" DEPARTAMENTO: ESSA

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL COMAHUE
Centro Regional Universitario Bariloche

PROGRAMA DE CATEDRA: Aspectos Sociolégicos del Cuidado
ANO ACADEMICO: 2016

CARRERA A LA QUE PERTENECE: Licenciatura en Enfermeria

PLAN DE ESTUDIOS N°: Ord. N° 1031/12

CARGA HORARIA SEMANAL SEGUN PLAN DE ESTUDIOS: 4 hs
REGIMEN: Presencial

CUATRIMESTRE: Primero

EQUIPO DE CATEDRA: Profesora Verdnica Izquierdo CARGO: PAD-3
Licenciada Juana Lorena Bressan CARGO: JTP

ASIGNATURA CORRELATIVA: Para cursar Aspectos Sociol6gicos del Cuidado el estudiante
debe haber aprobado hasta el segundo afio completo del Primer ciclo (asignaturas del 1 al 15 segun
Plan de Estudios de la carrera) y haber cursado la asignatura Aspectos Antropoldgicos del Cuidado
(Asignatura N° 5 segin Plan de estudios de la carrera)




FUNDAMENTACION:

“La enfermeria es un arte, y si se pretende que sea un arte, requiere una devocion
tan exclusiva, una preparacion tan dura, como el trabajo de un pintor o de un
escultor; pero, jcomo puede compararse la tela muerta o el frio mdrmol con tener
que trabajar con el cuerpo vivo, el templo del espiritu de Dios? Es una de las Bellas
Artes; casi, diria, la mas bella de las Bellas Artes.”

Florence Nightingale'

A lo largo de estos ultimos dos siglos la Sociologia ha construido diversas teorias que han
contribuido al conocimiento sistematico del complejo mundo social. Estos aportes tedricos no son
hechos surgidos aisladamente en el campo del conocimiento, sino formas de dar respuesta, en cada
etapa historica, a las diversas situaciones que afectan a los hombres. Pensar en términos sociales
implica por lo tanto, entender la realidad como una construccion social e histérica y por ende
modificable.

La materia propone una comprension socioldgica de la construccion social del cuidado. En la
medida en que cualquier accién individual esta referida a otra persona, o a instituciones y normas,
se puede afirmar que siempre, en todo momento, la sociedad y la produccion de la vida social en
general, estdn marcando la dinamica de la salud, la enfermedad y el cuidado. De hecho, todos los
grupos humanos, han desarrollado métodos, roles y reglas en torno al cuidado: se han construido
creencias, conocimientos y percepciones culturales al respecto.

Entendemos que el problema del cuidado desde el punto de vista de la salud dista de ser s6lo un
asunto biologico -instrumental. Los hechos basicos de nuestra existencia bioldgica estan influidos y
determinados por las instituciones en que participamos. Los hébitos de vida que alargan la
existencia o le dan mayor calidad estan al alcance de ciertas clases sociales. Lo mismo se puede
decir de los conocimientos y recursos para la prevencion y cuidado de las enfermedades. En todo
momento, la sociedad y la produccion de la vida social en general, estan marcando la dindmica de la
salud y la enfermedad.

¢Qué herramientas aportaria la sociologia al futuro Licenciado en Enfermeria?

Las ciencias definen a los seres humanos a la vez que los describen. Es maés, cuando deciden QUE
ES LA VERDAD, estan determinando cuestiones que NOS afectan a TODOS.

Es asi como aprendemos en las escuelas, hospitales, universidades e incluso en las propias familias,
concepciones dominantes, determinadas por el saber cientifico como cuestiones de “sentido
comun”. A propdsito de esto, Antonio Gramsci, desarrollo la nocion de “Hegemonia” refiriéndose a
la dominacion y mantenimiento de poder que ejerce una persona o un grupo imponiendo sus
propios valores, creencias e ideologias, a tal punto de ser naturalizados por la mayoria,
contribuyendo a crear un estado de homogeneidad en el pensamiento y accién. La Enfermeria no es
ajena al poder hegemonico, cuya version vencedora, ligada al Modelo Médico Hegeménico, impuso
la idealizacion de la figura de Florence Nightingale, muchas veces descontextualizada de su
escenario historico y politico, alimentando una narracién romantica y personalista de la fundacién
de la enfermeria moderna. Esta fundacion “aséptica” del perfil profesional * borra todo debate
historico, politico, social, econdmico y de género de la conformacion de su identidad.

! Nightingale F., “Notas sobre enfermeria: qué es y que no es.”, Salvat;1990
% Morrone Beatriz, “Soltando amarras”, Ediciones Suarez, Mar del Plata; 2014



Por esta razon, Aspectos Sociolégicos del Cuidado propone la deconstruccion del proceso de
conformacion del perfil profesional donde historicamente ha triunfado la imagen de la enfermera
como ejemplo de sumision, devocion, caridad y neutralidad politica como virtudes vocacionales.
Cabe aclarar que el uso del género femenino es deliberado: el modelo hegeménico ligé a la
enfermeria con el instinto maternal supuestamente innato de la mujer dificultando de esta manera, la
profesionalizacion de la disciplina durante siglos.

En definitiva la sociologia nos ensefia que los hombres y mujeres somos los protagonistas y agentes
de nuestras propias circunstancias, practicas e instituciones, aunque en condiciones que no siempre
controlamos y generando consecuencias que no siempre conocemos. No hay un punto neutral,
aséptico, puramente racional, desde el que se pueda asumir posturas inmaculadas o puras. La propia
decision de preservar la vida estd cargada de cultura y actitudes valorativas. “Quien estd a cargo de
esa funcidn adquiere, por ese simple hecho, una posicion de privilegio, prestigio y poder. Por ello,
también contrae enormes responsabilidades éticas y cargas morales. Examinar el asunto desde lo
social tiene sentido porque nos puede llevar a mirar de frente los demonios que se esconden tras la

aparentemente inocente y pura intencién de curar, de normalizar™

1. OBJETIVO:

Abordar la construccion social del Cuidado reflexionando acerca del recorrido social e
histérico que impone desde el poder hegemoénico ciertos valores en detrimento de otros para
su profesionalizacién.

Ademas propone complementar la formacion profesional del futuro egresado en los siguientes
aspectos:

 Utilizar y apropiarse criticamente de las herramientas provistas por los desarrollos teéricos
del curso. Comprender el cardcter cientifico de la Sociologia. Interpretar y analizar a las
ciencias sociales como disciplinas condicionadas histéricamente y adquirir conocimiento
sobre las principales vertientes tedricas.

» Comprender la existencia del hombre en el mundo como ser social, condicionado social e
historicamente y valorar la vida en sociedad como necesidad bésica para el desarrollo del ser
humano como tal. Entender los procesos de salud y enfermedad como construcciones
sociales dindmicas.

* Analizar y reflexionar acerca de como la vida cotidiana produce y reproduce las relaciones
sociales: identificar y “deconstruir” aquellas acciones reiteradas, usuales y “comunes” del
dia a dia comprendiéndolas como précticas no independientes de las condiciones
dominantes segun el contexto social cultural e historico.

¢ Tomar conciencia de la diversidad cultural. Comprender que entre las diferentes sociedades
y dentro de cada una de ellas existen clases sociales, grupos y personas con diferentes
modos de pensar y actuar.

* Comprender la conformacion del perfil Profesional Enfermero como una construccién social

* Solis Gadea, Héctor Raul, “Notas para la construccién de una visién sociologica de l1a salud y la
enfermedad”. Revista Universidad de Guadalajara, Numero 23; Primavera 2002.



¢ histérica condicionada.
* Analizar criticamente el desarrollo de la Enfermeria dentro del contexto sociopolitico

nacional y mundial contemporaneo desde los inicios de su profesionalizacién hasta hoy.

* Percibir las condiciones sociales en que las desigualdades sociales tienen lugar y qué
factores contribuyen a mantenerlas.
2. CONTENIDOS SEGUN PLAN DE ESTUDIOS:
Corrientes clasicas en sociologia.
Sociedad capitalista en el SXIX. Desarrollo de la Medicina y de la Enfermeria “cientificas™.
Higiene y Salud Publica
La crisis de 1930 y el Keynesianismo. El cuidado del trabajador. El peronismo y el “Plan Carrillo”

El desarrollismo: la “Reunién de Punta del Este”. La alianza para el progreso. La Salud y las “Obras
Sociales”

Corrientes contemporaneas en Sociologia
La sociedad neo-liberal. Financiacion ¢ inversion social de prestaciones privadas.
Equipos de trabajo y relaciones sociales.

Construccion de la identidad profesional del enfermero.

3. CONTENIDO PROGRAMA ANALITICO:
Conceptuales:
Primera Parte

Distintas definiciones de Sociologia. El objeto de la Sociologia. El hombre como ser social. La
naturaleza de lo social y lo social de la naturaleza. La vida cotidiana: un fendmeno social con
dimensiones histéricas, sociales e individuales. Relacién entre vida cotidiana y sociologia. La accién
social y su significacién

Cultura y diversidad cultural. Normas, usos, costumbres. Concepto de institucion. El proceso de
socializacién y la reproduccion social. Agentes de socializacién. Control social y Desviacién social.
Rol y status. El conocimiento como construccidn social. Caracteristicas del sentido comén. Las
relaciones sociales en la construccion del sentido comun. Educacion como factor de cambio social.

Los grupos sociales: familia, relaciones de parentesco, organizaciones. Comunidad y sociedad.

Segunda Parte

La cuestidn social como objeto de conocimiento. Distintas definiciones de Sociologia. El objeto de la



Sociologia. La Sociologia dentro de las Ciencias Sociales. El problema de la “neutralidad” en las
ciencias sociales.

Nacimiento de la Sociologia en el contexto de la consolidacion de la sociedad moderna: Revolucion
Cientifica, Revolucién Francesa y Revolucién Industrial; los grandes cambios, capitalismo: nuevo
orden de relaciones sociales y nuevo contexto ideologico. Estratificacion y clases sociales. Aparicion
de una nueva clase social: el proletariado industrial. Presentacién de los clasicos, Durkheim, Weber y
Marx: contexto histérico y principales conceptos desarrollados. Influencia de los clasicos en la
actualidad.

Tercera Parte

Sociedad capitalista en el SXIX. Desarrollo de la Medicina y de la Enfermeria “cientificas”. La
Subordinacion al Saber Medico Hegeménico. El campo de la salud y el desarrollo del pensamiento
cientifico. Higiene y Salud Publica. Procesos de medicalizacién y control social. La salud como
cuestion social y como cuestion de Estado. El higienismo. Disciplinamiento,

La crisis de 1930 y el Keynesianismo. Crisis generalizada de las instituciones del sector y presencia
hegemoénica del estado (1930-1952/55): El cuidado del trabajador. El peronismo y el “Plan Carrillo”
El desarrollismo: la “Reunién de Punta del Este”. La alianza para el progreso.

Cuarta Parte

La Sociologia y la actualidad. Neoliberalismo. Globalizacién y fragmentacion. Incluidos y excluidos
del sistema. Pobreza y Violencia estructural.

Realidad argentina: crisis; procesos de exclusién y precarizacion social. Cambios sociales,
econdmicos y culturales.

Determinantes sociales de la Salud y la Enfermedad.

El hombre, el entorno sociocultural y el proceso de salud — enfermedad. La construccién Social de la
Enfermedad. La salud como objeto de reflexion social,

uinta parte

La Salud y las “Obras Sociales” Pérdida de la hegemonia estatal y consolidacion del modelo estatal-
corporativo (1952/55-1976) Crisis politico-ideolégica del modelo y ultimo intento de superacion de
la crisis financiera (1976-1988/89). La sociedad neo-liberal, Financiacién e inversiéon social de
prestaciones privadas.

Sexta parte

Determinantes sociales de la Salud y la Enfermedad. E) hombre, el entorno sociocultural y el proceso
de salud — enfermedad. La construccion Social de la Enfermedad. La salud como objeto de reflexiéon
social.

Construccion de la identidad profesional del enfermero. La cultura de los cuidados. La historia
contada por “los vencidos”. Enfermeria, género, subordinacién vs. Profesionalizacion.



Procedimentales

Que el estudiante desarrolle la capacidad de captar, transformar y transferir lo que aprende; que sea
capaz de resolver problemas y aplicar conocimientos a nuevas situaciones y que adquiera estrategias
cognoscitivas o heuristicas que le posibiliten el aprendizaje en forma independiente.

Reflexionar y analizar la realidad a partir de un marco general que le otorgue sentido. Contextualizar
(ubicar los hechos dentro de un entorno de situacién, ya sea politico, historico o cultural).

Desarrollar argumentaciones s6lidas (ya sea de forma oral o escrita) sobre la realidad social.

Actitudinales

La duda metddica, el auto-conocimiento de nosotros mismos y nuestra realidad, la empatia (y a
través de ella la tolerancia, solidaridad y respeto hacia lo diferente) son cualidades que pueden
aprenderse a fin de potenciar la formacion del pensamiento social, ademas de constituir herramientas
validas al momento de enfrentar la realidad e incluso de transformarla,

Abordar las probleméticas desde una concepcién humanista, tomando en cuenta las teorizantes
propias de las ciencias sociales

4. BIBLIOGRAFIA BASICA Y DE CONSULTA:

* Durkheim, Emile. EL SUICIDIO. ESTUDIO DE SOCIOLOGIA. Schapire, Buenos Aires,
1965.

* Durkheim, Emile. LAS REGLAS DEL METODO SOCIOLOGICO Y OTROS
ESCRITOS SOBRE FILOSOFIA DE LAS CIENCIAS SOCIALES. Alianza, Madrid,
1988.

" Estradé Saltd, Antoni. LA MIRADA DEL SOCIOLOGO: QUE ES, QUE HACE, QUE
DICE LA SOCIOLOGIA, Editorial UOC, Barcelona 2003.

* Giddens, Anthony. SOCIOLOGIA. editorial Alianza, Buenos Aires, 1998...

* Lafforgue y Sanyu. SOCIOLOGIA, DE SAINT SIMON A PIERRE BOURDIEU PARA
PRINCIPIANTES. Editorial Era Naciente, Buenos Aires, 2003

* Marqués, Joseph Vincent. PARA UNA SOCIOLOGIA DE LA VIDA COTIDIANA.
Editorial Anagrama, Barcelona, 1983..

" Marx, Karl. EL CAPITAL. Libro I El proceso de produccion del capital. Fondo de
Cultura Econémica, México, 1946.

* Muntaner Carles, Benach Joan . APRENDER A MIRAR LA SALUD. COMO LA
DESIGUALDAD SOCIAL DANA NUESTRA SALUD,
http:/, bys.org ve/libros/Aprender a Mirar la Salud.pdf

* Rius. MARX PARA PRINCIPIANTES. Editorial Era Naciente, Buenos Aires, 2003.

* Solis Gadea, Héctor Rail, NOTAS PARA LA CONSTRUCCION DE UNA VISION
SOCIOLOGICA DE LA SALUD Y LA ENFERMEDAD. Revista Universidad de
Guadalajara, Ntiimero 23 « Primavera 2002. ,

®  Weber, Max. ENSAYOS DE METODOLOGIA SOCIOLOGICA. Amorrortu, Buenos
Aires, 1973,

*  Wright Mills, C. La imaginacién socioldgica. México: Fondo de Cultura Econdmica,
1961.



S. PROPUESTA METODOLOGICA:

Se propone trabajar tensionando a través del didlogo y su consecuente argumentacién, dimensiones
de la realidad que exigen ser discutidas ya que forman parte un mundo en continuo cambio, donde
sin embargo, ciertos modelos se nos presentan como “estaticos” (capitalismo) y son “naturalizados”
como realidades inalterables o naturales, por ejemplo: pobreza, exclusién, violencia,

Cuidado enfermero = femenino, vocacion, caridad.

Metodologia;

Los contenidos referidos al temario se impartiran en clases tedricas, siempre complementadas con
clases de contenido practico, en las que se analizaran y discutirén diversos textos.

El objetivo es que el alumno se familiarice con una manera sociolégica de pensar los problemas a
través de la lectura de distintos autores. Se pretende que pueda individualizar y aprender los
conceptos mas importantes presentes en los textos, y eventualmente, aproximarse a la posibilidad de
pensar €sos conceptos como herramientas de abordaje a algunos aspectos de la realidad social.

La construccién del conocimiento se dard en funcién de la reflexién que no debera ser una mera
abstraccion. El hombre siempre debera ser comprendido en relacion a su vinculo con el mundo. Esta
visién permitird contextualizar los cambios sociales acaecidos en los tiltimos siglos y las respuestas
que la Sociologia ha ensayado a través de sus clasicos y su vigencia en la actualidad.

Se espera trabajar desde la integracion permanente entre teoria y practica. Por lo tanto se plantearan
trabajos practicos que acompaifien la lectura de materiales te6ricos

6. EVALUACION Y CONDICIONES DE ACREDITACION:

Para acreditar la materia los estudiantes deben realizar 3 trabajos practicos individuales y uno grupal
donde se analizaran los Determinantes Sociales de la Salud y Enfermedad sobre un caso concreto de
estudio y un ultimo trabajo individual integrador sobre la Construccion Social del Cuidado
Enfermero y su Profesionalizacion. Los 5 trabajos serdn considerados como instancias de evaluacién.

Es requisito obligatorio para aprobar la asignatura asistir al 75% de las clases y aprobar cada
instancia de evaluacion con puntaje superior a 4 (cuatro). Si el promedio de las evaluaciones estd
comprendido entre 4 (cuatro) y 6 (seis) puntos, el/ la alumno/a debers rendir un examen final
abarcativo, que debe aprobarse con una nota minima de 4 puntos.

Seran promocionados (sin examen final) aquellos estudiantes que obtengan un puntaje superior a 7
(siete) puntos promediables.

El criterio de decision para la calificacion final tomara en cuenta ademads los siguientes aspectos:
- Participacion.

- Compromiso con la tarea.

- Apropiacién de conceptos y teorias trabajados.

- Argumentacion, de manera escrita u oral.

- Resolucion de situaciones complejas en las que los conocimientos tratados no se juzguen ni aislados ni
por si mismos.
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SOCIOLOGIA

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES 2016

N° Fecha |Horaridni Contenido Bibliografia Obligatoria
1 [12/03/2016 103 |1 |Distintas definiciones de Sociologia. El objeto de la _ |Estradé Salto, Antoni. LA MIRADA DEL SOCIOLOGO: QUE ES, QUE HACE, QUE
13 hs Sociologia. EI hombre como ser social. La naturaleza |DICE LA SOCIOLOGIA, Editorial UOC, Barcelona 2003. O Giddens, Anthony.
de lo social y lo social de la naturaleza. La vida SOCIOLOGIA. editorial Alianza, Buenos Aires, 1998... 0O Wright Mills, C. La
cotidiana: un fenémeno social con dimensiones imaginacion sociologica. México: Fondo de Cultura Econémica, 1961. 0 Marqués,
histéricas, sociales e individuales. Relacion entre Joseph Vincent. PARA UNA SOCIOLOGIA DE LA VIDA COTIDIANA. Editorial
vida cotidiana y sociologia. La accién social y su Anagrama, Barcelona, 1983.
significacion )
2 [19/03/2016 [10a |1 [Cultura y diversidad cultural. Normas, usos, Estradé Salto, Antoni. LA MIRADA DEL SOCIOLOGO: QUE ES, QUE HACE, QUE
13 hs costumbres. Concepto de institucién. El proceso de  |DICE LA SOCIOLOGIA, Editorial UOC, Barcelona 2003. O Giddens, Anthony.
socializacion y la reproduccion social. Agentes de SOCIOLOGIA. editorial Alianza, Buenos Aires, 1998. 01 Wright Mills, C. La imaginacion
socializacion. Control social y Desviacion social. Rol |sociolégica. México: Fondo de Cultura Econdmica, 1961. O Marqués, Joseph Vincent.
y status. El conocimiento como construccion social.  [PARA UNA SOCIOLOGIA DE LA VIDA COTIDIANA. Editorial Anagrama, Barcelona,
Caracteristicas del sentido comun. Las relaciones 1983.
sociales en la construccién del sentido comin.
Educacion como factor de cambio social.
3 |26/03/2016 |10a |1 |La cuestion social como objeto de conocimiento. La |Lafforgue y Sanyu. SOCIOLOGIA, DE SAINT SIMON A PIERRE BOURDIEU PARA
13 hs Sociologia dentro de las Ciencias Sociales. El PRINCIPIANTES. Editorial Era Naciente, Buenos Aires, 2003 O Giddens, Anthony.
problema de Ia “neutralidad” en las ciencias Sociales. |SOCIOLOGIA. editorial Alianza, Buenos Aires, 1998. O Durkheim, Emile. EL SUICIDIO.
- Primer trabajo Practico- ESTUDIO DE SOCIOLOGIA. Schapire, Buenos Aires, 1965. O Durkheim, Emile. LAS
REGLAS DEL METODO SOCIOLOGICO Y OTROS ESCRITOS SOBRE FILOSOFIA
DE LAS CIENCIAS SOCIALES. Alianza, Madrid, 1988.0 Marx, Karl. EL CAPITAL. Libro
I. El proceso de produccion del capital. Fondo de Cultura Econdmica, México, 1946.0
Weber, Max. ENSAYOS DE METODOLOGIA SOCIOLOGICA. Amorrortu, Buenos Aires,
1973.
02/04/2016 10 a FERIADO NACIONAL
13 hs
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13 hs

Globalizacién y fragmentacion. Incluidos y excluidos
del sistema. Pobreza y Violencia estructural.
Realidad argentina: crisis; procesos de exclusion y
precarizacion social. Cambios sociales,econdmicos y
cuiturales.

23/04/2016 (10 a Sociedad capitalista en el SXIX. Desarrolio de la [0 Giddens, Anthony. SOCIOLOGIA. editorial Alianza, Buenos Aires, 1998 1Menendez
18hs|  |Medicina y de la Enfermeria “cientificas”. La Eduardo, LA ENFERMEDAD Y LA CURACION
Subordinacion al Saber Medico Hegemonico. El ¢ QUE ES MEDICINA TRADICIONAL? Revista ALTERIDADES, 4 (7): Pags. 71-83, 1994
campo de la salud y el desarroilo del pensamiento  |// Foucault Michel, INCORPORACION DEL HOSPITAL EN LA TECNOLOGIA
cientifico. Higiene y Salud Publica. Procesos de MODERNA" Educ Med Salud, Vol. 12, No. 1 (1978). Biagini, G: EL CAMPO DE LA
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