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RESUMEN

Este trabajo se enmarca en el proyecto de investigacion tetra anual “Representa-
ciones sociales sobre “salud” y “trabajo” y sus transformaciones en estudiantes uni-
versitaries de la carrera de Trabajo Social (UNLP). Un estudio de cohorte de cursan-
tes de 4to y 5to ano 2020-2021 respectivamente”. Fue acreditado y financiado en la
convocatoria 2018 (UNLP). Su Unidad Ejecutora es el Instituto de Estudios en Trabajo
Social y Sociedad (IETSyS) de la Facultad de Trabajo Social. Es el primer proyecto de
investigacion de la catedra Salud Colectiva integrado por todas sus docentes, una
adscripta, una estudiante, una docente de la FaHCE y una colaboradora externa.

Nos proponemos dar cuenta del desafio metodoldgico enfrentado en contexto de
pandemia (COVID 19) para dar continuidad a la investigacion durante 2020, toman-
do especial consideracién en la técnica de recoleccién de informacion grupal imple-
mentada en el marco de la virtualizacion de las clases. Nuestro objetivo consiste en
describir y analizar de manera preliminar la actividad grupal desarrollada durante
el segundo cuatrimestre de este afo. Intentaremos compartir como planificamos la
tarea, qué herramientas se utilizaron, como realizamos la convocatoria, cuadles fue-
ron los momentos de la actividad y como se llevd a cabo para finalmente esbozar
algunos resultados preliminares.
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ABSTRACT

Thisworkispart of theannual tetra researchproject T103 “Social representation-
sabout” health "and” work "and theirtransformations in universitystudents of the
Social Workcareer (UNLP). A cohortstudy of 4th and 5th yearstudents 2020-2021
respectively " Itwasaccredited and funded in 2018 (UNLP). ItsExecutingUnitisthelns-
titute of Studies in Social Work and Society (IETSyS) of theFaculty of Social Work.
Itisthefirstresearchproject of theCollectiveHealthchairmade up of allitsteachers, a
student, a FaHCEteacher and anexternalcollaborator.

Wepropose to accountforthemethodologicalchallengefaced in thecontext of a
pandemic (COVID 19) to continuetheresearchduring 2020, takingspecialconsidera-
tion in thegroupinformationcollectiontechniqueimplementedwithintheframework
of thevirtualization of theclasses. Ourobjectiveis to describe and analyze in a preli-
minarywaythegroupactivitydevelopedduringthesecondsemester of thisyear. Wewill
try to share howweplannedthetask, whattoolswereused, howwemadethecall, whi-
chwerethemoments of theactivity and howitwascarriedout to finallyoutlinesome-
preliminaryresults.



EXPERIENCIAS Y PROPUESTAS

INTRODUCCION

Presentaremos el proyecto contemplando: el objetivo, el marco
tedrico con una mencion de las categorias centrales y la metodologia.
Nos detendremos en una de las técnicas administradas que consistio
en un dispositivo grupal con momentos asincrénicos y sincrénicos.

Objetivo:

El proyecto tiene como objetivo analizar las articulaciones y trans-
formaciones de las representaciones sociales (RS) sobre categorias
tales como Salud y Trabajo construidas por les estudiantes de la Li-
cenciatura en Trabajo Social. Para ello nos proponemos identificar di-
chas RS en dos momentos de sus trayectorias académicas de grado:
al promediar su formacién universitaria en la UNLP, previo al ingreso a
la cursada de la asignatura Salud Colectiva que se encuentra ubicada
en cuarto ano de dicha carrera y al finalizar la cursada de la carrera
en quinto ano (Plan de Estudios 2015). Identificar practicas educativas
favorecedoras y/u obstaculizadoras de las mencionadas transforma-
ciones a los fines de incidir en los procesos de profesionalizacion de
estudiantes de Trabajo Social en el campo de la Salud.

Marco teorico:
En esta propuesta confluyen dos lineas de investigacién: 1) La for-
macién universitaria a través de los procesos de profesionalizaciéon

y 2) El estudio de las Representaciones Sociales en el campo de la
Salud desde la Medicina Social Latinoamericana.
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En esta propuesta confluyen dos lineas de investigacion: 1) La
formacion universitaria a través de los procesos de profesiona-
lizacion y 2) El estudio de las Representaciones Sociales en el
campo de la Salud desde la Medicina Social Latinoamericana.

El marco tedrico corresponde a la Psicologia Educacional, en-
foque vygotskiano (Erausquin (2009, 2014)); la Teoria de las RS de
Moscovici y Jodelet (1986, 2008) y la Salud Colectiva latinoamerica-
na con su prolifica produccién. Las categorias tedricas centrales son
los procesos de Profesionalizacion (Fernandez Pérez, 2001; Dubar,
2002), las Representaciones Sociales en sus diversos enfoques: pro-
cesual de Moscovici (1961,1973, 1979, 1981, 1989) y Jodelet (1986,
2000, 2008), estructural de Abric (1994, 2001) y de corte sociologico
de Doise (1986, 1990, 1992))y Salud integral desde el pensamien-
to de la Medicina Social/Salud Colectiva (Laurell (1982), Berlinguer
(1994, 2002,2007), Lépez Arellano (2005), Breihl (2010, 2011), Granda
(2004), Menéndez (1992, 2009)).

Metodologia:

El enfoque metodoldgico es cualitativo. Se trata de un estudio pros-
pectivo de la cohorte 2020. La propuesta formulada a fines de 2018
contemplaba las siguientes técnicas de recoleccion de informacién:
encuestas, entrevista a informante clave, grupo focal y recopilacion de
documentos. Siguiendo el cronograma previsto, las mismas se comen-
zarian a administrar durante el ano 2020. Pero la pandemia de COVID
19 sorprendi6 al mundo. En Argentina, el Aislamiento Social Preventi-
vo y Obligatorio fue establecido el 19 de marzo de 2020. Dicha medida
impacté en la vida cotidiana y particularmente en la vida universitaria
cuyo ciclo lectivo estaba por iniciar e implicé la virtualizacion no elegi-
da de las clases. En este marco, realizamos una revisién metodoldgica
para implementar la recoleccion de informacion en el contexto de las
cursadas virtuales a través de formularios Google, videollamadas y ac-
tividades grupales por plataformas de manera sincrénica.

ll. Construyendo una técnica grupal en contexto de pandemia

El desafio metodoldgico que enfrenté el equipo de investigaciéon
consistio en continuar con el proyecto en contexto de pandemia. Para
ello tuvimos que construir alternativas metodolégicamente validas
que nos permitieran “recuperar”aquello inexorablemente perdido (las
construcciones colectivas producto de los intercambios presenciales
en el aula). De alli surgié un dispositivo grupal que combina tres mo-
mentos y que presentaremos a continuacion:



El desafio metodolégico que enfrento el equipo de investi-
gacion consistio en continuar con el proyecto en contexto de
pandemia. Para ello tuvimos que construir alternativas me-
todologicamente validas que nos permitieran “recuperar”
aquello inexorablemente perdido (las construcciones colec-
tivas producto de los intercambios presenciales en el aula).

La primera instancia propone la creaciéon de una “enfermedad’,
respondiendo a los siguientes criterios correspondientes a cinco co-
lumnas de un Padlet:

+  NOMBRE (;Cémo llamaria a esta enfermedad?)

- CARACTERISTICAS (;En qué consiste? ;COmo se expresa?, etc.)

« CAUSAS (;Qué la origina?)

« ABORDAJE (Imaginar intervenciones posibles)

«  CONTENIDO AUDIOVISUAL (seleccionar una imagen o fotogra-
fia que guarde relacién con dicha enfermedad o la forma en
que se expresa).

El segqundo momento constaria de un encuentro sincrénico en la pla-
taforma Zoom, en grupos reducidos de 5 o 6 personas que tenia como
objetivo una puesta en comun general en la que cada participante pu-
diera exponer el proceso de creacion de la enfermedad presentada en el
Padlet, conocer el proceso de otres y permitir el intercambio.

En tercera instancia, la consigna previa al ingreso al dispositivo gru-
pal consistio en revisar la plataforma Padlet producida por cada gru-
po en las instancias anteriores para responder a la siguiente pregunta:
“;Qué dejarias, que sacarias y qué agregarias a tu propuesta inicial?”

Ill. Sobre el desarrollo de la técnica

a) Las herramientas utilizadas:

Se desarrollé un instructivo para la resolucion del Padlet que se
difundié entre les participantes. Se brindé informacién precisa acer-
ca de como insertar los comentarios y el tiempo aproximado que
podia insumirles la redaccion.

b) La convocatoria:

Trabajamos en dos lineas: por un lado, los recursos formales con

los que contabamos para comunicarnos con les estudiantes; via mail
y aulas web principalmente. A través de esta via difundimos el ins-
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tructivo e informamos los objetivos de la actividad y los pasos a se-
guir para participar, entre otros puntos que conllevan una extension
considerable.

Por otro lado, utilizamos recursos informales como la cercania de
parte del equipo con algunes estudiantes, las redes sociales (sobre-
todo WhatsApp e Instagram), que nos permitieron establecer un dia-
logo mas fluido, llevar el recordatorio de la fecha y la hora a les par-
ticipantes, confirmar la asistencia a la misma y despejar dudas. De la
misma manera creemos que la cercania entre participantes hizo una
especie de fuerza de empuje que alenté a la participacion entre elles.

¢) Modalidades de registro actividad

En todos los grupos se designo a un observador no participante y
a un observador participante que se abocaron a registrar el transcur-
so de la técnica. Estas notas dieron cuenta al equipo de los modos
(fortalezas y obstaculos) en el desarrollo de los grupos. Los encuen-
tros sincrénicos fueron grabados.

Las actividades del equipo, incluyendo la planificacién, fueron re-
gistradas a través de cronicas, del intercambio de mensajes y en los
espacios sincrénicos generados por las participantes del equipo.

Cuadro 1: Elaboracion propia

€ -5 C & espadletcom @ c E

L
' PRETEST GRUPAL |

— S e

NOMBRE DE LA CARACTERISTICAS CAUSAS (;Qué la H ABORDAJE (Imaginar i --: CONTENIDO
ENFERMEDAD (¢En qué consiste? origina?) intervenciones posibles) AUDIOVISUAL
A R o {Como se expresa?, | T = =t e, T PR
& 5 ete =] & ok
Cidiomedad (ecocidio + ol La exposicién al humo y Mientras ocurren los incendios
enfermedad) & cenizas provocados por los el abordaje integral del riesgo
El dolor de cabezay la incendios forestales. = para las comunidades
[ SEEE entario molestia en garganta no dejan \ expuestas al fuego, las
7 d hablar nirespirar con i I cenizas y el humo debe estar
e normalidad. En la garganta se <z dirigido a la asistencia directa,

posibilitando respiradores
para quienes estén en peor
estado, proporcionando los

siente una picazén muy
intensa y con el correr de los
dias se produce un

Pardlisis Etilica

Multiples factores pueden

A P . causar esta enfermedad: ’ : [ 2
¢ enrojecimiento en los ojos medicamentos necesarios
T | produciendo secrecién tanto -Estrés constante para aliviar el malestar y ‘
# Andnimo Zme en ojos como en nariz. La -Jornadas prolongadas de trasladar a las poblaciones il (]

persona siente un exposicién al sol afectadas a zonas alejadas de

d) Breve sintesis de las cronicas

Primer encuentro grupal (22/09 entre las 10:00 y las 10:40 hs.).
Las enfermedades propuestas en el Padlet fueron:



- Cidiomedad (ecocidio + enfermedad) (S)
- Parélisis etilica (M)

- Dermatrofia (A)

. Tabacidad (G)

« Biancionolitis

+ Hepatoalergin (A)

Tras breves comentarios de intercambio entre la coordinadora
y les participantes, se inicia un primer momento de actividad gru-
pal radial a partir de preguntas como: ;Qué les parecio la actividad?
iComo la pensaron?

Tras breves comentarios de intercambio entre la coordinadora
y les participantes, se inicia un primer momento de actividad gru-
pal radial a partir de preguntas como: ;Qué les parecio la actividad?
(Coémo la pensaron?

Les estudiantes comienzan a comentar sus producciones desta-
cando lo dificil que les resulté inventar o proponer algo nuevo: M)
expresa -“resulta complicado esto de estar inventando o proponiendo
algo que ya existe.- (G) dice que le pasé lo mismo: -“Me costé pensar
qué es la salud y qué es la enfermedad”...”Estuvo bueno, interesante’”.
(A):- “yo no lo armé sola. Obligué a mi familia a ayudarme a pensar en
la enfermedad”. M: yo me re diverti...igualmente pedi ayuda”-

A partir de alli comenzaron a identificar las enfermedades propues-
tas: (S) refirio: -“Me meti con algo que me interesa (cidiomedad), la cues-
tion ecoldgica: los incendios en los humedales (...). Pensé en una perspec-
tiva de Salud, desde la salud colectiva porque el lugar en el que vivimos es
fundamental. (...) Las condiciones de vida, la salud, el aire. Rosario tiene
el peor aire del mundo. Eso no es calidad de vida. Y en La Plata el estrés, lo
que comemos...vi que A. puso algo sobre alimentos..."-

(G): -“Para mi el problema (tabacidad) surgid asi, de la nada, para dar-
le una vuelta mds al tabaco con algo nuevo y también la pandemia. La
utilizacién del barbijo también, salié de ahi (refiriéndose a laimagen de la
mdscara que habia colgado en el Padlet). Es dificil pensar en un abordaje
para algo que estaba inventando. No se sabe muy bien la causa. Un abor-
daje médico, pero después me puse a pensar en concientizar-."

(A): Acerca de la dermatrofia, refirié -“Tiene que ver con un miedo
mio a las manchas en la piel. El abordaje lo crucé con el TP3 sobre de-
terminantes sociales y pensé en la cantidad de horas que las personas
estdn expuestas al sol cuando se dedican a la construccion, bajos recur-
sos, mala alimentacion...estuve repensando la intervencién construida
para un sector especifico y pensar a partir de los contextos. (...) M quien
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se habia referido a la pardlisis etilica, continta con esta idea: -“..pensa-
ba en esto de tener al sol incorporado...Me pasé que fui a Guernica, a las
tomas y volvi insolada, con mucho dolor de cabeza. El sol hace mucho
dano. Después de estar encerrada seis meses (por la pandemia) tuve dolor
de cabezay fiebre por haber estado 5 o 6 horas al sol. Enfermedades como
las que propuso Ana.”

Segundo encuentro grupal (11/11 entre las 16:00 y las 16:40 hs.).

Tras breves comentarios de intercambio entre la coordinadora y
les participantes, se inicia el tercer momento de actividad grupal a
partir de la siguiente pregunta: ;Pudieron mirar sus pre produccio-
nes? ;Qué dejarian? ;Qué cambiarian?

(G) dice que: “al releer el Padlet habia contenidos muy bdsicos. No sé
si cambiaria el nombre o las caracteristicas de la enfermedad, pero si el
abordaje(...) Mi sugerencia fue de un abordaje individual: no exponerse
al humo del tabaco... Ahora lo pensaria desde un abordaje colectivo
(...) Lo habia pensado como una cuestion estrictamente médica enmar-
cada en el Modelo Médico Hegemonico: la causa, el sintoma y el trata-
miento (...)"

C (Coord.): “En el intercambio grupal se generd un ida y vuelta y
algo aparecio...”

(G):-"Es distinto a lo que podriamos pensar ahora con los parciales
entregados y los contenidos trabajados.”

(S):-“Ayer respondi el postest y me pasé lo mismo que me paso acd
cuando volvi al Padlet. No cambiaria el nombre de la enfermedad, pero
silas causas y los abordajes. Habia pensado en abordajes propiamente
médicos que resuelvan al momento lo que estd sucediendo. Hoy pue-
do darle una vueltal...) Es increible, pero una no sabe cémo funciona el
sistema de salud en su pais. Hoy lo sé y me parece importante. Pensé en
cuestiones especificamente médicas, del sentido comun: una enferme-
dad: una patologia que se resolviera con un tratamiento médico. (...)
Fue un antes y después para mi. Con respecto a la intervencién hoy pen-
saria en la promocién de la salud. Cuando lei que toda politica social es
una politica de salud pude ver la integralidad. Disfruté de la materia y
aprendi un montén”

(M): -“En el grupo hablamos de algunas cuestiones. En esta carrera
ya tenemos ciertas puntas: las condiciones que afectan nuestra vida co-
tidiana, ver la enfermedad, la salud y el cuidado como un proceso, pero
no teniamos eso aceitado mds alld del cuerpo(...).”



(A): -"El abordaje para mi siempre es mds desde lo macro que desde
lo micro. Estdbamos mds centrados en las categorias bioldgicas y nos
fuimos dando cuenta de la integralidad que tiene el proceso. “Toda po-
litica social es una politica de salud” La enfermedad siempre estaba re-
ferida a lo biolégico, a lo fisico {(...)”

(C): Hace alusion al refuerzo familiar solicitado como colaboracion
para completar el Padlet inicial y les participantes acuerdan con M:
-“Hoy capaz frente al Padlet inicial no tendria que pedir ayuda. Es com-
plejo. La violencia de género como problema para la salud. No lo podia
ver de esa manera. Ahora tengo otro panorama, otros limites mds am-
plios para pensar en estos términos-"

(S): - “Todo esto me lo llevo para mi formacién? Al principio decia:
“no me gusta la salud”. Hoy digo: “capaz haga algo..." Me acercd. Pen-
sar que “Toda politica social es una politica de salud” me rompié la ca-
beza. El MMH para mi es como el patriarcado. El Padlet fue una trampa
del MMH: la consigna era ponerle un nombre a la enfermedad y se nos
fue para el lado bioldgico. (...) “

e) Analisis preliminares:

A pesar de las dificultades del desarrollo de las actividades en con-
textos de pandemia, la actividad pudo completarse de manera exitosa.

Consideramos que el hecho de que les estudiantes se conocieran
previamente (recordemos que es una materia de cuarto ano) contri-
buyé a que se sintieran comodos y habilitados para participar, expre-
sarse libremente sin ser juzgados.

A partir del analisis en el manejo del tiempo del primer grupo, el
corte fue un tanto abrupto a los 40 minutos de iniciado el mismo, en la
segunda instancia, comenzamos el cierre unos minutos antes y pudi-
mos finalizar el espacio de un modo mas prolijo.

Con respecto a las voces de les estudiantes, sus miradas y sus
perspectivas en relacion a los ejes trabajados en el proyecto,
pueden identificarse dos momentos muy diferenciados en re-
lacion a sus consideraciones acerca de la salud, enfermedad,
sus causas, las estrategias de abordaje y la relacion con el
contexto econdmico, social, politico y cultural.

Con respecto a las voces de les estudiantes, sus miradas y sus
perspectivas en relacion a los ejes trabajados en el proyecto, pue-
den identificarse dos momentos muy diferenciados en relacién a sus
consideraciones acerca de la salud, enfermedad, sus causas, las es-
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trategias de abordaje y la relacién con el contexto econémico, social,
politico y cultural.

En el primer encuentro se destacé el atravesamiento biomédico en
relacion a algunas de las enfermedades propuestas y a las interven-
ciones donde asoma timidamente la dimension social y la responsa-
bilidad del Estado a través de las politicas publicas. Aparecieron los
determinantes sociales tras la alusién al momento de la cursada en la
que se solicité un TP obligatorio sobre este tema sin profundizar acer-
ca de la dimensidén tedrica de la categoria. Las tematicas van madu-
rando durante el intercambio entre les estudiantes, instalando cues-
tiones vinculadas a la salud colectiva y atravesadas por las trayectorias
singulares (militancia) de les participantes. Aparece el coronavirus, sin
embargo, NO domina la escena de temas propuestos.

En el segundo encuentro identifican como “basicas o simples”a sus
primeras propuestas en el Padlet. Marcan con claridad las transforma-
ciones: hay un antes y un después en sus producciones especialmente
enlo que hace alos abordajes y las causas y fundamentan teéricamen-
te esas modificaciones.

Resulté llamativo que articularon todas las técnicas utilizadas tanto
por el proyecto de investigacion (pretest/postest) como la resolucion
de las consignas de los dos parciales. Atribuyen a la disciplina del TS
la visién social, pero a la asignatura la redimension de los procesos
de s/e/a en contraposicién con el MMH que los atravesé con claridad
para interpretar el primer momento de la actividad. Aparece el tema
del coronavirus, pero no como un tema central. Recuperan y destacan
como valiosos los contenidos de la materia.

El presente documento constituye un andlisis preliminar en rela-
cién a la experiencia de recoleccion de informacion tal como lo te-
niamos estipulado en el proyecto, adaptando las técnicas a contextos
gue no tienen precedentes.

Desarrollar grupos de discusion en un espacio virtual, no consiste
en trasladar una técnica de un espacio a otro. Representa un desafio
tedrico y metodologico cuyas dimensiones son también éticas y poli-
ticas. Implicoé preguntarnos como equipo cuestiones: ;Es posible de-
sarrollar tareas de campo en este contexto? ;La virtualidad le quitara
posibilidades a la interaccion de les participantes?

Esperamos encontrar las respuestas a estas preguntas a partir de
la reflexién que surge de los debates entre el equipo y su practica
con otres.
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