los medicos ha- 
cen de su poder, convirtien- 
do a los servicios de salud 
en una infernal maquinaria 
burocratica despersonaliza- 
da y despersonalizante. En 
la medida en que se van 
abriendo nuevos espacios 
de denuncia, las mujeres 
empiezan a aportar sus tes- 
timonios sobre la violencia 
ostensible o sutil que ejerce 
sobre ellas la clase medica. 
Las condiciones economi­
cas de las pacientes tienen 
incidencia en el menor o 
mayor maltrato que reciban. 
De lo que nunca estan fibres 
es del maltrato.

• La iatrogenia en 
ginecologia y obstetricia

Iatrogenia o yatrogenia es 
una palabra compuesta por 
las palabras griegas "iatros" 
(medico) y "genesis" (ori- 
gen). Conlleva un significado 
autocritico. Este significado 
es el que Ivan llich caracte- 
rizo como "la nueva epidemia 
de enfermedades produci- 
das por el medico o por las 
practicas medicas", en su li­
bro Nemesis medica. La ex- 
propiacion de la salud. La in­
duccion indiscriminada del 
parto a siete decadas de co- 
menzada ha sido la razon del 
aumento de la morbilidad y 
mortalidad materna y fetal, 
constituyendo un capitulo 
tenebroso de la obstetricia. 
Sin embargo, se sigue prac- 
ticando por razones de tiem- 
po.

Millones de mujeres son 
victimas de las manipula- 
ciones criminales de los me­
dicos. Esas torturas fisicas y 
psiquicas no estan inscriptas 
en las listas de los derechos 
humanos. La mujer sigue es- 
tando fuera del derecho, para 
que todo horror sea permitido 
en su cuerpo, ese territorio 
explotado y colonizado por el 
hombre.Q

• La mujer como mero 
objeto de estudio

La mujer que ingresa en un 
establecimiento medico para 
el control periodico de su 
embarazo debe soportar in- 
terminables horas de espe­
ra. El medico demasiado 
apurado le extiende una re- 
ceta sin tomarse el tiempo 
de escucharla ni de expli- 
carle el significado del far- 
maco recetado. La falta ab- 
soluta de informacion a la
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