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Introduccién: Los cuidados de salud
son un tema que en los ultimos 15 afios
se ha abordado en la literatura mundial
del irea de las ciencias médicas, pero
escasamente en nuestro pais. Los estu-
dios sugieren a los profesionales socio-
sanitarios que el conocer y comprender
las pricticas de cuidados de las perso-
nas es una tarea necesaria para la prac-
tica asistencial.

Objetivos: Describir y analizar, a tra-
vés de un estudio cualitativo, cémo
mujeres de una poblacién de extrema
pobreza de la comuna de Renca perci-
ben y practican los cuidados de salud en
el contexto de la vida cotidiana.

Material y Método: Se construyeron
casos en base a los criterios: tamafio del
asentamiento, permanencia de monitoras
de salud (presencia —ausencia) presencia
de duefio, numero de hijos. Se realiza-
ron relatos cortos de vida y entrevistas
semiestructuradas con 7 y 6 mujeres
respectivamente. Las entrevistas se edi-
taron y analizaron con un software
etnografico.

Resultados: Los temas mds relevantes
fueron los de las relaciones significativas
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y de las tareas de vida de las mujeres.
Atn cuando se otientd hacia ello los
temas relacionados con los Cuidados y
Cuidados de Salud aparecieron en me-
nor importancia, existiendo una fuerte
asociacién con las relaciones significati-
vas de las mujetres y con los conflictos.

Conclusiones: Las mujeres vieron o
relacionaron los cuidados como una
practica cotidiana mds, parte de sus vi-
das, orientadas hacia aquellos con quie-
nes se relacionan y cuidan. Es necesatio
profundizar en lo referente a la relacién
con la pateja, con los conflictos, la rela-
cién con los hijos y otros indicados.

INTRODUCCION

El tema que convoca son los cuidados
de salud en mujetes chilenas, cémo los
petciben, opinan, cémo se relacionan
con sus contextos vitales y de vida. Otros
estudios que han abordado este tema
concluyen que es necesario comprender
estas dimensiones de los cuidados de las
petsonas con quienes nos relacionamos
los profesionales sociosanitarios, para
asi lograr incidencia en una mejor prac-
tica profesional' .

Se opta por una aproximacioén teérico
metodolégica del tipo de una investiga-
cién cualitativa, es decir, de un estudio
interpretativo, a través de relatos cortos
de vida y entrevistas semiestructuradas a
una muestra de mujeres de un sector de
extrema pobreza donde se desempefié
asistencialmente una de las investigado-
ras. En él se intenta comprender la rea-
lidad més que probar una hipétesis
preformulada'”?'.

Cabe resaltar el advenimiento de las
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metodologias cualitativas en el ambito
de la salud con mayor fuerza en los
ultimos afios, como se evidencia en la
literatura internacional. No obstante, el
desarrollo de este tipo de estudios es
poco frecuente en el area de las ciencias
médicas positivistas de nuestro pais, en-
contrindose la mayotia de publicacio-
nes al respecto en el area de las ciencias
sociales. Estas ultimas hacen referencia
respecto a lo conveniente de abordar el
tema de salud en las mujeres desde una
aproximacioén cualitativa.

Objetivos (Formulacién del

dio)
T G

Propésito:

* Conocer como las mujeres perciben
y practican los cuidados de salud en
el contexto de la vida cotidiana.

Preguntas:

e ¢Qué entienden las mujeres como
cuidados de salud?

¢ ¢Cémo y qué cuidados de salud
brindan las mujeres en el contexto
de la vida cotidiana?

Objetivos:

* Describir y analizar cémo mujeres
de una poblacién de extrema po-
breza de la comuna de Renca perci-
ben y practican los cuidados de sa-
lud en el contexto de la vida cotidiana.

MATERIAL Y METODO

Eleccién de la poblacién origen de
los casos

Fue la del lugar de desempefio asistencial
en el ambito de la Medicina Familiar de
una de la investigadoras. Corresponde a

Abril de 2002



Cridados de Salud en Mugeres Chil

s - M. Naveillin .

ARTICULOS ORIGINALES

una poblacién con altos indices de po-
breza (41,55% segin encuesta CAS 11, y
70, 75% segun ingreso Per Capita), ubi-
cada en el sector norponiente de Renca,
en la ladera sur del Cerro Colorado,
conocida como ‘Sector Lo Boza’.

Construccién de casos y seleccién
de la muestra

Se construyeron casos en base a las fa-
milias donde se encontraban las mujeres
a entrevistar, a su estructura, edades,
nimero de hijos, posibilidad de trabajo
como monitoras de salud y tenencia del
lugar de residencia. Los criterios se de-
tallan en el Cuadro 1.

Luego de definidos los criterios tedri-
cos, se crea una nueva mattiz con la
observacién de los casos posibles en la
poblacién, indicada en el Cuadro 2.

En el cuadro 2 podemos observar la
existencia de cuatro casos los que son:

CASO N°1:
Cortesponde a familias ubicadas en
un campamento municipal, que
mantienen entre ellas una relacién de

Cuadro 1. Criterios utilizados para la
construccién de casos

Parentalizacion

A. Parcelas — parentalizadas
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parentesco, que cuentan con la pre-
sencia de una monitora de salud y
con 2 a 3 hijos.

CASO N° 2:

a) Corresponde a familias ubicadas en
un campamento no municipal, que
no mantienen entre ellas una relacion
de patentesco, que no cuentan con la
presencia de una monitora de salud
y con 2 hijos.

b) Corresponde a familias ubicadas en
un campamento no municipal, que
no mantienen entre ellas una relacién
de parentesco, que no cuentan con la
presencia de una monitora de salud,
y con 5 hijos.

CASO N° 3:

a) Corresponde a familias ubicadas en
una patcela, que mantienen entre ellas
una telacién de parentesco, que
cuentan con la presencia de una
monitora de salud, y con 2 a 3 hijos.

b) Cotresponde a familias ubicadas en
una patcela, que mantienen entre ellas
una relacién de parentesco, que
cuentan con la presencia de una
monitora de salud, y con 4 a 5 hijos.

CASO N4

a) Corresponde a familias ubicadas en
una parcela, que no mantienen entre
ellas una relacién de parentesco, que
no cuentan con la presencia de una
monitora de salud, y con 2 a 3 hijos.

b) Cortresponde a familias ubicadas en
una parcela, que no mantienen entre
ellas una relacién de parentesco, que
no cuentan con la presencia de una
monitora de salud, y con 3 a 5 hijos.

Cabe mencionar que el presente estudio
sélo considerd entrevistar a mujeres de
los casos 1 y 4 y que algunos de los
criterios de esta matriz se flexibilizaron
en relacién a lo observado de las fami-
lias: en el caso N° 1 habia una familia
con mas de tres hijos, y en el caso 4, una
familia con menos de 3, y no complet6
el criterio de cinco familias varié duran-
te el estudio, ya que una de las familias
emigro.

Finalmente los casos reales que constitu-
yeron la muestra del estudio fueron:

CASO N°1:

Corresponde a cinco familias ubicadas

Cuadro 2.
Casos reales observados

1 a 5 familias 5 familias
b
2 a Parentalizada —
b — no parentalizada
3 a presencia —
b — ausencia
4 a — —
b municipal no municipal
5 a 223 2a3
b 425

5 familias 5 familias
Parentalizada -

— no parentalizada
presencia presencia
presencia presencia

2a3 2a3

4a5 3a5
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en un campamento municipal, que man-
tienen entre ellas una relacién de paren-
tesco, que cuentan con la presencia de
una monitora de salud, y que en su
mayoria hasta 3 hijos, exceptuando una
que tiene cinco.

CASO N°4:

Cotresponde a tres familias ubicadas en
una parcela, que no mantienen entre
ellas una relacién de parentesco, que
cuentan con la presencia de una
monitora de salud en el asentamiento,
en donde vive el propietario, y que tie-
nen 1 a 4 hijos.

Estrate; ia de C

i S

PO

Relaciones de campo: La relacién de
campo, se dio en el lugar de residencia
u otro que eligiera la entrevistada, per-
sigue como objetivo recoger el punto
de vista de las entrevistadas e interpreta-
ciones de primer orden o ‘sentido co-
mun’. Ahi se procedié a los dos tipos
de entrevistas que se detallan: relatos
cortos de vida, pata comprender el
contexto de vida en que se dan los
cuidados, y entrevistas semiestructu-
radas, con las que se busca profundizar
en el tema. Para la proteccién de la
identidad de la entrevistada ésta usa un
seuddnimo.

Cabe mencionat que las relaciones de
campo se desarrollaron en dos etapas:

Etapa 1: La de relatos cortos de vida
en que sélo se realizé este tipo de entre-
vistas a siete entrevistadas. Ellas fueron

(seudénimos): Carmen, Carmencita,
Cecilia, Claudia, Marcela, Rosa y Soffa.

Etapa 2: La de entrevistas semies-
tructuradas que se realizaron a seis de las
entrevistadas en los relatos cortos de
vida. Ellas fueron: Carmen, Carmencita,
Cecilia, Claudia, Rosa y Soffa. No se
pudo realizar a una de las mujeres,
Marcela, dado que se retiré de la comu-
nidad de residencia.

Vol 3 /N1

Sistematizacién y Anilisis de la
Infor i6
R

Registro: El registro de las entrevistas
se realiz6 con grabacién auditiva en
cassette de la entrevista integra.

Transcripcién: La transcripcion se rea-
liz6 en forma textual de las grabaciones,
tespetando modismos, redaccion, acen-
tos, silencios, intertupciones y cambios
de cassette.

Edicién: La edicién consta de las si-
guientes fases:

Edicién de las entrevistas en
procesador de texto, en que se identi-
fican el entrevistador y entrevistada.

Edicién en el Software: Se usa un
software antropolégico — Ethnograph
5.0 - para el analisis de la informacién.
Esto requiete la edicién en el mismo,
donde se enumeran y formatean las li-
neas, proceso necesario para los resulta-
dos y anilisis, ya que reflejaran el tiempo
dedicado en las entrevistas a los temas a
definir, lo que definiremos, para los
resultados, como densidad de texto. Se
definen, codifican y categorizan los te-
mas, de acuerdo a lo observado en las
entrevistas, lo manifestado por las pro-
pias entrevistadas.

En el cuadro 3 se describen los cédigos
para los temas, los que cuentan con un
maximo de 10 caracteres para efectos
del software y una definicién operacio-
nal que describe a qué se refiere el co-
digo. En la primera etapa se observa-
ron 64 temas —c6digos v, en la segunda,
se agregaron los referentes a las pregun-
tas semiestructuradas.

En el cuadro 4 se muestra cémo se
estructuraron las categorias temadticas.
Esto es, cada grupo de temas que co-
rrespondia a una idea constituy6é una
categoria A, la que, a su vez, cuenta con
subcategotias tematicas B, y éstas en-
cuentran sus divisiones tematicas en C, y
éstas en D. Es asi que, por ejemplo, en
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la Categoria A el cédigo RELSIGNIF
(definicién operacional: Relaciones sig-
nificativas de la entrevistada. Referen-
cias, opiniones, percepciones, hechos o
acciones), a su vez en la Categoria B
—subcategoria de A— cuenta con los
codigos FAMILIA, RELCFLIAOR y
RELCPAREJA. Sélo esta ultima en
la Categotria C —subcategoria de B-
cuenta con los cédigos DINAMPAR,
PAREJA, los que a su vez en la
Categotia D —subcategoria de C—, nos
llevan a los cédigos EXIGENCIAS,
RELCFLIAPA.

RESULIADOS

Los resultados se expresan en densidad
de texto, es decir el monto del relato o
entrevista dedicado por las entrevista-
das a los temas — codigos (Tabla 1).
Esto refleja la importancia y el ‘peso’ de
los temas en las vidas, opiniones, pet-
cepciones, referencias o acciones de las
mujeres a esos temas. El analisis realiza-
do es transversal, se refiere a la sumatoria
de lineas de todas las entrevistas segun
etapa.

Ademas se realizaron asociaciones, en el
caso de los relatos cortos de vida, con
los temas obijetivo del estudio -Cuidados
y Cuidados de Salud- y las principales
categorias tematicas de las densidades
de texto. Respecto a las entrevistas
semiestructuradas, las asociaciones se
realizaron entre los temas de las pregun-
tas de las entrevistas y los cuidados y
relaciones significativas.

Etapa N° 1, Relatos cortos de vida
La Tabla 1 resume las densidades de
textos por categotias, y dentro de ellas,
por subcategorfas tematicas.

Es asi que podemos apreciar que:
En la Categoria A
¢ El codigo RELSIGNIF (relaciones

significativas de le entrevistada) con-
centré la mayor densidad de texto,
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Cuadro 3. Cédigos y definiciones operacionales de los temas observados

, . Tema ‘
Cédigo en Software Definicién Operacional

1 ALIMENTA Alimentacion. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
2 AMISTAD Amistad. Referencias, opiniones, percepciones, hechos, acciones.
APOYOCOM Apoyo entre personas de la comunidad en diferentes circunstancias. Referencias, opiniones, percepciones,
hechos, acciones.
4 AUTOPERCEP Autopercepcién, imagen personal, opiniones si misma. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o accio-
nes.
5 CAMBIOSCOM Cambios ocurtidos en la comunidad. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos, acciones o consecuencias.
6 COMUNIDAD Comunidad de residencia. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
7 CONFLICTOS Conflictos en variados aspectos y/o temas. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
8 CONSTITUC Constitucién de familia o pateja. Referencias, opiniones, percepciones, hechos, acciones.
9 CRIANZA Crianza de los hijos. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
10 CUIDADOS Cuidados en general. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
11 CUIDAMAMA Cuidado de salud hacia la madre. Referencias, opiniones, percepciones, hechos, acciones.
12 CUIDAPAR Cuidado de salud hacia la pareja. Referencias, opiniones, percepciones, hechos, acciones.
13 CUIDASAL Cuidado de salud en general. Referencias, opiniones, percepciones, hechos, acciones.
14 CUIDPERS Cuidado personal. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
15 DESAFIOS Desafios personales de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
16 DESPERS Hechos de aprendizaje o desarrollo del y para el desarrollo personal. Referencias, opiniones, percepciones,
hechos o acciones.
17 DINAMPAR Dinamica de la relacién de pareja. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
18 DINAMPERS Dinémica personal de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
19 EDUCACION Escolaridad, existencia o no. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
20 EDUCHIJOS Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones sobre la educacién de los hijos.
21 ESPECIFICO Temas especificos de las entrevistadas o su familias.
22 EXIGENCIAS Exigencias en la vida actual o pasada, imposicién o liberacién de ellas. Referencias, opiniones, percepciones,
hechos o acciones.
23 FAMILIA Familia actual nuclear. Refetencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
24 HOGAR Permanencia o trabajo en el hogar. Referencias, opiniones, percepciones.
25 HOMBRES Personas de sexo masculino. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones relacionadas con ellos.
26 INDEPENDEN Independencia personal. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
27 INFANCIA Infancia de la entrevistada y en general. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
28 KAIROS Conflictos, visiones, valores, tareas de vida de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o
acciones.
29 MOTDEVIDA Motivos de vida. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
30 NEGATIVAS Visiones negativas de la vida u otros hechos. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
31 OTROSEMB Otros embarazos de la entrevistada. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.
32 PAREJA Pareja de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
33 POSITIVAS Visiones positivas de la vida u otros hechos. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
34 PRIMEMB Primer embarazo. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.
Abril de 2002 Vol 3/ N° 1
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35
36
37
38
39
40
41
42
43

45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66

67

68

PRIMHIJO
PRIMPAREJA
PROYECTOS
PROYEFLIA
PROYEPERS
PROYESOCIE
RECDEVIDA
RELCFLIAOR
RELCFLIAPA
RELCHIJO
RELCHIJA
RELCHERMA
RELCHIJOS
RELCMAMA
RELCPADRE
RELCPAREJA
RELIGIOSA
RELSIGNIF
SALIDEHOG
SEGEMB
SISSALUD
SOCIEDAD
SOLIDARIA
TOLERANCIA
TRABAJO
TRABAJOCOM
TRABAJOREM
VALORFLIA
VALORPERS
VISIONGEN
DIACUALQ*
ALGENFER*

AYUDA*

ORGCUID*

Cééligo en Software

ARTICULOS ORIGINALES

Tema .
Definicién Operacional

Primer hijo. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.

Primera pareja. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Proyectos en general en relacién a la entrevistada. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.
Proyecto de familia. Referencias, opiniones, petrcepciones, hechos o acciones.

Proyecto personal. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Proyecto de sociedad. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Recuento de vida, hechos o etapas. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.
Relacién con la familia de origen. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.
Relacién con la familia de la pareja. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Relacién con un hijo en especifico. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Relacién con una hija en especifico. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Relacién con hermanos y hermanas de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Relacién con los hijos en su conjunto. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Relacién con la familia de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Relacién con padre de la entrevistada. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.
Relacién con la pareja. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Religiosidad de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Relaciones significativas de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Salida del hogar. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Segundo embarazo. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Sistema de salud actual. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Sociedad actual. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Solidaridad de la entrevistada. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Tolerancia de la entrevistada u otros. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Trabajo en general. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Trabajo comunitario. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Trabajo remunerado. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Valores inculcados al interior de la familia. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.
Valores personales de la propia entrevistada. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.
Visién de género. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Relato de un dfa cualquiera. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones.

Ocurrencia de enfermedad, eventual o permanente, de alguien de la familia, dindmica de la entrevistada
respecto a ella. Referencias, opiniones, percepciones, hechos o acciones., Referencias, opiniones; percepciones,
hechos o acciones.

Busqueda de apoyo o ayuda cuando alguien de la familia se enferma. Referencias, opiniones, percepciones,
hechos o acciones.

Organizacién del cuidado de los hijos e hijas. Referencias, opiniones, petcepciones, hechos o acciones.

*Correspondientes a las entrevistas semiestructuradas, se refieren a las preguntas en cuestion.
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Cuadro 4. Categorias temiticas de los relatos cortos de vida

Cuidados de Salnd en Muyperes Chilenas - M. Naveillin J.

con un 40,02% del texto de los re-
latos. Luego KAIROS (Conflictos,

A C visiones, valores, tareas de vida de la
A entrevistada) muestra el segundo
AUTOPERCEP %gg%gg%%l\] acumul6é de densidad de %exto,
MOTDEVIDA 21,62%. Sigue RECDEVIDA (re-
RELIGIOSA cuento de vida de las entrevistadas),
VISIONGEN con 14,44%, AUTOPERCEP (Auto-
COMUNIDAD APOYOCOM percepcién) con 9,410/0, PROYEC-
CAMBIOSCOM TOS, con 4,86% y, aunque no se
preguntaron directamente CUIDA-
CUIDADOS éﬁ%ﬁggA EDUCHIJOS DOS con un 2,16%. Estos temas —
CUIDASAL CUIDAMAMA cédigos agrupan el 92,51% de la
CUIDAPAR densidad de texto de la categoria.
CUIDPERS
ESPECIFICO En la categoria B:
KAIROS CONFLICTOS e El cédigo RELSIGNIF se concentrd
DESAFIOS principalmente en RELCPAREJA,
DESPERS con un 66,85%, luego RELC-
HOMBRES FLIAOR, 21,57%, y después FA-
e MILIA, 11,59%.
VALORPERS AMISTAD  El C(')chgo I(.AIROS, en CONFLIC-
SOLIDARIA TOS (76,09%), DESPERS (9,72%),
TOLERANCIA NEGATIVAS (6,15%) y " VALOR-
PROYECTOS PROYEFLIA PERS (4,08%).
PROYEPERS ® RECDEVIDA, en INFANCIA
PROYESOCIE (46,33%), PRIMHIJO (33,06%) y
PRIMPAREJA (17,42%)).
RECDEVIDA  CONSTITUC PRIMEMB OTROSEMB prifshens) sk puyokt ARSI,
PRIMHIJO (59,9%), MOTDEVIDA (16,27%),
PRIMPAREJA VISIONGEN (13,17%) e INDE-
PENDEN (7,75%).
RELSIGNIF SR %ﬁgg%g * PROYECTOS en PROYEFLIA
RELCHIJOS (51,92%), PROYEPERS (38,07%) y
VALORFLIA PROYESOCIE (10,01%).
RELCFLIAOR RELCHERMA CUIDADOS en CUIDASAL
RELCMAMA (69,71%) y CRIANZA (27,08%).
RELCPADRE
RELCPAREJA DINAMPAR EXIGENCIAS En la categoria C:
PAREJA RELCFLIAPA Codlgos provenientes de RELSIGNIEF:
SOCIEDAD EDUCACION RELCPAREJA: en DINAMPAR
SISSALUD (80,1%) y PAREJ (19,9%).
e RELCFLIAOR: en RELCHERMA
LRAR]C T (39,26%), RELCMAMA (33,17%)
JOCOM 0
e FAMILIA en RELCHIJOS (48,29%0),
DIACLALQ® RELCHIJO (35,5%), RELCHIJA
ALGENFER* (11,89%), VALORFLIA 4,32%).
AYUDA* Cédigos provenientes de KAIROS:
ORGCUID* * VALORPERS en SOLIDARIA,

exclusivamente (100%)

*Correspondientes a las entrevistas semiestructuradas
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Tabla 1. Distribucién en densidad de texto de principales temas de la categoria A de relatos cortos de vida,
nimero de lineas y porcentajes respectivos

Categoria A Categorja:y]‘} - Categorfa C Categotia D
' (Subcategorias de A)  (Subcategorias de B) ~ (Subcategorias de ©)

Codigos  Densidad % Cédigos Densidad % Densidad % Cédigos  Densidad %
de Texto de Texto \ de Texto ‘, de Texto

AUTOPERCEP 1369 941  DINAMPERS 696 59,90

INDEPENDEN 90 775
MOTDEVIDA 189 1627
* RELIGIOSA 34 293
VISIONGEN 153 1317
TOTAL e 100,00
COMUNIDAD 247 170  APOYOCOM G 2952
CAMBIOSCOM 160 7048
TOTAL 27 10000
CUIDADOS 315 216 ALIMENTA 12 322
CRIANZA 101 2708  EDUCHIOS, 0 000
CUIDASAL 260 6971 CUDAMAMA 16 684
CUIDAPAR 154 6581
CUIDPERS 6 2135
TOTAL 373 10000 TOTAL 24 10000
ESPECIFICO 291 200
KAIROS 3146 2162 CONEFLICTOS 283 7609
DESAFIOS 2 078
DESPERS 362 972
HOMBRES 81 217
NEGATIVAS 229 615
POSITIVAS 38 1,02
VALORPERS 152 408  AMISTAD 0 0,00
SOLIDARIA 97 100,00
TOLERANCIA 0 0,00
TOTAL 3726 10000 TOTAL 97 10000
PROYECTOS 707 486 PROYEFLIA M6 5192
PROYEPERS 27 3807
PROYESOCIE 8% 1001
TOTAL 859 10000
RECDEVIDA 2101 1444  CONSIITUC 13 319  PRIMEMB 75 10000  OTROSEMB 18 50,00
INFANCIA 625 4633 'TOTAL 75 10000 SEGEMB 18 50,00
PRIMHIJO M6 3306 TOTAL 36 10000
PRIMPAREJA 235 1742
TOTAL 139 10000
RELSIGNIF 5823 4002 FAMILIA 62 1159 RELCHIA 66 11,89
RELCHIJO 197 3550
RELCHIJOS %8 4829
VALORFLIA 2% 43
TOTAL 55 100,00
RELCFLJAOR 1288 2157 RELCHERMA 245 3926
RELCMAMA 07 3BT
RELCPADRE 12 2756
TOTAL 624 10000
RELCPAREJA 3992 6685 DINAMPAR 1751 8010  EXIGENCIAS 36 1208
PAREJA 435 1990 RELCFLIAPA 262 8792
TOTAL 218 10000 TOTAL 298 10000
TOTAL 5.927 100
SOCIEDAD 290 199  EDUCACION 2 147
SISSALUD 127 8523
TOTAL 49 10000
TRABAJO 263 181  HOGAR 0 000

TRABAJOCOM 115 50,44
TRABAJOREM 113 4956

TOTAL 14.552 100,00 TOTAL 228 100,00
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Cédigos provenientes de RECDEVIDA:
e PRIMEMB (unico codigo para esta
subcategoria), 100%.

Cédigos provenientes de CUIDADOS:
*  CUIDASAL en CUIDAPAR (65,81%)
y CUIDAMAMA (6,84%).

En la categoria D:

»  Codigos provenientes de RELSIGNIF
-RELCPAREJA: en RELCFLIAPA
(87,92%) y EXIGENCIAS (12,08%0).

» Coddigos provenientes de RECDE-
VIDA: en OTROSEMB 50% y
SEGEMB 50%.

Resultados en asociaciones:

Asociaciones de CUIDADOS:

e EnlaTabla 2 se describen las asocia-

ciones de CUIDADOS con las otras
categorias A. Podemos observar que
la mayor densidad de texto se cen-
tr6 en RELSIGNIF (51,87%) ¥y
KAIROS (32,93%). En las asocia-
clones con las subcategorfas de los
dos ultimos tesulta que (Tabla 3).

e Temas de RELSIGNIF: los cuida-
dos estuvieron principalmente rela-
cionados con la ‘Relaciéon con la
Pareja’.

e Temas de KAIROS: las asociaciones
se orientan hacia ‘Conflictos’.

Asociaciones de ‘Cuidados de Salud’

* Con las Categotias A: Los cuidados
de salud se otientaron principalmente
hacia las RELSIGNIF y KAIROS,
nuevamente (Tabla 4).

* Asociaciéon de CUIDADOS con las

Tabla 2. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de cuidados con
principales temas de la categoria A de relatos cortos de vida, nimero de lineas y
potcentajes respectivos

 Asociacién v Densidad de Texto Yo

CUIDADOS+RELSIGNIF 2.095 51,87
CUIDADOS+KAIROS 1.330 32,93
CUIDADOS+RECDEVIDA 171 4,23
CUIDADOS+AUTOPERCEP 276 6,83
CUIDADOS+PROYECTOS 167 4,13
TOTAL 4.039 100,00

Tabla 3. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de cuidados con temas
de ‘relaciones significativas’ v ‘kaitos’ de relatos cortos de vida, nimero de lineas
y . . 2 y
porcentajes respectivos

ﬂ Cél‘jaigo\ de Origen - ésoclaclon 1

. Densxdad dcTcxto % ‘

CUIDADOS+FAMILIA 117 6,32

RELSIGNIF
CUIDADOS+RELCFLIAOR 32 1,73
CUIDADOS+RELCPAREJA 1.702 91,95
TOTAL 1.851 100,00

KAIROS CUIDADOS+CONFLICTOS 1.169 91,26
CUIDADOS+HOMBRES 19 1,48
CUIDADOS+POSITIVAS 93 7,26
TOTAL 1.281 100,00
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Categorias B de RELSIGNIF y
KAIROS (Tabla 5): La tnica asocia-
cién de las subcategorias RELSIGNIF
observada fue hacia RELCPAREJA.
e En el caso de KAIROS, nuevamen-
te, los CONFLICTOS fueron la

asociacién mas frecuente.

Etapa N° 2, entrevistas
semiestructuradas

Ta Tabla 6 resume las densidades de
textos por categotias, y dentro de ellas,
pot subcategorfas tematicas.

Es asi que podemos apreciar que:

En la Categotia A:

» El cédigo RELSIGNIF concentrd
la mayor densidad de texto, con un
22,04% del texto de los telatos.
Luego KAIROS muestra el segun-
do acumulo de densidad de texto,
15,91%. Sigue AUTOPERCEP
11,69%, TRABAJO 9,67%, DIA-
CUALQ 9,34 (telato de un dia cual-
quiera de la entrevistada) CUIDA-
DOS 8,30% ORGCUID 6,24%,
AYUDA 4,6% PROYECTOS, con
4,04%. Estos temas — codigos agru-
pan el 92,83% de la densidad de
texto de la categoria.

En la categoria B:

* El codigo RELSIGNIF se concentr6
principalmente en RELCPAREJA,
con un 75,61%, luego FAMILIA,
13,22%, y después RELCFLIAOR,
11,17%.

+ El codigo KAIROS, en CONFLIC-
TOS (73,84%), VALORPERS
(15,59%) y DESPERS (10,57%).

e AUTOPERCEP en DINAMPERS
(62,27%), VISIONGEN (29,42%),
INDEPENDEN (4,68%).

 TRABAJO en HOGAR (39,84%),
TRABAJOCOM (32,36%) y TRA-
BAJOREM (27,8%). CUIDADOS
en CRIANZA (54,81%) y CUIDA-
SAL (42,44%).

e PROYECTOS en PROYEFLIA
(86,48%) y PROYEPERS (13,52%).
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Tabla 4. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de ‘cuidados de salud’
con categorfas a de relatos cortos de vida, nmimero de lineas y porcentajes respectivos

rrer——————————————————— e ——————————————————————————————————————————————

Asociacién

CUIDASAL+RELSIGNIF
CUIDASAL+KAIROS
CUIDASAL+RECDEVIDA
CUIDASAL+AUTOPERCEP
TOTAL

%
1.701 50
794 o
i 3,08
o7 9,65
2.859 100,00

Tabla 5. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de ‘cuidados de salud’
con categotias B de ‘relaciones significativas’ y ‘kairos’ de relatos cortos de vida,
nimero de lineas y porcentajes respectivos

Cédigo de Origen

B
Asociacién  Densidad de Texto %
RELSIGNIF CUIDASAL+RELCPAREJA 1.608 100,00
TOTAL
KAIROS CUIDASAL+CONFLICTOS 633 87,19
CUIDASAL+POSITIVAS 93 12,81
TOTAL 726 100,00

En la categoria C:

» Codigos provenientes de RELSIG-
NIF (se realiza un analisis agrupado
de las subcategorias RELCPAREJA,
RELCFLIAOR y FAMILIA, debi-
do al menor nimero de lineas, en al
que, a pesar de la agrupacion, se
logra la representacién de los temas
méas densos): DINAMPAR (44,83%)
y RELCMAMA (15,79%) PAREJA
(12,52%) RELCHERMA (12,16%),
RELCHIJOS (6,9%).

* Cédigos provenientes de IKAIROS:
VALORPERS en SOLIDARIA
(93,27%) y AMISTAD (6,73%).

¢ Cédigos provenientes de CUIDA-
DOS: CUIDASAL en CUIDAPAR
(41,22%), CUIDAMAMA (41,22%)
y EDUCHIJOS (17,56%).

En la categoria D:

e Cébdigos provenientes de
RELSIGNIF - RELCPAREJA: en
RELCFLIAPA (95,55%) y EXI-
GENCIAS (4,45%).

Vol 3 /N1

Resultados en asociaciones:

Para esta etapa de investigacion, las aso-
ciaciones seleccionadas fueron las de las
preguntas semiestructuradas, con las de
las Categorias B de ‘Relaciones Signifi-
cativas’ y de ‘Cuidados’. Nos referire-
mos, a cada una de las preguntas con las
categorias indicadas, que tuvieron algun
tipo de asociacién. Aquellas que no ci-
tamos, se debe a que no presentaron
asociacion.

Asociaciones de ALGENFER

e ALGENFER Con Subcategorias
De ‘Relaciones Significativas’ (Tablas
7y 8).

e Cabe mencionar que, especificamente
en la pregunta respecto a qué realiza
la entrevistada cuando alguien de la
familia se enferma, no presenta aso-
ciacién, pot defecto con la familia
de origen, ya que cuando se codifi-
c6, la respuesta se relaciona directa-
mente con ese respecto. Si la entre-

vistada se refirié a otras personas
que no fuesen de la familia de ori-
gen, se codificé explicitamente. De
esta manera, podemos asumir que la
densidad de texto de ALGENFER,
166, se refieren a las referencias, per-
cepciones, opiniones, hechos o ac-
ciones de la entrevistada respecto a
cuando alguien de la familia se en-
ferma. La Tabla 7 describe las den-
sidades de texto sin incluir este fac-
tor y la Tabla 8 su ajuste a las 166
lineas mencionadas. Se mencionaron
las relaciones con la pareja y familia
de origen. Si consideramos las 166
lineas atribuibles a la Familia nuclear,
podemos decir que, a los que las
entrevistadas se refieren cuando al-
guien de la familia se enferma, tiene
que ver, en ponderacién, primero la
familia nuclear, luego a la pareja, y
finalmente a la familia de origen.
ALGENFER Con Subcategorias
de ‘Cuidados’ (Tabla 9): La asocia-
cién se otientd principalmente hacia
los cuidados de salud.

Asociaciones de ‘Ayuda’ (Tabla 10)

e AYUDA Con Subcategorias de ‘Re-
laciones Significativas La ayuda se
relacioné con la familia de origen y
la pareja.

* AYUDA Con Subcategorias De
‘Cuidados’: La ayuda, respecto a los
cuidados se relaciond unicamente
con los cuidados de salud.

Asociaciones de ‘Dia cualquiera’

(Tabla 11)

e DIACUALQ Con Subcategorias
De ‘Relaciones Significativas’ y ‘Cui- -
dados’: Las referencias a un dia cual-
quiera tuvieron relacion exclusiva con
la pareja y con la crianza.

Asociaciones de ORGCUID (Tabla 12).

¢ ORGCUID Con Subcategorfas De
RELSIGNIF y de CUIDADOS:
Nuevamente los relatos se estruc-
turan en torno a la relacién con la
pareja. Y en los cuidados tienen que
ver con la CRIANZA, y con los
CUIDASAL.
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Tabla 6. Distribucién en densidad de texto de principales temas de la categotfa A entrevistas semiestructuradas,
nimero de lineas y porcentajes respectivos

, Categoria B Categotia C . Categorfa D
. (Subcategorias de A) (Subcategotfas de B)

w , (Subcategorias de C)
Cédigos  Densidad % Cédigos Densidad % Cédigos Densidad % Cédigos  Densidad %

AUTOPERCEP 980 11,69 DINAMPERS 652 62,27
INDEPENDEN 49 468
MOTDEVIDA 0 0,00
RELIGIOSA 38 3,63
VISIONGEN 308 29,42
TOTAL 1047 100,00
COMUNIDAD 226 2,70  APOYOCOM 25 17,24
CAMBIOSCOM 120 82,76
TOTAL 145 100,00
CUIDADOS 696 830 ALIMENTA 16 2,75
CRIANZA 319 5481  EDUCHIJOS 23 17,56
CUIDASAL 247 4244  CUIDAMAMA 54 41,22
TOTAL 582 100,00 CUIDAPAR 54 4122
CUIDPERS 0 0,00
TOTAL 131 100,00
ESPECIFICO 146 1,74 0,00 0,00
KAIROS 1334 1591 CONFLICTOS 985 73,84
DESAFIOS 0 0,00
DESPERS 141 10,57
HOMBRES 0 0,00
NEGATIVAS 0 0,00
POSITIVAS 0 0,00
VALORPERS 208 1559  AMISTAD 14 6,73
TOTAL 1334 100,00  SOLIDARIA 194 93,27
TOLERANCIA 0 0,00
TOTAL 208 100,00
PROYECTOS 339 404 PROYEFLIA 339 86,48
PROYEPERS 53 13,52
PROYESOCIE 0 0,00
TOTAL 392 100,00
RECDEVIDA 109 1,30 CONSTITUC 14 3256  PRIMEMB 0 OTROSEMB 0 0,00
INFANCIA 29 67,44 SEGEMB 0 0,00
PRIMHIJO 0 0,00
PRIMPAREJA 0 0,00
TOTAL 43 100,00
RELSIGNIF 1848 22,04  FAMILIA 264 1322 RELCHIJA 20 3,63
RELCHIJO 19 3,45
RELCHIJOS 38 6,90
VALORFLIA 0 0,00
RELCFLIAOR 223 11,17 RELCHERMA 67 12,16
RELCMAMA 87 15,79
RELCPADRE 4 0,73
RELCPAREJA 1510 7561  DINAMPAR 247 4483  EXIGENCIAS 67 4,45
PAREJA 69 12,52 RELCFLIAPA 1440 95,55
TOTAL 1997 10000 TOTAL 551 100,00 TOTAL 1507 100,00
SOCIEDAD 36 043 EDUCACION 0
SISSALUD 36 100,00
TOTAL 36 100,00
TRABAJO 811 9,67 HOGAR 341 39,84
TRABAJOCOM 277 32,36
TRABAJOREM 238 27,80
TOTAL 856 100,00
ALGENFER 166 1,98
AYUDA 386 4,60
DIACUALQ 783 9,34
ORGCUID 523 6,24
TOTAL 8383 100,00
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Tabla 7. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de ‘alguien de la familia
se enferma’ con subcategorfas de ‘relaciones significativas’ de entrevistas
semiestructuradas, nimero de lineas y porcentajes respectivos

_ Asociacion

44,59

ALGENFER+RELCFLIAOR 70
ALGENFER+RELCPAREJA 87 5541
TOTAL 157 100,00

Densidad de Texto. %

Tabla 8. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de ‘alguien de la familia
se enferma’ con subcategorias de ‘relaciones significativas’ de entrevistas
semiestructuradas, nimero de lineas y porcentajes respectivos, ajustada a lineas
relacionadas con ‘familia’

Asociacion Densidad de Texto %
ALGENFER+RELCFLIAOR 70 21,67
ALGENFER+RELCPAREJA 87 26,93
TOTAL 323 100,00

Tabla 9. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de ‘alguien de la familia
se enferma’ con subcategotias de ‘entrevistas’ de entrevistas semiestructuradas,
nimero de lineas y porcentajes respectivos

Asociacién Densidad de Texto %

ALGENFER+ALIMENTA 68 24,46
ALGENFER+CRIANZA 68 24,46
ALGENFER+CUIDASAL 210 75,54
TOTAL 278 100,00

Tabla 10. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de ‘Ayuda’ con
subcategorfas de ‘relaciones significativas’ y de ‘cuidados’ de entrevistas
semiestructuradas, nimero de lineas y porcentajes respectivos

Cédigo de Origen

RELSIGNIF AYUDA+FAMILIA 254 50
AYUDA+RELCPAREJA 254 50
TOTAL 508 100
CUIDADOS AYUDA+CUIDASAL 254 100

Asociacion . ‘\ans;daddc Tcxto %

=
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Como resumen de lo observado en las
entrevistas, podemos decir que:

En la primera etapa, de relatos cortos
de vida, los temas de mayor peso fueron:

Las ‘Relaciones significativas’ de las
entrevistadas, y dentro de éstas, la
‘Relacién con la pareja’ y con la fa-
milia de origen.

Los ‘Kairos’, en los que destacan los
conflictos.

Aun cuando no se orientd especi-
ficamente a ellos, el tema de ‘Cuida-
dos’ aparece como no menor (el
sexto en densidad de texto), incluso
refiriéndose a cuidados de salud.

En la segunda etapa, de entrevistas
semiestructuradas, los temas de mayor
peso continuaron siendo:

Las ‘Relaciones significativas’, y den-
tro de éstas, la ‘Relacién con la pare-
ja’ la mas preponderante

Los ‘Kairos’, en que nuevamente
destacan los ‘Conflictos’.

Atn cuando se dirigieron preguntas
hacia ello, la relevancia de cuidados
mas especificos no fue de peso, sal-
vo en lo referente a la dindmica de
un ‘Dia cualquiera’.

La categotia de ‘Cuidados’, aparece
citada como una mas, no especifica,
dentro de los relatos.

Al comparar los resultados descritos de
la investigacién con la informacién bi-
bliografica secundaria podemos decir:

Segun lo observado en la primera
etapa de la investigacion, de ‘Relatos
Cortos de Vida’, en el contexto so-
cial y familiar las ‘Relaciones Signifi-
cativas’ son un tema preponderante
para las mujeres. Aun cuando la re-
lacién de campo no se orientd en
esta ptimera etapa 2 los ‘Cuidados’,
las entrevistadas plantearon el tema
en forma espontanea, incluso dando
mayor peso a los ‘Cuidados de Sa-
lud’. A la luz de la informacién se-
cundaria, podemos concluir que
efectivamente estas mujeres tienen

Abril de 2002
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Tabla 11. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de ‘Dia cualquiera’ con
subcategotias de ‘Relaciones significativas’ y de ‘cuidados’ de entrevistas
semiestructuradas, nimero de lineas y porcentajes respectivos

_ Asociacion

2 n

DIACUALQ con subcategotias de
‘Relaciones Significativas’

DIACUALQ+RELCPAREJA

DIACUALQ con subcategorias de ‘Cuidados’

DIACUALQ+CRIANZA

428 100

43 100

Tabla 12. Distribucién en densidad de texto de asociaciones de “Organizacién del
cuidado de los hijos’ con subcategotias de ‘Relaciones significativas’ y de ‘Cuidados’
de entrevistas semiestructuradas, nimero de lineas y porcentajes respectivos

e

5 Cé go de Origen Asociacion %
RELSIGNIF ORGCUID+FAMILIA 51 11,64
ORGCUID+RELCFLIAOR 129 29,45
ORGCUID+RELCPAREJA 258 58,90
TOTAL 438 100,00
CUIDADOS ORGCUID+CRIANZA 472 65,28
ORGCUID+CUIDASAL 251 34,72
TOTAL 723 100,00

que ver con las de otros estudios que
infieren que su contexto sociocultural
influye en sus percepciones y practi-
cas de salud y que éstas dicen rela-
cién principalmente con la fami-
h31’4’7’9.

* Cabe destacar que el tema de ‘Rela-
cién con la Pareja’ aparecié como
mais relevante que en otros estudios,
punto que podria ser parte de una
posterior investigacion.

e Asimismo, los ‘Conflictos’ también
son un tema de peso, y también su
asociacién con los Cuidados (91%)
y con los cuidados de salud (66%) es
importante. Esto respaldard el he-
cho que la existencia de conflictos de
la esfera social tiene influencia en la
salud de las mujeres, mas que en la
esfera biomédica'.
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En la segunda etapa de la investiga-
cién, de entrevistas semiestruc-
turadas, llama la atencién que, ain
cuando la entrevista fue orientada en
las preguntas, la ponderacion de los
temas de ellas fue baja, planteandose
nuevamente como principales los
temas de los relatos cortos de vida.
No obstante, la dindmica de un dia
cualquiera aparecié dentro de los
temas mas densos, seguido de los
cuidados, los que esta vez se orien-
taron mas hacia la crianza.

Asimismo, en cada una de las aso-
claciones predominé como tenden-
cia aquellas relacionadas con la rela-
cién de pareja y, en términos de
cuidados, aquellas relativas a la crian-
za mas que a los cuidados de salud.
Una de las principales asociaciones

de los cuidados de salud fue la bus-
queda de ayuda cuando uno de los
integrantes de la familia se enferma.

e Revisando la obra de Marie
Francoise Colliere, de Barbara
Ehrenteich y Dierdre English, del
Dr. Risquez y otras publicaciones*"!
podemos inferir que efectivamente,
las précticas de salud en las mujeres
tienen que ver con las mas basicas
que aseguren la continuidad de la
vida. Por eso que las acciones que
tienen caracter de rito, como dentro
de un dia cualquiera y que se relacio-
nen con la proyecciéon de las perso-
nas, esto es, con la crianza de los
hijos, tendrfa un mayor peso.

e Sin embargo, la importancia de la
relacién con la pareja, principal en
las relaciones significativas, deberia
ser profundizada.

Finalmente, a modo de integrar y resu-
mir todo lo anterior, podemos decir
que las mujeres en este estudio se refirie-
ron al contexto de sus vidas en el am-
bito de las relaciones y que en éstas, la
de pateja, familia de origen y de sus
familias nucleares (en ésta ultima, princi-
palmente a la hora de focalizarse en los
cuidados), fueron temas relevantes. En
otras palabras, las mujeres vieron sus
vidas orientadas hacia aquellos con quie-
nes se relacionan y cuidan. Las asocia-
ciones de cuidados y cuidados de salud
con los temas especificos respaldan es-
tos hechos.

Por otro lado, al intentar centrar los
relatos en cuidados mds especificos,
predomina nuevamente la incorpora-
cién de ellos en al 4mbito de sus vidas,
como practica cotidiana integrada, mas
que como labor intencionada y
especificamente dirigida.

Podtiamos decir que las mujeres, como
cuidadoras vy, a la luz de la informacion
secundaria, incorporan estas practicas

como patrte de sus vidas y relaciones.

Cabtia preguntarse:
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¢ sQué 1ol juega la relaciéon con la
pareja, la que aparece con tanto peso?

* ¢Cémo ven los cuidados los hom-
bres de estas familias?

*  ¢Qué rol juegan los conflictos?

*  Qué influencia tiene la infancia de
las entrevistadas en los cuidados?

¢ ¢Coémo son los cuidados de una
mujer ‘entrenada’ versus de los de
una que no lo ha sido?

* ¢Influye la edad de los hijos en las
practicas de los cuidados?

Estas y muchas otras preguntas pueden
set objeto de una mayor profundizacion
de este estudio, aconsejable y deseable,
para desentrafiar, a nuestros ojos, las
pricticas de cuidados, ancestrales e in-
corporadas a las personas, més allé de la
profesionalizacién de ellos.
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