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Salud y poder: ;cuerpos
y territorios sacrificados?
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Resumen: Las tramas impuestas por el capitalis-
mo y el neoliberalismo destruyeron los soportes
vitales para la reproduccién de la vida, una cultu-
ra de dominio patriarcal reflejado en la posesion
de bienes y cuerpos y en la privatizacion del espa-
cio. Las dindmicas extractivistas en el Sur global
sobre los bienes naturales comunes produjeron
territorios enfermos y cuerpos sacrificados, una
légica que se reproduce también en las urbes de
diferentes continentes y que nos exige el andlisis
y la comprensién de este nuevo extractivismo
urbano y su relacién salud-cuerpo-territorio.
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Abstract: The webs of life imposed by capitalism
and neoliberalism destroyed the vital supports
for the reproduction of life - a culture of patriar-
chal rule, reflected in the ownership of goods
and bodies, and the privatization of public spa-
ces. Extractivist dynamics on common natural
assets in the Global South produced diseased te-
rritories and sacrificed bodies, a logic that is also
reproduced in cities in different continents and
that requires us to analyze and understand this
new urban extractivism and its health-body-te-
rritory relationship.
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Introduccion: parametros del
modelo hegeménico en salud

La concepcidén dicotémica imperante desde la
modernidad en la que se escinde sociedad-na-
turaleza sacralizando la visién del individuo
abstraido de determinantes ambientales, socia-
les, econdmicos, culturales e histéricos también
imperé en la comprensién de los procesos de
salud-enfermedad. El modelo de salud hegemé-
nico derivé en una visién biologicista, evolucio-
nista, ahistdrica y eficaz que centrd el andlisis del
proceso salud/enfermedad/cura en el individuo
varén, excluyendo del estudio a las mujeres. La
irrupcién de conocimientos cientificos y técni-
cos monopolizé el entendimiento de la cuestion
salud desde una perspectiva especificamente
cientifica.

Si bien en un primer momento el saber médico
atendidé a condicionantes ambientales, sociales
y econdmicos que pudieran incidir en la salud
de las personas, el modelo imperé durante la
consolidacién del sistema de produccién capi-
talista con una clase obrera masiva, migrada del
campo a la ciudad, con el consecuente requisito
de mantener a este ejército de trabajadores en
condiciones saludables que permitiesen garan-
tizar la productividad y el beneficio. A ello se
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unié la necesidad de condiciones de salubridad
general en las urbes como garantia para las élites,
en que los incipientes Estados tuvieron un papel
de anclaje juridico.

Las politicas higienistas y de salud publica de los
siglos XIX y XXy la continua profesionalizacién
de un saber biomédico més «eficaz y pragmdtico»
fueron simultdneos con el crecimiento exponen-
cial del complejo quimico farmacéutico y con la
incorporacién de megainfraestructuras a cargo
de los Estados. La direccién hospitalocéntrica
generd una medicina de expertos, con sistemas
de control y de vigilancia de la enfermedad
exentos de consideraciones de cardcter cultural,
econdmico, social, ambiental o histéricas, en la
que aun se trabaja con esquemas centrados en
el proceso salud-enfermedad en hombres. En
las dltimas décadas de politicas neoliberales se
agudiza la mercantilizacién de la salud, y la in-
vestigacién en biomedicina emerge como uno de
los sectores que produce mayores beneficios. En
palabras de Breilh (2013: 22), de lo que se trata
es de introducir la légica de la contradiccién en
el proceso de salud, con «una oposicién en todos
los procesos entre lo que responde al valor de uso
en contraste al valor de cambio, entre lo que nos
sitve, protege, da soporte y es saludable y lo que
dana, deteriora, desmejora y es malsano.

El imperio, el extractivismo y las
teorias del Sur

Las dindmicas de la modernidad, la expansion
de los imperios y los procesos de colonizacién
impusieron en los territorios ocupados del Sur
del mundo una ldgica de jerarquia y de dominio
del hombre blanco sobre la naturaleza en fun-
cién de la necesidad de convertir estos territorios
en zonas de extracciéon de materiales e insumos,
imponiendo una concepcién civilizatoria que
aniquilaba las formas y organizaciones de vida
originarias mds comunitarias e imbricadas en el
medio natural.

Recogiendo alusiones al proceso colonizador de
América, algunos autores son contundentes al

afirmar que en el siglo XV las armas no fueron
determinantes en el proceso de dominacidn, sino
las enfermedades, gérmenes, virus y bacterias
que propagaron epidemias (viruela, sarampidn,
gripe) y mataron millones de amerindios. La me-
dicina europea no resultaba eficaz y desconocia
la salud general, la dieta y las consideraciones
basadas en género y edad de los pueblos origina-
rios: «Antes de la llegada de los hombres blancos,
saludables vivian, no habia enfermedad, dolor
de huesos, fiebre, ni viruela ni ardor de pecho,
no habia consuncidn, rectamente erguido iba el

cuerpo» (Cook, 2005: 236).

Sin embargo, la légica del «Sur como generador
de enfermedades» (Basile, 2020) constituyé una
geopolitica centro-norte como patrén de cono-
cimiento global y de dominio eurocéntrico que
implicé la subordinacién de otros conocimien-
tos y produjo homogeneizacién, monocultura
y despojo de saberes tradicionales e identidades
histéricas.

La mecdnica extractivista que operd desde la co-
lonizacién perpetud el acaparamiento, la expro-
piacién y la exportacién de naturaleza e implicé
territorios de sacrificio, pueblos sacrificables y
cuerpos sactificados (Verzefiassi y Aranda, 2020).

El higienismo decimondnico y el neohigienis-
mo del siglo XX en los paises del Sur , sobre
todo a partir de los procesos socioambientales
destructivos generados por el neoliberalismo en
las periferias de las ciudades, en las zonas indi-
genas y campesinas, propicié el desplazamiento
de procesos de salud-enfermedad a las mismas,
(Soliz, 2016: 57), favoreciendo la conformacién
de los llamados territorios de sacrificio, un pai-
saje de «tierra arrasada» (Verzenassi y Aranda,
2020) donde multinacionales, monopolios y la
complacencia de los Estados de paises del Sur
generaron el empobrecimiento de suelos, la con-
taminacién de las aguas, el acaparamiento de las
tierras mds fértiles, procesos productivos intensi-
vos, el surgimiento, la extensién y la intensifica-
cién del agronegocio, megaminerfa, prospeccio-
nes para extraer recursos f6siles y la ocupacién de
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zonas de acuiferos extensos. Estos territorios no
eran espacios vacios, sino habitados, significados
y con historia, en muchos casos ignorados por
los proyectos instaurados de la mano de las em-
presas, que mantuvieron al margen los anhelos e
intereses de las propias comunidades.

El resultado de este extractivismo es la continua
degradacidn de los ecosistemas que afecta a la sa-
lud humana y aumenta su vulnerabilidad con el
consecuente crecimiento de enfermedades para
quienes viven y trabajan alli. Todo ello genera
desplazamientos forzosos que engrosan las peri-
ferias de las ciudades.

El modelo de salud internacional promovido por
organismos internacionales, ONG, capitales glo-
bales, multinacionales y fundaciones perpetud la
misma ldgica, y las tltimas décadas neoliberales
produjeron una escalada exponencial de aca-
paramiento y apropiacién de bienes naturales
comunes (aguas y tierras) por parte del capital,
sumergiendo a las comunidades en dindmicas de
enfermedad y de muerte.

Las teorias criticas ya gestadas en el Sur durante
los afos setenta del siglo pasado con el objetivo
de crear propuestas contrahegemonicas se reto-
man hoy bajo un concepto de salud internacio-
nal desde una geopolitica Sur Sur, decolonial,
intercultural, de soberanfa sanitaria y de salud
colectiva. El paradigma critico emancipador de
la medicina social persigue, entonces, cuestionar
la idea de salud solo como ausencia de enferme-
dad o como promocién de la salud a nivel indivi-
dualy, por el contrario, partir de la comprensién
de que las opresiones y desigualdades no estdn
aisladas, sino conectadas y articuladas, y que la
salud es un proceso y no un estado, determinado
por condiciones histdricas, sociales, econdmicas,
politicas, culturales, ambientales y biolégicas.

Segtin Jaime Breilh (2020), esta visién com-
prende cuatro condiciones vitales que deberfan
moldear la calidad social y los socioecosistemas:
sustentabilidad, soberania, solidaridad y biose-

guridad.
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La ciudad: ;jun espacio neutro?

La matriz del pensamiento de la modernidad
también fue constitutiva en la conformacién
de la urbanidad y ruralidad en el Norte global.
Las ciudades capitalistas y liberales reflejaban la
gricta entre campo-ciudad, el nacimiento de una
burguesia incipiente y una obrerizacién en au-
mento. Durante el siglo XX imper6 una légica
productivista, de crecimiento y progreso, que
concebia el territorio al servicio del sistema de
acumulacién de capital, despojado de los condi-
cionantes histdricos, econdmicos, sociales, po-
liticos y culturales que los constituyeron, como
espacio de produccién colectiva, pero de acu-
mulacién y apropiacién privada en los modos
de producir y reproducir las dindmicas urbanas.

El proceso de ultraliberalizacion, desregulacién y
globalizacién del capital desde los afios ochenta
y el poderio del circuito financiero internacio-
nal convirtieron las ciudades en ejes de politicas
depredatorias con el consentimiento, la inaccién
o la complicidad de los Estados. Horacio Ma-
chado define la ciudad neoliberal como aquella
que «emerge entonces como una tecnologia que
intensifica el distanciamiento, la abstraccién y
el extranamiento de los cuerpos respecto de los
flujos materiales y espirituales que sustentan la
reproduccién de la vida» (Navarro, 2019: 209).

Las dindmicas extractivistas que sellan los modos
de vida urbanos pueden pensarse de manera si-
milar a aquellas que intervienen sobre los bienes
naturales comunes constituyendo territorios sa-
crificados. Como vuelve a decirnos Horacio Ma-
chado, los «nuevos requerimientos metabdlicos
del capital» (Navarro, 2019: 208) han resultado
en lo que Enrique Viale primeramente concep-
tualiza como extractivismo urbano (Viale, 2013)
y el cual es trabajado a posteriori conjuntamente
con Maristella Svampa (Viale y Savampa, 2014)

Una sintesis de los modos de vida malsanos en las
ciudades: alimentacién, tiempos, enfermedades,
reflejados en cuerpos absorbidos por el hipercon-
sumismo, la contaminacién, la gentrificacidn,
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los residuos, la turistificacion, el encarecimiento
de la vivienda, la segregacién y la exclusién que
afectan de manera diferenciada en funcién de la
pertenencia a determinados sectores sociales, de
género y etnia, evidenciando la no neutralidad
del espacio urbano.

La muerte por COVID de Ramona Medina, de
la Villa 31 de la ciudad de Buenos Aires, es pa-
radigmatica. Tenia cuarenta y dos anos; era coor-
dinadora de la Casa de la Salud de las Mujeres,
soporte material y de cuidados de su familia, y
vivia en condiciones habitacionales precarias y
sin acceso al agua:

Ramona se tuvo que exponer ella primero, su
cuerpo; siempre nosotras, las mujeres, sostene-
mos las ollas populares, los comedores, poniendo
el cuerpo y exponiendo nuestra salud para garan-
tizar derechos bdsicos que no son garantizados, y
fue por todo eso también que ahora Ramona se
vio expuesta al contagio (Litvinoff, 2020).

El trabajo de mujeres excluidas, migrantes, ne-
gras, como expresion clara de este modelo extrac-
tivo también es un paradigma en las ciudades del
Norte global: explotacién e inseguridad laboral,
precariedad, condiciones insalubres que se refle-
jan en diagnésticos confirmados de problemas
respiratorios y musculoesqueléticos, dermatitis
por uso de toxicos o incluso afecciones graves y
con efectos a largo plazo después de la aplicacién
de insecticidas con sustancias disolventes o abra-
sivas en el lugar de trabajo (Valls-Llobet, 2018:
341). La organizacién Las Kellys en Espafa, un
colectivo autoorganizado de camareras de piso,
desde 2014 denuncia estas condiciones de se-
miesclavitud a las que estas trabajadoras se han
visto sometidas, y reivindica salud y dignidad

laboral.

Imagen 1. De arriba a abajo: Ramona Me-

dina y su familia en la Villa 31 de Buenos

Aires y protesta de Las Kellys. Autores: La
Garganta Poderosa y Miquel Taverna.

Conclusiéon

El afo de pandemia significé la agudizacién de
condiciones sacrificiales para las mujeres, mayor
vulnerabilidad laboral e incremento del tiempo
de cuidados. Relegadas al espacio privado, con-
sumidas sus energias materiales y emocionales,
sufrieron el desencadenamiento de procesos ne-
gativos tanto fisicos como psicoldgicos.

Las mujeres precarizadas, racializadas y margina-
das evidencian la no neutralidad de la ciudad y
ponen de relieve los determinantes ambientales,
sociales, culturales e histéricos que demuestran
la relacién salud-cuerpo-territorio. Esta perspec-
tiva de colonizacién, dominacién y transforma-
cién de la naturaleza y los cuerpos en beneficio
del capital fue recogida durante las tltimas déca-
das por los movimientos ecologistas y feministas
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del Norte global en su mirada hacia el Sur, pues
abordaron la simbiosis cuerpo-naturaleza y evi-
denciaron su eco e interdependencia.

Sin embargo, pensamos que, a pesar de ello, de
la movilizacién juvenil de los tltimos afios, de la
centralidad de la cuestién ambiental y del fortale-
cimiento de la corriente ecofeminista en el Norte
global, persiste en estos movimientos una tradi-
cién de clase social acomodada, educada, blanca,
histérica y culturalmente jerdrquica que se refleja
en los ejes de las problemdticas y luchas reivindi-
cadas hoy. Si bien algunos problemas son comu-
nes y compartidos (como la preocupacién por
la exposicién a agrotéxicos de la alimentacién),
las respuestas de estos movimientos resaltan las
evidencias cientificas como modos de argumen-
tacién con soluciones predominantemente téc-
nicas que relegan los determinantes econémicos
y sociales de las cuestiones ambientales, y todo
ello va unido a un preconcepto implicito sobre
la carencia de intereses ecoldgicos por parte de
los sectores empobrecidos y marginales.

Nuestra percepcién es que estos movimientos no
contienen una esencia de feminismo popular y
ecologismo popular ante este nuevo extractivis-
mo urbano. Por ello nos preguntamos si, a tra-
vés de la reflexidn colectiva sobre las cuestiones
planteadas y ante los desafios en el presente de
pandemia, serdn capaces de contener la pers-
pectiva popular y emancipatoria que los nuevos
territorios de sacrificio requieren. i
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