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ALEJANDRA
SANCHEZ CABEZAS:

“TENEMOS UNA
SOCIEDAD CADA VEZ
MAS VIOLENTA"

Médica ginecéloga con experiencia y formacion en el
exterior, decidi6 dar el salto del consultorio al terreno
en 1999 cuando fundé Proyecto Surcos, una entidad
que trabaja con referentes comunitarios para generar -
condiciones vida mas saludables en comunidades vulnerables,
donde el drama de la violencia emerge en distintas formas

Después de recorrer un buen tiem-
po las aulas universitarias, las guar-
dias en los hospitales y atender a
sus pacientes desde un consultorio,
ella decidi6 que debia encaminar
su vida y su profesién al destino
que se encomiendan los caballe-
ros errantes: “Ir a donde me lleva-
ra el viento y a donde yo pudiera
elegir”, dijo como enarbolando un
suefio. Asi, Alejandra Sanchez Ca-
bezas, médica egresada de la Uni-
versidad de Buenos Aires (UBA),
especializada en ginecologfa, con
mdster en Epidemiologfa, Gestion
y Politicas de Salud, un doctorado
en Salud Publica y fundadora de
Surcos, se convencié de que para
ver, conocer y entender la realidad
social de nuestro pafs debia poner-
se las botas, el delantal blanco y
recorrerlo de a pie. Desde 1999 pre-

side Proyecto Surcos, Salud Social
Colaborativa, una asociacion civil
que trabaja con referentes de co-
munidades en situaciéon de vulne-
rabilidad para generar condiciones
de vida mds saludables. Desde esa
entidad y con ese abordaje, se volcé
de 1leno en la lucha contra la vio-
lencia de género. Desde marzo de
2016 es Coordinadora Nacional de
Salud en el Ministerio de Desarro-
llo Social y del programa Ingreso
Social con Trabajo.

—-:Como fue la experiencia de
Surcos en la prevencion de la
violencia de género?

-Soy ginecdloga y trabajo en el cam-
po de la salud colectiva desde hace
20 anos. Hice mi residencia en el ex
Hospital Castex (hoy Interzonal Ge-
neral de Agudos Eva Perén); estu-

ve un afio en Francia haciendo una
beca sobre fertilizacién asistida y ci-
rugfa translaparascépica, y al regre-
sar me puse a trabajar en atencién
primaria de la salud al coordinar el
Programa de Salud de la Mujer en el
Hospital de Clinicas. Formaba mé-
dicos clinicos desde la perspectiva
de la salud de la mujer y ahi empecé
a ver lo que eran las situaciones de
violencia y tomé mis primeros con-
tactos formales con casos de muje-
res victimas de violencia. Aprendi a
manejarme en un contexto donde la
problemdtica atin no estaba visibili-
zada y eran temas muy resistidos.
Eso fue a fines de los 90, cuando
aparecfan los primeros signos de la
peor época del pafs.

-¢Qué paso entonces?
-Yo no vefa bien al pafs, habia vi-



vido en el exterior, mis hijos eran

chicos, y discutia con todos porque
la situacién social no estaba bien.
Lo hablamos con mi marido y estu-
vimos de acuerdo en que haciamos
algo o nos fbamos del pais. Pensa-
bamos que algin dia nuestros hijos

“TRABAJAR EN TEMAS DE VIOLENCIA DE
GENERO O DE'POBREZA ES DIFICIL PORQUE
PRIMERO UNQ SE SIENTE MUY CONMOVIDO
CON LAS HISTORIAS, HAY MUCHAS COSAS QUE

A UNO LO ATRAVIESAN, ES UN INTERCAMBIO
MUTUO Y A VECES ES MUY FRUSTRANTE VER
LAS CONDICIONES CONTEXTUALES EN LAS QUE
SE DAN LAS SITUACIONES, LA PSIQUIS Y LA
SUBJETIVIDAD DE LA MUJER®

nos iban a preguntar que habiamos
hecho en esos momentos criticos y
sentfamos que debfamos darles al-
guna respuesta. Asf fundamos una
organizaciéon llamada Surcos, que
trabaja con la salud en contextos
de pobreza, una organizacién civil

sin fines de lucro. Surcos inicié su
recorrido en Santiago del Estero,
Chaco, Misiones y Corrientes; en
el Gran Buenos Aires en Escobar y
La Matanza; y luego en Neuquén y
Santa Cruz. Siempre con poblacio-
nes en situacién de vulnerabilidad
social. La experiencia nos dice que
los cuidados médicos impactan so-
bre la salud de las poblaciones; asi
como los modos de vida o formas
de organizacién social, y el ambien-
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te fisico. Por eso desde Surcos bus-
camos impactar sobre el acceso y la
calidad de los servicios de salud.

—-:Como desarrollan la
estrategia de trabajo?

—Desde nuestra experiencia en Sur-
cos, la primera tarea es territorial.
Nosotros trabajamos con referentes
locales, personas que viven en las co-
munidades o que al mismo tiempo
pueden transformarse en lideres ba-
rriales, con mujeres que se han pues-
to al frente de los comedores. Luego
vamos buscando aliados institucio-
nales de acuerdo a las pro-
blematicas que vamos en-
contrando, porque estamos
convencidos que ese anda-
miaje es el que genera los
cambios, que pueden llevar
su tiempo, pero son los que
persisten. Al acercarnos a
una comunidad, les pre-
guntamos cudles son las di-
ficultades que ellos tienen e
invariablemente salta la problemdtica
de la violencia, de entrada. En San-
tiago del Estero, cuando empezamos
a abordar la violencia de género, la
Fundacién que nos financiaba la tarea
abri6 el paraguas y no aceptaba que
nos ocupdramos del tema. Nosotros
insistimos, con esa misma fundacién,
y finalmente logramos que nos dieran
un gran respaldo, es decir, habiamos
tenido muchas dificultades y barreras
porque es un tema que disgustaba,
que molestaba, pero sin duda era la
problematica que brotaba y habia que
prestarle la debida atencién.

-¢Qué otras problematicas
observaron?

-Hoy también se habla mucho en
las comunidades sobre la violencia
en los jévenes, en su interaccién so-
cial y en el noviazgo, son situaciones
violentas, pero ;es un fenémeno nue-

vo? La realidad es que nos encontra-
mos con un fenémeno que estamos
aprendiendo a ver. Trabajar en temas
de violencia de género o de pobre-
za, es dificil, porque primero uno se
siente muy conmovido con las histo-
rias, hay muchas cosas que a uno lo
atraviesan, es un intercambio mutuo
y a veces es muy frustrante ver las
condiciones contextuales en las que
se dan las situaciones, la psiquis y la
subjetividad de la mujer quedan des-
bastadas y la mayoria de las veces
es muy dificil de salir de los circulos
de violencia. En nuestra experiencia

“LAS ACCIONES INDIVIDUALES TIENEN
POCO RESULTADO Y EN LA MEDIDA QUE UNO
TOMA CONCIENCIA DE QUE LO MEJOR ES
ABORDAR LA VIOLENCIA DESDE UN TRABAJO

INTERDISCIPLINARIO, SE PUEDE ASPIRAR
A UNA CONSTRUCCION COMUNITARIA Y EN
TERMINOS DE VIOLENCIA DE GENERO Y LOS

DERECHOS DE LAS POBLACIONES, HAY UNA
MAYOR TOMA DE CONCIENCIA QUE ANOS ATRAS”

de campo, trabajamos mucho con
las comisarfas de Escobar, Zdrate y
Campana, y en las fiscalfas el aborda-
je de la violencia no se puede trabajar
desde una sola dimensién. También
lo hemos hecho en escuelas, capaci-
tando a los profesionales de la salud.
Y en realidad es que a veces hasta re-
sulta muy frustrante porque es como
si no se quisiera cambiar. De hecho,
en mi consultorio atendfa a gente de
clase media, media alta, y tenfa mu-
chas pacientes victimas de violencia,
asi que tampoco es una cuestién de
clase, y sin ninguna duda, es el emer-
gente de una sociedad cada vez mas
violenta.

-:De qué manera se puede
empezar a revertir la situacion?
—Las acciones individuales tienen
poco resultado y en la medida que
uno toma conciencia de que lo mejor

es abordar la violencia desde un tra-
bajo interdisciplinario, se puede aspi-
rar a una construccién comunitaria y
en términos de violencia de género y
los derechos de las poblaciones, hay
una mayor toma de conciencia que
afios atrds. Lo importante es saber
que esto no surgié de la nada, sino de
luchas colectivas e histéricas que hay
que seguir defendiendo. Es también
una cuestién de actitud, saber que si
hay poblaciones més vulneradas es
porque hay una sociedad que vul-
nera, en primer lugar, y que las pone
en una situacién de inequidad, en
segundo lugar. Cuando se
trabaja con una poblacién
de mujeres victimas de la
violencia, con jévenes vio-
lentos y violentados, con
personas con consumo pro-
blemético, hay que tomar
parte de esos problemas y
buscar juntos una solucién.
No es tan lineal la educa-
cién, hay que erradicar la
violencia desde una perspectiva de
abordar juntos la problemadtica.

Una de las deudas que tenemos
como pais es la construccién de un
registro de datos y la destruccién
del INDEC conspiré con eso, gene-
ré una cultura de ocultamiento, de
no mostrar y sin niimeros es dificil
trabajar, pero este pafs sigue tenien-
do profesionales muy capaces. Hay
que repensar el Estado y fortalecerlo,
poniendo el acento més profesional
en las pautas de trabajo, en las nor-
mas y en un capital humano que nos
permitiria ir hacia donde queremos.
Hay grandes inequidades regionales
entre el NOA y NEA, con las peores
tasas en educacién y alfabetizacién,
mortalidad infantil, embarazos ado-
lescentes, respecto al centro y sur del
pafs. Hay que dejar de lado las mez-
quindades partidarias y saldar esas
desigualdades.



