SALUD MENTAL
Y.COMUNIDAD!

a9




Repensando las intervenciones desde una perspectiva
sistémico-ecolégica de la sociologia de las profesiones.
Acciones y estrategias a partir de la Ley Nacional de

Salud Mental

BERMAN, Romina.

Investigadora docente IDEI-UNGS. Doctoranda en
Ciencias Sociales (UNGS-IDES). Magister en Historia
(UNSAM-IDAES). Licenciada en Ciencia Politica
(UBA). Sus temas de investigacion se vinculan con la
Sociologia del Trabajo y las practicas y subjetividades
en espacios socio-productivos para personas con
padecimientos mentales.

Contacto: rberman@campus.ungs.edu.ar

Recibido: 28/09/2022; Aceptado: 05/05/2023

Cémo citar: Berman, R. (2023). Repensando las intervenciones desde

una perspectiva sistémico-ecolégica de la sociologia de las profesiones.

Acciones y estrategias a partir de la Ley Nacional de Salud Mental.
Revista Salud Mental y Comunidad, (14), 38-56.

Revista SALUD MENTALY COMUNIDAD | Ao 10, N°14 | Julio de 2023

Resumen

Reflexionaremos sobre el rol de las profesiones in-
volucradas en el campo de la salud mental, tomando
como eje los cambios que inaugura la Ley Nacional de
Salud Mental N° 26.657. Para ello utilizaremos como
marco tedrico las contribuciones de Andrew Abbott,
socidlogo estadounidense especializado en el estudio
de las profesiones. Entendemos que su enfoque ha sido
poco explorado para abordar estas problemiticas, y
brinda herramientas para realizar un analisis relacio-
nal y procesual, que permite dar cuenta de rupturas y
continuidades a partir de la sancién de la norma men-
cionada. Asimismo, su propuesta habilita a identificar
tensiones, paradojas y conflictos al interior del sistema
profesional en un marco social e histéricamente si-
tuado. Este punto de partida nos conduce a tratar dos
grandes problemadticas. Por un lado, las disputas inter-
profesionales, es decir, las relaciones de competencia
entre distintas profesiones por ocupar espacios para
concretar su intervencién. Por otra parte, las batallas



intraprofesionales, que son las que definen el contenido
y las acciones especificas correspondientes a cada cam-
po disciplinar. De este modo, proponemos un recorri-
do que marcara contrapuntos entre la ley y las practi-
cas, como asi también entre las diversas miradas sobre
el quehacer profesional.

Palabras clave: salud mental - sistema de profesio-
nes - intervencién profesional - disputas intra e inter-
profesionales - Ley Nacional de Salud Mental

Rethinking professional interventions from
a systemic-ecological perspective for sociology
of professions. Actions and strategies since the
Mental Health National Law

Abstract

We reflect on the mental health professions field,
emphasizing the changes introduced by the Mental
Health National Law. To This end, we use Andrew Ab-
bott's sociology of professions theoretical framework.
His approach regarding this issue hasn't been explored
enough and can deliver tools in order to build a rela-
tional and process-based analysis, to report changes
and continuities around the Mental Health National
Law. In the same way, his socially and historically situ-
ated framework proposal allows us to identify tensions,
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paradoxes and conflicts within the professional system.
This starting point leads us to cover two major issues.
On one side, interprofessional disputes between differ-
ent professions for intervention spaces. On the other
side, intra-professional battles defined by the content
and specific actions corresponding to each disciplinary
field. In this way, we analyze the law and practices, as
well as the different perspectives on professional work.

Keywords: mental health - profession system -
professional intervention - intra-professional and in-
terprofessional disputes - Mental Health National Law

Introduccién

El proyecto civilizatorio de la Modernidad tiene
como piedra angular la racionalizacién de los procesos
y las relaciones sociales. Para materializarlo, surge el
afan por encontrar el medio mis eficaz para conseguir
el objetivo propuesto, y cuando esta relacién causal es
comprobada en términos empiricos, aparece la pre-
tension de su aplicacién universal. Esto conlleva a una
paulatina profundizacién de la divisién del trabajo, las
tareas y las responsabilidades, con el objetivo de deli-
mitar qué grupos deben actuar en cada situacién. Cada
uno de ellos debe contar con conocimientos especificos
que permitan un dominio de algin 4rea especifica del
entorno, pudiendo asi impulsar transformaciones que
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deriven en un mayor progreso y bienestar. Esta dini-
mica condiciona la forma de pensar la organizacién so-
cial, basada en una interdependencia funcional, como
asi también las practicas cotidianas que tienen lugar en
su interior. La razén instrumental aparece como recto-
ra de gran parte de las decisiones y acciones, y es aqui
donde el saber experto cobra protagonismo. Ya desde
fines del siglo XIX Weber advertia sobre los efectos del
proceso de burocratizacién creciente que colonizaba
todos los dmbitos de la vida; esa “noche polar de una
dureza y una oscuridad heladas” que envuelve a las so-
ciedades occidentales hasta nuestros dias (Weber; 1979,
p. 177). En palabras de Andrew Abbott, es dificil pensar
el quehacer cotidiano al margen de las acciones desple-
gadas desde las profesiones, que “curan nuestros cuer-
pos, miden nuestras ganancias, salvan nuestras almas”
(Abbott, 1988, p. 14).!

El socidlogo estadounidense, deudor de la Escuela
de Chicago y del interaccionismo simbélico, propone
estudiar a Ixs actores y profesiones siempre en inte-
rrelaciéon con otrxs. Sostiene que son estas mismas in-
teracciones las que forjan el espacio social; piensa en
una estructura fluctuante que condiciona mas no de-
termina a Ixs agentes. En este sentido, toma distancia
del funcionalismo parsoniano, que si bien conecta las
profesiones con el resto de la sociedad, sélo las concibe
como un elemento mis orientado a sostener el orden y
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la reproduccién social.

Abbott apuesta a una metodologia etnogrifica que
coloque a la observacién situada en el centro, descar-
tando asi los estudios mds formales que privilegian la
forma institucional por sobre el contenido empirico.
Esto le permite correrse también de los anilisis enfoca-
dos en los procesos de profesionalizacién, preocupados
por el cumplimiento de ciertos pasos estandarizados en
el trayecto hacia la institucionalizacién de las practicas,
derivando generalmente en descripciones teleolégicas.
Para Abbott no existe un camino tnico y prefijado, jus-
tamente porque advierte que las normas del sistema se
conforman en la propia interaccién. Lo mismo sucede
con el lugar que ocupa circunstancialmente cada pro-
fesion: “la ubicacién en el espacio social no estd dada
ex ante -por funciones o por algin sistema de reglas
del sistema- sino que se promueven en el proceso de
la vida social y, en particular, en el proceso de relacién
con otros actores” (Abbott, 2005, p. 2). Estos posicio-
namientos varian entre el conflicto, la competencia y la
coexistencia. Y si bien el autor no niega las relaciones
de dominacidn, tampoco las esencializa. Es decir, insis-
te en la heterogeneidad de acciones y estrategias desde
las profesiones, que se dan muchas veces a través de la
superposicion y la interpenetracién.

Consideramos entonces que la perspectiva de Ab-
bott puede resultar titil para reflexionar sobre el cam-
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po profesional de la salud mental. En términos mds
especificos, intentaremos problematizar dos grandes
cuestiones a la luz de su propuesta tedrica. Por un lado,
indagar en el proceso de delimitacién de las actividades
entre diferentes grupos de profesionales; es decir, las
disputas interprofesionales. Por otra parte, reparar en
las confrontaciones intraprofesionales por el conteni-
do y significado de las tareas. Estos interrogantes seran
abordados a partir de los debates y posterior sancién e
implementacién de la Ley Nacional de Salud Mental N°
26.657 (LNSM), pues entendemos que constituye una
de las posibles vias de entrada a nuestras problematicas
al permitirnos advertir las formas disimiles en las que
el modelo médico hegemoénico y las propuestas comu-
nitarias encaran el quehacer profesional. De este modo,
intentaremos explorar las cuestiones sefialadas a partir
de un andlisis ecoldgico, relacional y procesual, ya que
entendemos que aqui radican los principales aportes de
Abbott.

El campo de la salud mental como ecosistema

Abbott se distancia de Ixs autorxs que estudian cada
profesién como un compartimento estanco, tanto en
una dimensién espacial como temporal. En relacién
con la primera, sostiene que el objeto de estudio debe
ampliarse, porque imaginar que los cdnones y alcances
de una profesién se fijan de manera intrinseca supo-
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ne una visién reduccionista. Afirma entonces que el
proceso de nacimiento, conformacién y desarrollo (y
a veces muerte) de una profesién se encuentra inevi-
tablemente ligada al comportamiento de las otras que
la rodean. Pone en primer plano la interrelacién entre
ellas; los movimientos que tienen lugar en un ecosistema
permiten distinguir todas las especies que lo componen.
Piensa en un sistema de profesiones que genera inter-
dependencia entre sus elementos. En segundo término,
este punto de vista aporta un dinamismo que conduce
a introducir la variable histérica. El autor repara en las
condiciones de posibilidad que cada contexto especifico
ofrece a las profesiones para su desempefo. Esto impli-
ca que no existe una relacién necesaria entre roles y ta-
reas, sino que ésta se construye. Y el resultado depende-
ra de las alteraciones que se vayan concretando dentro
del ecosistema. Es importante no pensar este proceso
de manera teleoldgica, porque para Abbott no hay un
punto de partida y otro de llegada. Tampoco hay ins-
trucciones universales para que las profesiones menos
exitosas alcancen a las que gozan de mayor reconoci-
miento. Abbott expresa que los trayectos son sinuosos
e inciertos; eso por considera estériles los anilisis for-
males que toman como eje las reglas y procedimientos
de la organizacién del trabajo. En contraposicidn, pro-
pone observar el trabajo en si mismo, porque considera
que “la esencia de una profesiéon es su trabajo, no su
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organizaciéon” (Abbott, 1988, p. 120). Este aspecto nos
resulta especialmente relevante, porque en las institu-
ciones ligadas a la salud mental se gestaron en variadas
ocasiones experiencias por fuera del orden legalmente
estatuido. Muchas de las iniciativas antimanicomiales
nacieron en los margenes de la estructura formal de
los neuropsiquiatricos, desafiando la adjudicacién de
tareas y jurisdicciones. Evitar un “funcionalismo impe-
rativo” (Abbott, 1988, p. 116) al momento de estudiar
las organizaciones de la salud mental habilita a detectar
tensiones entre la divisién formal del trabajo y las prac-
ticas en si mismas. Y retomando lo sefialado sobre la
historicidad, el éxito o fracaso de estas acciones se vio
condicionado no sélo por el grado de institucionaliza-
cién de cada profesién, sino también por los factores de
coyuntura y las fuerzas externas. Asi, desarrollaremos
en el apartado siguiente cémo los roles de psiquiatras,
psicélogxs, enfermerxs, terapistas ocupacionales, entre
otrxs, se fueron modificando a partir de relaciones de
fuerza cambiantes.

El abordaje ecolégico permite también incorporar
otros entornos ademds del laboral para comprender
las profesiones. Segiin Abbott, esto permite sortear
“el problema cldsico del interaccionismo: su incapa-
cidad para explicar la evidente estabilidad de muchas
interacciones a lo largo del tiempo” (Abbott, 1988, p.
120). Si bien se enfatiza el cardcter dindmico de las in-
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terrelaciones, también el autor destaca la existencia de
un marco que pervive en el largo plazo, y que engloba
las modificaciones que se van sucediendo. Pensar las
profesiones como sistema conduce a concebir que todo
orden es negociado, por eso la relevancia de detenerse
en “varias capas de interaccién, cada una operando a
una velocidad diferente, de tal manera que las mas len-
tas dan estabilidad a los elementos que se negocian en
las més rédpidas” (Abbott, 1988, p. 120). En funcién de
nuestros intereses, partir desde aqui es acertado para
percibir como a pesar de la continuidad de espacios ins-
titucionales ligados a un abordaje biologicista que data
del siglo XIX (como el caso del manicomio), se obser-
van también experiencias que se corren de estas 16gi-
cas. La permanencia de estructuras organizacionales de
largo aliento cobija las practicas por éstas prescritas, a
la vez que puede ser pensada como caldo de cultivo de
acciones que se orientan a subvertirlas. Es en estos gri-
ses que se despliegan -aunque no exclusivamente- las
batallas jurisdiccionales. En este sentido, cabe mencio-
nar que Abbott lee el sistema atravesado por la nocién
de competencia:

Quizis las profesiones son competidores carni-
voros que se fortalecen a medida que envuelven
jurisdicciones. Cuanto mds tienen, mds podero-
sas se vuelven. Tal sistema evolucionaria rapida-
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mente hacia dos o tres grupos dominantes, cada
uno mantiene una gran cantidad de subordina-
dos que sirven como presa. (Abbott, 1988, p. 95)

Aunque creemos que esta dimensién posee fuerza
explicativa para comprender las profesiones, apare-
ce como necesaria mis no suficiente. Desde la visién
cientifica dominante, el sujeto es fragmentado y cada
profesidn se circunscribe a tratar una parte especifi-
ca. Esto se observa no sélo en la prictica profesional,
sino también en la formacién. La educacién superior
se organiza generalmente a partir de la concepcién del
mundo como mdiquina; este se descompone para su
observacién y clasificaciéon. La compartimentacién del
universo abordado se corresponde con las realidades
organizacionales universitarias, sus férreas divisiones
disciplinares y su departamentalizacién, como si se tra-
tara de un “Frankenstein educador” (Meirieu, 1996).
Esta autonomizacién de metodologias, corpus y recor-
tes, da lugar a un orden jerirquico entre profesiones,
en el que la “visién imperial” de algtin campo se impone
por sobre otro. Siguiendo esta linea, tiene sentido que
las profesiones compitan y las grandes se fagociten a las
pequeiias, como plantea Abbott. No obstante, si opta-
mos por un enfoque alternativo, podemos advertir la
potencia de la transdisciplinariedad, que a su vez induce
a una nocién mds integral del usuarix del sistema de sa-
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lud mental.? Por lo tanto, sugerimos que la disputa en-
tre profesiones estd presente, pero puede coexistir con
situaciones de cooperacién, que no siempre tenderdn
de manera natural a la colonizacién de jurisdicciones.

Delimitacion de jurisdicciones y fijacion de
tareas

Abbot realiza sus indagaciones en el marco de la
crisis desatada por las reformas en la psiquiatria en la
segunda posguerra, que buscaban sustituir los manico-
mios por redes de dispositivos territorializados.> Los
nuevos supuestos pusieron en jaque las viejas certezas y
generaron un contexto proclive a la redefinicién de los
roles profesionales. Los movimientos surgidos en Es-
tados Unidos y Europa también tuvieron su correlato
local, y el nuevo escenario inauguré una disputa por las
jurisdicciones. La reconstruccién del sistema de profe-
siones ligadas a la salud mental en Argentina excede los
objetivos del presente trabajo.* No obstante, subraya-
mos que la perspectiva de Abbott se muestra apropiada
para notar que la alteracién en algin componente del
conjunto puede generar movimientos en el sistema en
su totalidad. Tendremos en cuenta entonces el impac-
to de estas discusiones al momento de analizar cémo
la existencia de paradigmas contrapuestos incide en la
lucha jurisdiccional, ya que éstos muestran tener una
incidencia de larga duracién.
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La jurisdiccién es la categoria central para Abbott,
constituye su unidad de analisis; la define como el do-
minio sobre un territorio profesional. Por consiguien-
te, la historia de las profesiones es concebida como la
historia de la lucha por ocupar jurisdicciones. Cada una
de ellas se desarrolla en relacion con cémo lo hacen sus
competidoras, y es este juego el que determina cémo es
finalmente el vinculo entre una profesién y su traba-
jo concreto. De esta forma, las profesiones presentan
fortalezas y debilidades en diversos aspectos, que faci-
litan o no el control sobre las jurisdicciones y las tareas
asociadas a éstas. Las tareas son “problemas humanos
susceptibles de ser atendidos por expertos” (Abbott,
1988, p. 45). Estas no se fijan de una vez y para siempre,
sino que se establecen en funcién de cada coyuntura; se
crean, eliminan y reconfiguran en el proceso de dispu-
ta. Aqui emerge el interrogante acerca de la definicién
del problema: ;por qué algunas situaciones requieren
de un saber experto y otras no? ;Cémo precisar cuil
es el profesional més idéneo para intervenir? Cuando
en una profesion se especifica una tarea, se estd adju-
dicando el derecho a involucrarse con una jurisdiccién.
Abbott (1988) brinda un ejemplo a partir del anélisis
del alcoholismo en Estados Unidos desde los inicios del
proceso de industrializacién hasta las primeras déca-
das del siglo XX. Expone cdmo su naturaleza objetiva
permanece intacta, mientras que la dimensién subjeti-
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va se va modificando histéricamente. Comienza sien-
do concebido como una cuestién moral, que después
es considerada una enfermedad fisica o mental, para
luego constituirse como problema de salud publica.
Para el autor estas mutaciones responden a cambios
ecosistémicos, que impactan a su vez en el reparto de
jurisdicciones: las profesiones que participan y su je-
rarquia cambia a la par. Estas reinterpretaciones pode-
mos observarlas en la nocién de salud y enfermedad.’
Y en este sentido, entendemos que la LNSM funciona
como elemento disparador para avanzar sobre nuevas
concepciones, que a su vez impactan en las luchas inter-
profesionales. Consideramos pertinente marcar algu-
nos antecedentes para aprehender de manera procesual
la sancién de esta norma y su relevancia en relacién al
ecosistema profesional.®

Se senialé que en la década de 1950 los procesos de
reconversién desataron cuestionamientos a la psiquia-
tria positivista al apuntar a una atencién a puertas abier-
tas conducida desde un abordaje interdisciplinario. En
Argentina se concretaron algunas experiencias pero de
manera desarticulada, que terminaron por eliminarse
en su mayoria a partir del golpe de Estado de 1976. Con
el advenimiento de la democracia en 1983 en algunas
provincias se avanzé en la desmanicomializacién -el
caso de Rio Negro fue uno de los mas notorios-, pero
estas iniciativas no lograron amalgamarse e instituir-
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se como politica de Estado a nivel nacional. Faraone y
Barcala (2020) subrayan que la consolidacién de los or-
ganismos de derechos humanos ayud6 a comprender la
reinterpretacion de las personas internadas en hospitales
monovalentes, quienes dejaron de ser concebidas como
disminuidas para pensarse como sujetxs de derecho.
Este movimiento colocé en agenda la intencién de una
reforma manicomial, que encontré barreras en los afios
90. El desguace del Estado y la desfinanciacién profun-
dizaron la mercantilizacién de la salud, la estigmatiza-
cién y la criminalizacién de la pobreza, derivando estos
factores en una mayor exclusién social. Luego, en el
periodo 2003-2015, en consonancia con los gobiernos
posneoliberales de la regién, en la Argentina se experi-
ment6 una ampliacién de derechos salvaguardada por
una mayor intervencién estatal en multiples dmbitos.
Sin embargo, el giro en la accién gubernamental no
implicé la eliminacién automatica de las logicas previas
en el campo de la salud mental; tomamos nuevamente
la idea de las multiples capas y ritmos. Algunos facto-
res permanecieron inmutables, por lo que las instan-
cias de democratizacién en materia de atencién de la
salud mental bajo estos gobiernos no se consolidaron
como modificaciones estructurales (Stolkiner, 2013).
En este escenario, organizaciones de trabajadorxs de la
salud mental, de derechos humanos, de usuarixs y fa-
miliares relanzaron como problema al espacio publico
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las condiciones de las instituciones y tratamientos. Asi,
los debates parlamentarios y las discusiones posteriores
sobre la aplicacién de la ley implicaron oscilaciones en
el sistema de profesiones que derivaron en la actuali-
zacién de algunas viejas batallas, al mismo tiempo que
instalaron otras novedosas.

Las batallas inter e intraprofesionales

Abbott describe las batallas interprofesionales como
conflictos entre profesiones que obran para monopo-
lizar ciertas jurisdicciones. La perspectiva sistémica
permite identificar asimetrias entre las profesiones, dar
cuenta de la existencia del rol dominante de algunas y
subordinado de otras. Si tomamos, por ejemplo, la psi-
quiatria, la psicologia y la enfermeria, en el modelo he-
gemoénico observamos un claro dominio de Ixs psquia-
tras; esto se explica por su sesgo biomédico. De hecho,
la sancién de la LNSM fue especialmente resistida por
dos actores: el complejo médico-industrial-financiero
al ponerse en cuestién la medicalizacién de las pro-
blemaiticas, y las asociaciones de psiquiatras que veian
amenazada la jerarquia de su posicién. Por su parte, las
practicas comunitarias que alientan la incorporacién de
variadas disciplinas para el tratamiento de los padeci-
mientos mentales proponen la coordinacién por sobre
el control. Esto no implica necesariamente que se ex-
pulse a la psiquiatria, pero si podemos afirmar que las
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interacciones tienen un punto de partida diferente.
Abbott postula que en el ecosistema cada profesién
despliega una maquinaria para intentar hacerse con las
jurisdicciones. Destaca la relevancia de los actos del
ejercicio profesional, a saber: el diagndstico; la inferen-
cia; el tratamiento. El diagnéstico puede realizarse de
diferentes maneras con sus respectivos resultados. Si
se presenta con excesiva claridad para el publico que
demanda la intervencién, es posible que éste prescinda
del saber experto, lo que conduce a una deslegitimacién
del rol profesional, poniendo en riesgo la jurisdiccién
ganada. Si es demasiado impreciso, también entra en
crisis la jurisdiccién porque no se constituye una solu-
cién vilida frente a un problema. Es decir que las am-
bigiiedades ponen en peligro a la jurisdiccién. Por eso
las profesiones se valen de sistemas de clasificacién para
alcanzar la rigurosidad y lograr cierta previsién. No
obstante, el autor siempre destaca el dinamismo como
variable, y este aspecto no es la excepcidn. En este sen-
tido, entendemos el proceso inaugurado por la LNSM
como un momento que condensé la competencia entre
dos paradigmas, en el cual se consolidaron finalmente
las demandas por diagnésticos que involucraran facto-
res socioeconémicos, culturales y politicos. Dichos mo-
vimientos chocaron con los abordajes que enfatizaban
los elementos bioldgicos como fuente primaria de las
patologias. Asi, el enfoque situacional vino a poner en

Revista SALUD MENTALY COMUNIDAD | Ao 10, N°14 | Julio de 2023

Repensando las intervenciones desde una perspectiva... p38-56

cuestion las categorizaciones propuestas por la medici-
na hegemoénica, dando lugar a la vulnerabilidad en las
jurisdicciones gobernadas por esta profesion.

Con respecto a la inferencia, se trata del acto de in-
tervencién profesional. Abbott prefiere hablar de cade-
nas de inferencias que operan para solucionar un mismo
problema.-En estas interacciones se juega la fortaleza o
fragilidad de cada profesién. Aunque adherimos a esta
observacién, nos preguntamos si los momentos de cri-
sis no son mds permeables a la creacién de nuevas in-
ferencias. Es decir, no abordarlas tinicamente como un
juego de suma cero en el cual una profesién debe perder
terreno para que otra lo gane. Si pensamos en la mo-
dalidad de atencién que impulsa la LNSM, basada en
una disposicién en red, vemos que se busca la creacién
de nuevas jurisdicciones con nuevas tareas. Y si bien
algunas profesiones retroceden en algunos aspectos, no
pareciera ser una regla infalible.

Por ultimo, el tratamiento es el conjunto de ins-
trucciones que las profesiones transmiten a un publico
externo. Esta prictica se desprende muchas veces de la
légica clasificatoria del diagnéstico. Y en sintonia con
lo ya planteado, a mayor especificidad en el tratamiento
indicado, mayores probabilidades habrd para retener
una jurisdiccién. El tratamiento se muestra entonces
como una herramienta para la delimitacién jurisdic-
cional. Encontramos en esta dimensién un espacio
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para reflexionar sobre la lucha entre psiquiatras y otrxs
trabajadorxs de la salud mental. Mientras que la pers-
pectiva mas biologicista refuerza al/la psiquiatra como
autoridad y su potestad para medicar, el punto de par-
tida de los tratamientos comunitarios radica en pensar
a Ixs usuarixs de manera mas amplia, dando lugar a un
abordaje multiple (medicacién, actividades recreati-
vas, asambleas para la discusion y toma de decisiones,
proyectos socio-laborales, entre otras opciones). Por
lo tanto, esta segunda perspectiva no sélo requiere de
nuevas profesiones intervinientes, sino que ademds su-
pone un diagndstico situacional, generando vulnerabi-
lidad a las jurisdicciones bajo manejo exclusivo de Ixs
psiquiatras que sustentan el paradigma asilar. Resulta
pertinente recuperar la advertencia de Abbott acerca
de la rutinizacién y hermetismo en el que pueden caer
las profesiones, y no casualmente ejemplifica con la
psiquiatria (Abbott, 1988, p. 61). Se evidencia una ten-
sién inevitable entre un fuerte apego a las inferencias
formales, que otorgan seguridad pero también abren la
posibilidad de futura prescindencia; y la via de tratar
cada caso en su especificidad, que dificulta la demostra-
cién de una eficacia sistemdtica y por ende entorpece la
construccién de legitimidad. Como toda tensién, no se
resuelve; o en todo caso, sus expresiones serdn variadas
segun las circunstancias.

Estas contiendas y sus derivaciones se ven muchas
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veces afectadas por otras dimensiones que influyen so-
bre su desarrollo. Abbott repara, por ejemplo, en cémo
los cambios organizacionales impactan en las jurisdic-
ciones. Estos pueden ser promovidos por profesiones
dominantes para consolidar su control, o pueden ser
instados por fuerzas externas (desarrollaremos este
aspecto en la siguiente seccion). En las problemaiticas
aqui abordadas, el proyecto de eliminacién de los ma-
nicomios y su reemplazo por una red de dispositivos
supone una alteracién organizacional significativa. Tal
como se indicé mds arriba, se trata de una nueva logica
que se plasma no sélo en términos formales. Desde ya
que la atencién comunitaria hace estallar las jerarquias
del dominio estructural previo en cuanto a la divisién
del trabajo. Pero ademds aparece como amenaza el con-
trol cultural al postular a Ixs usuarixs como sujetxs de
derecho.

Segiin Abbott, “es poco probable que haya dos tipos
de organizaciones de trabajo en un dmbito determinado
de trabajo, ya que las organizaciones de las profesiones
dominantes expulsardn a las demds” (Abbott, 1988, p.
117). Tal afirmacion pareciera desconocer que las rea-
lidades organizacionales son complejas y paraddjicas.
La complejidad radica en la multiplicidad de comporta-
mientos y variables, mientras que las paradojas exhiben
que las soluciones a los problemas son siempre tempo-
rarias, pues toda organizacién social es histérica y diné-
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mica. Ignorar estas caracteristicas implica confiar en la
supuesta racionalidad plena de los disefios organizacio-
nales y sus miembros, al mismo que desestima el gra-
do de relativa autonomia que las relaciones informales
pueden adquirir respecto de la estructura formal.” De
esta manera, Abbot enfatiza la necesidad de analizar el
trabajo en si, pero luego postula una premisa abstrac-
ta y con pretensién de universalidad que se desprende
de considerar toda pérdida de un actor como ganancia
de otro. Advertimos en este punto ciertas contradic-
ciones internas en su propuesta, que le quitan poten-
cia explicativa. Al observar las experiencias concretas
de atencién comunitaria, vemos que buena parte de
ellas surgieron desde el interior de las instituciones. Sin
constituir el centro de los proyectos, se nutrieron de
personas y recursos que formaban parte desde adentro.
Entre la organizacién formal y el trabajo mismo se ma-
nifiestan fisuras que, gracias a la agencia, pueden alterar
los roles estipulados. En este sentido, aparece cierta uti-
lidad al no situarse desde afuera: “si estamos totalmente
afuera, el dispositivo ganari en libertad pero dejara in-
tacto el adentro institucional; si estamos demasiado en
el centro de los dispositivos, no habra gran desarrollo
hacia lo comunitario y la libertad como ejercicio tera-
péutico” (Bejarano y Vazquez, 2020, p. 90). Puede pen-
sarse en la nocién de “institucién estallada” (Mannoni,
1982) para crear estrategias terapéuticas contrarias a
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la institucionalizacién de las patologias, que estimulen
experiencias imprevistas que se nutran desde la exte-
rioridad de los protocolos prefijados. Surgen tensiones
entre las necesidades institucionales y las de Ixs sujetxs;
entre los requerimientos de las profesiones dominantes
y las subordinadas. Y es en estos grises que han nacido
muchas précticas de inclusién socio-laboral y/o recrea-
tiva para Ixs usuarixs que se encuentran funcionando
en la actualidad.® Hay un trayecto frecuente que tiene
como punto de partida una propuesta por parte de tra-
bajadorxs de la salud mental en espacios instituciona-
les ya constituidos; luego el fortalecimiento a través de
lazos con nodos externos (publicos y/o privados, para
asistencia técnica, financiamiento, provisién y venta,
etc.); para alcanzar el ejercicio con una débil ligazén
respecto de los reglamentos y organigramas originales.

Por otra parte, el sistema de generacién de sabe-
res aparece como otro instrumento para mantener el
monopolio jurisdiccional. Como expresa Abbott, “la
capacidad de una profesién para sostener sus compe-
tencias radica en parte en el poder y prestigio de sus
conocimientos académicos” (Abott, 1988, p. 63), y a su
vez remarca que sirve para controlar el ingreso al cam-
po a través de exdmenes y requerimientos especificos.
En este sentido, la LNSM establece en su articulo 33
la actualizacién de la formacién en universidades pu-
blicas y privadas a efectos de alinear la labor profesio-
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nal con el espiritu de la norma. Desde la Secretaria de
Politicas Universitarias del Ministerio de Educaciéon
se propicid el trabajo conjunto con distintas unidades
académicas para incorporar ejes como la inclusién so-
cial, la intersectorialidad, el enfoque de derecho, entre
otros (Gorbacz, 2019; Faraone y Barcala, 2020). Como
espacio en disputa, dichas acciones se contrapusieron
a otras, como la eliminacién en 2015 de la residencia
de salud mental y su reemplazo por residencias sepa-
radas de psicologia y psiquiatria. Notamos aqui cémo
estos 4mbitos inciden en la legitimacién de un deber
ser profesional determinado para cada caso, que puede
robustecer a una profesion o inhibirla a la hora de lidiar
con las jurisdicciones.

Desde la mirada ecoldgica, cabe mencionar también
algunas 4reas periféricas a la del conocimiento. Las
membresias en colegios profesionales, participacién en
reuniones académicas y publicaciones especializadas,
operan como refuerzo para el reconocimiento. Estas
actuaciones contribuyen para cada grupo de manera
formal o informal para el reclamo o sostenimiento de
una jurisdiccién, tanto en la competencia inter como
intraprofesional.

Asimismo, Abbott menciona el rol de las audien-
cias como la opinién publica, el sistema legal y el lu-
gar de trabajo, que se instituyen como terrenos en los
que se demanda la aceptacién de los derechos exclusi-
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vos sobre una jurisdiccion. En el proceso de reforma
de la legislacién sobre salud mental, advertimos que
diversas organizaciones (profesionales y otras) se mo-
vilizaron para visibilizar las condiciones en las que se
llevaba adelante la atencidn, y lograron colocar en la
arena publica problemdticas que habian permanecido
en el mundo privado. Este accionar constituyé un pilar
fundamental para viabilizar afios después el tratamien-
to parlamentario de las propuestas. Sin embargo, tam-
bién se evidencié como un espacio que fue (y contintia
siendo) resistido por la psiquiatria més conservadora.
Porque estos dmbitos circunscriben las formas discur-
sivas, los limites de lo decible, que a su vez inciden en
el reparto de jurisdicciones y tareas, como asi también
en la construccién de problemas. Abbot menciona el
reduccionismo biologicista de la psiquiatria, o la cons-
truccién de profesionales heroicos (Abbott, 1988, p. 70)
para ilustrar apenas algunos ejemplos de la construc-
cién del imaginario del profesional deseable. En las
temdticas que aqui analizamos, podriamos mencionar
algunas dicotomias que emergieron en las alocuciones:
peligrosidad-imposibilidad en Ixs usuarixs; diagnéstico
biolégico-diagnéstico subjetivo; mercantilizacién de la
atencién-atencién como derecho universal; jerarquiza-
cién de la psiquiatria-interdisciplinariedad con mayor
horizontalidad; medicalizacién-tratamiento integral,
entre otras. Una de las discusiones mds encendidas en
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el debate en el Congreso, que engloba los elementos re-
cién enumerados, fue la que contraponia la nocién de
trastorno a la de padecimiento. Como explican Farao-
ne y Barcala (2020), el sufrimiento psiquico se concibe
como un producto de la interaccién del sujetx con lo
social. Por otro lado, el trastorno reduce las afecciones
a entidades patoldgicas internas. Segtn las autoras, al-
gunos grupos de psiquiatrxs bregaron en soledad por
esta segunda acepcion, que finalmente no fue introdu-
cida en la letra de la norma. Para Abbott el sistema legal
reduce la incertidumbre al demarcar de manera abs-
tracta las tareas de las profesiones. En este caso, la com-
prensién transdiciplinaria de la salud mental provoca
desajustes en el sistema de profesiones porque apuesta
a transformarla en una ciencia social del sufrimiento
mental, y consecuentemente implica asentar la inclu-
sién de profesiones poco valoradas hasta entonces,
como enfermerxs, trabajadorxs sociales, terapistas ocu-
pacionales, profesionales del arte y las ciencias sociales,
entre otrxs. Dado que no siempre legalidad y pricticas
van de la mano, marcaremos a continuacién algunos
movimientos desde las estructuras estatales orientados
de la adecuacién a la LNSM, que exhiben un trayecto
zigzagueante.
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Las fuerzas externas y su incidencia sobre el
ecosistema

Abbott alude a la existencia de fuerzas externas. Estas
pueden inaugurar nuevas tareas o impulsar la reinter-
pretacién de problemas existentes, para establecer asi
el puntapié para la lucha inter o intraprofesional. Para
nuestras problematicas, son varios Ixs actorxs a tener
en cuenta: los organismos de derechos humanos, las
asociaciones de usuarixs y de familiares, han mostra-
do capacidad de accién para intervenir en la fijaciéon
de problemas en el campo analizado. También el siste-
ma de medios de comunicacién masiva, que al otorgar
centralidad a algunos casos protagonizados por figuras
publicas, reabrieron discusiones sobre la validez de la
LNSM vy las competencias de las profesiones involucra-
das.’ Todas estas fuerzas aportaron riesgo y vulnera-
bilidad al sistema a través de sus intervenciones, que
generaron vaivenes en la posicién de cada profesion. La
perspectiva ecolégica se manifiesta provechosa en este
sentido, ya que no sélo importa el origen de la deman-
da, sino que ademads se repara en la retroalimentacién
y sus resultados.

Una fuerza externa con un rol protagdnico es el
Estado, al afectar indiscutiblemente al sistema de pro-
fesiones a través del marco normativo y las politicas
publicas. Para una mayor rigurosidad conceptual y me-
todoldgica preferimos reemplazar la nocién de Estado
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por la de accidn estatal (Aguilar Hernandez, 2016), dado
que permite describir las pricticas especificas en sus
diversos niveles y dependencias, y eludir tanto un ana-
lisis formal como otro prescriptivo. De esta forma, si
analizamos las disposiciones en relacién con la LNSM,
podemos afirmar que desde su sancién hasta la fecha la
ley ha tenido un reducido grado de aplicacién en térmi-
nos generales. En cuanto a sus aspectos materiales, no
se ha alcanzado un despliegue importante de dispositi-
vos de atencidn, los presupuestos provinciales y locales
destinados a salud mental no han aumentado segtn lo
previsto por la LNSM'", y son contados los casos en los
cuales los recursos asignados a neuropsiquiatricos fue-
ron reorientados hacia la institucionalizacién de prac-
ticas alternativas respecto del modelo manicomial."
Como muestran los resultados del 1° Censo Nacional
de Personas Internadas por Motivos de Salud Mental
de 2019, se constata atin la permanencia de hospitales
monovalentes. No obstante, se vislumbran amplias
modificaciones en otros planos, como la conformacién
mas frecuente de equipos interdisciplinarios, algunos
fallos novedosos que revisaron los criterios para la in-
ternacién y la declaracién de incapacidad, una mayor
interaccién entre dependencias estatales de derechos
humanos y de salud mental a nivel provincial, la visi-
bilizacién de la violencia institucional en el trato hacia
internos de los hospicios, ademas de la ya indicada ac-
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tualizacién en la formacién académica (Gorbacz, 2019;
Faraone y Barcala, 2020).

Tal situacién puede entenderse parcialmente debido
a las oscilaciones en el rumbo de las acciones estatales.
En 2013 se establecieron el Decreto 603/2013 y el Plan
Nacional de Salud Mental 2013-2018 para delinear la
adaptacién de los principios de la LNSM. Bajo este
marco se crearon 6rganos de revision y aplicacién tan-
to a nivel nacional como provincial, con una impronta
interministerial desde una perspectiva de derechos. Sin
embargo, los resultados fueron exiguos en cuanto a la
generaciéon de redes de atencién e inclusién social para
Ixs usuarixs.

Luego, las acciones alentadas por el gobierno na-
cional entre 2015 y 2019 mostraron una tendencia
divergente en relacién a los principios de la ley. Tras
asumir, la coalicion Cambiemos determind el cierre de
programas en curso e interrumpi6 la convocatoria a los
organismos de gestién, al mismo tiempo que privilegié
en estos tltimos la incorporacién de técnicos profesio-
nales por sobre otrxs actorxs sociales e instituciona-
les que venian participando con larga trayectoria. Sin
embargo, entidades como el Consejo Consultivo Ho-
norario de Salud Mental y Adicciones (CCHSMyA) se
mantuvieron activos de manera autogestiva (Faraone
y Barcala, 2020). Ademis, la alianza gobernante inten-
té reformar por decreto la norma reglamentaria de la
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LNSM,; el borrador del documento suponia un retorno
al paradigma tutelar."” Frente a esta situacién, algunos
colectivos de usuarixs y familiares, junto con organiza-
ciones de profesionales y derechos humanos, se movili-
zaron y lograron sostener la norma original.

En octubre de 2021 el gobierno nacional del Frente
de Todos elaboré en colaboracién con los Ministerios
de Salud de las 24 provincias el Plan Nacional de Salud
Mental 2021-2025. Este propone generar avances en la
aplicacién de la LNSM, tomando en cuenta el agrava-
miento de ciertas variables a partir de los efectos gene-
rados por la pandemia del COVID-19. En consonancia
con dicha medida, podemos sefialar el Plan Provincial
Integral de Salud Mental 2022-2027 de la Provincia de
Buenos Aires, orientado a reemplazar el modelo hospi-
talocéntrico por otro con base comunitaria.

Este sucinto recorrido permite ver cémo las condi-
ciones del entorno -con eje en la accién estatal- impac-
tan en el sistema de profesiones, al ejercer influencia en
el proceso de conformacién de las reglas de juego para
el gjercicio profesional. Contemplando siempre desde
el enfoque sistémico el caricter provisorio de los equi-
librios y las relaciones de fuerza.

Reflexiones finales

El andlisis de las profesiones que intervienen en sa-
lud mental requiere de claves de lectura dindmicas, que
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ayuden a comprender la variabilidad de los escenarios
en los que aquellas despliegan sus intervenciones. En
este sentido, las contribuciones de Abbott aparecen
como una herramienta beneficiosa para encarar esta
empresa, si bien se han sefialado algunas limitaciones
o vetas no abordadas en profundidad por el autor. El
presente desarrollo conforma un punto de partida que
apostamos a enriquecer en futuras producciones a par-
tir del didlogo con otrxs autorxs y tradiciones tedricas.
Entendemos que pensar los roles profesionales desde
un enfoque histérico y relacional nos permitird avan-
zar en la comprension de tareas y conflictos, como asi
también de las tensiones entre estructuras formales y
practicas concretas. Adentrarse en la complejidad del
analisis situado implica advertir las falencias que deben
ser denunciadas para una aplicacién plena de la LNSM.
Pero al mismo tiempo, leer los desplazamientos del sis-
tema abre la posibilidad de pensar muchos de los mo-
vimientos realizados hasta ahora como acciones enca-
minadas hacia esa ampliacién de derechos. Adoptar una
ontologia que potencie lo que puede ser, en lugar de
limitarnos a lo que no es, porque ese no ser también es
potencia.
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Notas

1. Dentro de la sociologia de las profesiones pueden
identificarse tres grandes orientaciones: la funcionalis-
ta, la neoweberiana y la interaccionista (encontrandose
Abbott dentro de esta tltima). Dentro de los trabajos
especificos ligados a la salud podemos destacar diver-
sas tradiciones tedricas, con las cuales consideramos
establecer didlogos a futuro: Johnson (1972), Sarfatti
Larson (1977), Freidson (1978), Machado (1992), Tes-
ta (2006), Spinelli (2010, 2015, 2022), Alonso y Klinar
(2015), entre otras.

2. “Paciente” es el término utilizado en el marco del
modelo médico hegemdnico, mientras que “usuarix”
supone una visién critica de aquel. Proponemos utilizar
esta denominacién.

3. Abbott alude puntualmente a la psiquiatria co-
munitaria en Estados Unidos. Cabe mencionar otros
movimientos contemporineos como la antipsiquiatria
inglesa, el Sector en Francia, la desmanicomializacién
en ltalia, entre otros. Para las reformas psiquidtricas
véase Galende (1990).

4. Para el proceso de constitucién del campo de la
salud mental en Argentina y su institucionalizacidn,
véase Carpintero y Vainer (2004), Faraone y Barcala
(2020).
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5. Para la reconstruccién histérica de los cambios en
la concepcién de la locura véase Foucault (1990). Para
el pasaje del hospital general a los hospitales especiali-
zados, véase también Abbott (1988), La Revolucién Psi-
quidtrica, cap. 10.

6. Para un recorrido mds pormenorizado véase Fa-
raone y Barcala (2020).

7. Para los elementos constitutivos del fenémeno
organizacional, su complejidad y dimensiones, véase
Schlemenson (1990).

8. Algunos ejemplos de emprendimientos sociola-
borales: La Huella (CABA) fue la primera cooperativa
latinoamericana conformada por usuarixs, Café Basa-
glia (CABA), Movida de Locos (La Plata), Hilando Ca-
minos (Trelew), Chacra La Unién y Vivero La Espe-
ranza (Viedma), entre otras. Véase también Bejarano
y Vazquez (2020), Anexo I: Emprendimientos de Inte-
gracién Sociolaboral integrantes de la “Red de Coope-
rativas Sociales”; Iglesias et. al. (2020).

9. El caso del musico “Chano” Carpentier, o Felipe
Petinatto (hijo del musico Roberto Petinatto), entre
otros.

10. Véase Ley Nacional de Salud Mental N° 26.657:
Capitulo IX, Art. 32.

11. Véase Bejarano y Vizquez (2020), Faraone y
Barcala (2020), Galli (2011), Gorbacz (2019), Stolkiner
(2013), documento “A 10 afios de la Ley Nacional de

Berman



Salud Mental: propuestas para saldar una deuda histé-
rica”, suscripto por asociaciones de la sociedad civil

12. Véase “Anexo I Reglamentacién de la Ley N°
26.657. Capitulo I Derechos y Garantias”.
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