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Titulo: Territorios del Cuidado.

Resumen: El presente proyecto se propone indagar distintas experiencias de
padecimiento/dolencia/ de pacientes con enfermedades crénicas como diabetes, hipertensién
arterial, hipercolesterolemia e insuficiencia renal en poblacién adulta respecto a la salud,
enfermedad y atencién.

En términos metodolégicos se ha elegido para este abordaje un enfoque cualitativo que
considera las experiencias de padecimiento crénico en términos de las transformaciones que
ocurren en sus vidas cotidianas. Se espera que los resultados obtenidos hagan visible la
complejidad que implica el cuidado de enfermeria para este tipo de pacientes y que va mas alla
de la terapéutica o tratamiento médico. La inclusién de la perspectiva de los sujetos permite a
nuestro entender comprender y hacer visibles la diversidad de formas de afrontar una situacién
de enfermedad y como los contextos intervienen en ese afrontamiento.

La intencién es, hacer visible el aspecto subjetivo del cuidado. El creciente avance de los
dispositivos asociados a la hipermedicalizacién y tecnologizacion de la vida, produce en
algunos casos un proceso de deshumanizacion en los términos que Goffman plantea como
“des-identificacion del Yo", en donde el cuerpo bioldgico “enfermo” asume un predominio sobre
todos los demas aspectos que configuran su “ser” y que llevan a una cosificacion de las
personas.

Se trata de recuperar los relatos y experiencias de “enfermedad/ padecimiento” de los sujetos,
gque a nuestro entender, resultan centrales a la hora de comprender la diversidad de formas de
experimentar el padecimiento y/o una internacién, para poder instalar la reflexiéon acerca de los
cuerpos como significantes sociales, y de los procesos de deshumanizacién del cuidado con la
consiguiente necesidad de re-humanizarlos.

La perspectiva expuesta, ademas, sostiene que el individuo como ser social se manifiesta y
proyecta en diferentes espacios sociales, los cuales van a estar permeados por y, a su vez, van
a permear las experiencias de salud y enfermedad. Por tanto, defiende la importancia de
conocer acerca de sus dinamicas y explorar como “dialogan” con las metas de salud, y como
los/as otros/as significativos participan en las formas "individuales" en que los sujetos viven con
sus enfermedades croénicas.

Esta tematica, a nuestro entender resulta central para pensar cuidados de enfermeria de
calidad, desde una perspectiva humanizadora que supere la mera manipulacion del cuerpo
para incluir dentro del abanico de cuidados, el concepto de fragilidad bio-psico- espiritual por el
que atraviesan las personas internadas o no, por patologias crénicas. En el caso de la
enfermeria, consideramos que el desarrollo de esta propuesta metodoldgica, enriquece el
enfoque centrado en el cuidado, el cual representa las bases sobre las cuales se construye la
disciplina.



