UNIVERSIDAD
DE GRANADA

Facultad de Filosofia y Letras

Trabajo de Fin de Grado

Grado en Antropologia Social y Cultural

Responsable de tutorizacion: Aurora Alvarez Veinguer

Construyendo pluriversos médicos:
aportaciones metodoldgicas a partir de un proyecto
participativo y transdisciplinar

Francisco Rabasco Gonzalez

Curso académico 2020 | 2021
Convocatoria ordinaria



DECLARACION DE AUTORIA Y ORIGINALIDAD DEL TRABAJO FIN DE GRADO

Yo, Francisco Rabasco Gonzalez, con documento de identificacion 29530855M, y estu-
diante del Grado en Antropologia Social y Cultural de la Facultad de Filosofia y Letras de la Uni-
versidad de Granada, en relacion con el Trabajo Fin de Grado presentado para su defensa y
evaluacion en el curso 2020/2021, declara que asume la originalidad de dicho trabajo, entendida
en el sentido de que no ha utilizado fuentes sin citarlas debidamente.

Granada, a 9 de junio de 2021

Fdo.: Francisco Rabasco Gonzalez



“Me lo sospechaba, Boria. Por eso te quiero tanto. Tu corazén no ha muerto. Y es
preferible que desee todavia el placer a ese horrible silencio que se instala a veces en
el mismo lugar del grito”

- Los justos (Camus, 1982, p. 33).
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1. ;QUIEN? ;POR QUE? ;PARA QUE? Coordenadas de arranque

2.1. Problematizando la autoria individual

Para comenzar creo necesario abordar una serie de cuestiones esenciales de cara a la comprensién de este
trabajo. En primer lugar, he de sefalar que, si bien la autoria académica se atribuye a una persona, la
construccion de este texto reflexivo ha sido colaborativa. La Universidad de Granada no contempla la
coautoria de los Trabajos Fin de Grado (TFG). Existe una modalidad de trabajo en grupo pero que culmina
con la evaluacion y defensa individualmente (Universidad de Granada, 2013). Ademas que excluye de la
autoria de este tipo de trabajo académico a personas u organizaciones que no pertenecen a la universidad,
siquiera que no estén matriculadas de la asignatura de TFG dentro de una misma titulacion. Esto desvela el
individualismo académico y el aislamiento de la produccién epistémica universitaria respecto a las luchas
sociales y los procesos de agenciamiento politico y de co-labor (Santos, 2019; Alvarez y Sebastiani, 2020).
Asimismo también muestra el potencial de la co-labor como propuesta metodoldgica y politica para

producir nuevas formas de subjetivacion politica e investigaciones comprometidas pues supone

un tipo de comportamiento etnografico peligroso que desvia la atencién del enfoque académico ancestral en
sus iconos [on its stars], un enfoque que ejemplifica el hiperindividualismo que ha sido central para los méritos

de la academia, su prestigio e incluso su historia. (Lassiter, 2005, p. 149)

Asi, en este primer parrafo quiero mencionar a Alejandro Manzano Martin, Carlos Leén Suarez, Elena Avila
Cladero, Jorge Min Hui Zhou Zhou, Marina Gonzalez Mufoz, Rosa Ramirez Silva y Sara Sanchez Gamino,
que han colaborado activamente en la construccién de este texto, asi como a las otras compaferas que por
diversos motivos personales habian decidido previamente apartarse del proceso aunque su cachito de
corazon estd presente, Isabel Garcia Almodoévar, Lucia Colmenero Capote y Maria Garzén Lépez. Esto no es
un agradecimiento o dedicatoria sino un reconocimiento de la co-labor desarrollada para la elaboracion de
este texto como parte de una experiencia compartida, asi como una denuncia de las légicas individualistas

de la institucion universitaria que imposibilitan la co-autoria académica.

Por este motivo, emplearemos a lo largo de la narracion la primera persona del plural ‘nosotras’ cuando
hagamos referencia a elementos comunes a todas las que conformamos el grupo. No obstante, creemos
que tampoco podemos obviar y diluir la voz del autor-escritor-firmante del texto con el objetivo de
problematizar y hacer visible el plano de ‘autoridad etnogréfica’ (Clifford, 1988) en el que se sitia (me
sitdo) como antropdlogo, investigador y escritor dentro del proceso. Se sucede asi una narracién en el que
las transiciones entre un ‘yo’ y un ‘nosotras’ son constantes, conformando una trama narrativa atravesada
por contradicciones, dudas, virajes, intentos y desbordes (;quién escribe sobre quién? ;a quién/qué
representa ese ‘nosotras’? ;es ese un ‘nosotras’ polifénico? ;quién escribe por quién y qué se escribe de las
‘otras’?). A pesar de los intentos por construir un texto lo mas polifénico posible’, los tiempos ajustados

para elaborarlo han limitado las posibilidades, ya de por si cercadas por el modelo de TFG. Se queda

1  En un comienzo intenté desarrollar una escritura basada en la articulacién de las distintas aportaciones, en lugar de un modelo
en el que yo escribo sobre las otras, a través de una puesta en didlogo (Martinez, 2020). Por motivos de tiempo y experiencia en
estos lares, lo dejo para préximas aventuras etnograficas. Sin embargo, he considerado escribir en primera persona (singular o
plural) para explicitar el caracter situado de los conocimientos (Haraway, 1991) como forma de desenmascarar las relaciones de
poder que operan en la practica etnogréfica a la hora de representar a las ‘otras’ en el texto (Gregorio, 2006).



abierta esta linea de generar nuevas gramaticas que permitan dar cuenta de la diversidad de voces, sus
contradicciones y diferentes posiciones, ya sea en un soporte tipo trabajo académico o cualquier otro que

consideren oportuno las personas junto a las que trabajamos.
2.2. ;Por qué y para qué del texto?

Este ‘texto reflexivo' (asi le hemos llamado) nace en el contexto de un proyecto? de Investigacién-Accién-
Participativa (IAP). En el proyecto presentado se contemplaba la creaciéon de dos grupos motores en dos
Facultades de Medicina andaluzas (Universidad de Sevilla y Universidad de Granada) a partir de dos
asociaciones que trabajan en las dos facultades: ASECS® e IFMSA-Granada (ambas dos federadas en
IFMSA?). El objetivo general del proyecto planteado era iniciar un proceso participativo para legitimar el
conocimiento de la dimensién sociocultural de los procesos de salud-enfermedad-atencién en los estudios
en Medicina, del cual surgiria como resultado final de esta fase del proceso un diagndstico participativo®
sobre las cuestiones problematicas que consideraran los grupos motores. Nos pusimos manos a la obra 'y
desde el mes de octubre de 2020 llevamos trabajando en este proyecto. Para todas ha supuesto un
constante aprendizaje en nuevas formas de trabajar colectivamente en una situacién donde las formas de

sociabilidad presencial han sido mermadas en el contexto de la pandemia de SARS-CoV-2.

Lejos de la pretension de profundizar en cuestiones individuales, creo necesario sefalar tres ‘dimensiones’
biogréficas que marcan mi situacionalidad (Haraway, 1991) a la hora de plantear el proyecto y este texto®:
primeramente, una dimensién médica derivada de los tres afos que estudié Medicina en la Universidad de
Sevilla. En segundo lugar, una dimensién politica -y con una clara influencia sobre mi trayectoria en la
educaciéon médica puesto que se dieron simultaneamente- pues trabajé como activista en el Movimiento
de Accion Estudiantil de Sevilla (MAE) y como representante de estudiantes dentro de las delegaciones de
la Facultad de Medicina y del Consejo de Alumnos de la Universidad de Sevilla (CADUS). Por ultimo, una
dimension antropolégica desarrollada al cursar Antropologia Social y Cultural en la Universidad de
Granada, titulacién a la que corresponde el presente TFG. Hago explicitas estas tres dimensiones con el
objetivo de que la lectora pueda situarme dentro del proceso de investigacion como un sujeto con una
trayectoria donde se entrelazan -hasta mezclarse una en otra y generando algo diferente, diria yo- las
disciplinas de la Medicina y la Antropologia y alineado politicamente sin ninguna pretensién de objetividad
o neutralidad cientificas (Walsh, 2007; Leyva y Speed, 2018).

Tal alineacién supone un traslape de metas politicas, la identificacién y el compromiso en el ambito politico,
pero a la vez requiere en el terreno académico de independencia y pensamiento critico que asegure un espacio

propio al investigador alineado (ojo: “no alienado”). (Leyva y Speed, 2018, p. 457)

Entonces, si tuviera que decir por qué comencé a andar en esta direccién, me remitiria a dos momentos
que me evocan esta fusion ‘transdisciplinar’ (Castro-Gémez, 2007), en los que senti que los problemas

debian ser abordados desde multiples épticas y que este planteamiento agotaba lo que cada disciplina

2 Dentro del marco de una Beca de colaboracién del Ministerio de Educacién y Formacién Profesional con el Departamento de
Antropologia Social de la Universidad de Granada para el curso 2020-2021.

ASECS son las siglas de Asociacion de Estudiantes de Ciencias de la Salud.

IFMSA son las siglas, en inglés, de la Federacion Internacional de Asociaciones de Estudiantes de Medicina.

El diagnéstico participativo no esta elaborado en la fecha de escritura de este texto.

A estas dimensiones concretas se suman, por supuesto, el estar escribiendo desde y para la universidad, ser leido y leerme como
hombre europeo y no tener ningun tipo de problema econémico para mi subsistencia.

ATt hWw



podia aportar en su individualidad. El primero fue hace cuatro afos, cuando realizaba mis practicas de
Medicina de Familia y Comunitaria en un centro de salud de Utrera, un pueblo de Sevilla. Se nos pidié en la
asignatura que elabordramos un informe sobre un caso clinico que hubiéramos vivido durante dichas
practicas. Yo seleccioné el caso de una mujer de mediana edad con claros signos de depresiéon que acudia a
consulta demandando psicofarmacos antidepresivos, que fueron prescritos por el médico. En mi informe
desarrollé, desde un punto de vista social y politico (gracias al aprendizaje vivido junto con mis companeras
de activismo en temas de marxismo y feminismo’) que lo que le ocurria a la mujer no tenia una raiz
fisiopatoldgica sino social: su marido se habia quedado en paro tras haber perdido una mano trabajando,
estaban pendientes del subsidio por discapacidad, su hija vivia en casa y no trabajaba tampoco y tenia que
cuidar de sus padres que vivian en el mismo pueblo, las plazas de Psicologia Clinica en el Servicio Andaluz
de Salud eran infimas y las médicas no contaban con un tiempo adecuado para atender las demandas
psicosociales de sus pacientes. En ese momento senti que me faltaban herramientas tedricas para poder
aproximarme a estas situaciones de una forma académicamente legitimada. Todo esto sucedié mientras,
simultdneamente, el trabajo como activista del MAE en el CADUS crecia: luchdbamos contra un Modelo de
Financiacion de las universidades andaluzas (2017-2021) enfocado al mercado neoliberal de la educacion
(Cayuela, 2016); se iban forjando acuerdos para consolidar la Asociacién de Consejos Universitarios de
Andalucia (ACUA) y el Movimiento Andaluz por la Educacion Piblica (MAEP); tejiamos redes de solidaridad
entre el movimiento estudiantil con la huelga de profesoras ayudantes doctoras y contratadas doctoras
interinas en situacién de precariedad laboral (#PromocionViaAcreditacion) y con las limpiadoras en huelga
de la universidad (servicio externalizado de la empresa Ferroser-Ferrovial), que igualmente trataban de
mejorar sus condiciones laborales; el partido politico Vox comenzaba a infiltrarse en los espacios
académicos universitarios con un discurso de odio y violencia fascista, frente a lo cual poniamos
resistencia; el Rectorado de la US nos intentaba ‘colar’ reformas normativas que afectaban al estudiantado
de forma negativa, todo en pos de la construccion de una universidad-empresa (como los cambios de
regulacién de los TFG y TFM); se hicieron publicas las acusaciones de abuso sexual por parte de Santiago
Romero, catedratico de universidad y ex decano de la Facultad de Ciencias de la Educacién, a profesoras de
la US.

Cuento todo esto, en primer lugar, porque me parece bonito y necesario visibilizar todas estas luchas que
estabamos tejiendo de forma conjunta y desde diversas trincheras, que espero que no caigan en el olvido.
En segundo lugar, porque senti las contradicciones, las dudas y las frustraciones de ser activista
organizado de base en la representacién estudiantil institucionalizada: ;como llevar los acuerdos a la
institucion? ;como gestionar los diferentes tiempos movimiento-institucién? ;como no dejarse llevar por
las logicas de poder institucionales -con esto no quiero decir que en el movimiento no las hubiera? En
ultimo lugar, y mas concerniente a lo que nos ocupa en este texto, porque comencé a experimentar de
forma consciente que lo politico atravesaba todas las esferas de la vida social (incluida la Medicina), que lo
‘neutral’ o ‘apolitico’ no existe y que habia una carencia de fundamentacién tedrico-metodoldgica en el

movimiento; aqui entra la Antropologia.

Asi, viajamos de nuevo en el tiempo hasta hace justo un ano. En la asignatura de Antropologia de la Salud

se nos demandaba la realizaciéon de un ensayo que finalmente elaboré bajo el titulo Metodologias diversas:

7 Las corrientes ideoldgicas y politicas se me antojaban ‘en singular’ por aquel entonces.



Una apuesta por la formacion integral en investigacion en salud en los grados en Medicina. En el mismo,
cuestionaba la centralidad del método cientifico como medio productor de conocimiento sobre los
procesos de salud-enfermedad-atenciéon y apostaba por la inclusion de otras perspectivas teérico-
metodoldgicas en los grados en Medicina, con el objetivo de descolonizar la investigacion en salud. Las
asignaturas de Métodos y técnicas de investigacion en Antropologia y de Antropologia de Europa habian
provocado en mi un desestabilizante proceso de viraje de la mirada hacia la importancia de lo
metodoldgico y el cuestionamiento de los lugares de producciéon de conocimiento. Es sobre estos pilares

sobre los que he tratado de construir, no sin dificultades, lo que la lectora tiene ante si.

Inicialmente yo tenia en mente hacer un TFG dentro del proceso participativo y que sirviera al desarrollo
del mismo en funcién de las necesidades del grupo motor. Sin embargo, una serie de vicisitudes, que
abordaremos mas adelante, hicieron que no comenzara a pensar en el TFG como parte del proceso comudn
hasta finales del pasado febrero. Puse sobre la mesa esta cuestion a los grupos motores y finalmente
consideramos que hacer un texto reflexivo colaborativo sobre el ‘como del proceso’ podria ayudar a la
continuidad y a la germinacién de nuevos colectivos como este, contribuyendo al conocimiento sobre los
procesos participativos. Por un lado, pensamos que el contexto donde se estd desarrollando nuestro
proceso requiere de una critica autorreflexiva: hablamos de la universidad, de la educacién médica, de la
participaciéon o de la virtualidad, pero lo hacemos desde esas mismas coordenadas sobre las que
reflexionamos. Por otro lado, consideramos que escribir sobre aspectos metodoldgicos concretos
contribuye a romper las légicas hegemadnicas de la investigacion ‘de manual’. Es una oportunidad para
generar una reflexion sobre como hemos estado en el proceso, como lo hemos hecho, qué problemas ha
habido, qué potencialidades encontramos, qué contradicciones hemos transitado, etc. Queremos que este
trabajo sea (til en la medida en que narramos nuestra experiencia topolégicamente situada® y la ponemos
a dialogar con otras experiencias que buscan la generacién de conocimiento desde la co-labor y la
participaciéon. En suma, crear un conocimiento que sea Util para la accién de los grupos que hemos
conformado.

2.3. ;Como se ha elaborado?

A pesar de nuestro intento por construir este texto de la forma mdas colaborativa posible, se han dado
diferentes niveles de trabajo conjunto en la produccién, analisis e interpretacion, teorizaciéon y escritura de

la informacién. La complejidad de los procesos de colaboracién implica que

las etnografas y las colaboradoras deben mantenerse abiertas a diferentes visiones, agendas e interpretaciones
que complican, y por consiguiente enriquecen, las dinamicas de colaboracion. (Lassiter, 2005, p. 137, traduccién

propia)

Es a partir de este reconocimiento que hemos desempefado algunas estrategias para la co-autoria de este
texto. En primer lugar, a pesar de que fue iniciativa mia, el grupo consensué la utilidad de hacer una
reflexion metodoldgica que permitiera continuar este tipo de procesos, por lo que también tiene un
objetivo claramente definido para favorecer las colaboracién. En segundo lugar, los temas que queriamos

abordar en los puntos 2 y 3 del trabajo fueron definidos en grupos de debate internos mantenidos por

8  Con esto nos referimos al caracter concreto de los lugares en los que hemos desarrollado los procesos.



miembros de los dos grupos motores en marzo y abril. Debido a las dificultades de tiempo y logisticas para
desarrollar espacios de didlogo donde poner en comln nuestras reflexiones metodoldgicas sobre el
proceso (punto 3), optamos por la realizacién de una serie de entrevistas® que yo haria al resto de
miembros para agilizar la produccién de informacion. El andlisis de dichas entrevistas también fue
individual. Finalmente se realiz6 otro grupo de debate interno, en mayo, donde se reconfiguraron algunas
cuestiones de la escritura que se venia haciendo y se llegaron a algunas propuestas de accién (punto 4). En
tercer lugar, constantemente ha habido un proceso de devolucién sistematica de los materiales

producidos para que pudiéramos comprobar si nos sentiamos representadas en el texto.

Ante este panorama, queremos explicitar varias cuestiones que contextualicen las condiciones de la co-
labor desempeiiada. Por una parte, la disponibilidad de tiempo y energia que dedicarle a la elaboraciéon del
texto era distinta en cada una. Esta diferencia era considerable, sobre todo, entre el resto de
colaboradoras y yo, que era quien podia dedicarle mas tiempo a este menester dentro de mis 12 ECTS
destinados al Trabajo Fin de Grado, mientras que el resto tenian que lidiar con practicas clinicas,

seminarios, otros TFGs y resto de asignaturas teéricas de la carrera. Por otra parte,

el hecho de que todos trabajdbamos en un medio en el que [yo tenia] mas experiencia, llevé a que los otros
[me] dejaran a cargo de mas actividades del proceso, especialmente en la gestiéon y administracién del
proyecto. [...] Eso [me] confirié mas poder. (Kéhler, 2018, p. 407)

Al factor ‘experiencia’ se le suma que soy yo quien entiende y maneja mejor los procedimientos y
conceptos en investigacion social académica que, a fin de cuentas, es lo que se requiere para producir este
TFG. Estos aspectos influyeron a la hora de negociar ‘como’ y ‘quién/quiénes’ ibamos a elaborar el texto,
asi como en el despliegue de una serie de estrategias para facilitar la co-labor hasta donde las condiciones
de cada una lo permitiera. Si bien es cierto que yo tenia otras proyecciones idealizadas de lo que era la
colaboracién previamente al desarrollo de este proceso, el hallarme inmerso junto a mis compaferas en
una aventura de esta magnitud, ha hecho que pueda experimentar el caracter situado, contextual y

procesual de la metodologia.
2.4. Recorrido textual del trabajo

Queremos, a modo de brujula, introducir qué va a encontrar la lectora a lo largo del texto. En un primer
momento, queremos establecer algunos puntos que consideramos fundamentales a la hora de entender
dénde se enmarca este trabajo. Para comenzar, abordamos principalmente cémo se construye y
representa el conocimiento cientifico y las relaciones que guarda con la universidad neoliberal y colonial.
Aterrizamos esta propuesta al conocimiento biomédico y antropolégico pues son los que entran en juego
dentro de nuestros procesos. A continuacion, realizamos una breve exposicion de algunas propuestas
metodoldgicas que pretenden desbordar las logicas de las formas hegeménicas de produccion de
conocimiento. En un segundo momento del texto, a modo de resumen, introducimos cémo ha sido el
desarrollo del proceso desde sus inicios en octubre de 2020 hasta el mes de mayo del afno 2021. Acto
seguido, reflexionamos sobre algunos aspectos que nos han parecido relevantes a la hora de entender la

articulacién metodoldgica de los procesos participativos: la virtualidad, la participaciéon, los afectos y los

9  Ver Anexo | para el guion.



cuidados, la negociacién de roles y poder y los dispositivos de investigacidon-escucha. En un tercer y Gltimo
momento, realizamos una serie de propuestas encaminadas a continuar con la co-labor que hemos
desarrollado hasta ahora, asi como favorecer la participacion en este proceso participativo de otras
companeras de nuestras facultades. Todo esto articulado con la propuesta de la pluriversidad en la

universidad comprometida polifénica (Santos, 2019) y la transdisciplinariedad (Castro-Gémez, 2007).

Respecto a la forma de escritura del texto, encontramos que la falta de inteligibilidad de muchos textos
académicos “por lo general tiene poco o nada que ver con la complejidad de la materia y nada en absoluto
con la profundidad del pensamiento” (Mills, 1974, p. 228). Si que sentimos que guarda relacién con la
posicion desde donde el autor escribe, sus objetivos y para quién lo hace. Nosotras queremos que este
texto resulte inteligible para cualquier persona que quiera conocer nuestra experiencia. Por ello, el estilo
linglistico busca ser lo mas claro posible, alejado de férmulas estilisticas oscuras o barrocas. No lo
hacemos con la pretension de un lenguaje técnico y aséptico cientifico, sino para hablar desde/con la
mayor sencillez y honestidad posible, desde el corazén. Esta sencillez no busca simular una ‘neutralizacién’
de las relaciones de poder académicas, ni mucho menos, pero entendemos que podemos comunicarnos sin
que sea necesario leer y releer mil veces la misma frase para poder entenderla (al menos vamos a
intentarlo). Esperamos que quien lea esto no se le haga pesada la lectura y pueda entenderse a si misma

reflejada en nuestra posicién sin muchas complicaciones.



2. ;DESDE DONDE? Cartografiando la produccién de conocimiento cientifico

En la «sociedad del conocimiento» la formacion y la investigacion se sitdan en el centro de la produccién
de capital econémico (Galceran, 2010a). El papel clave de la universidad radica en que es la principal
institucion donde se da un constante proceso de produccidn, transmisién y adquisicion de conocimiento
debido a su caracter educativo e investigador. Desde la emergencia de las universidades en el medievo
europeo (Dainotto, 2007), estas han servido para la produccién de cultura ligada a los intereses de los
grupos dominantes en la estructura social, a través de la generacién y validacion de cierto tipo de
conocimientos que reproducen el sistema (Galcerdn, 2010a). Actualmente, esta dinamica se perpetia con
la inclusién de la universidad al tejido econémico neoliberal, ademas de continuar reproduciendo las
desigualdades patriarcales y coloniales. Todo ello se traduce en la produccién de un conocimiento
neoliberal, androcentrado y euro/nordocentrado que sustenta la dimensién subjetiva de los ejes de

dominacion del capitalismo, patriarcado y colonialismo (Santos, 2019).

En las siguientes lineas realizaremos una aproximacién a la relaciéon entre el conocimiento cientifico y la
institucion universitaria como lugares de enunciacion que sustentas los ejes de dominaciéon arriba
mencionados. A continuacidon presentaremos, a modo de lineas de fuga, una serie de propuestas
metodoldgicas que pretenden desbordar las logicas de las formas hegeménicas de produccion de

conocimiento.
2.1. Universidad y conocimiento cientifico

La universidad jugé un papel crucial dentro del proyecto de la Modernidad colonial (Quijano, 2000) como
institucion productora y reproductora de una serie de conocimientos eurocentrados enmarcados dentro
de los pardmetros de una Unica verdad universal, objetiva y neutral (Walsh, 2007). “Un conocimiento que
consiste en conceder a la ciencia moderna el monopolio de qué es verdad y qué es falso, marginando a
cualquier forma de conocimiento no-cientifico que no se guie por sus mismos criterios” (Fernandez, 2016,
p. 26).

Por esto mismo, consideramos relevante narrar sintéticamente en qué circunstancias se constituyen la
ciencia occidental moderna y su método, aterrizdndolo en la construccién del paradigma biomédico™.
Desde su fundamentacion en el centro-oeste de Europa del siglo XVII han sido instrumentos de creaciony
recreacion de un paradigma basado en la visiéon dicotémica del mundo, donde sus elementos son, ‘por
naturaleza’, excluyentes y jerarquizados. Sin intencién de romantizar el contexto precedente ni obviar el
sustrato filos6fico y social en el que germina, la propuesta ontoldgica cartesiana supone un dualismo
radical que se sitGa en la base del nuevo orden simbélico del proyecto de la Modernidad, basado en tres

operaciones dicotdmicas fundamentales: razén-cuerpo, hombre-mujer, y civilizacién-primitivismo.

10 La lectura sobre la critica antropoldgica al determinismo biolégico (Martinez, 2007) marcé el comienzo de una serie de
reflexiones en los grupos motores sobre el sistema biomédico que condujeron a una posicion de extrafamiento frente al mismo.
Asi, logramos explicitar que el paradigma biomédico, como sistema cultural de significados y practicas compartidas, es resultado
de un proceso de construccién que se ha dado en un contexto determinado. Esta estrategia de situar el conocimiento biomédico
y de hacer visible su caracter construido considera que “los productos de la ciencia son construcciones contextualmente
especificas que llevan las marcas de la contingencia situacional y de la estructura de intereses del proceso por el cual son
generados, y que no pueden ser comprendidos adecuadamente sin un andlisis de su construcciéon” (Knorr, 2005, p. 61).



La dicotomia [razén > cuerpo] marca una quiebra fundamental en la forma de entenderse a una
misma y, por tanto, de entender el mundo. Supone una identificacion del sujeto con su razén
(cogito ergo sum), transformando el cuerpo en un simple objeto que se rige por las leyes
mecanicistas de la naturaleza, por lo que puede ser analizado y dominado como tal (Quijano, 2000;
Federici, 2018). Todos los saberes corporales (afectos, emociones, sensaciones, pasiones...)
quedaran anulados en pos del saber racional, cientifico y objetivo que ostentan las clases
dominantes (la racionalidad burguesa). Mas adelante, la ideologia liberal e ilustrada se sustentara
en esta dicotomia para crear al ‘Individuo’ moderno capitalista. Esta nueva forma ontoldgica queda
identificada con una razén que debe dominar y disciplinar el cuerpo, asi como propicia una
separacion del resto de seres humanos y una forma de sociabilidad desvinculada de la comunidad
(Giraudo y Toro, 2020).

La dicotomia hombre > mujer ordena a las personas en un sistema binario de sexo-género,
asociando a cada uno una forma de existir en el mundo: el hombre a la razén-cultura y la mujer al
cuerpo-naturaleza (Ortner, 2006). Se desarrolla asi un proceso de androcentramiento de los
conocimientos validos (Harding, 2010), que se establecen en base a la experiencia vital de los
hombres y donde las mujeres no se encuentran referenciadas. La caza de brujas en Europa marca
el inicio de un feminicidio y un epistemicidio que permitié la acumulacién originaria en los albores
del capitalismo moderno (Federici, 2018)"". El androcentrismo y el esencialismo bioldgico que ha
caracterizado al conocimiento sobre ‘la Mujer’ genera lo que se conoce como ‘sesgo de género’ en
medicina (Ruiz, 2009), con consecuencias en la diferenciacion de los esfuerzos diagndsticos y

terapéuticos para un grupo u otro.

La dicotomia [civilizacion > primitivismo] consolida la clasificacién racial'® de las poblaciones a
partir de la colonizacién de América y asienta una fundamentacién para el desarrollo del
evolucionismo social decimondnico. Pone en un estatus superior la racionalidad eurocentrada, que
es universalizada (Galceran, 2010b) como el instrumento para alcanzar la felicidad de ‘la
Humanidad’. La ciencia y la universidad son las principales instituciones portadoras del
conocimiento ‘civilizado’ a todo el mundo ‘primitivo’ colonial. Este saber eurocentrado se consolida
como motor del progreso entendido como un proceso lineal ascendente, donde lo europeo-
civilizado es la referencia donde reflejar otras formas de ser, saber y poder (Quijano, 2000). Esta
subalternizacién convierte a esas formas ‘otras’ en meros objetos que ser erradicados (etnocidios,
epistemicidios...) o folklorizados, desposeyendo radicalmente a los grupos colonizados de todas
sus formas de vivir. También nos parece importante mencionar que, ademas de los procesos de
colonizacién externa, también se han producido procesos de colonizaciéon interna a las ‘fronteras’
de occidente. La identificacion de lo primitivo con lo natural justifica la violencia de la colonizacién:
aligual que los cuerpos, estos grupos pueden ser dominados y ordenados en base a la racionalidad

colonial eurocentrada. En el paradigma biomédico esta dicotomia se traduce en una negacion de
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La caza de brujas fue, por lo tanto, una guerra contra las mujeres; fue un intento coordinado de degradarlas, demonizarlas y

destruir su poder social. Al mismo tiempo, fue precisamente en las cdmaras de tortura y en las hogueras en las que murieron las

brujas donde se forjaron los ideales burgueses de feminidad y domesticidad. (Federici, 2018, p. 259)

12 Lacategoria ‘'raza’ serd empleada como clasificadora social con el objetivo de generar una divisién internacional del trabajo

(Quijano, 2000).



los saberes indigenas, rurales, barriales, corporales, experienciales... respecto a los procesos de

salud-enfermedad.

Este breve apunte sobre los mecanismos subjetivos que subyacen a la construccién del modelo biomédico

cientifico permiten ver que

en la modernidad la primera parte de los dualismos -el sujeto, la mente, la cultura, la razén, lo civilizado, lo
masculino, lo secular- se separa y se sitia en una posicion de superioridad frente a la parte subordinada del
binarismo -el cuerpo, la naturaleza, loa afectos, lo primitivo, lo femenino, lo sagrado. (Giraldo y Toro, 2020, p.
25)

Asimismo, nos parece importante recalcar que esta posicién jerarquizada alimenta, desde el plano
simbélico, un sistema de dominacidn, expropiacion y violencia: se produce una division ontoldgica entre lo
que ‘es’ y lo que 'no es’, lo que puede ser Objeto de explotacién y violencia y lo que no, lo que es ‘saber’y

lo que es ‘no saber’.

También la vision mecanicista del mundo, fundamentada en la fisica newtoniana, organiza el mundo de
acuerdo a relaciones de causa-efecto. Desde esta perspectiva cobra sentido el unicausalismo del
paradigma biomédico (Martinez, 2007) por el cual ‘la Patologia’ presenta una causa determinada que
puede seguirse de una serie de eventos fisiolégicos que la producen. Sumado a ello, el mecanicismo haido
acompanado de una fragmentacién a la hora de concebir y entender la realidad (también derivada del
método cartesiano), desmembrando todo el cuerpo humano y sus procesos en sistemas que son
representados de forma separada los unos de los otros. Esta division disciplinar materializa la idea de que
“la realidad debe ser dividida en fragmentos y de que la certeza del conocimiento se alcanza en la medida
en que nos concentremos en el andlisis de una de sus partes, ignorando sus conexiones con todas las
demas” (Castro-Gémez, 2007, p. 83). Como la razén no puede llegar a ciertas formas de saber, y al
desdenar el ‘sentir corporal’ como fuente de conocimiento (tal y como hemos dicho mas arriba), hay
aspectos de nuestros procesos que no llegamos a aprehender. Como resultado, no se desarrolla una visién
holistica de la complejidad de la vida ni de los cuerpos humanos como parte de ella, sino ‘un’ cuerpo como
una maquina individualizada que puede ser puesta en marcha, disciplinada y regulada de acuerdo a las

necesidades del sistema social (Federici, 2018).

El método cientifico es “el conjunto de procedimientos por los cuales: a) se plantean los problemas
cientificos y, b) se ponen a prueba las hipétesis cientificas” (Bunge, 2001, p. 67). Como veremos mas
adelante, la pretendida objetividad, neutralidad y universalidad del conocimiento producido por este
método, se reducen a una serie de estrategias de hegemonizar una forma de construir conocimiento
concreta y ‘provinciana’. La formulacién de hipdtesis y su validacion se realiza bajo unos mismos

presupuestos culturales', lo que nos lleva a hacer explicito el caracter autorreferencial del método.

Por ello no podemos hablar de un conocimiento ‘verdadero’, sino de conocimientos situados (Haraway,

1991) que son fruto de relaciones sociales en un contexto determinado. Sin embargo observamos en

13 Bunge (2001) apunta que “es obvio que tendemos a asignar mayor peso a aquellas hipdtesis que congenian con nuestro fondo
cultural y, en particular, con nuestra visién del mundo, que aquellas hipotesis que lo contradicen” (p. 81) pero no profundiza en
las condiciones geopoliticas de produccién del conocimiento en la actualidad, neutralizando y vaciando su discurso en ese
sentido de todo contexto social.
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nuestro entorno que el caracter contextual de la ciencia no es siquiera contemplado, creando una
narrativa que “deja de lado a los otros [a los «no vencedores»], ofreciendo una imagen idealizada y
fuertemente parcial de los procesos sociales que dan lugar al conocimiento” (Kreimer, 2005, p. 17). El
conocimiento no es creado por un ente cognoscente descorporalizado y en un espacio deslocalizado. Es lo
que Castro-Gémez (2007) denomina la ‘hybris del punto cero’, un modelo en el cual la ciencia y la
universidad se situarian fuera del mundo para observar al mundo, sustrayéndola de todo espacio-tiempo
concreto y, por tanto, no pudiendo ser considerada esta narrativa como un punto de vista mas. En relacién
a ello Martinez (2005) argumenta que “la transparencia no es un atributo inherente a la biomedicina sino
una representacion ideoldgica de ella” (p. 221). Esta invisibilidad del poder social de la biomedicina, al igual
que ocurre con la ciencia, responde a tres principios: la objetividad, la neutralidad y la universalidad del

conocimiento cientifico.

* La objetividad es “el resultado de consensos alcanzados en comunidades cientificas que trabajan
dentro de un contexto cultural” (Bldzquez, 2010 p. 26), por lo que no puede ser desligada de su
caracter intersubjetivo (Knorr, 2005; Santos, 2019). En el campo biomédico esta pretendida
objetividad esconde la estrategia de traducir las expresiones humanas de la enfermedad
(sintomas) en fendmenos bioldgicos (signos), de forma que estos seran tratados en la dimension

somatica e individual de cada ‘paciente’ (Martinez, 2005).

* La neutralidad es entendida como la ausencia de intereses en las investigaciones cientificas y la
vision de la ciencia como un fin en si misma (Martinez, 2005; Bartra, 2010; Nufo y Alvarez, 2017).
De esta forma se ocultan las relaciones de poder que impregnan la producciéon de conocimiento,

qué grupos sociales estan implicados en ella y de qué forma lo hacen.

* La universalidad “sostiene que existen verdades cientificas validas en todo tiempo y lugar”
(Wallerstein, 1997, p. 100). Esta perspectiva se ha construido a través de la formulaciéon de
categorias y teorias explicativas que obvian la insercién contextual y especifica de a quienes estan
referidas (Galceran, 2010b). El modelo biomédico, efectivamente, maneja una serie de categorias
nosoldgicas que pretenden ser aplicadas a toda persona y todo contexto, en una maniobra de
reificacion de los procesos de salud-enfermedad-atencién y su dimensién sociocultural (Martinez,
2005).

Esta ‘capa de invisibilidad’ construye, a la vez que oculta, una linea abismal (Santos, 2010; 2019) que divide

las dimensiones del sery el no ser.

Asi, la linea visible que separa la ciencia de sus otros modernos crece sobre una linea invisible abismal que
coloca, de un lado, la ciencia, la filosofia y la teologia y, del otro, conocimientos hechos inconmensurables e
incomprensibles, por no obedecer ni a los métodos cientificos de la verdad ni a los de los conocimientos,

reconocidos como alternativos, en el reino de la filosofia y la teologia. (Santos, 2010, p. 14)

De este modo, la existencia del dominio mas alla de la linea abismal se basa en la negacién de su condicién
ontoldgica o epistémica. Los saberes ‘otros’ no entran a formar parte del juego de la verdad o falsedad,
simplemente siquiera son considerados como existentes, son negados. El paradigma biomédico forma

parte del pensamiento abismal en tanto que no permite la copresencia de otros conocimientos sobre los
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cuerpos humanos y los procesos de salud-enfermedad. Asi asegura la reproduccion de un orden simbélico
del mundo que naturaliza la centralidad de los conocimientos nacidos desde y para el privilegio a través de
la violencia; El privilegio de unos grupos sociales que se narran a si mismos y narran a otros grupos, siendo

la historia Unica que puede existir.

Tampoco la Antropologia ha sido ajena a estos procesos de dominacion a través de la construccion de un
conocimiento eurocentrado. Las ciencias sociales han reproducido los mismos esquemas coloniales
cognitivos y de representacién a los que nos referiamos anteriormente (Walsh, 2007), ya que “surgieron
como respuesta a problemas europeos en un momento de la historia en que Europa dominaba todo el
sistema-mundo” (Wallerstein, 1997).

Restrepo (2007) nos invita a examinar las relaciones entre colonialidad y antropologia desde dos planos.
Por una parte, contemplar la antropologia como una tecnologia dentro de un régimen de poder que, a
través de su conocimiento ‘experto’, dota de sentido las representaciones de ciertos sectores sociales,
cuyos conocimientos son subalternizados. Entre las légicas que operan dentro de la disciplina
encontramos el extractivismo epistémico'™ (Grosfoguel, 2016) como piedra angular de los procesos de
despojo de conocimientos que son extraidos de su matriz epistémica raizal originaria para mercadearla en
los circuitos académicos capitalistas y generar plusvalia académica (Alvarez y Sebastiani, 2020). Por otra
parte, la antropologia implica una serie de regulaciones institucionales y relaciones de poder que regulan
la produccién, circulacién y consumo del conocimiento antropolégico. Esto conlleva la hegemonizacion de
ciertas formas de hacer antropologia dentro de las instituciones académicas, mientras que se
subalternizan otras. Frente a esta ‘racionalidad indolente’ (Santos, 2019), Walsh (2007) propone no

negarla,

sino hacer ver sus pretensiones coloniales e imperiales y disputar su posicionamiento como Unica, de esta
manera cuestionan también la supuesta universalidad del conocimiento cientifico que preside las ciencias
sociales, en la medida en que no capta la diversidad y riqueza de la experiencia social ni tampoco las
alternativas epistemoldgicas contra-hegemodnicas y decoloniales que emergen de esta experiencia. (Walsh,
2007, p. 104)

Por tanto, no podemos entender el proyecto colonial de la Modernidad sin las instituciones que producen
y validan el régimen de verdad eurocentrado y que se encuentran vertebradas por la colonialidad del
saber:

La universidad, al especializarse en el conocimiento cientifico y al considerarlo la Gnica forma de conocimiento
vélido, contribuyé activamente a la descalificacion e inclusive a la destruccion de mucho conocimiento no
cientifico y con eso, contribuyé a la marginalizaciéon de los grupos sociales que solamente disponian de esas
formas de conocimiento. Es decir, que la injusticia social contiene en su seno una injusticia cognitiva. (Santos,
2004, citado en Villasante, 2006, p. 150)

Debido a la importante posicion de la universidad dentro de las geopoliticas del conocimiento vamos a

ocuparnos de algunas cuestiones relativas e ella, tanto en los conocimientos que produce como en las

14 Lianne Betasamosake Simpson es una intelectual indigena del pueblo Mississauga Nishnaabeg (Canada). Propone el término
extractivismo epistémico para hacer referencia a la asimilacién por parte de occidente de los saberes de los pueblos indigenas,
desposeyéndolos de “la radicalidad politica y la cosmogonia critica alterativa para mercadearlos mejor, o simplemente extraerlos
de una matriz epistémica mas radical para despolitizarlos” (Grosfoguel, 2016, p. 38).
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légicas de organizacion donde se ven reproducidas las mismas dindmicas de dominacién. En las Gltimas
décadas del siglo pasado se comenzdé a experimentar la fuerte tendencia neoliberal dentro de las
instituciones del capitalismo post-industrial, ganando terreno en las educativas e investigadoras puesto
que el conocimiento ha adquirido gran valor mercantil. Entendemos por neoliberalismo una teoria de
practicas y discursos que apuestan por una liberalizacién, privatizacion y mercantilizacién de todo,
amparado por un marco institucional apropiado para su desarrollo (Harvey, 2007). La universidad ha
incluido estas ldgicas neoliberales y ha entrado a formar parte de los circuitos mercantiles. Esto es debido
al doble interés de los estados y las corporaciones en, por una parte, producir conocimiento cientifico-
técnico en unas areas y cuestiones que resulten rentables en el mercado, y por otra, formar trabajadores
cognitivos (Ferreiro, 2010) que pongan en practica estos conocimientos. Ademas, se ha seguido una
racionalidad empresarial a la hora de organizar la estructura y el funcionamiento universitario, tanto a
nivel interno como en las relaciones con otras universidades. Teniendo en cuenta esto, podemos hablar de
la universidad neoliberal o universidad-empresa, como resultado de una serie de transformaciones
amparadas en un marco institucional aprobado desde las diferentes instancias administrativas del estado:
Plan Bolonia (1999), L.0O.U. (2001), L.A.U. (2013)...

El proceso de mercantilizacién que promueven las politicas neoliberales “presupone la existencia de
derechos de propiedad sobre procesos, cosas y relaciones sociales, que puede ponerse un precio a los
mismos y que pueden ser objeto de comercio sujeto a un contrato legal” (Harvey, 2007, p. 182). Esta ldgica
sustenta lo que Slaughter y Leslie denominaron ‘capitalismo académico’ (Ibarra, 2003) para referirse al uso
que las universidades hacen de su capital humano-académico y asi lograr un mayor beneficio econémico.
Asimismo conlleva una serie de transformaciones en la estructura y el Ffuncionamiento de las
universidades, que pasan a ser administradas y organizadas como una empresa. El objetivo es alcanzar un
mayor rendimiento, tanto en un plano académico como de transferencia de conocimiento al tejido
productivo, lo que lleva a dichas universidades a colocarse en posiciones mas altas dentro de los rankings
globales de educaciéon superior. Estas clasificaciones jerarquizan y segmentan las universidades en funciéon
de su ‘calidad’ a partir de una serie de criterios establecidos por agencias de evaluacién externa que
valoran principalmente pardmetros relacionados con la investigacion, midiendo la calidad de la docencia
de forma indirecta y dejandola en un segundo plano. Esta explotacion del capital humano-académico se
articula con el ‘capitalismo cognitivo’ (Galceran, 2010a) en el que el conocimiento es considerado un bien
mercantil y, por tanto, comercializable en los circuitos econémicos globales. Las lineas de investigacion
prioritarias son las mas rentables para el mercado global, es decir, aquellas cuyos productos puedan ser

transferidos y aprovechados por las empresas para su crecimiento econémico.

Se abandona la calidad de la docencia por un fomento de la actividad investigadora, que al final es la que
produce beneficios econémicos y académicos tanto para el profesorado como para los departamentos a
los que se encuentran adscritos. Dentro del panorama global, las ciencias basicas biomédicas son una de
las dreas de conocimiento mas rentabilizadas en el mercado de la ‘ciencia neoliberal’ (Lander, 2008). La
actividad investigadora de los docentes estd sometida a constantes evaluaciones: las universidades miden
el nimero de publicaciones, el impacto de las mismas y su comercializacién, “acelerando los tiempos de la

investigacion (y la docencia), privilegiando estudios cortoplacistas, «rentabilizables» en tiempos breves y
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con un impacto facilmente medible” (Alvarez y Sebastiani, 2020, p. 252). Tal y como apunta el Banco
Mundial (2021), “para tener sistemas e instituciones de educacién terciaria eficientes, las direcciones
estratégicas deben estar conectadas con el financiamiento orientado a objetivos, la garantia de calidad y la

nn

gestion de recursos humanos o "talentos"”. De este modo, se produce una “convergencia entre lo publico y
lo privado que bombea hacia grandes empresas los resultados producidos por gran parte de la
investigacién actual” (Galceran, 2010a, p. 25). Esta privatizacion de los resultados de la investigacion
universitaria se produce a través de convenios con empresas, registro de patentes, creacion de spin-offs,
parques tecnoldgicos o incubadoras de start-ups (Ferreriro, 2010). Este flujo de conocimiento hacia el
sector privado también puede ir acompanado de una colaboracién mas o menos intensa del personal
investigador dentro de las empresas de base tecnoldgica con las que ha establecido un acuerdo o que
hayan surgido “a partir de patentes o de resultados generados por proyectos de investigacién financiados
total o parcialmente con fondos publicos y realizados en universidades” (L.O.U., 6/2001, p. 44). Esta figura
del investigador-empresario, al igual que la de la universidad-empresa, presenta conflictos de intereses
econdémicos a la hora de obtener ciertos resultados que beneficien a las corporaciones en las que participa

(Lander, 2008).

En la formacién universitaria no solo el conocimiento sino también la educaciéon es vista como una
mercancia que se adapta a las necesidades del mercado. Asi, la dindmica a la que nos vemos sometidos los
estudiantes es dual pues “dentro esta lédgica mercantilista, el estudiante no sélo es consumidor, sino que,
durante su paso por la universidad, se convierte él mismo en un producto que se ofrece en el mercado”
(Ferreiro, 2010, p. 130). De ese modo la educaciéon se asemeja a un proceso productivo de trabajadores
cognitivos que puedan competir mas adelante en el mercado laboral, a la vez que nos convierte en clientes

de una docencia cada vez mas precarizada (Cayuela, 2016).

Como se observa, la articulacion entre el caracter colonial de la universidad y su transformaciéon en una
universidad-empresa (Galceran, 20103a; Ferreiro, 2010; Alvarez y Sebastiani, 2020) dentro de las ldgicas del
capitalismo académico y cognitivo, nos sitian en un contexto donde la produccién de conocimiento es
central. Por tanto, debemos cuestionar desde donde, por qué y para qué producimos conocimientos,

cuestiones que marcan la metodologia de nuestras investigaciones.
2.2. Propuestas de otras-metodologias-otras®

Ante el modelo de produccion de conocimiento cientifico colonial, neoliberal y patriarcal, afloran lineas de
fuga que nos hacen mirar a otras formas de producir saberes-haceres que cuestionen el orden hegemaénico
y contribuyan a transformar las situaciones de opresiéon. Para ello, el compromiso colectivo y el
alineamiento politico se marcan como puntos de partida para el cuestionamiento del individualismo

académico (Alvarez y Sebastiani, 2020) y la instrumentalizacién de las investigaciones en base al

15 Empleo el término ‘otras-metodologias-otras’ para visibilizar las tensiones entre las ‘formas-otras’ de producir conocimiento, que
irian encaminadas hacia el horizonte de un paradigma otro (Mignolo, 2003), y las ‘otras-formas’ que replican las légicas
extractivas de las investigaciones. Por poner un ejemplo: una entrevista puede ser re-pensada como una forma ‘otra’ de
produccién de conocimiento (Sanchez y Sebastiani, 2020), mientras que un taller o un grupo de debate teéricamente horizontal y
colaborativo, puede llegar a convertirse en ‘otra’ forma mas de reproducir la relacién sujeto-objeto en la investigaciéon. Ademas
las metodologias participativas estan siendo usadas por empresas para mejorar el rendimiento o por administraciones estatales
en pos de la gobernabilidad (Alberich, 2008). A esto me refiero cuando hablo de las tensiones constantes, las posibilidades y los
desbordes metodoldgicos.

14



compromiso (Leyva y Speed, 2018). Este trabajo se posiciona dentro de ese pluriverso metodolégico, como
lugar de experimentacién, desborde y compromiso. Por ello voy a hablar de las metodologias
participativas (por tomar algo como punto de referencia) y de dos creatividades desde las mismas, como
son las etnografias colaborativas y la ecologia de saberes. Estas son las que mas me han interpelado en el

desarrollo del proceso.

2.2.1. Metodologfas participativas

El primero de una serie de puntos de inflexiéon afectados por las invisibles situaciones que observdbamos,
ocurri6 en 1970. Entendiamos que las crisis se producian por la expansion del capitalismo y por la
modernizacion globalizante, fenémenos que estaban acabando con la textura cultural y biofisica de las ricas y
diversificadas comunidades que conociamos. Guardar silencio y hacernos los ciegos ante el colapso de valores y
actitudes sobre la naturaleza y los seres humanos que creiamos positivas, era una tragedia que sufriamos como

en carne propia.

Para prepararnos mejor en tan dificiles coyunturas, tuvimos necesidad de hacernos una autocritica radical asi
como de reorientar la teoria y la practica social. La experiencia iba en contravia de nuestras concepciones sobre
la racionalidad y el dualismo cartesianos sobre la ciencia “normal”: de éstas no podiamos derivar respuestas
certeras ni obtener mucho apoyo, en especial de las universidades e instituciones donde nos habiamos formado
profesionalmente. En consecuencia, a medida que nos sentiamos mas y mds insatisfechos con nuestro
entrenamiento y con nuestro aprendizaje, algunos de nosotros rompimos las cadenas y decidimos abandonar la

academia.

Fue precisamente en el curso del afio de 1970 cuando empezamos a crear instituciones y formalizar
procedimientos alternos de investigacion y accién, enfocados hacia los problemas regionales y locales en los

que se requerian procesos politicos, educativos y culturales emancipativos. (Herreray Lopez, 2014, p. 266)

Este fragmento muestra la imposibilidad de imponer momentos concretos como relatos fundacionales de
las metodologias participativas, ya que han sido propuestas que se venian gestando desde la segunda
mitad del siglo pasado en diferentes puntos del planeta. Lo que si tienen en comun es que todas ellas
proceden del calor de diferentes luchas contrahegemoénicas: movimientos sociales, campesionos y
militancias activistas (como la aparicién del Bhoomi Sena, en India), de la educacién popular (como la
pedagogia del oprimido, de Freire, en Brasil), de corrientes marxistas (como la recuperacion de la filosofia
de la praxis de Gramsci) y de trabajos académicos periféricos (como ‘Cémo descolonizar las ciencias
sociales’, de Stavenhagen) (Villasante, 2006; Herrera y Lopez, 2014). Es fundamental la idea de que no son
metodologias cerradas sino que parten del reconocimiento de la complejidad de las diferentes realidades
sociales y, por tanto, de las posibilidades de desbordes y creatividades que suponen, evitando caer en otro
corpus metodolégico excluyente o totalista (Herrera y Lopez, 2014). Con Fals Borda se formaliza la IAP,
que es una de las principales bases tedricas y metodoldgicas de los procesos participativos. Todas las
propuestas contemplan el compromiso social con el grupo con el que se trabaja y la participaciéon de un
grupo no académico como sujeto de la investigacidon para producir conocimiento y formular y desarrollar

acciones (Montafnés y Martin, 2017).

Mas que una definicién cercada de lo que son las metodologias participativas, podemos aportar algunas

cuestiones que tienen que ver con una serie de posicionamientos epistemo-politicos, estrategias de
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investigacién y formas de estar en el mundo. Si los criterios de validacién del conocimiento para el régimen
de verdad colonial estdn basados en la objetividad y la neutralidad cientificas como pardmetros de
legitimacion autorreferenciales (Leyva y Speed, 2018), para las metodologias participativas estos se hayan
en el procedimiento para producirlo (;c6mo?) y en su utilidad (;para qué? ;para quién?). Es fundamental
tener en cuenta “si [en] el procedimiento seguido para producir conocimiento participan o no los diversos
sistemas observadores que se ven o pueden verse afectados por las acciones perceptivomotoras que
tienen lugar y que se desprenderan de la realidad que se construya” (Montanés, 2007, p. 27). En otras
palabras, debe darse una articulacién entre diferentes saberes a modo de conversacién entre todos los
sujetos que participamos en el proceso, incluyendo diferentes posicionamientos académicos y no

académicos (Montafnés y Martin, 2017).

Ademas, estos procesos de investigacidn-accion responden a unas estrategias, entendidas no como una
serie de pautas programaticas sino como horizontes hacia los que caminar, teniendo presente que pueden
ser modificados en funcion de lo que ocurra durante el proceso. Estas estrategias buscan la
transformacion social a través de un incremento de poder de la comunidad, como resultado de cambios en
las relaciones de poder dentro de los diferentes actores sociales (Balcazar, 2003). Por ello, debe evaluarse
qué repercusiones tienen nuestros procesos y a quiénes benefician. Por ejemplo, a diferencia de las
metodologias participativas, la investigacidén-accion (action-research) de los afnos 40, surgida en el contexto

de la psicosociologia

pone el centro de gravedad en el grupo. El grupo, a partir de un deseo de cambio, propone la tematica,
diagnostica, propone el plan de accién y posteriormente evalla los resultados. [...] El acento se sitGa en el
grupo y no tanto en quienes se benefician o padecen las actuaciones que este equipo pone en marcha.
(Montanés y Martin, 2017, p. 38)

De este modo, las investigadoras sociales partimos de un compromiso ético, politico y epistémico con las
personas junto a las que trabajamos. Este compromiso se traduce en una participacion colectiva en la
bisqueda de formas de confrontar las problematicas de la comunidad y asi incrementar el grado de
control que sus miembros tienen sobre aspectos de relevancia en sus vidas (Balcazar, 2003). También
adquiere un punto central el desarrollo de redes que organicen la conciencia socio-politica de las
implicadas en el proceso y que permitan la materializaciéon de las propuestas que surgen a lo largo de |
mismo (Alberich, 2008).

Por tanto, la validacion de los saberes procede de la propia comunidad, en funcién de la utilidad de los
conocimientos para identificar problemas y proponer soluciones (Balcazar, 2003), favoreciendo asi las
luchas contra la dominacién (Herrera y Lépez, 2014; Santos, 2019). Entendiendo los conocimientos como
bienes comunes'® (Galcerdn, 2010a; Alvarez y Sebastiani, 2020), las metodologias participativas se
posicionan confrontando las légicas extractivas de las investigaciones y la monopolizaciéon de la
produccién de conocimiento (Ferndndez, 2016). Por el contrario, se busca una construccién participada de

saberes como forma de articular investigacién y transformacién social desde/para un deseo colectivo. En

16 Para los integrantes de los movimientos sociales alternativos, ya sean migrantes, o jovenes precarios, o mujeres, o
deshauciados, o cualquiera de los muchos nicleos de resistencia al actual sistema capitalista, el estudio y el conocimiento no
es algo con lo que comerciar sino que forma parte de la construccion de «agencia» individual y colectiva, forma parte de la
posibilidad de actuar como sujetos sociales. El conocimiento constituye un recurso compartido y un «bien comin». (Galceran,
2010a, pp. 36-37)
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este sentido de colectividad, adquiere un papel fundamental la reciprocidad simétrica entre los

participantes, que nos sitUa a todas como seres sentipensantes diversos en relaciones de horizontalidad.

Si partimos de que en toda investigacion se implican relacionalmente varios sujetos que se declaran en
pugna por construir acciones y explicaciones que los atraviesan, la divisidén positivista entre sujeto y objeto
resulta ser otra operacién mas que sustenta y alimenta la construccion de una pretendida objetividad
cientifica. Por tanto, desde las metodologias participativas se entiende que toda investigacion es
participativa en tanto que implica construcciones relacionales e interactorales del conocimiento. La
cuestion es en qué medida se reconoce y se sistematiza esta participacion (Montanés, 2007). Los
construidos ‘objetos’ de investigacidon son reconocidos como sujetos que son (e intrinsecamente nunca han
dejado de ser) “para impedir la mercantilizacién o cosificaciéon de los fendmenos humanos que ocurre en la

experiencia investigativa tradicional y en las politicas desarrollistas” (Herreray Lopez, 2014, p. 272).

Es a partir de su agencia colectiva que las personas de la comunidad definen los '‘qués’ y ‘comos’ de la
investigacion, es decir, qué problemas hay y cémo vamos a abordarlos dentro del proceso participativo. A
diferencia de la investigadora que impone lo que quiere investigar, la metodologia que quiere emplear o
los ritmos de la investigacidn, las metodologias participativas postulan preguntas de investigacion que son
formuladas por las miembros de la comunidad y no por las investigadoras externas. La problematica queda
definida desde los términos y condiciones que las miembros de la comunidad experimentan, partiendo de
las necesidades del propio colectivo. De la misma forma, es la propia comunidad la que construye
herramientas de investigacién y evaluacién de los resultados, alejadndose de las clasicas férmulas
estandarizadas de manual que las investigadoras externas imponen a los procesos en los que trabajan. Al
ser formulados desde el grupo responden a su propia realidad y estimula la participacion en bdsqueda de

soluciones (Balcazar, 2003).

Todo esto contribuye a que el grupo se apropie del proceso. El sentido de pertenencia depende de su
grado de compromiso y del control de la investigacion, lo que se traduce en una alta capacidad de tomar
decisiones sobre el mismo. Cuanto mas alto sea este, mas probable sera la continuidad que pueda llevar a
una transformacion social, independientemente de la presencia de la investigadora externa. La devolucion
sistematica es otro factor que contribuye a la apropiacion del conocimiento, explorando gramaticas que
partan de las personas junto a las que trabajamos y que puedan ser Utiles para los objetivos del proceso.
Los resultados son para el colectivo y no deben ser capitalizados en el mundo académico para beneficio de
las investigadoras (plusvalia académica). Ademads, reforzar las fortalezas de las participantes se deriva en

un incremento del conocimiento sobre su capacidad y las dificultades para actuar.

En este punto, la dicotomia entre teoria y practica deja de tener sentido puesto que todo conocimiento
tiene una dimensién praxica. Los conocimientos se enmarcan dentro de una serie procesos de accion-
reflexiéon y de toma de decisiones que rompen con las ldgicas lineales y teleoldgicas, haciendo visibles el
caracter complejo, ciclico, simultaneo, simbidtico, recursivo o dialégico de estos procesos. El cientificismo y
la tecnologia producen una cantidad ingente de datos, procedentes de investigaciones positivistas,
funcionalistas y empiristas que buscan explicar las formas de integracion social. Por ello, uno de los

grandes retos de las metodologias participativas es producir conocimiento a través del contacto, del
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involucramiento directo y la inserciéon en procesos sociales para rescatar la vision practica de la teoria
(Herrera y Lopez, 2014). Un hecho que evidencia el caracter praxico del conocimiento es que “el
investigador social para conocer si la realidad de la que da cuenta es compatible' con la realidad del grupo
del que dice dar cuenta ha de proceder a conversar con el grupo en cuestion” (Montanés, 2007, p. 27). Los
términos en los que se da esta conversacién comprenden elementos tanto tedricos como practicos dentro

del contexto de la propia comunidad y que nos permitiran validar el conocimiento producido.
2.2.2. Etnografias colaborativas

Contemplamos las etnografias colaborativas como un desborde mas dentro de estas formas otras de hacer
investigaciéon con logicas que parten de las metodologias participativas, tomando como eje central la

etnografia.

No pretendemos presentar a la etnografia colaborativa como una metanarrativa del buen hacer etnografico,
sino proponemos pensarla como un experimento y como una tentativa, incluso, como diria Villasante (2006) de
“desborde reversivo/creativo”. No hay, y no podria haber, un modelo Gnico y apto para ser reproducido y
copiado desde distintos contextos de investigacién. Cada proceso tendrd que readaptar y buscar sus
estrategias segin el momento y lugar, entendiendo que la dimensién central de la etnografia colaborativa

radica en su caracter colectivo y relacional. (Dietz y Alvarez, 2014, p. 61)

Esta propuesta parte de que toda etnografia es intrinsecamente mas o menos colaborativa, en tanto que
se construye en base a las personas implicadas en el proceso de investigacién. Entonces, lo que busca la
etnografia colaborativa es activar estrategias de co-investigacién como forma de producciéon de sentido
colectiva, por ejemplo, en cuestiones de co-analisis, co-teorizaciéon o co-autoria (Lassiter, 2005; Kohler,
2018; Leyva y Speed, 2018). De esta forma, se configura una propuesta que se distancia de las légicas
sustentadas en la centralidad de la investigadora como sujeto y protagonista de la investigacion, para
tratar de buscar formas colectivas de producir conocimientos a través la construccién de lo(s) comuln(es)
(Sanchez, et al., 2017; Rapapport, 2018).

En los anos 80, en el contexto de la crisis de la representacién etnografica, se aposté por la reflexividad
como forma de situarse y pensarse la investigadora a si misma dentro del proceso de investigacion
(Sdnchez, 2003). En ocasiones, esta reflexividad, mas que disminuir las relaciones de poder dentro del
trabajo de campo, generd etnografias con una gran carga de autorreferencialidad pues el foco seguia
estando en la investigadora, silenciando a las participantes invisibilizadas (Dietz y Alvarez, 2014). No
obstante, la reflexividad abri6 el camino para el cuestionamiento de los roles y las relaciones sujeto/objeto
en las investigaciones, asi como para la el reconocimiento de la reflexividad de las sujetos colaboradoras.

Asi comienza a trabajarse sobre la ‘doble reflexividad’ (Dietz y Mateos, 2020), que

requiere de un didlogo permanente, a lo largo de todo el proceso de investigacion y colaboracién, entre dos
reflexividades diferentes: los procesos explicitos y conscientes de subjetivacidon de las personas que investigan
(reflexividad autorreferencial) y los procesos de subjetivacién de los sujetos que participan en la investigacion.
(p. 275)

17 Montafés (2007) parte de que la realidad es construida/objetivada por cada individuo, pero no de forma caprichosa, sino que
cada realidad debe poder encajarse con otras realidades que permita satisfacer las necesidades de sus respectivos equilibrios
internos. “Compatibilizar es hacer que la realidad de uno encaje con la realidad de otro u otros” (p. 23).
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A pesar de todos estos posicionamientos y propuestas, como en todas las investigaciones, los procesos de
colaboracién no estan exentos de tensiones y relaciones de poder entre las diferentes personas con las

que se investiga:

Se intenta establecer una complicidad explicita con algunas personas de confianza, miembros de la comunidad.
Si bien esta complicidad eleva la relacién a una de trabajo conjunto, Marcus opina que en el fondo no escapa la
asimetria fundamental de la situacién de campo: un investigador viene desde “afuera”, con interés en conocer
como viven los “de adentro” y cémo ven su mundo. [...] A menudo la intencién implicita es cambiar al otro, y no

transformarse a uno mismo. (Rockwell, 2005, p. 6)

En ese sentido, las etnografias colaborativas no pretenden silenciar estas tensiones y relaciones de poder

sino asumirlas, cuestionarlas y desbordarlas a través de estrategias de co-investigacion.

Debemos evitar caer en imagenes y discursos ingenuos de horizontalidad. Es fundamental reflexionar
colectivamente en torno a las tensiones que atraviesan nuestras practicas de investigacion; aprender (y
ensefar) a habitar creativamente esa complejidad, y tomarla como condicién constitutiva de nuestros
proyectos, recordando que gran parte de la riqueza del enfoque que estoy proponiendo proviene precisamente
de confrontar de manera directa, con honestidad, los desafios y las contradicciones ético-politicas que van
apareciendo en nuestro trabajo (Hale, 2008). (Arribas, 2020, p. 245)

Haciendo referencia a estas tensiones, he recogido algunas cuestiones que me han removido a la hora de
entender y analizar el proceso participativo que habito. En primer lugar, la diferencia entre los tiempos
cortoplacistas de las investigaciones extractivas dentro de las instituciones neoliberales (Alvarez y
Sebastiani, 2020), los tiempos mas dilatados de los procesos de colaboracion y los tiempos del colectivo
junto al que se trabaja. Esto dificulta dotar de centralidad al caracter procesual y no productivista de las
investigaciones de co-labor que desarrollamos (Sanchez et al.,, 2017) pues tal y como apunta Lassiter
(2005) “la colaboracion no es solo un producto, un “resultado” [“deliverable”]. Es también el punto de
partida para extender una practica colaborativa duradera, en etnografia y mas alld” (p. 133). Las ldgicas
colaborativas implican el desarrollo de vinculos afectivos que es imposible alcanzar en estudios de corta

duracién:

Requiere un compromiso con un didlogo de larga duracién que no es posible para todos los académicos, una
confianza que se alcanza solamente después de anos de trabajo en el mismo lugar [...] y, lo mas importante,
requiere de un grupo de interlocutores que puedan sostener el liderazgo de co-teorizar. (Rappaport, 2018, p.
346)

En segundo lugar, el caracter ‘siempre-incompleto’ de la colaboracién pues no se logran las expectativas
de una colaboracion integral y constante. Los procesos colaborativos no responden a las logicas de
laboratorio donde (tedricamente) pueden manipularse las variables a antojo de la investigadora,
generando contextos con un alto grado de control. Las etnografias colaborativas se realizan junto con
personas cuyos procesos biograficos atraviesan la colaboracion y junto con colectivos con una serie de
demandas urgentes/prioritarias que marcan sus agendas. Ademas que siguen una serie de movimientos de
(re)activacién, latencia o inactivacién en circunstancias concretas o momentos puntuales. Por tanto, la

etnografia colaborativa no se presenta como un fin en si misma, sino como “uno de los muchos medios que
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nos conducen hacia la produccién de una estrategia co-interpretativa con nuestras colaboradoras
[consultants]” (Lassiter, 2005, p. 146).

En tercer lugar, para que sea efectiva la colaboracion, la persona investigadora no solo facilita los procesos
de agenciamiento colectivos (Fernandez, 2016) sino que debe darse un doble movimiento de
descentramiento y apropiacion (Arribas, 2020). En un ejercicio de descentramiento, la investigadora
cuestiona y desaprende la autoridad basada en los privilegios, para pasar del rol de ‘experta’ al de
companera o facilitadora-dinamizadora del proceso. Ademas de este movimiento, el resto de
colaboradoras deben apropiarse del proceso para hacerlo suyo y dotar de centralidad al grupo. No se trata
de que la investigadora ‘desaparezca’ sino, como comentabamos mas arriba, renegociar los diferentes

roles y posiciones dentro del grupo y ensayar nuevas formas de co-habitar el proceso.

Por dltimo, reformular la gramatica en la que expresarnos, buscando formas de inteligibilidad que partan
de lo comiUn y sean utiles para el colectivo. En ese sentido, hemos de hallar dimensiones comunes
heteroglésicas donde puedan articularse las diferentes subjetividades y experiencias encarnadas, a modo
de ecologia de saberes (Santos, 2010; 2019).

2.2.3. Ecologia de saberes

La ecologia de saberes (Santos, 2010; 2019) constituye una profundizacién en la investigacidn-accion
(Villasante, 2006) en tanto que aboga por la copresencia y el didlogo de aquellos saberes-haceres ‘otros’
marginados, exterminados y silenciados por la ciencia moderna y eurocentrada como régimen de verdad.
Las epistemologias del Sur son aquellos saberes cientificos y artesanales creados para y desde la lucha
contra el colonialismo, capitalismo y patriarcado en diferentes comunidades epistémicas. Las formas en
que estos saberes se articulan entre ellos confrontando la opresién se llama ecologias de saberes (Santos,
2019). Como explicamos anteriormente, si los criterios de validacion del conocimiento no son ajenos a los
conocimientos que se busca validar, las epistemologias del Sur son vélidas en tanto que pragmaticamente

cumplen su funcién contrahegeménica.

El pensamiento posabismal puede asi ser resumido como un aprendizaje desde el Sur a través de una
epistemologia del Sur. Esto confronta la monocultura de la ciencia moderna con la ecologia de los saberes. Es
una ecologia porque esta basada en el reconocimiento de la pluralidad de conocimientos heterogéneos (uno de
ellos es la ciencia moderna) y en las interconexiones continuas y dindmicas entre ellos sin comprometer su
autonomia. La ecologia de saberes se fundamenta en la idea de que el conocimiento es interconocimiento.
(Santos, 2010, p. 32)

En la ecologia de saberes la pluralidad de conocimientos implica a su vez el reconocimiento de la
incompletitud y la pluriversalidad en una convivencia activa de saberes donde todos pueden enriquecerse
(Fernandez, 2016). En este contexto la universidad se constituye como un nodo abierto de
interconocimiento, donde poner a dialogar diversos saberes-haceres que conforman un curriculum
descolonizado orientado a identificar la linea abismal que divide las formas de sociabilidad, de ser y de

conocer de los Nortes y las formas de sociabilidad, de sery de conocer de los Sures.

La linea abismal se volveria visible a través de las ecologias de saberes, de la copresencia de diferentes

conocimientos, cada uno validado segun sus propios criterios, reunidos y discutidos en conjunto a la luz de las

20



necesidades pragmaticas de las luchas sociales que pretenden crear futuros poscapitalistas, poscoloniales y
pospatriarcales. (Santos, 2019, pp. 375-376)

Asimismo, Santos (2006) esboza una propuesta que va dirigida a neutralizar los efectos de la racionalidad
que subyace en las ciencias sociales y que contrae el presente y expande el futuro™. Su propuesta va en
sentido opuesto: expandir el presente y contraer el futuro a través de la Sociologia de las ausencias y la
Sociologia de las emergencias, respectivamente. La primera busca transformar los objetos ausentes en
objetos presentes. Las ausencias se producen debido a la existencia de monoculturas (del saber y del rigor,
del tiempo lineal, de la naturalizaciéon de las diferencias, de la escala dominante y del productivismo
capitalista), frente a las que propone sistemas ecoldgicos de visibilizar lo que las monoculturas aniquilan.
Por otra parte, la Sociologia de las emergencias trata de materializar objetos y acciones “suficientemente

utdpicas para desafiar a la realidad que existe, pero realistas para no ser descartadas facilmente” (p. 30).

Todas estas propuestas se retroalimentan con la creacion de universidades comprometidas y polifénicas
(Santos, 2019), es decir, universidades comprometidas en las luchas contra la dominacién y que lo hacen de
forma pluralista, no solo a nivel del contenido sustantivo que expresa (qué) sino también en la forma en la
que lo hace (cémo). Una de las formas principales de estas universidades es la pluriversidad (Santos, 2019),
desarrollada dentro de los limites de los contextos institucionales existentes desde los posicionamientos

del compromiso y la polifonia.

Llevo tiempo sugiriendo que la nueva universidad polifénica serd un terreno en el que las ecologias de saberes
encontrardn su espacio, y donde académicos y ciudadanos interesados en luchar contra el capitalismo cognitivo,
el colonialismo cognitivo y el patriarcado cognitivo colaboraran a fin de congregar diferentes conocimientos
dentro de un marco de respeto total por las respectivas diferencias, buscando a la vez convergencias y
articulaciones entre ellos. Su objetivo es abordar cuestiones que, pese a no tener valor de mercado, sean
relevantes desde el punto de vista social, politico y cultural para las comunidades de ciudadanos y grupos
sociales. ;Acaso la dimensién no mercantilizada de la universidad se volverd un nuevo tipo de universidad
popular? ;Acaso producira un nuevo tipo de conocimiento pluriversal en el que el conocimiento artesanal se

tomard mas en serio y en el cual surgiran conocimientos descoloniales y mestizos? (Santos, 2019, pp. 381-382)

Esta propuesta de copresencia también se encuentra en la base de la transdisciplinariedad que, superando
las divisiones de los pares binarios del pensamiento occidental de la modernidad, los incorpora e incluye
dentro de una concepcién holistica de los conocimientos (Castro-Gomez, 2007). Esta idea también esta
presente en Herrera y Lépez (2014), “[aplicada] en especial a las universidades para recobrar su capacidad
critica, sacudir su mundo departamentalizado, tedioso y rutinario, y llevar a estudiantes y profesores a un
mayor contacto con los problemas de la vida real” (p. 277). En otras palabras, romper las barreras
disciplinarias, dicotémicas y jerarquizantes que compartimentalizan y fragmentan la realidad™. Esta

transdisciplinariedad sienta las bases para una universidad transcultural, propuesta que, al igual que la

18 Laracionalidad que subyace en las ciencias sociales se manifiesta de dos formas: la metonimica y la proléptica. La metonimica se
refiere al tomar la parte por el todo, representando una realidad de partes homogéneas y contrayendo el presente; se basa en
un conocimiento dicotémico y jerdrquico/jerarquizado/jerarquizante, de esta forma nuestra racionalidad no se basa en la
comprensién de lo real. La proléptica se refiere al hecho de poder predecir lo que va a suceder en el futuro, fundamentandose
en una idea de tiempo lineal y unidireccional; de este modo, expande el futuro desconocido (Santos, 2006).

19 La propia estructura organizacional de la universidad esta dividida en departamentos y areas del conocimiento, reproduciendo
estas ldgicas excluyentes (Castro-Gémez, 2007).
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ecologia de saberes y la pluriversalidad, apuestan por la convivencia de diversas epistemes que fueron

excluidas por la ciencia moderna hegemonica.

No es, entonces, la disyuncion sino la conjunciéon epistémica lo que estamos pregonando. Un pensamiento
integrativo en el que la ciencia occidental pueda “enlazarse” con otras formas de produccién de conocimientos,

con la esperanza de que la ciencia y la educacién dejen de ser aliados del capitalismo posfordista. (Castro-

Gomez, 2007, p. 90)

A partir de estas cuestiones queremos poner en valor nuestro proceso participativo, construyendo un
relato de esta experiencia compartida para continuar reflexionando sobre cémo hacer una investigacion
reflexiva, participativa y comprometida con los cuerpos, con la salud, con la vida: otra(s) forma(s) de co-

laborar que sea(n) medicina(s) en estos momentos de crisis global.
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3. ;COMO? Algunas cuestiones metodoldgicas sobre nuestros procesos

Los procesos de investigacién sobre los que queremos aterrizar algunas de las cuestiones tedricas,
metodoldgicas y politicas expuestas anteriormente nacieron como un proyecto de IAP en las facultades de
Medicina de Granada y Sevilla, titulado ‘Hacia una educacién médica integral’. Aunque el proyecto estaba
planteado para ser desarrollado de forma preferentemente presencial, las restricciones sanitarias a causa
de la pandemia por SARS-CoV-2 han dibujado un escenario de obligada virtualidad que hemos tenido que
asumir. Si bien abordaremos con mayor profundidad la cuestion de la no presencialidad mas adelante,
podemos avanzar que esta situacién, como es de esperar, ha tenido un gran impacto sobre la metodologia

de los procesos, que pasé a ser totalmente virtual hasta marzo.

El proyecto comenzé a gestarse entre los meses de mayo y agosto de 2020 en conversaciones con Pablo y
Jorge, dos amigos que estudian Medicina en Sevilla y Granada, respectivamente, ademas de trabajar en
dos asociaciones federadas en IFMSA (mencionadas en la introduccién). Fruto de mis afos como
estudiante de Medicina, ya conocia la labor desempefiada por estas asociaciones en materia de visibilizar
aspectos de los procesos de salud, enfermedad y atencién mas alla de lo biomédico, incorporando saberes
desde una dimension sociocultural. En las primeras reuniones mantenidas con las asociaciones durante el
mes de septiembre fueron surgiendo las primeras tensiones. En primer lugar, ;como entendernos desde
nuestros distintos espacios de enculturacién académica? ;Como compatibilizar los significados culturales
sobre aspectos fundamentales como ‘investigacién’ o ‘medicina’? Ya en esos momentos hube de realizar,
no sin dificultades, los primeros ejercicios de traduccion desde la jerga antropoldgica a términos
inteligibles por todas las compafieras. Por ejemplo, hablar en la primera reunién en términos de ‘biopoder’
o ‘descolonizacion’ podria haber dificultado el entendimiento mutuo. En segundo lugar, sentia la urgencia
de ir cerrando cuestiones del proyecto pues el 30 de septiembre debia entregarlo al Ministerio para
solicitar la beca. Unos tiempos y unas formas de presentar el proyecto (con objetivos ya marcados y un
plan de trabajo trazado) que se contraponian a las légicas participativas que yo entendia. En este caso que
presento mas abajo considero que fue mas bien impaciencia propia, que encarna los ritmos productivistas
(Alvarez y Sebastiani, 2020) en los que he sido socializado dentro de la academia?, siempre en clave de una

‘urgencia’ individual que no entiende de otros tiempos.

Hablo con Jorge para meter prisa en IFMSA-Granada. [...] Esta “prisa” que tengo para que las asociaciones me
respondan al proyecto con bastante urgencia viene motivada por el hecho de que tengo que presentar el
proyecto antes del 30 de septiembre y tengo que saber si se iba a establecer la colaboraciéon. Me remite a uno
de las problematicas que se dan en procesos participativos: el tiempo entre las instituciones y los tiempos de
las asociaciones y las personas. Y yo estoy asumiendo el tiempo de la institucién, en este caso, el plazo que me
ha fijado el Ministerio. (Diario, 01/09/2020)

En tercer lugar, si bien lo desarrollamos mas adelante, desde el comienzo me construimos como el
‘experto’ del proyecto, acostumbradas como estadbamos todas a un modelo de investigacién con una clara

distincion entre la investigadora y ‘el resto’. Aunque la propuesta partia de las metodologias participativas,

20 A pesar de haber participado activamente en el movimiento estudiantil, nunca habia experimentado los tiempos académicos en-
relacién-con otros tiempos para la produccion de conocimiento y practica conjunta entre lo puramente académico y lo asociativo.
Esto es, antes no habia unos objetivos en comun entre el activismo y la universidad (los exdmenes, que era mi Unica produccién
académica, no formaban parte de la lucha), mientras que ahora, por ejemplo, este trabajo si que forma parte de ese compromiso.
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reprodujimos las mismas légicas hegemadnicas donde yo era posicionado en un lugar desde donde yo solia

tomar la iniciativa en las decisiones de proyecto en base a mi ‘experticia’.

Por tanto, he de reconocer que lo que conocemos como ‘entrada al campo?" estuvo marcada por mi
trayectoria biografica como antiguo estudiante de Medicina. No solamente a nivel de contactos que
facilitaron la comunicacién con la asociacién, cuya existencia también era conocida por mis experiencias
pasadas, sino que me permitia entender mas de cerca las ldgicas que operaban en el contexto de la
educacion médica. Todo esto me ha posicionado en un lugar de ‘extrafo-familiar’ porque la cercania no
procede exclusivamente de la colaboraciéon con las companeras sino que también se ve impulsada por el
hecho de que yo he vivido los problemas que narraban. Ellas saben que yo las entiendo, no como un
ejercicio de empatia, sino como un ejercicio de memoria. No obstante, al mismo tiempo soy esa persona
que ‘dejo la carrera y se fue a Antropologia’, lo que me permite contemplar desde otras perspectivas mas
distantes al ‘meollo’ de la educacion médica; es decir, aunque estén en mi memoria, yo ya no me veo
arrastrado por las dinamicas que se dan en este contexto. Y, por supuesto, habia ocasiones que me veia
desbordado por los relatos de mis companeras y otras veces que me sentia mas distante, en esa frontera

entre ser el ‘extrano-familiar’.

Una vez que publicitaron los proyectos?, las asociaciones sacaron un formulario?® donde la gente podia
apuntarse para ser parte del grupo motor. Tanto en Sevilla como en Granada comenzamos siendo ocho
personas en cada uno, un nimero bastante aceptable segln lo esperado. Excepto la primera sesion de
Sevilla, que fue presencial, el resto siempre se han desarrollado de forma virtual debido a las restricciones
sanitarias que limitaban las posibilidades de reuniones fisicas. Ante esta situacién, me asaltaron las dudas
acerca de si seria posible desarrollar una IAP en semejante contexto. Tras la primera sesién de Sevilla,

donde falté la mitad del grupo motor, escribi:

Me siento bastante preocupado por la continuidad del proyecto puesto que la presencialidad la veia bastante
poco probable y la vida universitaria estd reducida a la virtualidad (;cémo hacer una IAP sin gente presencial?).
Entiendo que las reuniones del grupo motor pueden ser online, pero la participacién se verd muy mermada si lo

hacemos todo online, y ;qué tipo de participacién se va a dar? (Diario, 23/10/2020)

Por este motivo, y para evitar estar sometidas a los cambios legislativos, decidimos que la primera fase del
proyecto, desde octubre hasta diciembre, fuera virtual, reuniéndonos cada dos semanas en base a la
disponibilidad de fecha y hora comunes. A mitad de noviembre, debido a que algunas companeras
abandonaron el grupo, nos quedamos cinco personas en Sevilla y cinco personas en Granada?*. Destaco
tres objetivos logrados en esta primera fase: determinar sobre qué queriamos investigar, dar los primeros
pasos en situar estas problematicas en la realidad de la educacién médica, y mostrarles a las companeras
cémo entendia yo la investigacion social. En un primer momento, siguiendo la propuesta de Hernandez

(2010) identificamos cuales eran nuestros ‘dolores’ en la educaciéon médica, llegando asi a las necesidades

21 Empleo el término ‘campo’ consciente de que representa un espacio construido desde la antropologia como lugar ‘otro’ desde
donde legitimar los discursos producidos hacia él en base a una autoridad experiencial (Clifford, 1988), que asegura que la
etndgrafa ‘estuvo ahi’, dotando de objetividad a las representaciones sobre otros grupos sociales.

22 IFMSA-Granada publicité el proyecto a todo el estudiantado de la facultad, incluso por listas de correos. ASECS, en Sevilla,
solamente lo publicité a las socias de la asociacion, por lo que se generd ahi un ‘desfase’ de visibilizacién entre los dos procesos.

23 Ver Anexo Il

24 En el caso de Granada, en el formulario de inscripcién inicial, también dimos la opcién de apuntarse como ‘colaboradora’ cuando
se realizaran actividades. En diciembre organizamos un café virtual con algunas colaboradoras para presentarles el proyecto y
una de ellas se unié al grupo motor, por lo que terminamos esta primera fase con seis personas.
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que teniamos y sobre cuales queriamos trabajar®. En Granada fueron las deficiencias pedagdgicas y la
falta de transversalizacién del modelo biopsicosocial en el curriculum; en Sevilla, el individualismo de la
carrera y la (auto)exigencia de las estudiantes de Medicina. En un segundo momento, fuimos
aproximandonos a lo que queriamos trabajar por dos vias. Por un lado, realizamos una lectura bibliografica
de algunos textos, los pusimos en comun y realizamos un co-analisis de los mismos; por otro, construimos
conjuntamente un sociograma (CIMAS, 2010) de cada contexto educativo?, gracias al cual marcamos
algunos grupos o actores sociales hacia los que dirigirnos. En un tercer momento, planteé al grupo algunas
cuestiones de investigacion de tipo epistemoldgico y politico, haciendo especial hincapié en los
conocimientos situados, la objetividad cientificas y qué implica ser sujeto u objeto epistémico, asi como las
propuestas metodolégicas que tratan de romper con esas distinciones dicotémicas®. También expuse
algunas técnicas de investigacién que podiamos llevar a cabo para producir informacién con las
companeras de la carrera a modo de posibilidades. Antes de finalizar esta fase construimos un
cuestionario para hacer encuestas online a nuestras compaferas sobre los temas que habiamos elegido

trabajar.

En enero realizamos las encuestas, pero no trabajamos internamente puesto que era época de examenes.
La cantidad de gente que contesté a las encuestas nos animé bastante, si bien fue mayor en Granada que
en Sevilla?®. De esta forma, la segunda fase del proyecto comenzd en febrero® y se preveia que continuaria
siendo virtual hasta finalizar en mayo. Una vez tuvimos los resultados de las encuestas, procedimos a una
valoracion general de las mismas, sobre todo de la informacion de las preguntas abiertas. Pero en marzo
abandonaron el proceso una companera de Granada y otras dos de Sevilla. A partir de los datos de las
encuestas construimos los protocolos de las entrevistas que realizariamos en el mes de marzo. Y, en base a

la valoracion general de las entrevistas, propusimos los grupos de debate®.

Algo que marcé el comienzo de esta segunda fase fue mi intento por ‘desaparecer’ del proyecto como
consecuencia de experimentar pero no compartir con el grupo las tensiones internas derivadas del
cuestionamiento de las relaciones de poder que yo ejercia dentro del grupo. Este asunto lo trataremos
mas adelante con mayor profundidad. Simultdneamente, a finales de febrero, tuve que decidir sobre qué
escribir el TFG. Mi tutora me sugirié las preguntas ‘por qué y ‘para qué’ del texto que queria escribir,
interrogantes que marcaron mi posicion al querer narrar esta reflexion metodoldgica. Pero también me

hizo re-pensar el por qué y para qué de los procesos participativos que estabamos desarrollando:

Este proceso participativo estd hecho “en casa”, se ha desarrollado con estudiantes universitarios que
ocupamos el Norte global. Ninguno de nosotros ha puesto dentro del proceso ninguna situacién de
vulnerabilizacién social sobre la que trabajar. No digo que ninguno de nosotros nos veamos atravesados por

25 Ahora me planteo si podriamos habernos aproximado a temas mas concretos de investigaciéon y no haber dejado campos tan
amplios.

26 Ver Anexo lll.

27 Analizandolo a posteriori, considero que fue mas bien un monélogo que una puesta en comin de qué entendiamos por
investigacién todas.

28 Por ahora no tenemos ningln indicio de respuesta a esta diferencia de participacion entre las dos facultades.

29 Estas fechas también varian entre Sevilla y Granada de acuerdo al calendario académico de cada universidad. Mientras que en
Granada, comenzamos a mitad de febrero (aunque las compaiieras de sexto curso no tenian examenes y nos reunimos unas
cuantas antes para ir poniendo algunos asuntos en orden), en Sevilla comenzamos a final de mes debido a que los exdmenes
terminaban en esa semana.

30 La cuestion de las encuestas, las entrevistas y los grupos de debate la abordamos en el punto 3.1. de este trabajo.
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ningln eje de subalternizacién pero no estamos hablando desde ese ser fronterizo explicitamente. De hecho
siento que es un proceso hecho para el Norte y desde el Norte, como un proyecto técnico mas que politico.

Estas afirmaciones me obligan a detenerme y repensar el por qué y para qué del proceso. Desde luego que
como aproximacién experiencial a un proceso participativo me es (til, asi como para despertar esa vigilancia de
la politizacién de la investigacion para futuros embarcos. Como actividad formativa, genial. Como investigacion

desde y para la universidad, genial. ;Pero qué implicaciones tiene mas alla de la Academia? (Diario, 01/03/2021)

Este cuestionamiento del ‘para qué’ resonara con la propuesta de la construccion de pluriversidad dentro
de la universidad comprometida polifénica (Santos, 2019), cuestiéon que recogemos a modo de propuesta
de hacia dénde caminar en el ultimo apartado del trabajo. Asimismo surgié la idea de que el TFG sirviera a
los procesos participativos desplegados, pero de nuevo fui yo quien hizo la propuesta sobre ‘qué’, en lugar
de dejar que fuera el grupo quien decidiera qué necesitaba. En lugar de esta reflexién metodoldgica, a lo

mejor hubiéramos preferido que el trabajo del TFG se invirtiera en otras cuestiones.

Una vez que hemos recorrido los trayectos recorridos por ambos grupos motores, a continuacion
queremos compartir algunos aspectos que nos han parecido relevantes a la hora de entender la
articulacion metodoldgica de los procesos participativos. Somos conscientes que de cada categoria parten
multiples caminos que continuar explorando, pero invitamos a la lectora a situar sobre el mapa algunas

coordenadas desde las cuales seguir construyendo colaboracién.
3.1. Sobre los dispositivos de investigacion-escucha

Cuando hablamos de dispositivos de investigacidon-escucha nos referimos a las herramientas a través de las
cuales hemos creado espacios de encuentro entre las companeras en relaciones de intersubjetividad
(Alvarez y Olmos, 2020), siempre atravesadas por dos movimientos: uno dirigido hacia un proceso de
produccién de conocimientos con resultados tangibles y otro dirigido hacia el didlogo con el Unico objetivo
de la escucha. Con esto no queremos decir que sean necesariamente antagdnicos o contrapuestos, sino
que nos veiamos inmersas, en ocasiones, en la tensidén entre unos fines investigativos donde no cabe la
escucha por la escucha (siguiendo un modelo mas productivista y extractivista) y unos objetivos de
reflexionar y acompanar por compartir un proceso, sin necesidad de que ello se traduzca en un producto a
corto plazo®'. Estos dispositivos que hemos generado a lo largo del proceso son las encuestas, las

entrevistas y los grupos de debate.
3.1.1. Las encuestas

El primer dispositivo que desplegamos fueron dos cuestionarios®® dirigidos al estudiantado de cada
facultad donde tratdbamos los temas centrales sobre los que se construia nuestra investigacion.
Consideramos que era una forma sencilla y rdpida de llegar a la gente, de conocer su perspectiva de una
forma general para luego poder ir profundizando en ella, en un contexto donde las restricciones por la

pandemia aln seguian vigentes (enero).

31 Con esto no reducimos el significado de investigacion al modelo hegemoénico de realizarla, pero tampoco podemos negar que
son las logicas que tendemos a reproducir cuyo imaginario todavia perdura en nuestras formas de hacer. El horizonte hacia el
que caminar es sustituir la separacién (-) por la conjuncién (y), para poder hablar de dispositivos de ‘investigacion y escucha’.

32 Ver Anexo IV.
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Los cuestionarios los elaboramos tras haber hecho una puesta en comun de las mismas sobre bibliografia
relacionada con nuestro temas de investigacion, que nos ayudé a conceptualizar algunas cuestiones (por
ejemplo: la identidad, la vocacién médica, sesgos de género, modelo salutogénico, etc). A partir de esta
revision, sumado a nuestro conocimiento experiencial del tema, elaboramos grandes ejes sobre los cuales
iriamos construyendo las preguntas. Tuvimos en cuenta el material académico de la asignatura de
Introduccion a la Sociologia, donde se hacian las distinciones entre tipos de preguntay escalas, se recalcaba

laimportancia de la formulacién de las preguntas y como exponerlas en el cuestionario.

Difundimos los cuestionarios (Formato Google Forms) por grupos de Whatsapp y a contactos de la carrera.
La gran cantidad de gente que respondieron en cada universidad nos sorprendid, llegando a las 400
respuestas en Granaday las 230 en Sevilla. Era el primer momento en que ‘saliamos fuera’ del grupo motor
y habiamos conseguido llegar a la gente, ademas de que las respuestas nos daban a entender que el
proyecto tenia un trasfondo a nivel poblacional; no estdbamos solas en esto y el descontento era
generalizado. También nos permitié revalorar nuestro objeto de investigacion para ampliarlo hacia algunos
temas o delimitarlo a campos mas concretos. Por ejemplo: a la pregunta ‘;En qué grado crees que afecta el
contexto social del paciente a su estado de salud?, un 96,78% de las estudiantes encuestadas respondio
darle una relevancia de 4 0 5, siendo 5 el nivel maximo. Pero luego, al preguntar ‘P ondera estos factores del
1 al 5 segtin su papel determinante en el estado de salud [Género]', solo un 35,15% le dio importancia en un
nivel de 4 o 5. Por otra parte, al preguntar ‘Pondera estos factores del 1 al 5 segun su papel determinante en
el estado de salud [Nivel socioeconomicol, un 77,23% le dio importancia en un nivel de 4 o 5. Ante
resultados aparentemente tan dispares, ;qué significado tenia ‘lo social’ para las estudiantes de Medicina?
;(De qué manera conceptualizaban los determinantes socioculturales de la salud-enfermedad? Esta

cuestion la abordariamos a través de las entrevistas.

Incluimos algunas preguntas abiertas donde nuestras compaferas podrian expresarse mas alld de marcar
una casilla. Pensabamos que no serian de mucha utilidad porque casi nadie contestaria, pero encontramos
una alta tasa de respuesta con historias que narraban vivencias desde el descontento con una formacion
médica que vivian en la exigencia, la frustracion y la decepcién. Por eso consideramos que esta
herramienta de investigacion, aunque no fuera presencial ni supusiera el establecimiento de una
conversacion o didlogo, de alguna forma suponia un primer acercamiento en actitud de escucha a nuestras
compaferas. A pesar de que las distribuciones estadisticas aln estdn por elaborar pues ninguna de
nosotras ha trabajado con este tipo de datos, si que con las respuestas de las preguntas abiertas hemos
hecho carteles® con los que compartir las historias de las estudiantes de Medicina de Granada y visibilizar
que cada una de nosotras no es un caso aislado sino que somos muchas deseando una transformacion de

la educacion médica.

33 Estos carteles iban a ser pegados en la facultad con el hashtag #HistoriasMedicinaUGR y con un cédigo QR que enlaza con el
grupo de Whatsapp de los grupos de debate. Para no danar las relaciones con el equipo decanal de la facultad pedimos permiso
para colgarlos y nos pidieron que antes les mandaramos los carteles. Finalmente no hemos podido desarrollar nuestra accién
porque nos han prohibido colgarlos pues no son los resultados definitivos, cuestionando las bases metodoldgicas de la
investigacion como anti-cientificas, a pesar de expresarles que esto constituye una etapa mas del proceso participativo como
forma de favorecer la expresion de las historias de las estudiantes. Por ello ahora estamos haciendo una campana por Instagram
y Whatsapp con este material. Ver Anexo V para un ejemplo.

27



3.1.2. Las entrevistas

Una vez que realizamos las encuestas y cerramos los formularios, el siguiente paso era realizar una serie de
entrevistas® a las compafieras de Medicina, con el objetivo de profundizar en algunas cuestiones que
parecian mas importantes para el estudiantado (por ejemplo: sobre la experiencia del individualismo y la
competitividad en la carrera, el sistema de evaluaciéon basado en grandes cantidades de temario, la
concepcion del modelo biopsicosocial en los procesos de salud-enfermedad-atencién...). Ademas
pensamos que podrian ayudarnos a desarrollar una relacion mas cercana con aquellas personas a las que
entrevistaramos. Consideramos que si cada una de nosotras entrevistaba a dos personas podiamos reunir

bastantes experiencias repartiendo el trabajo.

Nos reunimos y pusimos en comdn nuestras impresiones sobre las encuestas, elaborando un guién de
entrevista®*® de forma consensuada (tanto en Granada como en Sevilla no hubo problemas durante su
elaboracion). Paralelamente, creamos un formulario de Google que difundimos por Instagram y Whatsapp
para que la gente se apuntara como voluntaria para participar en las entrevistas. En Granada obtuvimos 13
respuestas (algunas de ellas eran personas conocidas) y en Sevilla ninguna, por lo que en este ultimo caso
tuvimos que tirar totalmente de nuestra red de contactos mds cercanos a quienes entrevistar. Nuestras
decisiones estuvieron limitadas a las posibilidades del momento: no habia gente, por lo que tuvimos que
buscarlas y ser insistentes. Respecto a la cuestién de la representatividad (Sanchez y Sebastiani, 2020), no
pretendiamos conseguir una mezcla heterogénea por cuestiones de objetividad cientifica. Eramos
conscientes de que, tanto la gente que se habia apuntado en el formulario como nuestras amigas,
respondian a un perfil de ‘estudiantes criticas y disconformes’. Nuestra intencién era favorecer los relatos
de personas concretas que se encontraban en la misma situaciéon que nosotras, por lo que, en el supuesto
caso de haber tenido un amplio rango de eleccién, nos hubiera dado igual entrevistar a unas o a otras.
Aunque también reconocemos que nos quedamos con ganas de conversar con aquellas estudiantes mas
conformistas para conocer sus puntos de vista y generar espacios de critica-reflexién con personas

desconocidas.

Este perfil de entrevistar a amigas o compaferas nos colocaba en una situacién de simetria pues las
companeras del grupo motor eran vistas antes como estudiantes de Medicina metidas en un proyecto que
como investigadoras. En mi caso, siendo consciente de que era un ‘extrano’, si que intenté crear mas
horizontalidad con las personas a las que entrevisté aunque mi condiciéon de estudiante universitario (y
ademas de Antropologia®®) suavizaba las jerarquias que se pudieran generar. En ese sentido también ayudé
que adoptaramos una intencidon no extractiva en las entrevistas tras la lectura y puesta en comun de
Sanchez y Sebastiani (2020), tratando de generar una conversacion mas que una situacion forzada,
haciendo participe a la persona entrevistada de su propio discurso y propiciando un contexto de reflexiéon

reciproca. No buscabamos posicionarnos en una actitud silenciosa de escucha sino participar también en el

34 Partimos de la problematizaciéon de la entrevista antropoldgica como situaciones intencionalmente producidas en las que la
investigadora solicita a alguien un discurso verbal (Diaz de Rada, 2011). Y aunque se produce un didlogo entre ambas, la
autoridad interpretativa recae en ultima instancia sobre la investigadora, reproduciendo las légicas extractivas de conocimiento
(Sanchez y Sebastiani, 2020).

35 Ver Anexo VI.

36 Nunca he sentido minusvalorado el cardcter de mis estudios universitarios. Si que se produjo un conflicto cuando la Delegacién
de estudiantes de Granada nos acus6 de intrusismo pues, segln ellas, estabamos tratando de usurpar su trabajo. También
pidieron explicaciones sobre la presencia de un ‘antropélogo en asuntos de médicos’. No hemos podido profundizar en este
aspecto porque aln seguimos gestiondndolo.
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didlogo, manteniendo a su vez la minima directividad sobre el proceso®. En algunos casos valoramos que si
se cumplieron estas expectativas, pero en otros, nuestras inseguridades sumadas al contexto virtual de
algunas de las entrevistas, hicieron que recurriéramos al protocolo como forma de sentirnos mas seguras
sobre lo que haciamos. A esto hay que sumarle, por supuesto, que también existia la intencion de producir
conocimiento para construir nuestro diagndstico y, entendiamos, que seguir un guion era la forma mas

eficiente de conseguirlo.

En cuanto a los niveles de implicacién afectiva dentro del contexto creado en la entrevista también fueron
variables. Aquellas que realizamos de manera virtual con gente que no conociamos, no supusieron una
apertura a estrechar vinculos ni tejer nuevos lazos®®. La mayoria de las entrevistas, como ya nos
conociamos de antes, se dieron en ambientes distendidos y de confianza mutua. A continuacién traigo un
ejemplo de una companera de un grupo motor que, aunque fue algo puntual, ejemplifica los desbordes

emocionales que pueden sacudirnos durante una entrevista (por motivos de privacidad oculto su nombre):

He quedado hoy con mi amiga para hacer la entrevista, que me ha invitado a comer a su casa y justo después de
comer pues nos tiramos en la cama, empecé con la entrevista, grabé ocho minutos. Se puso a llorar, me puse a
llorar, paré la grabaciéon. Hemos hablado todos los temas de la entrevista llorando toda la tarde [...]. No nos ha
dado tiempo a grabarla. Es que me siento fatal porque ni he hecho la entrevista... bueno, era para contarte que

a veces las cosas no salen como planeas. (Audio de Whatsapp de una compaiiera, 19/03/2021)

La devolucion de la transcripcién, igual que cuentan Sanchez y Sebastiani (2020), no produjo ningun
intercambio dialdgico: simplemente dieron el visto bueno si sentian su discurso bien representado en esas
lineas o se sorprendieron al ver por escrito la expresién hablada. Mas alla de la entrevista y la devolucién
se han mantenido los contactos, no solamente porque muchas seamos conocidas de antes, sino que
ademas se han vinculado al proceso participando en los grupos de debate (este tema lo trataremos mas

adelante).

Si bien nos vimos desbordadas en muchos aspectos por las contingencias de la realidad y no pudimos
cumplir con todas nuestras expectativas, estamos bastante satisfechas con la realizacion de las entrevistas

pues se han abiertos nuevos desafios y han sido muy Utiles.

* Nos han permitido producir informacién sobre los temas que nos preocupaban de la educacién
médica y que ya habiamos tratado en las encuestas. Lo mas destacable de esta cuestién es que
estos datos no son meras estadisticas deshumanizadas, sino que son relatos, experiencias y
visiones concretas de la gente. Como abordar el analisis de toda esta informacién todavia esta por
ver, pero puede ser una forma de dar continuidad al proceso participativo a través de un co-anélisis

y una co-teorizacién futuras.

* Han constituido espacios de reflexidon critica gracias a las preguntas que habiamos formulado
sobre la educacién médica, no solamente para las entrevistadas sino que también para las propias

investigadoras. Estos procesos de cuestionamiento y desnormalizacién de las condiciones

37 Lanodirectividad es una estrategia que busca corregir la imposicion del marco interpretativo de la investigadora sobre el de la
persona entrevistada en el proceso de realizar las entrevistas y analizar la informacién (Guber, 2011).

38 Ladiversidad de encuentros que se produjeron constituye una muestra muy valiosa de este tipo de herramientas metodoldgicas.
Algunas se produjeron con una cerveza por delante, otras fueron virtuales con amigas; unas en la facultad de Medicina, otras
bajo condiciones climaticas adversas en la calle; en algunas hubieron risas, en otras lagrimas...
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educativas pueden favorecer procesos de agenciamiento y subjetivacion politica entre nosotras
(Alvarez y Sebastiani, 2020).

* Asimismo, no podemos negar la funcién terapéutica de estos espacios para la gente entrevistada
al sentirse escuchada mientras narra sus propias experiencias. Unas vivencias que, en ocasiones
atravesadas por situaciones de vulnerabilidad y dolor, son puestas en valor como conocimiento

encarnado (Esteban, 2004) y situado (Haraway, 1998).

« También han sentado los primeros pasos para ir tejiendo los primeros esbozos de grupos
estudiantiles organizados con el objetivo de transformar la formacion médica. Gracias a los
contactos establecidos en las entrevistas, algunas participantes se unieron a los grupos de debate,
en los que se pasé de una conversacion bidireccional a un espacio con varias voces que se

expresaban en grupo después de meses de confinamiento.
3.1.3. Los grupos de debate

Tras la realizaciéon de las entrevistas y una primera valoracion de las mismas, consideramos oportuno
generar otros espacios de reflexion y escucha que fueran colectivos. En las entrevistas planteamos esta
posibilidad a las compaferas y mostraron la necesidad de crear espacios de ese tipo. Nuestro objetivo era
poner a dialogar diferentes experiencias a partir de una pregunta extraida de las entrevistas, en funcion
de los temas mas recurrentes y que parecian afectar mas a nuestras companeras. Con esta experiencia
podriamos profundizar en algunas cuestiones, mientras que favoreciamos que se comenzaran a reunir

personas a conversar una vez que se hubieron relajado las restricciones sanitarias en abril.

Seguimos la propuesta de Alvarez y Olmos (2020), no como una férmula metodoldgica que sequir a toda
costa sino como una propuesta de buscar el descentramiento del rol de la investigadora como moderadora
experta poniendo en el centro la responsabilidad grupal. Otro aspecto importante es que, de nuevo, no
buscabamos ningun tipo de representatividad (hacer las entrevistas ya nos habia quitado los posibles
miedos a no alcanzarla), aunque nos volvimos a ver sujetas a las contingencias de la realidad en la que

trabajdbamos.

Formulamos dos preguntas iniciales para cada grupo de debate: ‘;Como os afecta la carrera de Medicina en
vuestra salud mental?’, en Sevilla, y ‘;Qué opindis de la docencia de la facultad?, en Granada. Eran dos
preguntas abiertas pues la idea es que a partir de estas dos cuestiones se generaran discursos que fueran
yendo por caminos que escapaban al férreo control de las investigadoras. En ambos casos fui yo
moderador-facilitador de las sesiones, aunque en este caso vamos a describir los procesos de Sevilla y

Granada por separado, pues hubieron diferencias relevantes en cada caso.

En Sevilla, con la vista puesta en lo acontecido con las entrevistas, decidimos no sacar ningn formulario
de inscripcion sino que creamos un grupo de Whatsapp cuyo enlace difundimos por nuestros contactos
explicando que ibamos a organizar unos grupos de debate, incluyendo la propuesta de tematica. Ademas
contactamos con las personas a las que habiamos entrevistado, de las cuales algunas se unieron. Un hecho
relevante es que una de ellas trajo al grupo a cuatro amigas suyas de su clase, por lo que en el primer

grupo de debate (presencial), habia cinco personas que eran amigas y otras tres personas que por otro
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lado también teniamos relacion (incluyéndonos a Rosa y a mi). No fue una decision tomada a conciencia ni
fruto de una elaborada planificacion metodoldgica puesto que nos guidbamos mas por las posibilidades de
participaciéon de la gente. Sin pretenderlo habiamos favorecido la construccién de un grupo en el que
todas teniamos una relacién estrecha con, al menos, dos personas del mismo. El segundo grupo de debate,
también presencial, partié del primero en cuanto a las personas, variando su composicién, pero siempre
siendo personas que pertenecian a nuestras redes de amigas o compaferas. La tematica de este no se
decidié previamente sino que fue en el mismo debate donde se fueron apuntando temas que queriamos
tratar sobre la marcha. A cada uno acudimos dos personas del grupo motor para moderar y apoyarnos
mutuamente®, participando cuando lo considerdbamos oportuno para aportar desde nuestra

experiencia®, tal y como apuntan Alvarez y Olmos (2020):

En nuestra propuesta metodoldgica en absoluto éramos exclusivamente moderadoras en el sentido de “hacer
hablar”, ni expertas en el tema, o al menos no tan expertas como el propio grupo, y fuimos participando en los

debates cuando considerdbamos que teniamos algo que aportar y compartir. (p. 122)

En Granada, de nuevo empleamos el formulario como forma inicial de contactar con las companeras. Con
sus datos moviles creamos un grupo de Whatsapp que fue nuestro canal de comunicacion (a este grupo se
iria anadiendo gente ya de forma mas informal, no mediada por el formulario). Al igual que en Sevilla
también se unieron algunas personas a las que entrevistamos (por ejemplo, dos de ellas también eran
amigas de una companera del grupo motor). El primer grupo de debate fue virtual, lo que dificulté la
dindmica conversacional notablemente y acabd convirtiéndose mas en una moderacion a modo de
entrevista grupal que en algo fluido, compartido y multidireccional. Es decir, para ‘hacer hablar’ me lancé a
proponer cuestiones de una forma mdas directiva que como habia experimentado el grupo de debate en
Sevilla dias atras, en el que no tuve que actuar como moderador practicamente. Igualmente, propusimos el
tema del siguiente grupo de debate: ‘;Cémo aplicar el modelo biopsicosocial en la educacion médica y la
practica clinica?'. Esta vez si que fue presencial, acudiendo casi todas las personas que habian estado en el
primer grupo de debate, y sumandose otra persona (una companera que habiamos entrevistado) y una
antigua companera de Antropologia, que habia sido diagnosticada por la Psiquiatria*'. La dindmica de las
interacciones cambié completamente pasando a un ritmo mucho mas fluido y multidireccional, donde yo
no tuve que intervenir como moderador para hacer hablar a nadie. A diferencia de los grupos de debate de
Sevilla, a los de Granada acudimos cuatro miembros del grupo motor puesto que no habia habido

suficiente gente (solo se apuntaron tres o cuatro).

Para continuar este analisis recorriendo diferentes cuestiones que contemplan Alvarez y Olmos (2020),
queremos hacer hincapié en que nuestros grupos de debate, metodolégicamente hablando, se han movido
segun las posibilidades del momento. Un aspecto relevante es que nosotras no trabajabamos junto a un
grupo vya existente, por lo que tuvimos que crear nuestros grupos de debate con el objetivo de responder

a nuestros fines de investigacion. Pero al mismo tiempo, no éramos perfectas desconocidas, compartiamos

39 Yo solo fui al primer grupo de debate de Sevilla. El segundo lo condujeron Sara y Carlos, de forma totalmente satisfactoria, lo
que revela que existe un proceso de apropiacion de la investigacién.

40 Esto también se enfrenta a lo que argumenta Ibainez (1990): “el preceptor debe mostrar que lo ve todo y lo escucha todo (es
pantalla) pero no lo juzga (no es mas que pantalla)” (p. 495).

41 Una vez hubimos propuesto la tematica, pensé que podria ser de mucho valor que alguien ‘de fuera’ y diagnosticada por la
biomedicina nos hablara de su experiencia. Fue un primer paso para abrir una serie de propuestas que recogemos en el apartado
de propuestas del presente trabajo.
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experiencias comunes que nos atravesaban a todas, incluso algunas éramos amigas. Por ello no podemos
hablar de un grupo totalmente simulado, sino que esa misma artificialidad primaria suponia un
llamamiento a reconocernos como parte de algo comin. Otra cuestién remite a la forma en que
organizamos los tiempos y los espacios para encontrarnos. A través de Doodles concretamos horas que nos
venian bien a la mayoria y, respecto a los lugares donde se desarrollaron, al no tener un espacio comun
disponible u otro dentro de las posibilidades de las restricciones, nos reunimos en espacios universitarios,
como aulas o merenderos exteriores. Respecto a las relaciones de poder, como en todo encuentro social,
se desarrollaron aunque no estaban tan cristalizadas como en grupos que llevan mas tiempo en
funcionamiento. En ningin momento se forzé a nadie a la participacion pues entendiamos que cada una se
sentia cdémoda para hablar en determinados momentos. En cuanto a como finalizaron los grupos de
debate, acabaron bien porque alguien del grupo motor inducia a su fin cuando nos notdbamos cansadas, o
bien cuando se nos acabé la disponibilidad horaria del aula (en uno de los casos). En ninguno de ellos se
buscé llegar a consensos, a diferencia de la propuesta de Ibafnez (1990). Si que en el ultimo de Granada se
explicité la necesidad de hacer otro debate sobre propuestas concretas de accién por parte de una de las
participantes (esta compafera no pertenece al grupo motor, lo cual es senal de la actitud propositiva que
se estd dando). Por ultimo, las participantes recibieron puntos de intercambio de IFMSA* por haber
participado. Sin embargo, no creemos que esto haya sido lo que les haya impulsado a participar; lo
percibimos como un agradecimiento por el tiempo, las ganas y las experiencias compartidas, mas que

como un incentivo a modo de recompensa.

De nuevo, nos sentimos bastante satisfechas por haber contribuido a la generaciéon de este tipo de
espacios que tienen un gran valor para el estudiantado, por lo que los consideramos Utiles en varios
sentidos.

¢ Hemos producido informaciéon a través de la conversacion y puesta en didlogo con otras
companeras que también servird para seguir construyendo colaboracién o productos con los que

legitimar nuestras demandas.

« Estos espacios asimismo constituyen lugares donde poder reflexionar, conversar y escucharnos
unas a las otras. Ademas, si conseguimos continuar tejiendo vinculos y relaciones que constituyan
redes de co-labor y cuidados podremos desarrollar espacios de encuentro con potencial

transformador de la educacion médica.

* Todo esto sera posible si le seguimos dando continuidad y prioridad al caracter procesual de las
colaboraciones frente a los modelos meramente productivistas y extractivistas. Con esto nos
referimos a seguir primando la formacion de vinculos, la proposicién de acciones y que el

conocimiento co-producido sea motor para un movimiento de accién-reflexion.

42 Estas asociaciones organizan intercambios para estudiantes de Medicina, que pueden ir a hospitales de todo el mundo durante
un mes de verano. El proceso de candidatura y seleccién se basa en la cantidad de puntos de intercambio que tiene el
estudiante, que pueden conseguirse participando u organizando actividades, siendo miembro de la junta de la asociacién, etc.
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3.2. Sobre la virtualidad

La vida digital no puede ser un sustituto permanente de la vida real, y los suceddneos de debate que hoy se
realizan por internet no podran nunca reemplazar la presencia en carne y hueso y el didlogo de viva voz. Cada
cual debe reflexionar desde este momento sobre el modo de defender el derecho de reunién (reuniones
de vecinos, asambleas populares, manifestaciones), sin el cual los derechos politicos son imposibles y sin el cual
es imposible construir una posicién de fuerza, imprescindible para dar existencia a cualquier tipo de lucha.
(Riechmann et al., 2020)

La digitalizacion de nuestros procesos ha afectado a las dindmicas que hemos ido desarrollando desde su
comienzo. Desde octubre hasta abril no ha sido posible encontrarnos fisicamente entre nosotras y con
otras companeras, lo que ha tenido un impacto importante en las formas de sociabilidad y en la
participacién en los procesos. Simultdneamente nos atravesaba lo paraddjico de estar trabajando sobre la
humanizacién de la medicina, sobre la importancia del contexto y las relaciones humanas, mientras lo

haciamos a través de una pantalla que escondia nuestra corporalidad al transformarnos en pixeles®.

En ese sentido consideramos que el estar-junto-a las companeras es un elemento clave para construir una
co-presencia en la que podamos ponernos a dialogar entre todas, no solamente vocalmente sino
implicando a muchos aspectos de nuestro cuerpo que se encuentran limitados de forma online. De hecho,
consideramos que la digitalizacién ha sido un obstaculo para nuestros procesos, aunque también nos ha
sido (til en algunos aspectos. Elena** nos habla de cémo puede influir la presencialidad en un proceso

participativo:

No percibimos igual el estar hablando con una persona que estas sintiendo el espacio que ocupa delante tuya,
al saludarlo lo hueles, ves su lenguaje corporal, la forma de expresarse... y no es lo mismo que por ordenador.

Yo creo que hubiera sido mas dindmico y quizds méas vinculante el haberlo hecho presencial. (Elena, 29/04/2021)

A esto afadimos que se trata de una situacion de la que ya nos sentiamos fatigados. Las clases de la
universidad, las reuniones de las asociaciones o los llamados webinars han sido todos virtuales, por lo que
el agotamiento se hacia patente después de tener la vista fija en una pantalla todo el dia. Ademas algunas
de nosotras sufriamos episodios de ansiedad, lo que dificultaba adin mas la capacidad para participar en el
proyecto y comprometerse a la colaboracion. En estas condiciones online, los niveles de atencién se ven
mermados puesto que no existe una buena retroaliementacién entre las compaferas que participan en la

conversacion. Hablando de como ha afectado la virtualidad al proceso, Carlos nos cuenta esto:

Yo en las reuniones online me quedaba dormido, a veces se me iba la olla y no escuchaba lo que deciais, no
estaba al cien por cien atento a lo que estaba haciendo, aunque estaba alli con ustedes y sabia lo que
estdbamos haciendo, no estaba concentrado. [...] Fijate que la virtualidad es mas moderna que la

presencialidad, pero es mas torpe. (Carlos, 15/04/2021)

43 También asumiamos esta contradiccién porque, al ser estudiantes de Medicina que realizan practicas clinicas, entendiamos como
responsabilidad reducir el nimero de contactos sociales fisicamente para no crear situaciones de riesgo para las personas en
situacion de vulnerabilidad.

44 Los nombres empleados son reales. Hemos decidido no anonimizarnos ya que ha sido un proyecto participativo en el que hemos
tratado de hacernos visibles. No tiene sentido esconder nuestras identidades a la hora de elaborar este texto.
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A la falta de concentracion se suma el hecho de que la comunicacién virtual no es tan espontdnea ni
dindmica como la presencial, lo que genera unos ritmos mucho mas lentos. Esta falta de fluidez en las

conversaciones y en las relaciones virtuales se contrapone al caracter innovador de la tecnologia.

Y es que una de las potencialidades/peligros de las herramientas virtuales es que te permiten ‘estar-sin-
estar’. Esta forma de ‘habitar’ el ciberespacio marca cambios, ademas de en las dindmicas comunicativas,
en la construccion de los espacios y los tiempos, cuestionando dicotomias como realidad/virtualidad, o
verdad/ficcién (Kitchin, 1998). En nuestro caso queda clara la problematizacion que hacemos del uso
indiscriminado y obligado de las tecnologias virtuales para la construccion de comunidades sostenibles y
comprometidas con la transformacién social. Estamos de acuerdo con Robin (1995, citado en Kitchin, 1998,
p. 397) cuando dice que en las interacciones virtuales “hay una apelacién a la comunidad, pero no a la
produccién de sociedad”. Ademas este proyecto nacié en el contexto de la no presencialidad, por lo que no
habia nada construido con anterioridad que formara parte de este comin que tratamos cultivar. Entonces,
durante mucho tiempo no ha habido espacios-tiempos comunes que no hayan sido estrictamente los
dedicados al trabajo en las sesiones. Como narra Sara, nos han faltado momentos para tejer lazos mas alla

de las reuniones debido a las limitaciones pandémicas:

Para mi el trabajar fisicamente es mas activador, yo creo que entran mas ganas de hacer cosas. Y luego también
tener un espacio para nosotros, que esta es la sala del trabajo donde nos reunimos y eso. Es otra mentalidad.
No estds haciendo ‘otra cosa mas’ en una pantalla sino que estoy en este sitio para hacer esto [...]. Después de
la sesién te puedes ir a tomar una cerveza, que no estés solo para el proyecto, que no sea solo enciendo la

camara o la apago, y ya estoy en otra cosa. (Sara, 14/04/2021)

Claro que estas carencias también entran en contradiccién con la comodidad de poder conectarte desde
cualquier lugar (con conexién a internet) a las sesiones, sin necesidad de desplazamiento. Marina, con
mayor carga de trabajo durante el primer cuatrimestre pues también participaba en otros proyectos,
agradece este tipo de facilidades porque le ayudaba a tener unos tiempos mas concretos de trabajo. Sabia
que iba a dedicarle cierto nimero de horas a la reunién, pero no iba a echar mas tiempo en el
desplazamiento o en otras actividades fuera de las propias sesiones. También Elena apunta que la
virtualidad nos ha permitido realizar entrevistas a personas que, perteneciendo a la universidad, se
encontraban fuera de Granada. En mi caso, puesto que resido en Granada, “si no hubiera sido por la
virtualidad creo que me hubiera vuelto loco teniendo que viajar tanto a Sevilla, sinceramente” (Diario,
08/02/2021). Para cuestiones organizativas también destacamos la utilidad de las herramientas virtuales,
como por ejemplo para pasar los Doodles* de las reuniones, para compartir documentos o para la toma de

decisiones que requieran inmediatez.

Esta distancia interpersonal supone que no hayamos podido materializarnos como grupo y que no
hayamos podido entrar en contacto directo con nuestras companeras. La no presencialidad de las clases ha
herido de gravedad al desarrollo de una vida universitaria en un espacio-tiempo compartido, donde
confluiamos gran cantidad de estudiantes. Si hubiera habido clases presenciales podriamos haber hecho
actividades que animaran a la gente a la participacién de una forma mucho mas cercana que por redes

sociales. La visibilidad habria sido mucho mayor si hubiéramos estado presencialmente en la facultad pues

45 Doodle es una herramienta virtual que facilita la organizacion de la fecha y hora de las reuniones puesto que las participantes
pueden elegir qué opciones les convienen mas.
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podriamos haber estado alli y comunicarnos cara a cara con el resto de la comunidad universitaria. Asi, la
gente hubiera desarrollado una mayor confianza y una mayor seguridad en los espacios y acciones que

nosotros estabamos creando.

Todo esto hace replantearnos cual puede ser la utilidad de las herramientas virtuales en la activacion de
procesos participativos y colaborativos. La posicion de Flores y Watkins (2019) es favorable a la reflexién
sobre el potencial y las posibilidades de lo virtual para el desarrollo local democratico. Por ello nosotras
queremos sumar con nuestra experiencia que, lejos de querer constituirse de forma universalista,
encuentra una serie de limitaciones en estas herramientas. En primer lugar, porque estas herramientas son
artefactos culturales situados en un contexto sociohistérico y el que hemos vivido nosotras remite a uno
donde la presencialidad no era en ningn modo posible. En segundo lugar, porque estos procesos vieron la
luz ya inmersas en esta situacion, sin ningln tipo de recorrido previo en el que se hubiera construido algo
presencialmente. De esta forma, las herramientas virtuales se han erigido como la posibilidad exclusiva
para comenzar a caminar. A nuestro parecer, esto deja ver la insuficiencia de lo Gnicamente virtual para

construir participacion, al menos para iniciar este tipo de procesos.

3.3. Sobre la participacion

Estamos desarrollando una serie de espacios en los que podemos quizas comunicarnos todos y realizar una
critica constructiva y quizas encontrar ciertas soluciones a los problemas que tanto nos frustran, ;por qué es
tan complicado transmitir esto a mis companeros que ademas han vivido una situacion super parecida? ;Y por
qué es tan dificil conseguir la implicacion de la gente? Y en eso es en lo que estoy, en explicarme a mi misma por

qué es tan dificil moverse como un conjunto de gente que esta sufriendo lo mismo. (Elena, 29/04/2021)

Estas palabras de Elena muestran su preocupacién sobre la dificultad de conseguir que la comunidad
estudiantil participara en el proceso participativo. Estas cuestiones que plantea estan también presentes
en el resto de companeras de los grupos motores. Es algo a lo que no tenemos una respuesta clara a modo
de receta metodoldgica de como conseguir participacién, pero si podemos aportar algunos apuntes sobre

elementos que, desde nuestra experiencia, han favorecido o perjudicado la misma.

Pero antes queremos narrar(nos) desde un plano afectivo lo que ha supuesto este intento constante por
que las compaieras de Medicina participaran en el proceso. Podriamos decir que en nuestro interior
coexisten varios sentimientos, a veces encontrados, respecto a esta situacién. Ha habido sentimientos de

decepcidn o frustracion:

Nos he sentido un poco desanimados con el hecho de que nadie se haya apuntado a las entrevistas aunque lo
intentemos ocultar (y quizas estoy hablando de un ‘nosotros’ que es una proyeccién de ‘yo’). Un desdnimo que
me hace cuestionar hasta qué punto ha sido buena idea comenzar un proceso participativo en estas condiciones

de no presencialidad. ;Para qué esta sirviendo esto? (Diario, 17/03/2021)

Esta decepcidon también se transforma y coexiste con la resignacion y la aceptacion de que finalmente
hemos hecho lo que hemos podido, de que hemos agotado todas las vias a nuestro alcance para
conseguirlo. No obstante, estas dos posiciones de resignacién-aceptaciéon y de decepcién-frustracion

suponen una invisibilizacion de lo que hemos conseguido. Entonces nacen otros afectos que nos recuerdan
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que la mera creacién de procesos colectivos como este ya son transformadores, aunque su alcance sea en

ese momento chiquito.

Pues la verdad que estoy sorprendida porque cuando entré no tenia muchas expectativas. [...] Pero no pensaba
que fuésemos a implicar a mas gente, a los profesores, a algunos grupos de poder. Que fuésemos a conseguir
estas reflexiones tan profundas y llegar a la raiz del problema porque... yo creo que hemos hecho mucho, la
verdad. Y hemos movido también muchas cabezas. Yo noto que en hemos conseguido cambiar algunos
pensamientos y llegar a reflexiones importantes y profundas. Y ya yo con eso estoy feliz, la verdad. (Marina,
20/04/2021)

Las investigaciones no son procesos que puedan verse desprovistos de cualquier tipo de emocionalidad.
Por este motivo queremos hacer explicito el caracter multiafectivo de nuestro proceso, en el que nos
hemos visto inmersos en una amalgama de sentimientos, que no vemos como obstaculos, sino como
elementos cosustanciales a la IAP desarrollada como seres humanos que somos. Asimismo, queremos
reflexionar sobre la génesis de los sentimientos de frustracion y decepciéon pues consideramos que
proceden de la impaciencia por ver unos resultados rdpidos y valorizados desde en base a la escala
neoliberal de la universidad (Alvarez y Sebastiani, 2020). Que hayamos creado espacios de participacién y
didlogo, como los grupos de debate, no tiene ninguln valor para las légicas hegemadnicas de produccién de
conocimiento. Y nosotros mismos nos movemos también en esas mismas coordenadas de las que surgen
contradicciones sobre si lo que estamos haciendo es (til porque lo evaluamos desde unos pardmetros
cortoplacistas y productivistas. Entonces, no podemos decir que nuestra dimensién emocional sea
coherente en todos los términos, pero si encontramos estas dos tendencias diferenciadas: por una parte,
una que quiere ver resultados rapidos, cuantificables y legitimar cientificamente de alguna forma las
demandas del estudiantado, y por otra, una que pone en el centro el proceso de construccion de espacios

colectivos y de cuidados.
3.3.1. ;Qué obstaculos hemos encontrado para la participacion?

Los elementos que consideramos que han podido perjudicar la participaciéon los agrupamos en tres

grandes ejes, aunque realmente todos guardan relacién entre si.
* Lano presencialidad de la educacién universitaria:

Como veniamos comentando, la situacién de la pandemia de SARS-CoV-2 ha afectado a la participacion.
Esta nueva tension a la que se ha visto sometido el tejido social estudiantil nace de que la virtualidad ha
dejado de ser una opcion a convertirse en la forma obligada de entablar relaciones sociales, limitando las
formas de sociabilidad al ciberespacio y, por tanto, los modos de vinculacién afectiva interpersonal para la

generaciéon de grupo. Tal y como expresa una de las companeras:

Ahora mismo, es que no existe la universidad, sino que eres ti trabajando en el ordenador, no hay una
comunidad practicamente [...]. Eso se ha perdido, entonces la gente yo creo que esta mas desvinculada de la

gente, mas todavia de lo que ya estuvieran antes. (Sara, 14/04/2021)

Consideramos que el contacto humano cara a cara es fundamental para que los mensajes lleguen mejor a

nuestras companeras, por ejemplo, escribiendo en las pizarras de las aulas, estando en los espacios
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comunes de la facultad (por ejemplo, la cafeteria), pegando carteles o que nos hubieran puesto en las
pantallas de la facultad. En definitiva, aunque la situacién pandémica no nos ha frenado totalmente, Alex

expresa en términos metaféricos las limitaciones que hemos tenido:

La situacién pandémica ha limitado un montdén nuestras acciones y nuestras prioridades. Porque al final ha
priorizado la salud de tu familia o quedarte en casa a poder salir a buscar gente, a movilizarte. Y yo creo que ha

sido como si tuviésemos un cepo en el pie, que puedes andar pero que te cuesta. (Alex, 27/04/2021)

También somos conscientes de que, dada la situacién pandémica, si no hubiera sido a través de
herramientas virtuales no nos podriamos haber reunido o realizado actividades, como algunas entrevistas
que fueron online. La propia seguridad y de los convivientes de riesgo, asi como las restricciones de aforo

o movilidad podrian haber afectado mucho mas negativamente el desarrollo del proceso.
* Ladesmovilizacion de las estudiantes de Medicina

A medida que ibamos indagando en qué podia haber afectado a la participacion se fueron generando
también ideas sobre lo que supone ser estudiantes de Medicina. En otras palabras, ;cudl es el caracter del
estudiantado de esta carrera y como supone un inconveniente para la participacién en este tipo de
procesos? Principalmente observamos una pasividad generalizada, que incluso algunos miembros de los
grupos motores también se auto-atribuyen. No es una pasividad que nazca de un bienestar en las
condiciones de la carrera sino que es fruto de una serie de situaciones que no favorece el agenciamiento

colectivo para una transformacion de su realidad.

El grado en Medicina que nosotros hemos vivido requiere una gran dedicacion de tiempo: ademas de la
asistencia a practicas o seminarios, tenemos que memorizar cantidades ingentes de temario. A este
respecto encontramos que la organizacion del tiempo personal juega un papel clave, ya que este acaba
configurdndose tomando como eje central el trabajo dedicado a estudiar la carrera. Todo lo que no sea
Medicina es una pérdida de tiempo. Esta sensacion de que nunca tienes tiempo genera una presion detrds
de los estudiantes, por lo que su motivacién decae en relacién al establecimiento de compromisos con
otras actividades que no sean las estrictamente académicas. A nuestro parecer, esto guarda relacién con el
proceso de individualizaciéon que se da durante la formacién educativa en todos sus niveles (El Sacapuntas,
2020). No obstante, esta dindmica no es igual a lo largo de todo el calendario académico, sino que hemos
observado que conforme va avanzando el curso la gente va perdiendo interés porque ya estan hartos de
estudiar y de tanta presidn. Por lo tanto, a principio de curso (septiembre u octubre, dependiendo de la
universidad) es cuando hay mas atencién y disposicion a participar en grupos con un cierto grado de
compromiso. Ademas, la evolucién de la participacion ha estado ligada a la época de examenes, decayendo
en dichos periodos. En este sentido, nos planteamos si la preocupacién casi constante por los exdmenes es
realmente tal o en ocasiones puede ser una excusa para justificar las pocas ganas que la gente tiene para

hacer cosas en colectivo.

Otro punto importante es la actitud fatalista y pensar que las cosas no van a cambiar. Por este motivo,
participar y colaborar no merece la pena porque no se va a dar ninguna transformacion sustancial en la

educacion médica. Asi, consideramos que se desarrolla una actitud de ‘indefensién aprendida’ por parte
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del estudiantado que perpetla la pasividad ante los problemas. De acuerdo con Balcazar (2003), quien

también considera esto una dificultad para la IAP:

El oprimido experimenta su realidad con un fatalismo y una desesperanza que le impiden concebir
posibilidades de cambio y mucho menos de un cambio que pueda provenir de si mismos. Ellos pueden
aprender a depender de agentes externos para que les provean soluciones temporales (especialmente en
época de elecciones). Pero es muy diferente cuando el individuo oprimido se propone como agente de su
propio cambio. Hay que vencer el miedo, la inseguridad, la ignorancia y la falta de confianza en uno mismo,
ademds de enfrentar las consecuencias negativas que el esfuerzo comunitario de cambio pueda generar de

parte de las estructuras de poder amenazadas por el proceso. (p. 71)

Por tanto, el hecho de marcar pequeios objetivos y no grandes metas inalcanzables puede ayudar a que
las personas que participen vean frutos del trabajo realizado y, de esta forma, recuperemos en cada paso

nuestra agencia individual y colectiva.

Ademas de la organizacién del tiempo y la indefension aprendida, queremos también tener en cuenta el
miedo del estudiantado a pronunciarse y que se le pueda asociar a un tipo de discurso o practica que
cuestiona el status quo de la facultad. Estamos hablando de las jerarquias de la universidad entre el
profesorado y el estudiantado, que permite el abuso de poder de unos sobre otros y el silenciamiento de
muchas de las reivindicaciones que tenemos el estudiantado. En este sentido, Carlos reflexiona sobre el
miedo a las represalias que subyace a la escasa participacion del estudiantado, quien teme perder su

condicion de anonimato al implicarse personalmente:

Mucha gente piensa lo que nosotros respecto a la docencia en medicina pero no quiere contarlo porque en

medicina hay mucho miedo a que te cojan mania, te suspendan o te bajen la nota. (Carlos, 14/04/2021).

Todos estos elementos se traducen en una despolitizacion del estudiantado en general®. Tal y como
expresa Jorge: “La gente estd también muy despolitizada. Le importa bien poco en general ser agente
dentro de cualquier cambio que pueda existir” (Jorge, 22/04/2021). De esta forma, es complicado que la
gente asimile que puede hacerse responsable de sus problemas, que puede tomar parte en ello y
encontrar soluciones. Por ello consideramos muy necesarios proyectos como este, que buscan la
subjetivacion politica y el agenciamiento comdn de grupos con una actitud de pasividad ante sus ‘dolores’
del dia a dia. Asimismo, el desarrollo de grupos seguros y cémodos, donde podamos expresarnos sin
miedo a las represalias de nuestras propias compaferas, el profesorado o el equipo de gobierno de la
facultad.

* [a falta de vinculos con los distintos grupos sociales de la facultad

En general tenemos la sensacion de que el proyecto no ha tenido suficiente visibilidad ni estabilidad para
el resto de companeras de la facultad, lo que ha dificultado que pudiéramos establecer vinculos para

favorecer la participacion. En primer lugar, la situacién de la no presencialidad nos ha impedido emplear un

46 Segun Benedicto (2008), los argumentos que acusan una despolitizacion de la juventud son generalizaciones basadas en una
individualizacién de las jovenes y que no tienen en cuenta la complejidad de los procesos socioculturales de significacién de lo
politico. Galais (2012) niega que los niveles de apatia hacia lo politico estén aumentando considerablemente, sino que se
mantienen. Hemos de tener en cuenta que en estos estudios lo politico se identifica con la politica publica estatal, y no con las
micropoliticas y los procesos de agenciamiento en otras esferas. Esta cuestiéon merece una profundidad que no le hemos podido
dar en estos meses del proceso, por lo que es una de las lineas a trabajar.
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rango mas amplio de visibilizarnos en la vida universitaria. Por otro lado, dada la situaciéon de la que
partiamos y los recursos de los que disponiamos, creemos que podriamos haber tenido una presencia
mayor en nuestras redes sociales, actualizando lo que ibamos haciendo con mucha mayor regularidad y
compartiendo mas contenido del que hemos compartido. La falta de una coordinacién mas eficaz en redes
sociales dentro del grupo motor ha perjudicado el principal canal de conexién que teniamos con el grupo

con el que queriamos trabajar.

3.3.2. ;Qué ha favorecido la participacién?

Frente a estas situaciones hemos desarrollado una serie de estrategias para promover la participacion:
»  Tejer redes de contactos de proximidad

Nuestra experiencia nos ha ensefnado la importancia de las redes de contactos a las que recurrir para
fomentar la participacion en el proceso. Sobre todo estas redes se han materializado en nuestras amigas y
compaferas de clase, con quienes la implicaciéon emocional se ha constituido como el anclaje de estas
relaciones. Asi, el modelo unidireccional de enviar mensajes por Whatsapp o publicar en Instagram, se
complementaba con uno bi/multidireccional, en el que podiamos entablar una conversacién con nuestras
companeras. La falta de presencialidad ha mermado mucho esta segunda via de comunicacién, aunque
consideramos que deberia haber sido la principal: el contacto humano, el dialogar cara a cara. Si bien es
cierto que para la difusién de ciertos contenidos pudimos contar con los mecanismos de ‘difusién masiva’
por Whatsapp o Instagram, para reunir una participacién que requiriera mas tiempo y compromiso (como
las entrevistas o los grupos de debate), partir de nuestros conocidas, compaferas y amigas ha sido

fundamental y necesario.

Otro aspecto muy relevante es el hecho de que en el propio proceso se van generando nuevas relaciones,
por lo que se va (re)creando un entramado relacional cada vez mas vasto. Por ejemplo, en el caso de
Granada, una companera entrevisté a dos amigas suyas, que después han participado en los dos grupos de
debate. Yo mismo entrevisté a dos companeras de Granada que se apuntaron al formulario como
voluntarias que después también se unieron a los grupos de debate. En el caso de Sevilla, por ejemplo,
otra companera comentd con una amiga de clase que estdbamos buscando a quien entrevistar. Al final la
entrevistamos y le ofrecimos participar en un grupo de debate. Fue a partir de esta misma chica que se

unieron cinco amigas suyas a los grupos de debate en Sevilla.

En muchas ocasiones también hemos tenido que hacer hincapié y ser insistentes cuando mandabamos la
informacién o animabamos a la participacion, ya fuera por Whatsapp o se lo comunicdbamos
personalmente a conocidas. Otra estrategia que han seguido algunas, como Rosa, es la de enviar audios
explicando el contenido del mensaje ella misma. De ese modo, ademas de una repeticion de la
informacién, se producia un efecto de traduccién a un lenguaje mas cercano al grupo receptor, asi como
una personalizaciéon de la informacién enviada (se hacia visible que era Rosa y ‘su proyecto’ quienes

estaban ‘detras’ de ese mensaje).
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*  Apoyarnos en las asociaciones

El apoyo de IFMSA-Granada y ASECS ha sido también muy importante a la hora de difundir la informacién.
Puesto que son asociaciones existentes con un recorrido y un area de influencia mayor que la que nosotras
teniamos, son capaces de llegar a mas cantidad de gente. Ademas estas personas que estan asociadas o
siguen de cerca la actividad de la asociacién, de alguna forma, guardan cierta afinidad con nuestro
proyecto. También ambas asociaciones han dado puntos de intercambio por participar en los grupos

motores o los grupos de debate.
e Partir de problemadticas compartidas

Algo que nos parece fundamental es el que hemos tratado temas que a la gente le importa. El
descontento de nuestras companeras ha ido tomando forma a lo largo de los procesos y ha propiciado que
la gente quiera participar, quizds no en una gran magnitud pero si que al menos sabemos que existe un
acuerdo de que lo que estamos tratando es visto como un problema por la mayoria de companeras. Que al
final en eso se basan los procesos participativos, en partir de las necesidades de la comunidad e irlas
poniendo en diadlogo, ir configurando sobre qué queremos trabajar colectivamente (Balcazar, 2003;
Alberich, 2008; CIMAS, 2010).

3.4. Sobre los cuidados y afectos

A pesar de la no presencialidad y la falta de interaccion humana hemos creado un espacio en el que nos
sentiamos todas cdmodas trabajando juntas y seguras para abrirnos. Esto es algo que nos ha sorprendido
pues desde el primer momento nos sentimos en confianza para compartir nuestras experiencias y ponerlas

en comun.

Desde la primera reunién me he sentido como con ese calor familiar, que podia hablar y dar mi opinién de
forma real, tal y como lo sentia. (Alex, 27/04/2021)

De esta forma, perdimos el miedo a equivocarnos, a expresarnos poniendo en valor lo que cada uno podia
aportar, nos sentimos escuchadas y comprendidas. Precisamente, ha sido un espacio en el que hemos
creado unas dindmicas que ya en si eran terapéuticas para algunos de los dolores que traiamos de la

educacién médica.

El equipo que hemos desarrollado nos ha permitido hacer un trabajo que de forma individual no
hubiéramos podido hacer. Incidimos en lo enriquecedor del didlogo, de cambiar nuestros pareceres al
aprender sobre otras experiencias y de mantener el silencio para escuchar a los demas. Todo esto ha sido
un trabajo cooperativo sobre algo que realmente nos interesa y nos afecta. Ademas, partimos del hecho
de que no todas tenemos las mismas posiciones ideoldgicas, la misma vision e iguales formas de actuar,
pero nunca nos hemos sentido cohibidas de expresarnos. Tenemos la sensacion de que nuestras
compaferas nos escuchaban cuando habldbamos, sin temor al juicio ni a la equivocacion. Por ello estamos

de acuerdo con Lassiter (2005) cuando afirma que

todos los proyectos etnograficos colaborativos son asi—etndgrafas y colaboradoras primero y sobre todo

comparten una vision comun en algun nivel; de otra forma la colaboraciéon se rompe. Pero en un proceso con
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varias capas [multilayered] las etnégrafas y las colaboradoras deben mantenerse abiertas a diferentes visiones,
agendas e interpretaciones que complican, y por consiguiente enriquecen, las dinamicas de colaboracién. (p.

137, traduccién propia)

Sin embargo este espacio no se ha visto acompafado de un trabajo constante’. Por una parte, podriamos
haberle dedicado mayor cantidad de tiempo y haber desarrollado mas compromiso con la labor que
estdbamos desarrollando. También valoramos positivamente que no haya una obligacién de trabajo sino
que podamos cargarnos en funcion de nuestras posibilidades del momento. Aunque por otro lado,
deberiamos haber tenido una figura de coordinacién mas insistente, tema que abordaremos mas adelante.
Sentimos que estos dos aspectos repercuten sobre el impacto que hemos tenido: a nosotras, como
miembros de los grupos motores, nos ha servido mucho para mirar de otra forma la Medicina y la
investigacion participativa, pero dudamos de para qué ha servido esto mas alla de nuestro grupo. ;0 acaso
son nuestras propias expectativas de querer ver resultados a corto plazo las que nos llevan a pensar que
no hemos hecho suficiente?

Para concluir este apartado queremos recalcar la importancia de los espacios comodos y seguros, no
solamente desde una dimensién humana y afectiva, sino también desde el caracter metodolégico que
conlleva. Una investigacién participativa como esta requiere que compartamos constantemente nuestras
vivencias y nuestros sentires, que busquemos una co-razén desde el corazén (Kohler, 2010). ;Por qué
continuar pensando lo metodoldgico desde una postura fria y alejada de las emociones? ;Por qué no
pensar los comos de nuestras investigaciones también en claves afectivas? Si desde nuestra posicion como
sujetos epistémicos y relacionales nuestras opiniones son también conocimientos validos, la confianza
entre nosotras y con nuestras companeras debe ser un eje central a la hora de construir este tipo de

procesos.
3.5. Sobre a negociacion de rolesy poder

Para comenzar a trazar algunas lineas de indagacién en este complejo asunto, propongo como categoria

analitica de partida la ‘microfisica del poder’ de Foucault:

El poder es una relacién de fuerzas o, mas bien, toda relacién de fuerzas es una relacion de poder. Entendamos
en primer lugar que el poder no es una forma, por ejemplo, la forma “Estado” [...]. En segundo lugar, la fuerza
no se halla nunca en singular, es parte de su esencia estar en relacién con otras fuerzas, si bien toda fuerza es ya
una relacién, es decir, poder [...]. La fuerza no tiene otro objeto ni otro sujeto que otras fuerzas en si, no tiene
otro ser que la propia relacién: es una accién sobre las otras acciones, sobre acciones posibles, sobre acciones
futuras o presentes. [A partir de este axioma, podemos] concebir una lista de variables abiertas, que expresen
la relaciéon de fuerza o de poder que constituye acciones sobre acciones: incitar, inducir, desviar, facilitar o
dificultar, ampliar o limitar, hacer mas o menos probable... Estas son las categorias del poder. (Foucault, 1976,

en Vercauteren et al., 2010, p. 147)

47 Para la construccion de este texto reflexivo se mantuvo también una entrevista-conversacion con una de las compaferas que,
por motivos personales, decidié apartarse del proceso. Consideramos que también su experiencia de dejar de colaborar en el
grupo motor es muy valiosa porque abre nuevos interrogantes y posibilidades para crear espacios de trabajo mas sanos y
constantes. Por motivos de limite de palabras no exponemos aqui toda esta informacién, pero la guardamos para uso interno de
los grupos motores.
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Esta aproximacion implica que en toda relacién social hay implicitas relaciones de poder. Las metodologias
participativas y colaborativas, aunque parten de un intento de distribuir estas fuerzas para evitar que se
monopolice en las investigadoras, son asimismo conscientes de la imposibilidad de eliminarlas. Una cosa es
negociar, equilibrar o ajustar estas relaciones, y otra muy distinta negarlas o ‘tratar’ de eliminarlas (y digo
‘tratar’ porque son cosustanciales a cualquier relacién por lo que no pueden desaparecer). Ademas que se
establecen en miltiples direcciones, por lo que hablar de relaciones unilaterales y estaticas de poder
centradas en la investigadora supone una invisibilizacién de la capacidad de agencia de las personas con las

que trabajamos (Arribas, 2020).

Otro aspecto de gran relevancia es que normalmente partimos de una vision negativa del poder como
dominaciéon (Vercauteren et al., 2010). Frente a esta concepcién heredada de la Modernidad eurocéntrica,
Dussel (2006) entiende el poder de forma positiva entendiéndolo como capacidad, voluntad o potentia
para la agencia. Y va un paso mas alld al afirmar que para que las capacidades que coexisten en una

comunidad puedan desarrollar su potencial, la potentia debe instituirse como potestas.

Si la potencia es el poder en-si, la potestas es el poder fuera-de-si [...]. El proceso de pasaje de un momento
fundamental (potentia) a su constitucién como poder organizado (potestas), comienza cuando la comunidad
politica se afirma a si misma como poder instituyente (todavia no instituido, como sugiere C. Castoriadis).
(Dussel, 2006, 29-30)

Se produce asi una delegacion del ejercicio del poder (pues el poder no se tiene, se ejerce
relacionalmente), a lo que Dussel (2006) se refiere como ‘poder obendencial’, que es el ejercicio delegado
de la potestas. Cuando el referente del ejercicio del poder deja de ser la comunidad politica y pasa a ser la

propia persona que lo ejerce en su propio beneficio, se produce una ‘fetichizacién del poder’.

Una vez fetichizado el poder (que es la concepcion del poder de la Modernidad colonialista y del Imperio, desde
Th. Hobbes hemos dicho), la accién del representante, del gobernante (sea un Rey, un parlamento liberal, un
Estado, etc), inevitablemente, es una accion dominadora, y no un ejercicio delegado del poder de la comunidad.
Es el ejercicio autorreferente de la autoridad despética (aunque se haya hecho elegir procedimentalmente con
la apariencia de haber cumplido con instituciones como la elecciéon popular de representantes). La misma
representacion se corrompe. Se elige a los dominadores. Toda la politica ha sido invertida, fetichizada. (Dussel,
2006, p. 42)

Consciente de la brevedad con la que he abordado esta cuestién, procedo a realizar un analisis preliminar
desde/sobre mi posicion dentro del grupo (también reflejo y consecuencia de mi autoridad etnografica).
Para ello me remito, en primer lugar, a los distintos roles que he asumido dentro de los procesos y coémo
los he ido viviendo. Tras ello, reflexionaré, desde mi posicidn, sobre las relaciones de poder que se han
dado en el proceso. Siento que he asumido y encarnado cuatro roles que no pueden delimitarse con

precisién pues se imbrican entre ellos:

* Companero, establecido no solo en base a la pertenencia al grupo sino a través de un lazo afectivo

que me une a las otras compaiieras para trabajar por unos objetivos comunes.

* Dinamizador o facilitador, en tanto que he acompanado al grupo actuando como guia de los

procesos en dos direcciones. Por un lado, la generacién de un ambiente cémodo, seguro y de
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cuidados entre nosotras. Por otro lado, favorecer los procesos de agenciamiento colectivo y
fomentar una mayor toma de control dentro del proceso por parte de mis compaferas. En ese
sentido, nuestra sensacion es que las dinamicas que hemos realizado han facilitado la reflexién, el
debate y la toma de decisiones con unos objetivos comunes. La valoracién del grupo hacia la

dinamizacién es positiva, tal y como expresa Elena:

Ha sido un proceso guiado pero a la vez que nos ha permitido a cada uno crecer dentro del grupo,
aportar nuestras propias ideas, poner en conjunto eso, integrarnos... o sea, digamos que yo cada vez
que habia una reunién iba con ganas. Porque ademas tld a mi me has parecido como un guia. Si nos
hubiésemos juntado sin ti habria sido como muy cadtico, en el que nunca llegas a un concepto en
concreto. Sin embargo td, a mi me has aportado conceptualizacién, relativizacién, otras perspectivas que
no me habia planteado. (Elena, 29/04/2021)

Coordinador, como persona encargada de asegurarse de la organizacion del trabajo para que salga
adelante de la forma mas llevadera para el grupo. La figura de dinamizador/facilitador y
coordinador no tienen por qué encontrarse encarnadas en la misma persona. De hecho, que en mi
caso asi fuera, me colocaba en esa dicotomia ‘poli bueno versus poli malo’. En otras palabras, para
no sentirme en un papel jerarquico y traicionar el buen ambiente del grupo, descuidé el rol de
coordinador del trabajo, que perfectamente podria haber asumido alguna otra companera. Estas
tensiones en el ambito de la coordinacién del trabajo generara unas carencias de organizacién en
determinadas areas, como las redes sociales, que provocaran una menor produccién de trabajo en

las mismas.

Investigador, que me colocaba en una posiciéon de experticia sobre el resto de companeras del
grupo motor en materia de procesos de investigacion social. Ahi radicaba la legitimidad para saber
‘mejor’ qué caminos tomar en cada momento, lo que dificultaba los procesos de agenciamiento de
las companeras pues delegaban en mi la propuesta o iniciativa para la toma de decisiones. Esta ha
sido la mayor tensién que he vivido durante el proceso pues me situaba entre, por un lado, una
intencién de Ffacilitar el ejercicio del poder entre las companeras del grupo motor y, por otro, una
delegacién del mismo en mi persona. Estas reflexiones las escribo meses después, pero en aquel

momento me sentia confuso:

Me siento limitado a la hora de de explorar nuevas gramdticas para el didlogo con el grupo motor y con
el resto de estudiantes. En primer lugar, la virtualidad: parece que te imbuye en una Unica forma de
comunicacién por videoconferencia. Pero también la estructura “rigida” de las sesiones, un poco
generada por mi inseguridad y mi miedo a lo que estdbamos haciendo. Creo que ahora puedo entender
que la inseguridad te lleve a un modelo relacional donde todos nos sentimos mas o menos comodos
porque asumimos roles que hemos aprendido: investigador versus el resto. Esto me crea una tensiéon
que hace que en ocasiones haya renegado de mi posicién como “antropélogo”. En verdad no tanto, como
que oculto mi autoridad en la expresion lingistica y las formas de dirigirme al grupo (mas escuchar, mas
preguntar, mas dindmicas participativas, etc). También supongo porque en la virtualidad es lo Gnico que
puedo manejar conscientemente sobre la marcha. Pero al final siento que soy yo quien dirige el cotarro.
(Diario, 25/01/2021)
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No confrontar la situacion a través de una puesta en comun y una valoracién de las dinamicas que
se estaban dando dentro del grupo ha provocado que estas relaciones de poder permanecieran
invisibilizadas y no se hicieran explicitas... y las tensiones iban en aumento. Estas cuestiones ya se
venian dando desde el comienzo del proyecto, cuando desde las asociaciones se me construia
también como ‘experto’ y se entendia la investigacion en unos términos no participativos.
Acostumbradas a un modelo de investigacién basado en el método cientifico hegeménico, con
unos interrogantes de partida, unos objetivos y una metodologia bien definida por la
investigadora, la propuesta que yo les planteaba se les antojaba demasiado abierta o difusa,
plagada de cuestiones sin estipular y ante las cuales yo no tenia respuesta. Con esto no trato de
infravalorar su posicién epistemoldgica, sino visibilizar que los colectivos con los que queremos
trabajar pueden posicionarse favorablemente ante formas de investigar mas extractivas (Sanchez
y Sebastiani, 2020), al menos al principio de la investigacién, como es nuestro caso. Y ademas, algo
que me parece fundamental, que pueden surgir inseguridades en la investigadora sobre si la forma
de proceder que esta teniendo responde exclusivamente a una falta de formacién en herramientas
metodoldgicas y deberia ‘asegurar’ mas las cosas, recayendo en unas dindmicas de investigacion

ma4as normativa.

A esta reunién hemos asistido Antonio, Jorge y yo. Una de las cosas que me ha llamado la atencién es
que Antonio me pidié mayor especificidad en lo que ibamos a trabajar. Yo le respondi que partiriamos de
las necesidades del propio grupo motor, por lo que solo podia darle un objetivo general: “Iniciar un
proceso participativo para legitimar el conocimiento de la dimensién sociocultural de los procesos de
salud-enfermedad-atencién en los estudios en Medicina”. Aqui siento esa percepcién de la investigacion
basada en objetivos prefijados por el investigador, por lo que me planteo: 1) ;Fui capaz de transmitir
bien en lo que consistia un proceso participativo? Seguramente tenia (y sigo teniendo) lagunas debidas a
mi inexperiencia practica con estas metodologias; 2) ;Qué papel estaba asumiendo entonces para la
asociacion? ;Se auto-posicionaban como meros sujetos investigados? O yo no me expliqué bien o la

asociacion entre investigacion y jerarquia epistémica esta muy arraigada. (Diario, 16/09/2020)

Como puede leerse, me he visto atravesado por mdltiples relaciones de poder. Las que mdas me
preocupaban eran las que se derivaban de una delegacién legitimada en mi papel de ‘experto’, que me
permitié guiar, dinamizar, coordinar, nombrar, analizar... durante el proceso. Pero nunca se me delegé esta
responsabilidad de forma explicita sino que cuando conformamos el grupo se sobreentendia que era yo
quien asumia ese rol porque asi venia expuesto en el proyecto inicial. Esto me hace plantearme hasta qué
punto el grupo ha tenido control sobre los ‘cdmos’ del proceso, es decir, sobre las formas de proceder en

el mismo.

Ante esta incomodidad que sentia al situarme en una posicion de poder respecto al resto de
colaboradoras, percibi que se habia abierto una brecha abismal dentro del proceso entre yo y mis
companeras, entre lo que pensaba que debia ser la investigacién participativa y lo que estaba
experimentando, entre mi auto-imagen narcisista ‘colaborativa-critica-etcétera’ y la gran inseguridad sobre
lo que estaba haciendo, entre un imaginado mosaico de nodos de poder colectivo y un poder fetichizado.

Considero que este abismo no era mds que la ruptura de las expectativas al ser mas consciente de que las
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relaciones de poder estaban operando dentro del grupo y no sabia cdmo gestionarlo. Y como respuesta

ante eso, inconscientemente opté por alejarme y negarlo todo, antes que confrontarlo.

Me daba miedo caer en una especie de extractivismo de lo que se trabajaba en el colectivo, lo cual me hizo
posicionarme distantemente y negarme (pero sin trabajarlo dentro del grupo) la cualidad de investigador.
Quiero decir, aunque me hiciera ‘desaparecer’, yo mantenia mi estatus dentro del grupo porque todas sabemos
que soy el promotor del proyecto (y persona de referencia dentro del colectivo), asumi el papel de dinamizador-
organizador desde el comienzo (e “impuse” sin querer mis normas) porque tengo mas conocimiento técnico

sobre investigacion social (en teoria conozco los caminos por los que vamos a transitar).

En lugar de pararme, pensar sobre esto y plantearlo seriamente dentro del grupo, me lo he negado. Esta
negacion me ha conducido a adoptar una posicion lo mas externa posible en cuanto a mi participacién dentro
del grupo como compaiero-investigador-dinamizador pero sin abandonar mi estatus de poder. jQué peligroso
eso! (Diario, 27/02/2021)

Afortunadamente, un dia después de escribir esto, lei este texto donde vi reflejada mi situacion.

Esta tensién/desafio puede ser creativa (y abrir posibilidades para el pensamiento y la accién), o puede
paralizarnos: ;qué soy, investigador/a o compaiero/a? ;Soy las dos cosas? ;Soy mdas una cosa que la otra? ;Qué
se espera de mi? ;Qué deberia hacer? En este contexto, las emociones son centrales, por la intensidad de la
conexién con nuestros colaboradores/as, por la importancia de la dimensidn ético-politica, por la apertura a la
vulnerabilidad, etc. En ese sentido, al presentar y discutir sobre propuestas colaborativas a menudo me he
encontrado con la idea de ‘desaparecer’ como investigador o investigadora (ser ‘simplemente uno o una mas’,
fusionarse dentro de un proyecto colectivo), planteada unas veces como ideal normativo (el horizonte al que
deberiamos aspirar) y otras como ansiedad o temor (si el conocimiento se produce con otros y otras, ;qué
utilidad/sentido tienen mis saberes, mi formacién, mi trayectoria?). En lugar de ‘desaparecer’, mi propuesta es
ensayar légicas de co-presencia, co-decisidon y corresponsabilidad, que se iran articulando de diferentes

maneras en cada investigacién (y que incluso pueden variar dentro de un mismo proyecto).

Por otro lado, para que una investigacion sea colaborativa los sujetos con quienes trabajamos deben
‘apropiarse’ del proyecto, hacerlo suyo. No hay colaboracién sustantiva sin ‘apropiacién’, sin ese elemento es

imposible articular y/o sostener proyectos colaborativos. (Arribas, 2020, p. 249-250)

Entonces supe que mas alld de esta tension interna habia algo mas. Reconocer que me habia estado
moviendo de acuerdo a las légicas coloniales y neoliberales de investigacion no suponia el fin de la
colaboracidn, sino que, todo lo contrario, iniciaba la posibilidad de cuestionarme/nos dentro del proceso y
de que nacieran nuevas formas de co-labor. Tras esta ‘crisis’ hablé con mis compafneras y mostré
pUblicamente mi preocupacién en este aspecto. En ningin momento ellas habian sentido ninguln tipo de
jerarquizacién entre nosotros, pero yo si la habia sentido. Este es un tema que hemos hablado muchas
veces y que nunca llegamos a una posicién consensuada. Sin embargo si que apuntamos una posible razén
de esta diferencia de parecer: nuestra concepcion del poder es diferente. Mientras que ellas lo ven como
algo negativo (como dominacion y jerarquia), yo lo veo de una forma mas amplia, en el sentido de fuerzas
de accion, por lo que considero que en toda relacidon hay relaciones de poder que no necesariamente

implican una dominacién.
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Es algo en lo que no tenemos ninguna conclusién, sino estrategias de hacer explicitas las relaciones de
poder dentro del grupo y los roles que cada una asume. Desde ese compartir y hacer visible, una vez que
somos conscientes de ellas, ajustarlas y calibrarlas en funciéon de las necesidades que tengamos en ese
momento. La experiencia nos ha ensefado que hay situaciones en las que una delegacién del poder en el
sentido ‘obedencial’ de Dussel (2006) puede ser adaptativa, pero sin que se produzca una fetichizacién del
mismo. Si se me permite el simil, es como la Danza Contact, en la que las personas que bailan unas junto a
otras deben negociar constantemente el peso que cada una da a las demas en funcién de hacia donde
quieren (o no) caminar, reptar, volar, sacudirse, levantarse... Es un juego, al igual que propone Foucault, de
fuerzas en constante dinamia, de (des)equilibrios de accién-reaccion y resistencias. En nuestro grupo, esta
toma de consciencia no se ha dado, no se han puesto sobre la mesa el juego de fuerzas en el grupo (;quizas
también escondido tras la pantalla del ordenador?), por lo que no podiamos ‘jugar’ con ellas y, asi, negociar
como queriamos bailar. Segin hemos compartido, puede ser que por la falta de una construccion
intersubjetiva de qué es poder que permitiera la compatibilidad de nuestra co-existencia (Montafés, 2006)
y nuestra co-labor. De cualquier modo, este asunto no finaliza aqui sino que se abren nuevos interrogantes

y caminos por transitar.
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4. ;HACIA DONDE? Reflexiones, interrogantes y propuestas

En este texto hemos tratado algunas cuestiones principales que han atravesado a nuestros procesos. Sin
embargo no consideramos que podamos escribir conclusiones puesto que constituyen el comienzo de
multiples caminos que transitar. Entonces, en este apartado queriamos apuntar algunas vias que han

quedado abiertas y que pueden ser Utiles como guia para seguir construyendo juntas.

(Cémo dar continuidad al proceso? ;Ha servido lo que hemos hecho para algo? Dentro de nuestro proceso,
con los datos que hemos ido produciendo este curso podremos darle continuidad al proceso con posibles
co-analisis y co-teorizaciones en un escenario de mayor presencialidad. La formacién de los primeros
grupos de debate o conversatorios y las entrevistas a modo de espacios de reflexién pueden ser el
arranque de una progresiva materializacion de las reclamas estudiantiles a los problemas de la educacién
médica. Por tanto, replegarnos de nuevo dentro de las asociaciones de las que partimos puede ser una
buena forma de devolucién de lo que hemos hecho y de redifusiéon de los siguientes momentos del
proceso, que serdn los que marquen el paso de forma mas experimentada gracias a lo que hemos hecho

hasta ahora.

(Como se delega el poder? ;Qué relaciones de poder atraviesan esta delegacion? ;lmplica eso el
desagenciamiento de la gente que delega? ;Se puede mantener un ‘poder obedencial’ sin los
agenciamientos de la comunidad politica de referencia? Como hemos comentado anteriormente, vemos
muy necesario hablar de las relaciones de poder desde la conformacién del grupo. Y que sea un tema en el
que se profundice y se trabaje de forma mas participativa. La persona dinamizadora deberia proponer
dindmicas que explicitaran los juegos de fuerzas (quizads también ayudados por posibles escenarios
presenciales) y sobre eso comenzar a trabajar. En definitiva, prestar mas atencién a las relaciones de poder
que surgen en los grupos y desde ahi partir hacia propuestas de co-presencia y co-decisién entre las
companeras. Asi, facilitar la apropiacién de las investigaciones por parte de las propias compaieras y que
semos todas las que vayamos decidiendo cémo trabajar juntas. Somos conscientes de que son procesos
lentos, por lo que también habremos de desarrollar unas dindmicas basadas en el respeto a los tiempos de

cada unay del colectivo.

¢Para qué hemos desarrollado este proceso? ;No supone una autorreferencialidad mas de un conocimiento
producido desde y para la universidad? ;Cémo ensanchar las grietas de las cuatro paredes que rodean la
academia? Nuestras propuestas de actuacién van encaminadas a continuar el camino hacia una educaciéon
médica comprometida y polifdnica, siguiendo la propuesta de Santos (2019), a través de crear canales de
saberes entre la universidad, las asociaciones y los movimientos sociales. Somos conscientes de que
modificar el plan de estudios de la carrera, en estos momentos, no es viable plantearlo como un objetivo a
corto plazo. Por tanto nuestras propuestas se dirigen hacia el aprovechamiento de esos lugares que ya
existen, como por ejemplo los que nos ofrecen IFMSA-Granada y ASECS, para organizar charlas o debates
donde también intervengan agentes sociales de fuera del ambito académico (grupos de apoyo mutuo,
asociaciones de pacientes, de victimas de violencia...). Asi, ponernos a dialogar todas para visibilizar la
linea abismal que ha sido ocultada en el paradigma biomédico (Martinez, 2005; Santos, 2019). Desde la

experiencia compartida, ;qué oculta el paradigma biomédico que no se nombra ni enseia en clase? ;Cual
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es el por qué de estas ausencias? La idea es ir mas alld de la visibilizacion y reflexionar sobre cémo se

produce esta destruccion de saberes médicos otros.

(Cémo producir conocimientos articulados desde esa puesta en comin y ese didlogo que proponen las
ecologias de saberes dentro de la propia universidad? ;Qué limites conllevan los didlogos meramente
académicos? ;Qué voces faltan? Otra de nuestras vias de accion es proponer colaboraciones
transdisciplinarias entre estudiantes de Antropologia y las asociaciones de Medicina con las que hemos
trabajado en este proyecto. El grado de Antropologia Social y Cultural tiene asignaturas, como
Antropologia de la Salud o Antropologia del Género, en las que se podria plantear una colaboracién con las
asociaciones y presentar resultados como trabajos académicos. De esta forma, aprendemos en un
contexto de colaboracién y fuera de los limites de la facultad de filosofia y letras. Por decirlo de alguna
forma, nos sirve como practica para salirnos de trabajos hechos por y para una misma cuyo Unico fin es la
evaluacion académica por parte del profesorado. La asociacion puede beneficiarse de participar en una co-
investigacion en base a sus necesidades. En definitiva, salirnos de nuestros limites disciplinarios y
ponernos a conversar con otras légicas y puntos de vista. Un paso mas alla seria establecer este tipo de co-
investigaciones con agentes externos a la universidad, para lo cual IFMSA-Granada y ASECS pueden servir
también de vinculos. De la colaboracién entre estas tres partes (estudiantes de Antropologia, asociaciones
de estudiantes de Medicina y otras organizaciones extra-universitarias) pueden germinar necesidades,
experiencias o propuestas que creen saberes transdisciplinarios en Medicina, ensanchando el espacio

pluriversal que conforman.

¢Coémo crear vinculos y lazos entre distintos sectores de la facultad? ;Qué herramientas tenemos a nuestra
disposicidon para seguir construyendo participacion? Consideramos que también es importante establecer
relaciones con profesorado que puedan aportar constructivamente al proyecto, por ello podemos intentar
co-organizar algunas de las actividades que tenemos planteadas. De ahi fortalecer estos vinculos y
producir informacion junto a las profesoras sobre los problemas que queramos trabajar de la educaciéon
médica. Respecto a las Delegaciones de estudiantes también son puntos clave en las que apoyarnos pues
podemos desarrollar una simbiosis en las que nos beneficiemos todas, sin buscar posicionarse como
adalides de cualquier tipo de movimiento ni potenciar ningln tipo de lucha interna narcisista. Apelamos a
apoyarnos mutuamente en aquellos aspectos que podamos ayudarnos. Consideramos que la mayor
presencialidad de la docencia puede favorecer el estrechamiento de vinculos interpersonales y unas
dindmicas mas vinculantes en los espacios comunes. De cualquier forma es un escenario hipotético, por lo

que tienen que ser los grupos motores venideros los que decidan sobre estos aspectos.

Para cerrar el texto querriamos concluir con un llamamiento a seguir desplegando este tipo de
investigaciones colaborativas pues suponen un cuestionamiento de las formas de producir conocimiento
hegemonicas. Si bien habitarlas nos lleva a multiples tensiones y contradicciones, también se sienten
algunas lineas de fuga como otras formas posibles de hacer un conocimiento desde la praxis, que sea (til
para confrontar y desbordar las légicas coloniales, capitalistas y patriarcales que dominan las formas de
producir conocimiento y de tratar a las personas cuyos cuerpos se encuentran constantemente inmersos

en procesos de salud, enfermedad y (auto)atencion.
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ANEXO I: Guion para las entrevistas-conversaciones con las miembros de los

grupos motores

GUION DE ENTREVISTA

Proyecto de investigacién: Hacia una medicina integral

INSTRUMENTOS PARA EL TRABAJO DE CAMPO
Tipo: Entrevista semiestructurada.

Colectivo: Miembros grupos motores.

1. Recordatorio del contexto
2. Cabeza del protocolo de entrevista
« Titulo del proyecto: Hacia una Medicina Integral
* Nombre del investigador:
* Fechade la entrevista:
« Namero de personas entrevistadas:
* Horade comienzo:
« Duracién aproximada de la entrevista:
* Lugar de la entrevista:
» Contextualizacion:
+ Comentarios:
« Documentacion que aporta la persona entrevistada:

3. Datos personales

+ Género:
* Edad:
¢ Curso:

4., Entrevista

4.1. Grupo motor
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*como te has sentido trabajando
*como valoras el trabajo del grupo motor
*reparto de tareas
*te has sentido cdmoda para expresarte
*algun problema con el trabajo, compaferas...
*toma de decisiones
*qué opinas de la ‘inconstancia’ del grupo motor
*como se han gestionado los tiempos
*qué aspectos destacarias
4.2. Investigador externo
*cdmo ha sido la dinamizacién
*qué se podria haber hecho de otra forma
*alglin momento de imposicién/falta de coordinacion
*qué rol ha asumido
4.3. Virtualidad
* presencialidad de las sesiones del grupo motor
* participacion del estudiantado (;proyecto participativo?)
*aspectos positivos/negativos
*qué has echado en falta por la virtualidad
*en qué puede ser (til lo virtual
4.4. Participacion
*como valoras la participacion
*como se ha buscado la participaciéon
*cémo ha ido variando desde octubre hasta ahora
*qué elementos han favorecido/perjudicado la participacién
*qué podriamos haber hecho de otra forma

4.5. Técnicas de investigacion
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*cédmo valorarias la encuesta
*ha sido (til, para qué
*qué tal el proceso de las entrevistas
*cédmo te sentiste
*algun aspecto relevante (anécdotas, problemas...)
*para qué ha servido
*Cosas a mejorar
4.6. Proyecto
*dirias que es una investigacidon-accion-participativa
*visibilidad del proyecto
*uso de redes sociales y de whatsapp
*grupo de colaboradores
*comision de seguimiento
*qué dificultades crees que hemos tenido

*qué plantearias para septiembre

Muchas gracias. ;Hay algo que quisieras afadir?

[+ pasar a preguntar los items de los “datos personales” (cfr. arriba)]
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ANEXO II: Formularios de inscripcion

FORMULARIO DE INSCRIPCION (IFMSA-GRANADA)

Somos un grupo de personas preocupadas por la humanizaciéon del saber y el hacer médicos. Por ello
buscamos una transformacion de la educaciéon médica hacia un modelo que reconozca la relevancia de la

dimension social y cultural de los procesos de salud, enfermedad y atencién.

Contamos en nuestro equipo con un alumno de Antropologia Social y Cultural, Francisco Rabasco
Gonzalez, que aportard al proceso de las herramientas de investigaciéon de su disciplina; y a IFMSA-
Granada, asociacién de estudiantes de Medicina con larga trayectoria en la bisqueda de espacios de

debate critico.

Datos de contacto

1. Nombre (Respuesta abierta)
2. Apellidos (Respuesta abierta)

3. Curso

- MIR

4, Namero de teléfono (Respuesta abierta)

5. Correo electrénico (Respuesta abierta)

Implicacién en el proyecto

6. ;De qué forma te gustaria participar en el proyecto?

- Formando parte del Grupo Motor (8 - 10 plazas)

- Colaborando en las actividades que surjan a raiz del proyecto

7. Si has contestado 'Grupo Motor', ;por qué deberias ocupar td una de las plazas? (Respuesta abierta)

8. Si has contestado 'Grupo Motor', ;qué crees que le falta al Grado en Medicina para ser Integral?

(Respuesta abierta)
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Proteccion de datos

Toda la informacién recogida en este form se tratard conforme a lo establecido en la Ley Organica 15/99,
de proteccion de datos de caracter personal, adaptada al derecho del Estado Espaiiol por el Real Decreto-
ley 5/2018 de 27 de julio, de medidas urgentes para la adaptacion del Derecho espanol a la normativa de la
Unidén europea en materia de proteccién de datos, conforme al Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento
Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccién de datos personales y a la libre
circulacién de estos datos por el que se deroga la Directiva 95/46/CE (Reglamento general de proteccion
de datos). Le informamos que los datos personales que voluntariamente nos facilita a través del presente
formulario de inscripcién, los cuales resultan necesarios para la logistica de la asociacién, seran
incorporados a un fichero cuyo Responsable es IFMSA-Granada. El destinatario de la informaciéon que se
genere serd el propio estudiante, atendiendo a lo dispuestos en la legislaciéon estatal o autondmica
aplicable. El estudiante dispone de sus derechos de acceso, rectificacion, cancelaciéon y oposicion al
tratamiento de sus datos que podrd ejercer notificAndolo al siguiente correo:
presidencia.ifmsagranada@gmail.com. El estudiante, autoriza expresamente a IFMSA-Granada el
Tratamiento de sus Datos Personales con la finalidad de usarlos como datos de contacto y de

comunicacion de caracter interno y nunca para fines comerciales ni publicitarios.
- Autorizo

- No autorizo
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FORMULARIO DE INSCRIPCION (ASECS)

iiHola hola!' Desde ASECS os traemos el primer Proyecto del complicado curso 2020/2021. Se trata de un
Proyecto de Investigacion en colaboracién con un estudiante de Antropologia de Granada (antiguo
estudiante de Medicina), pero una investigacién un poco diferente a los que estamos acostumbradas: tiene
el objetivo de dotar el estudio médico de una vision social y la investigacion se va a llevar a cabo con un
grupo de personas (en este caso miembros de la asociacion) que va a debatir sobre diferentes aspectos de
indole social que podrian estar incluidos en el curriculum de la carrera (bdsicamente lo que hacemos en
IFMSA vy la asociacion), proyectando incluso un posible plan estratégico para presentaciéon en Facultades de

grados biosanitarios.

El grupo debe estar constituido por 8 personas como maximo, y lo Unico que requiere realmente es algo
de compromiso durante todo el curso: habria quedar presencialmente una vez cada dos semanas
aproximadamente (con las medidas sanitarias necesarias por supuesto) para debatir sobre un tema que se
haya acordado previamente; a lo sumo hay que leerse un articulo o ver una peli antes. Las fechas de los

encuentros y las tematicas de cada uno se decidirdn una vez esté el grupo formado.

Al contar como una actividad de la asociaciéon daremos a los participantes hasta 25-30 puntos (pendiente
de ratificacidon en Junta Directiva), y para apuntaros sélo tenéis que rellenar este formulario con vuestros
datos. El formulario estard abierto hasta el DOMINGO 13 DE SEPTIEMBRE a las 23:59, y seran

seleccionadas las primeras 8 personas que lo rellenen.

Si acontece alguna situacién como un confinamiento se adaptarad el proyecto de las formas que sean

necesarias. Muchas gracias por colaborar con nosotras, y os contactaremos préximamente.
1. Apellidos (Respuesta abierta)

2. Nombre (Respuesta abierta)

3. Estudiante de:

- Medicina

- Biomedicina

- Enfermeria

- Fisioterapia

- Podologia

- Odontologia

4, Curso (Sefala el mas alto en que estés matriculado/a)
- 10

-2°
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- 30

- 40

- 50

-6°

5. NUmero de teléfono (Respuesta abierta)
6. Correo electrénico (Respuesta abierta)

7. Direccion del domicilio (Respuesta abierta)

8. Comentarios adicionales. Rellena esta pregunta si crees que hay algo que deberiamos saber <3
(Respuesta abierta)
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ANEXO I11: Sociogramas

. Base social

/\ Tejido asociativo

. Grupos institucionales
~ Rel. colaboracion
---- Rel. puntuales

— Egj. conflicto

Figura 1: leyenda de simbolos empleados en los sociogramas.

Poder de decision

Afinidad

Figura 2: Sociograma realizado en el grupo motor de Sevilla (20/11/2020). 1: estudiantes conservadoras; 2:

estudiantes pasotas; 3: estudiantes estudiosas; 4: amigas del grupo motor; 5: estudiantes comprometidas;
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6: profesoras conservadoras; 7: médicas que pasan de las estudiantes; 8: profesoras asociadas hospital-
universidad; 9: médicas pedagdgicas; 10: profesoras enrolladas; 11: Aula de Cultura; 12: Movimiento de
Accién Estudiantil (MAE); 13: Asociacién Sevillana de Estudiantes de Ciencias Sanitarias (ASECS); 14:
Federacion Internacional de Asociaciones de Estudiantes de Medicina (IFMSA-Spain); 15: Consejo Estatal
de Estudiantes de Medicina (CEEM); 16: asociaciones de profesoras; 17: delegadas de clase; 18: Delegaciéon
de Alumnxs de la Facultad de Medicina de la Universidad de Sevilla (DAFMUS); 19: Consejo de Alumnxs de
la Universidad de Sevilla (CADUS); 20: coordinadoras de asignaturas; 21: Consejos de Departamento; 22:

Comisiéon Mixta niversidad-hospital; 23: Junta de Facultad; 24: Decanato; 25: Rectorado.

= F

Poder de decision

Afinidad

Figura 3: Sociograma realizado en el grupo motor de Granada (23/11/2020). 1: alumnas medias; 2:
pacientes concienciadas; 3: alumnas criticas; 4: colaboradoras del grupo motor; 5: residentes (MIRes); 6:
influencers; 7: profesoras de Atencién Primaria; 8: profesoras concienciadas; 9: academias del MIR; 10: Cruz
Roja Granada; 11: asociacién Alma; 12: Congreso de Estudiantes de Investigacion Biosanitaria (CEIBS); 13:
Academia de Alumnos Internos; 14: IFMSA-Granada; 15: IFMSA-Spain; 16: Farmamundi; 17: hospitales; 18:
Colegio Oficial de Médicos; 19: Delegacion de Estudiantes; 20: Vicerrectorado de estudiantes; 21: Consejos

de Departamento; 22: Junta de Facultad; 23: Decanato.
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ANEXO IV: Cuestionarios para las encuestas

CUESTIONARIO GRANADA
Seccion 1: Presentacion

Estamos realizando un cuestionario para comprender, describir y analizar la educacién médica en la UGR.

Te pedimos que rellenes el siguiente cuestionario de la forma mas fidedigna posible.

El cuestionario es totalmente anénimo y su Gnico fin es realizar un proyecto de investigacién social sobre

la educacion médica, con el fin de mejorarla.

Ya contamos con el apoyo de profesores, Delegacion y otros organismos de la facultad para ir hacia ese

camino.

Esta encuesta se enmarca dentro del proyecto “Hacia una Medicina Integral” (teneis toda la informacién en
nuestro instagram: @haciaunamedicinaintegral). Para cualquier consulta:

haciaunamedicinaintegral@gmail.com .
Seccion 2: Datos generales

1. Edad (respuesta abierta)

2. Género

- Mujer

-Hombre

- No sabe / No contesta

- Otro (respuesta abierta)

3. Curso

-1°

-2°

- 30

- 40

- 50

- 60

4, ;Cual es tu grado de satisfaccion con la carrera? (Escala de 1a 5)
- 1: No estoy nada satisfecho con la carrera

- 5: Mi nivel de satisfaccion es maximo

64



5. ;En qué medida se han cumplido las expectativas que tenias al entrar? (Escala de 1 a 5)
- 1: No se han cumplido para nada

- 5: Se cumplieron por completo

6. ;Qué echas en falta tu formacion? (Respuesta abierta)

7. :En qué asignaturas sientes que has aprendido mas? (Respuesta abierta)
Seccién 3: Preparacion del profesorado

8. ;En qué grado crees que ha sido de utilidad asistir a clase? (Escala de 1 a 5)

-1: No me ha sido de ninguna utilidad

- 5: Ha sido sumamente (til

9. ;Qué proporcién de profesores te han sabido transmitir bien el conocimiento?
- 1: Ningun profesor me han transmitido bien el conocimiento

- 5: Todos me han transmitido bien el conocimiento

10. ;Qué forma(s) de dar clase consideras mas efectiva para tu aprendizaje? (sefiala max. 3) (Elecciéon

multiple)

- Clase magistral

- Powerpoints

- Resolucién de casos clinicos
- Videos

- Demostracion practica

- Seminarios

- Exploracién con simuladores
- Practica con pacientes

- Otra (respuesta abierta)

11. ;Cudles de ellas son/han sido cominmente aplicadas en tus clases? (Elecciéon multiple)
- Clase magistral

- Powerpoints

- Resolucién de casos clinicos

- Videos
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- Demostracion practica

- Seminarios

- Exploracién con simuladores

- Practica con pacientes

- Otra (respuesta abierta)

12. Marca la opcién “3". (Escalade 1 a 5)

13. ;Qué impacto crees que tendria realizar practicas clinicas (reales, en el hospital, con médicos) desde el

primer ano de carrera?

- Muy desfavorable

- Desfavorable

- Neutro

- Beneficioso

- Muy beneficioso

14. Evalta la utilidad de tus practicas hasta el momento actual. (Escala de 1 a 5)

- 1: No me han sido nada utiles

- 5: Siento que han sido sumamente Uutiles

15. ¢;En qué grado el profesorado facilita el estudio del temario? (Escala de 1 a 5)

- 1: El profesorado no facilita nada el estudio

- 5: El profesorado hace todo lo posible por facilitarnos el estudio

16. La proporcién de profesores que consideran factores no bioldgicos a la hora de dar el temario.
- Menos del 50%

- Mas del 50%

- No sabe / No contesta

Seccion 4: Metodologia

17. ;Crees que la extension del temario es adecuada?

- El temario no cubre para nada lo que debemos saber como generalistas

- El temario no cubre algunos aspectos de lo que debemos saber como generalistas

- El temario es adecuado a lo que debemos de saber como generalistas
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- El temario anade algo de informacién especializada a lo que debemos saber como generalistas
- El temario afade mucha informacién especializada a lo que debemos saber como generalistas
18. Sefala del 1-5 lo de acuerdo que estas con estas afirmaciones.

- “Nos ensenan lo necesario para salir como médicos generalistas”

- "Voy a salir de la carrera con el conocimiento basico para poder ejercer”

- “Todo el conocimiento que he estudiado me es Gtil”

- “Ir a clase me resulta atil”

- “Los seminarios practicos Fomentan mi participacion y aprendizaje”

- “Soy capaz de explicarle a alguien del ambito no sanitario lo aprendido”.

- “El esfuerzo que he invertido en el estudio se ve plasmado en mi nota final”.

- "Aprendo mas cuando los examenes son tipo test"

19. ;Crees que habria una forma mejor de evaluar que tipo test?

-Si

-No

- No sabe / No contesta

20. Si es que si, ;cdmo? Si marcaste no, escribe un punto (.) y pasa a la siguiente seccién) (Respuesta

abierta)

Seccion 5: Educacion biopsicosocial

21. ¢(En qué grado crees que afecta el contexto social del paciente a su estado de salud? (Escala de 1a 5)
- 1: No afecta nada

- 5: Es extremadamente importante

22. Pondera estos factores del 1 al 5 segln su papel determinante en el estado de salud. Siendo 1 "nada

determinante", 5 "muy determinante".

- Acceso al sistema sanitario

- Implicacion del personal sanitario

- Aspectos bioldgicos (como la genética)
- Género

- Nivel socioeconémico
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- Educacién

- Factores culturales

- Habitos de vida

- Etnia

- Medio ambiente

- Trabajo

- Lazos sociales y comunitarios

23.;0s han hablado en la facultad de..? (Contesta Si; No; No sabe / No contesta)
- Enfermedades de diferente manifestacién en hombres y mujeres

- Factores que afectan a la diferencia en el acceso al sistema sanitario

- Enfermedades que se presentan de forma distinta segin la etnia, pudiendo ser una barrera en el

diagndstico

- Exclusién en la mayor parte de los ensayos clinicos de mujeres, aun cuando esos resultados se aplican a

toda la poblaciéon

- Cémo abordar barreras culturales en consulta

- Qué es el sobrediagnéstico/sobretratamiento

- Qué es la transexualidad, y como abordarla en consulta

Seccion 6: A mejorar en la facultad

24. ;Crees que la facultad hace por mejorar la calidad de la ensefanza? (Escala de 1 a 5)
- 1: No hace por mejorar la calidad de nuestra educacién

- 5: Es muy eficiente en mejorar aspectos de la calidad de nuestra ensefanza

25. De los siguientes, ;cudles consideras un obstaculo para la mejora de la educaciéon médica? (Eleccién

multiple)

- Equipo de gobierno de la facultad
- Profesorado

- Estudiantes

- Recursos econémicos

- Infraestructuras
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- Otra (Respuesta abierta)

Seccion 7: Papel activo del alumnado

26. ;En qué grado piensas que participas en clase? (Escala de 1a 5)

- 1: Soy un sujeto pasivo en mi ensenanza

- 2: Siento que tengo un papel activo en clase

27. ;Piensas que, en general, los profesores fomentan suficientemente tu participacién? (Escala de 1 a 5)
- 1: Los profesores no fomentan nuestra participacién

- 5: Los profesores consiguen que participemos en clase

28. ;En qué grado se ha fomentado el trabajo en equipo durante el grado? (Escala de 1 a 5)

- 1: No se ha fomentado nada el trabajo en equipo

- 2: Se ha fomentado mucho aprender a trabajar en equipo

29. ;Se te ocurre alguna forma de hacer mas activo nuestro papel en la facultad? (Respuesta abierta)
Seccion 8: Traca final

Gracias por haber llegado hasta este punto del cuestionario. Tu opinidon nos ayudard a enfocar acciones

que mejoren nuestro grado. Estas son las Gltimas preguntas
30. ;Has pensado alguna vez en dejar la carrera?

- Si

-No

- No sabe / No contesta

31. ;Qué te desalentd? (Respuesta abierta)

32. Comentarios/ sugerencias (Respuesta abierta)

Final:

Podéis contactarnos para dudas, para sumaros a este proceso participativo o para simplemente escribirnos

en: haciaunamedicinaintegral@gmail.com o en instagram @haciaunamedicinaintegral
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CUESTIONARIO SEVILLA
Seccion 1: Presentacion

Cuestionario solo para estudiantes de Medicina de la Universidad de Sevilla. Por favor, rellénalo de la
forma mas fidedigna posible. El cuestionario es totalmente anénimo y su Unico fin es realizar un proyecto

de investigacion social sobre la educaciéon médica.
Se empleara el masculino genérico.

Esta encuesta se enmarca dentro del proyecto “Hacia una medicina integral” (mds informacion en
INSTAGRAM (@dialogosmedicos). Para cualquier consulta: medicosdialogos@gmail.com

1. Edad:
-18
-19
-20
-21
-22
-23
-24
-25
-26
-27
-28
-29
-30
-31
-32
-33
-34
-35

-36
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- 37

- 38

-39

- 40

- Mas de 40

- No sabe / No contesta
2. Género

- Mujer

-Hombre

- No binario

- Otro

- No sabe / No contesta
3. Curso mas alto en el que estas matriculado.
-1°

-2°

- 30

- 40

- 5o

-6°

- No sabe / No contesta
4, ;Cual es tu grado de satisfaccion con la carrera?
- Muy insatisfecho

- Insatisfecho

- Indiferente

- Satisfecho

- Muy satisfecho

- No sabe / No contesta
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Seccioén 2: Vocacion y motivacion para entrar a la carrera
5. ¢A qué edad decidiste que querias estudiar medicina?
- Antes de los 10 afos
-10

-11

-12

-13

-14

-15

-16

-17

-18

-19

-20

- 21

-22

-23

-24

-25

-26

-27

-28

-29

-30

-31

-32

-33
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-34
-35

-36

- 37

- 38

-39

-40

- Mas de 40

- No sabe / No contesta

6. ;Dirias que entraste en medicina por vocacién?
- Si

-No

- No sabe / No contesta

7.Del 1 al 5, siendo 1 naday 5 mucho, ;En qué grado te influyeron las siguientes motivaciones a la hora de

entrar en Medicina?

- Vocacion

- Dinero

- Prestigio

- Influencia de otras personas

- Altruismo

- Demostrar lo que valgo

- Poder sobre otros

- Programas de TV/series/cine/literatura
8. ;Te parece imprescindible la vocacién para entrar en Medicina?
- Si

-No

- No sabe / No contesta

9. ;(Tienes algln familiar cercano que sea médico? (Eleccién multiple)
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- Si, mi madre

- Si, mi padre

- Si, un hermano/a

-No

- No sabe / No contesta

10. En caso afirmativo, ¢{Te influyé a la hora de decidirte?
- Si

-No

- No sabe / No contesta

11. ;Qué porcentaje de tus companeros de clase crees que tienen vocacién médica?
- 0%

-20%

-40%

-60%

- 80%

-100%

- No sabe / No contesta

12. ;Qué porcentaje de tus companeros de clase crees que serdn buenos médicos?
- 0%

-20%

-40%

-60%

- 80%

-100%

- No sabe / No contesta

13. ;Qué porcentaje de los médicos que te han tratado alguna vez como paciente crees que eran buenos

médicos?
-0%
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-20%

-40%

-60%

- 80%

-100%

- No sabe / No contesta

14, Tras el tiempo transcurrido en la carrera, ;crees que has perdido motivacién?
-Si

-No

- No sabe / No contesta

15. ;Has pensado alguna vez en abandonar la carrera?
- Si

-No

- No sabe / No contesta

16. En caso afirmativo, ;por qué pensaste en abandonarla y por qué finalmente no lo hiciste? (Respuesta

abierta)
Seccion 3: Identidad profesional, ;Qué significa ser médico?

17. ;Qué crees que piensan los demds de ti cuando les dices que quieres ser médico? ;Estas de acuerdo con

ellos? (Respuesta larga)

18. ;Te importa lo que las demas personas piensen de ti?

- Si, determina en gran parte mis acciones y decisiones

- Si, pero al final hago lo que quiero

-No

- No sabe / No contesta

19. ;Qué significa para ti ser médico? (Respuesta abierta)

20.Del 1 al 5, siendo 1 naday 5 mucho, ;Cémo de ciertas son estas afirmaciones para ti?
- Me gusta la carrera.

- Creo que me gustara la profesion.
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- La profesién se parecera a la carrera.

- Creo que voy a ser un buen médico.

- La carrera me provoca impotencia.

- La carrera me causa estrés.

- La carrera me causa ansiedad.

- Me importa mucho el prestigio que tengo en mi entorno.

- Hay competitividad entre los companeros.

- Me siento solo en la carrera.

- Me cuesta expresar mis dudas e inquietudes con mis compafneros.

- Los contenidos que se imparten en la carrera se corresponden con la futura practica médica.
- Los profesores estan comprometidos con nuestro correcto aprendizaje.
- Mi empatia ha ido creciendo a lo largo de la carrera.

21. Del 1 al 5, siendo 1 nada importante y 5 muy importante, ;Cémo de importantes crees que son estas

cualidades en un buen médico?

- Ser buena persona.

- Tener muchos conocimientos médicos.

- Saber escuchar.

- Concebir y tratar al paciente como una persona.

- Tener un buen expediente académico.

22. ;Crees que la sociedad espera mas de los médicos que de otras profesiones?
-Si

-No

- No sabe / No contesta

23. En caso afirmativo, ;por qué crees que ocurre esto? ;te parece justo? (Respuesta abierta)
Seccion 4: Estrés y ansiedad

24. A la hora de estudiar para un examen, ;Por qué lo haces? (Eleccién multiple)
- Para formarme como médico.

- Para aprobar la asignatura.
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- Para conseguir el titulo de graduado.

- Para sacar la mejor nota de la clase.

- Para complacer a mis padres/otras personas.

- Para que me den una beca.

- Otra (Respuesta abierta)

- No sabe / No contesta

25.Del 1 al 5, siendo 1 naday 5 mucho, ;Qué grado de estrés te generan estas situaciones?
- Suspender un examen.

- Sacar menos nota que tus compaferos (aunque sea alta).

- Terminar la carrera en 7 ainos o0 mas.

- No saber contestar o equivocarte delante de tus profesores.

- No saber contestar o equivocarte delante de tus companeros.

- Causar algun tipo de daiio a un paciente.

- No saber como actuar a la hora de ayudar a un paciente.

Seccion 5: Desplazamiento de otros intereses, ;a qué has renunciado por la carrera?
26. ;Crees que es necesario renunciar a muchas cosas para estudiar Medicina?

- Si

-No

- No sabe / No contesta

27. {Te parece que estudiar Medicina requiere renunciar a mas cosas que la mayoria de carreras?
-Si

-No

- No sabe / No contesta

28.Del 1 al 5, siendo 1 naday 5 mucho, ;Cémo de identificado te sientes con las siguientes afirmaciones?
- He dejado mis hobbies para dedicarle mas tiempo a mis estudios.

- Veo menos a mis amigos con el fin de tener mas tiempo para estudiar.

- Paso menos tiempo en familia.
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- Me apoyo mucho en mis compaiieros a la hora de estudiar.

- Estudio en compaiia de mis companferos.

- Veo légico tener que renunciar a cosas por estudiar medicina.
Seccion 6: Para terminar

29. ;Crees que la ensenanza de medicina estd deshumanizada? ;Por qué? ;Qué crees que se podria hacer

para arreglarlo? (Respuesta abierta)

30. Si tienes cualquier otra informacion, duda o sugerencia, déjanosla aqui. (Respuesta abierta)
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ANEXO V: Ejemplos de carteles #HistoriasMedicinaUGR

#HistoriasMedicinaUGR
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"Los alumnos también somos

IFMSA GRANADA

seres humanos. Tenemos
amigos, parejas, familia y
hobbies. Algunos ademas
vivimos solos y tenemos que
atender la casa"

‘\ | E =
:UNETE Y PARTICIPA!

Por una educacion médica mds humana

@ haciaunamedicinaintegral@gmail.com @haciaunamedicinaintegral
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#HistoriasMedicinaUGR

"Muchos profesores no se centran
en que aprendamos, se centran en
evaluarnos y en jerarquizarnos.
Prefieren poner un orden en la
clase, tener un minimo de un

veinte por ciento de suspensos y

:UNETE

Por una educacion médica mds humana

80



ANEXO VI: Protocolos para las entrevistas

PROTOCOLO 1 DE ENTREVISTA (GRANADA)

Proyecto de investigacién: Hacia una medicina integral

INSTRUMENTOS PARA EL TRABAJO DE CAMPO
Tipo: Entrevista semiestructurada.

Colectivo: Estudiantes de 1°y 2° Medicina.

1. Explicacion del proyecto y firma del consentimiento informado

Hacia una Medicina Integral es un proyecto participativo para la mejora de la educacién médica en la
facultad de la UGR. Para ello, estamos identificando los problemas mas importantes a los que se enfrenta

nuestro estudiantado
Entrevistas se graban.
2. Cabeza del protocolo de entrevista
» Titulo del proyecto: Hacia una Medicina Integral
*«  Nombre del investigador:
* Fechade la entrevista:
+ NUmero de personas entrevistadas:
* Hora de comienzo:
« Duracién aproximada de la entrevista:
e Lugar de la entrevista:
» Contextualizacion:
* Comentarios:
« Documentacién que aporta la persona entrevistada:
3. Datos personales
* Sexo:

» Edad:
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* Localidady provincia de nacimiento:
* Tipo de residencia y convivientes:
+ Formacién:
e Curso:
4, Entrevista
* ;Por qué empezaste medicina? (ideas: vocacion pura/ presién / indecisién)
*;Qué tal llevas la carrera?
* ;Esta siendo como tu pensabas?
4.1. Practicas
* ;Estds contento con las practicas que has tenido hasta el momento? (cantidad, calidad)
* ;Y los seminarios?
* ;Tienes alguna solucion en relacidn con las practicas en la situacion actual de pandemia?
* Para ti, un seminario productivo, ;como seria?
* ;Como serian unas buenas practicas para ti?
* ;Crees que en clase te preparan para las practicas?
* ;Como te imaginas que seran las practicas clinicas?
4.2. Docencia
* ;Como valorarias la docencia que recibes actualmente?
* ;Como te ha afectado personalmente la universidad online?
* ;Crees que la evaluacién online se ha adaptado a la docencia?
* ;Para qué estudias? (Cudles son tus objetivos: sacar buenas notas, aprender, aprobar, el MIR)

* ;Crees que el tiempo dedicado/esfuerzo al estudio se correlaciona con los resultados que estas

consiguiendo?

* ;Crees que el profesorado estd realmente implicado en ayudar en el aprendizaje?

* ;Como te gustaria que fueran las clases? (recursos que ayudarian, la actitud del profesorado, etc)
* ;Qué condiciones deberia cumplir un buen docente?

* ;El contenido de las academias que preparan para el MIR es mas Gtil o menos que el del grado?

4.3. Enfoque biopsicosocial
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* ;Qué entiendes cuando te dicen que la salud es biopsicosocial?
* ;Qué factores sociales crees que pueden tener influencia en la salud? (ponme ejemplos)

* En la encuesta que pasamos, la gente da mdas peso al acceso al sistema sanitario y a los habitos que a

otros factores. ;Por qué piensas que pueda ser asi?

* ;Se fomenta en clase esa vision de la salud?

* ;Sientes que en la carrera te preparan para la diversidad sociocultural en la practica clinica?

* ;Qué peso tienen los aspectos biopsicosociales en el temario de las asignaturas?;Cudl le darias td?

* Como paciente, ;has sentido alguna vez que el médico no tenga en cuenta tu contexto biopsicosocial?

¢Como te sentiste? (si no, preguntar por ejemplo de algin conocido)
4.4, Alumnado

* ;Qué rol tenemos dentro de nuestra educacion?

* ;Crees que hay companerismo dentro de la carrera?

* ;Has visto afectada tu salud mental al entrar a medicina? (ver periodos de exdmenes, estudio, practicas

clinicas, etc)

* ;Has hablado con otras personas de esto?

* ;Es importante para ti desconectar de la carrera con otras actividades?

*;Si tuvieras que ir al hospital te gustaria que te tratara un médico que ha estudiado en la UGR?

* Anécdotas de la carrera, practicas, profesorado.

Muchas gracias. ;Hay algo que se nos haya olvidado preguntarte, algo que quisieras afadir?

[+ pasar a preguntar los items de los “datos personales” (cfr. arriba)]
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PROTOCOLO 2 DE ENTREVISTA (GRANADA)

Proyecto de investigacién: Hacia una medicina integral

INSTRUMENTOS PARA EL TRABAJO DE CAMPO
Tipo: Entrevista semiestructurada.

Colectivo: Estudiantes de Medicina.

1. Explicacion del proyecto y firma del consentimiento informado

Hacia una Medicina Integral es un proyecto participativo para la mejora de la educacién médica en la
facultad de la UGR. Para ello, estamos identificando los problemas mas importantes a los que se enfrenta

nuestro estudiantado
Entrevistas se graban.
2. Cabeza del protocolo de entrevista
« Titulo del proyecto: Hacia una Medicina Integral
* Nombre del investigador:
*  Fecha de la entrevista:
« NUmero de personas entrevistadas:
* Horade comienzo:
«  Duracién aproximada de la entrevista:
e Lugar de la entrevista:
» Contextualizacion:
* Comentarios:
« Documentacidn que aporta la persona entrevistada:
3. Datos personales
* Sexo:
* Edad:
* Localidad y provincia de nacimiento:

« Tipo de residencia y convivientes:
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 Formacion:
e Curso:

4. Entrevista

* ;Por qué empezaste medicina? (ideas: vocacién pura/ presion / indecisiéon)

*;Qué tal llevas la carrera?

* ;Esta siendo como td pensabas?

4.1. Practicas

* ;Estds contento con las practicas hospitalarias que has tenido hasta el momento? (cantidad, calidad)
* ;Y los seminarios?

* ;Tienes alguna soluciéon en relacién con las practicas clinicas en la situacién actual de pandemia?
* Para ti, un seminario productivo, ;como seria?

* ;Coémo serian unas buenas practicas para ti?

* ;Crees que en clase te preparan para la practica clinica?

4.2. Docencia

* ;Cémo valorarias la docencia que recibes actualmente?

* ;Como te ha afectado personalmente la universidad online?

* ;Crees que la evaluacion online se ha adaptado a la docencia?

* ;Para qué estudias? (Cuales son tus objetivos: sacar buenas notas, aprender, aprobar, el MIR)

* ;Crees que el tiempo dedicado/esfuerzo al estudio se correlaciona con los resultados que estds

consiguiendo?

* ;Crees que el profesorado estd realmente implicado en ayudar en el aprendizaje?

* ;Como te gustaria que fueran las clases? (recursos que ayudarian, la actitud del profesorado, etc)
* ;Qué condiciones deberia cumplir un buen docente?

* ;El contenido de las academias que preparan para el MIR es mas util o menos que el del grado?
4.3. Enfoque biopsicosocial

* ;Qué entiendes cuando te dicen que la salud es biopsicosocial?

* ;Qué factores crees que pueden tener influencia en la salud? (ponme ejemplos)
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* En la encuesta que pasamos, la gente da mas peso al acceso al sistema sanitario y a los habitos que a

otros factores. ;Por qué piensas que pueda ser asi?

* ;Se fomenta en clase esa vision de la salud?

* ;Sientes que en la carrera te preparan para la diversidad sociocultural en la practica clinica?

* ;Qué peso tienen los aspectos biopsicosociales en el temario de las asignaturas?;Cudl le darias ta?

* Como paciente, ;has sentido alguna vez que el médico no tenga en cuenta tu contexto biopsicosocial?

¢{Cémo te sentiste? (si no, preguntar por ejemplo de algin conocido)
4.4. Alumnado

* ;Qué rol tenemos dentro de nuestra educacién?

* ;Crees que hay companerismo dentro de la carrera?

* ;Has visto afectada tu salud mental al entrar a medicina? (ver periodos de exdmenes, estudio, practicas
clinicas, etc)

* ;Has hablado con otras personas de esto?

* ;Es importante para ti desconectar de la carrera con otras actividades?

* ;Si tuvieras que ir al hospital te gustaria que te tratara un médico que ha estudiado en la UGR?

* Anécdotas de la carrera, practicas, profesorado.

Muchas gracias. ;Hay algo que se nos haya olvidado preguntarte, algo que quisieras anadir?

[+ pasar a preguntar los items de los “datos personales” (cfr. arriba)]
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PROTOCOLO 3 DE ENTREVISTA (GRANADA)

Proyecto de investigacién: Hacia una medicina integral

INSTRUMENTOS PARA EL TRABAJO DE CAMPO
Tipo: Entrevista semiestructurada.

Colectivo: Estudiantes de 6° de Medicina.

1. Explicacion del proyecto y firma del consentimiento informado

Hacia una Medicina Integral es un proyecto participativo para la mejora de la educacién médica en la
facultad de la UGR. Para ello, estamos identificando los problemas mas importantes a los que se enfrenta

nuestro estudiantado
Entrevistas se graban.
2. Cabeza del protocolo de entrevista
« Titulo del proyecto: Hacia una Medicina Integral
* Nombre del investigador:
*  Fecha de la entrevista:
« NUmero de personas entrevistadas:
* Horade comienzo:
«  Duracién aproximada de la entrevista:
e Lugar de la entrevista:
» Contextualizacion:
* Comentarios:
« Documentacidn que aporta la persona entrevistada:
3. Datos personales
* Sexo:
* Edad:
* Localidad y provincia de nacimiento:

« Tipo de residencia y convivientes:
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« Formacién:
e Curso:
4. Entrevista
* ;Por qué empezaste medicina? (ideas: vocacién pura/ presion / indecision)
* ;Qué tal llevas la carrera?
* ;Estd siendo como tlu pensabas?
4.1. Practicas
* ;Estds contento con las practicas hospitalarias que has tenido hasta el momento? (cantidad, calidad)
* ;Y los seminarios?
* ;Tienes alguna soluciéon en relacién con las practicas clinicas en la situacién actual de pandemia?
* Para ti, un seminario productivo, ;como seria?
* ;Como serian unas buenas practicas para ti?
* ;Crees que en clase te preparan para la practica clinica?
* ;Has visto algin cambio en tu percepcion de la carrera ahora que estas en sexto?
* ;Las practicas de rotatorio estan siendo como esperabas?
* ;Qué te parece la calidad del rotatorio? (actitud de tu tutor, de la especialidad)
* ;Cémo se podria mejorar?
4.2. Docencia
* ;Como valorarias la docencia que recibes actualmente?
* ;Cémo te ha afectado personalmente la universidad online?
* ;Crees que la evaluacion online se ha adaptado a la docencia?
* ;Para qué estudias? (Cuales son tus objetivos: sacar buenas notas, aprender, aprobar, el MIR)

* ;Crees que el tiempo dedicado/esfuerzo al estudio se correlaciona con los resultados que estas

consiguiendo?

* ;Crees que el profesorado esta realmente implicado en ayudar en el aprendizaje?

* ;Como te gustaria que fueran las clases? (recursos que ayudarian, la actitud del profesorado, etc)
* ;Qué condiciones deberia cumplir un buen docente?

* ;El contenido de las academias que preparan para el MIR es mds Gtil o menos que el del grado?
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4.3. Enfoque biopsicosocial
* ;Qué entiendes cuando te dicen que la salud es biopsicosocial?
* ;Qué factores crees que pueden tener influencia en la salud? (ponme ejemplos)

* En la encuesta que pasamos, la gente da mas peso al acceso al sistema sanitario y a los habitos que a

otros factores. ;Por qué piensas que pueda ser asi?

* ;Se fomenta en clase esa vision de la salud?

* ;Sientes que en la carrera te preparan para la diversidad sociocultural en la préctica clinica?

* ;Qué peso tienen los aspectos biopsicosociales en el temario de las asignaturas?;Cudl le darias ta?

* Como paciente, ;has sentido alguna vez que el médico no tenga en cuenta tu contexto biopsicosocial?

¢Cémo te sentiste? (si no, preguntar por ejemplo de algin conocido)
4.4, Alumnado

* ;Qué rol tenemos dentro de nuestra educacién?

* ;Crees que hay companerismo dentro de la carrera?

* ;Has visto afectada tu salud mental al entrar a medicina? (ver periodos de exdmenes, estudio, practicas
clinicas, etc)

* ;Has hablado con otras personas de esto?

* ;Es importante para ti desconectar de la carrera con otras actividades?

*;Si tuvieras que ir al hospital te gustaria que te tratara un médico que ha estudiado en la UGR?

* Anécdotas de la carrera, practicas, profesorado.

Muchas gracias. ;Hay algo que se nos haya olvidado preguntarte, algo que quisieras afadir?

[+ pasar a preguntar los items de los “datos personales” (cfr. arriba)]
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PROTOCOLO DE ENTREVISTA (SEVILLA)

Proyecto de investigacién: Hacia una medicina integral

INSTRUMENTOS PARA EL TRABAJO DE CAMPO
Tipo: Entrevista semiestructurada.

Colectivo: estudiantes (hacer diferenciacién entre 1ery 20 ciclo)

1. Explicacion del proyecto y consentimiento informado
2. Cabeza del protocolo de entrevista

* Titulo del proyecto: Hacia una Medicina Integral

* Nombre del investigador:

* Fechade la entrevista:

« NUmero de personas entrevistadas:

* Hora de comienzo:

« Duracién aproximada de la entrevista:

« Lugar de la entrevista:

» Contextualizacion:

+ Comentarios:

+ Documentacién que aporta la persona entrevistada:
3. Datos personales

* Género:

e Edad:

* Localidad y provincia de nacimiento:

« Tipo de residencia y convivientes:

» Formacion:

* Curso:

4. Entrevista
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4.1. Contexto personal del entrevistado.

*Cémo y por qué decidiste entrar en Medicina y qué hiciste antes.

*;Qué otras posibilidades barajaste en lugar de Medicina?

*Qué te influyé.

*Sacrificios que tuviste que hacer.

4.2.Vocacion

*Qué es para ti la vocacion médica.

*;Coémo ha cambiado tu visién de la medicina al avanzar en la carrera?

*;Como has cambiado td a lo largo de la carrera?

4.3. Individualismo

*;Como es el ambiente con tus companeros de clase?

*;Como te gustaria que fuera?

*;Y en el futuro trabajo?

*;Crees que es positivo o negativo para tu formacién médica?

*;Te gustaria tener a tus companeros de clase como futuros compaferos de trabajo?
*;Te has sentido apoyado por tus familiares y amigos (de fuera de la carrera)?
4.4. (Auto)exigencia

*;Te exigen mucho en la carrera?

*;Coémo valoras la docencia recibida?

*;Como valoras las practicas clinicas? / ;Qué esperas de tus futuras practicas?
*;Crees que es proporcional a lo que te exigen o le das demasiada importancia?
*;Consideras la exigencia algo positivo o negativo?

*;Crees que es necesaria la exigencia en un profesional médico?

*;Crees que esta caracteristica puede afectar a tu salud mental?

*;Te merece la pena el tiempo que tienes que dedicarle a la carrera?

*;Has pensado en que podrias haber sido feliz también con otros estudios que no exigiesen tanto?

*;Querrias que tus hijos estudiasen medicina?
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4.5. Identidad médica

*;COmo crees que te ven por fuera como futuro médico?
*;Como te gustaria que te vieran?

*;Coémo crees que ve la sociedad la figura del médico?

*;Crees que encajas con ese prototipo?

Muchas gracias. ;Hay algo que se nos haya olvidado preguntarte, algo que quisieras afadir?

[+ pasar a preguntar los items de los “datos personales” (cfr. arriba)]

Objetivo: Provocar la reflexiéon propia y ajena, provocar la co-reflexion con la entrevista. Sentirse

escuchado.
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