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Prefacio

Este libro es de historia muy reciente. A fines del ano pasado (1992) pre-
sentamos —ambos autores— las tesis de doctorado relacionadas con la teo-
ria y practica de la metodologia participativa, en la Universidad Auténoma
de Barcelona, y a principios de este afio fuimos invitados por nuestro
director de tesis, Jesus M. de Miguel, a compartir ese trabajo y experiencia
con estudiantes y jovenes colegas espafioles/as. La idea resulta doblemente
agradable ya que nos permite, ademas, la oportunidad de apoyar la labor
de difusion (y el movimiento) a favor de la investigacién participativa y
educacion de adultos que vienen desarrollando varios profesores/as en Es-
pafia; entre otros son: Quintana Cabanas, Ferrandez Arenaz, Gairin Sallan,
Fabra, Quitllet y Montero Espinoza; esperamos que esta aportacién resulte
interesante.

La investigacién participativa es una propuesta metodolégica inserta en
una estrategia de accion definida. Integra a los/as investigadores/as-educa-
res/as (tanto profesionales como populares) en un proceso colectivo de pro-
duccion y reproduccion de conocimientos necesarios para la transformacién
social. Es también un paradigma emergente en las ciencias sociales criticas,
que se caracteriza como alternativo, con premisas epistemoldgicas y meto-
dolégicas propias. Es un movimiento politico, en América Latina, de inte-
lectuales en alianza con la causa ideolégica de los grupos populares, de las
bases o mayorias, en su lucha por el cambio en las relaciones de poder
—asimétricas y opresoras— entre grupos sociales hegemonicos y subordi-
nados. Es un proceso maltiple de investigacién, educacién y accién. Nace
en el campo de la educacién (popular o de adultos) y se extiende con rapi-
dez al de la salud publica y el desarrollo social.

El libro se divide en cinco capitulos. El primero plantea el nacimiento
de la investigacion participativa a partir de la crisis de las ciencias sociales
y de la Psicologia Social. También explica su desarrollo conceptual y meto-
dologico basandose en los eventos y modalidades tedricas latinoamericanas
mas destacadas en las ultimas tres décadas. El segundo capitulo presenta
una sistematizacién de los principios epistemolégicos de esa praxis partici-
pativa hacia el cambio social. Se fundamentan los postulados mas genera-
lizados dentro de las modalidades tedricas que comparten el principio rec-
tor de la participacién popular. Ese concepto se matiza desde perspectivas
diferentes, y se presenta junto con los principios metodolégicos de la inves-
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tigacién participativa en el capitulo tercero. En el capitulo cuarto se des-
criben y reflexionan criticamente dos experiencias concretas de investiga-
cion participativa en el trabajo comunitario. Una se refiere a las parteras
tradicionales mexicanas en su relacién con la medicina hegemonica y la
produccién del conocimiento intercultural. Y Ia otra se relaciona con estu-
diantes de la Facultad de Medicina de la Universidad Veracruzana, en Mé-
xico, en su proceso por construir «espacios educativos contrahegemoénicos»
capaces de fracturar el paradigma de la ensenanza médica dominante. El
capitulo quinto contiene una evaluacién critica de problemas y fracasos en
la investigacién participativa, especialmente vinculados con la produccién
colectiva del conocimiento en espacios interculturales, v con el fracaso en/de
la institucionalizacion de programas alternativos. Este manual incluye una
bibliografia comentada, que proporciona referencias a textos que son basi-
cos para la perspectiva participativa.

El libro estda dedicado a los/as profesionales que creen en una ciencia
comprometida, y que trabajan por las causas populares, conscientes de que
la «neutralidad» politico-ideolégica es una posicién insostenible de cara al
futuro.

LUIS RODRIQUEZ GABARRON
LIBERTAD HERNANDEZ LANDA

Aric Nuevo 1994
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¢Qué es la investigacion participativa?

La investigacién participativa es una propuesta metodolégica emergente de
la crisis en las ciencias sociales, que se desarrolla durante la década de los
sesenta en América Latina y, con aspectos semejantes, también en Europa .
Es una crisis que se puede explicar mediante dos factores analiticos que
funcionan a manera de ejes convergentes y concasuales. El primero, que se
puede dominar «factor de relevancia social», aparece en la literatura espe-
cializada paralelamente a los acontecimientos que conmocionaron una bue-
na parte de los paises europeos y latinoamericanos durante los anos sesenta,
y que exigian la participacion de la Psicologia Social. En la década de los
setenta ya se considera que la frivolidad en los temas objeto de investiga-
cidn, su irrelevancia social, es uno de los determinantes de la crisis. Se llega
a considerar el componente esencial de la situacién precaria, por el escaso
potencial explicativo de fenémenos que habian desbordado la teoria y la
metodologia, relacionando esto con la menguada capacidad de generaliza-
cién de los resultados obtenidos mediante la investigaciéon experimental en
el laboratorio, por su poca «validez externa».

Por su parte, la critica ideologica minimiza la importancia y la adecua-
cioén social del proceso y la produccién de conocimientos psicosociales. Este
proceso de produccién se encuentra fuertemente predeterminado por las
instituciones que lo protegen en su inicio, y que son las que marcan las
lineas de profundizacion. «El proyecto mismo se encuentra ligado a una
demanda social y a una ideologia dominante, a la cual aporta su aparato
técnico y su armazédn tedrico», afirma Didier DELEUDE en La psicologia:

! Un analisis mas extenso del debate sobre la crisis en Psicologia Social (en especial para
Espana), y con mayores detalles acerca de los factores que consideramos asociados en su
dinamica, aparece en el articulo de Luis RODRIGUEZ GABARRON y Magi PANYELA 1 ROSES, «La
crisis en Psicologia Social: Elementos para la discusion epistemologica del concepto de crisis»,
Cuadernos de Psicologia (Revista de la Facultad de Filosofia y Letras, Universidad Auténoma
de Barcelona), num. 8, II, Segunda época (1984: 89-100). Sobre la investigacion participativa
y su contexto europeo, en especial espafiol, se pueden ver las compilaciones realizadas por
QUINTANA CABANAS (1986) v por FERRANDEZ Y PEIRO (1989).
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Mito cientifico (1972: 47). Se convierte as{ la Psicologia en una parte del
aparato ideologico del Estado que tiene el encargo social de evitar el recur-
so a la violencia fisica de los aparatos represores. Se trata, pues, de una
tecnologia de control social para prevenir problemas en la estructura que
sostiene a los que detentan el poder, segun sefizila Néstor A. BRAUNSTEIN en
Psicologia: Ideologia vy ciencia (1979: 361).

«Cuando la Psicologia Social comience a ser peligrosa, comenzara en-
tonces a ser una ciencia», afirma Serge MoscovicI (1972: 66) al manifestar-
se en contra de los criterios del modelo estadounidense para decidir lo que
es cientifico. Se manifiesta, por otra parte, a favor de una Psicologia Social
europea con personalidad propia que no sea mero reflejo mimético de la
norteamericana, alejandose cada vez mas del conductismo, del reduccionis-
mo y el mecanicismo positivista, acercandose abiertamente al estudio de
factores y procesos ideoldgicos, asi como a una Psicologia Social compro-
metida con la realidad social y los problemas actuales mas acuciantes; es
decir, mds relevante. Se aprovecha la critica y el conflicto como acicate para
el progreso y transformacion del conocimiento. Asi lo analiza y resefia To-
mas IBANEZ GRACIA (1985: 11-14) al prologar la edicién espafiola del iibro
de Moscovicl Psicologia Social (1985). Esos criterios selectivos cientifico-es-
tadounidenses tienden, ademas, a silenciar los temas mas conflictivos y los
mas relevantes desde el punto de vista social (BLANCO, 1980: 168).

Se inicia un replanteamiento de los criterios selectivos para determinar
—antes de considerarlos objeto de estudio— qué problemas son de caracter
cientifico o si se encuentran dentro del campo metodologico. Se introduce
un nuevo factor de complejidad, puesto que determinar los problemas cien-
tificos a partir de su relevancia social implica hacer participe a la disciplina
de los problemas colectivos mas criticos de la actualidad. De inmediato
surgen las preguntas: ¢Relevancia para quién? ¢;Cambio social hacia donde?
Esas preguntas obligan, al responderlas, a tomar una postura ideologica
explicita o implicitamente. Este problema en otras palabras lo plantean
CASTELLS y DE IPOLA en su catecismo critico, tesis novena: «En toda prac-
tica cientifica figuran siempre elementos ideolégicos ya como coadyuvan-
tes, ya como obstaculos epistemoldgicos» (1975: 160).

En esa linea de explicacién e interpretacion althusseriana el «factor re-
levancia social» vinculado a la crisis se puede definir como un obstaculo
epistemologico: «Todo elemento o proceso extracientifico que, intervinien-
do en el interior de una practica cientifica, frena, impide o desnaturaliza
la produccion de conocimientos» (CASTELLS y DE IPOLA, 1975: 152). Estas
crisis se dan cuando en un momento dado de su desarrollo una ciencia
choca con problemas cientificos que son irresolubles por los medios teéricos
existentes (ALTHUSSER, 1975: 76). Puede ser que la confrontacion entre el
problema nuevo y el instrumental teérico sea lo que haga brotar la contra-
diccién; sin embargo, esto no implica necesariamente el desmoronamiento
del edificio tedrico.
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Vinculado con esta falta de trascendencia social de los resultados en la
investigacién —asi como con el obstaculo epistemolégico en la produccion
del conocimiento psicosocial— se.encuentra la carencia de potencia gene-
rativa por la falta de teoria generadora de planteamientos que cuestionen
y modifiquen eventualmente las directrices o pautas culturales cotidianas,
ofreciendo nuevas pautas o alternativas comportamentales, como ha sido
el caso de la teorfa freudiana y sus repercusiones extensas.

Esa acusacién es coincidente con otra mas, asegurando que la impoten-
cia creativa ha caracterizado estas ultimas décadas como una de las con-
secuencias de la parcelacién teorética y de las insulas de poder en conflicto,
de la Psicologia Social psicologica y de la Sociologia, de los estudios de
laboratorio y los de campo, también en confrontacién constante. Esto se
encuentra ligado a la fragmentacion disciplinaria, a la imposibilidad de
cohesionar a la comunidad de psicélogos/as sociales alrededor de un para-
digma compartido, en términos kuhnianos (1983). Se limitan asi posibili-
dades de superar la etapa considerada como preparadigmatica en el de-
sarrollo de esta disciplina.

Por otra parte, y estrechamente concatenado al factor relevancia social,
se encuentra otro no menos relevante: el «factor paradigmatico». Es un
falso problema plantear la situacion general de la Psicologia Social como
una crisis paradigmatica, puesto que encontrarse en una etapa preparadig-
maética significa precisamente que nunca se ha dado un paradigma carac-
terizado por la aceptacion generalizada de la comunidad de psicologos/as
sociales. No es, pues, posible que actualmente se esté cambiando el para-
digma por otro nuevo.

Lo publicado en relacién a la situacion paradigmatica se puede expresar
en términos «bibliométricos» y representa el nucleo duro de la crisis segun
lo plantea el profesor IBANEZ GRACIA (1982: 163-164): «existe una contra-
diccion fundamental entre, por una parte, el marco epistemologico asumido
explicita o implicitamente por la Psicologia Social y, por otra parte, la
naturaleza misma de su objeto. Los supuestos epistemolédgicos pertenecen
a la ciencia moderna, mientras que su objeto es del tipo que tratan las
disciplinas posmodernas, mas concretamente, del tipo termodinamico». Se
localiza asi la verdadera causa de la crisis en el paradigma general de la
ciencia moderna (galileo-newtoniano y en parte einsteniano), que resulta
actualmente insuficiente para la explicacion de la realidad fisica e inade-
cuado para el objeto de las ciencias sociales.

Por un momento se podria pensar que tal incompatibilidad entre el mé-
todo y el objeto se asemeja a lo que ALTHUSSER describe como una «con-
tradiccién» entre el nuevo problema y el método establecido. Sin embargo,
aqui se plantea no como un nuevo problema a resolver por la via del mé-
todo anterior, sino mas bien como una nueva caracterizacién o definicién
del objeto de la Psicologia Social, que requiere otro método, mas acorde
con el paradigma emergente en las ciencias posmodernas. Por ejemplo, la




INVESTIGACION PARTICIPATIVA 9

Vinculado con esta falta de trascendencia social de los resultados en la
investigacion —asi como con el obstaculo epistemolégico en la produccién
del conocimiento psicosocial— se.encuentra la carencia de potencia gene-
rativa por la falta de teoria generadora de planteamientos que cuestionen
y modifiquen eventualmente las directrices o pautas culturales cotidianas,
ofreciendo nuevas pautas o alternativas comportamentales, como ha sido
el caso de la teoria freudiana y sus repercusiones extensas.

Esa acusacion es coincidente con otra mas, asegurando que la impoten-
cia creativa ha caracterizado estas ultimas décadas como una de las con-
secuencias de la parcelacion teorética y de las insulas de poder en conflicto,
de la Psicologia Social psicolégica v de la Sociologia, de los estudios de
laboratorio y los de campo, también en confrontacién constante. Esto se
encuentra ligado a la fragmentacién disciplinaria, a la imposibilidad de
cohesionar a la comunidad de psicélogos/as sociales alrededor de un para-
digma compartido, en términos kuhnianos (1983). Se limitan as{ posibili-
dades de superar la etapa considerada como preparadigmatica en el de-
sarrollo de esta disciplina.

Por otra parte, y estrechamente concatenado al factor relevancia social,
se encuentra otro no menos relevante: el «factor paradigmatico». Es un
falso problema plantear la situacion general de la Psicologia Social como
una crisis paradigmatica, puesto que encontrarse en una etapa preparadig-
matica significa precisamente que nunca se ha dado un paradigma carac-
terizado por la aceptacion generalizada de la comunidad de psicologos/as
sociales. No es, pues, posible que actualmente se esté cambiando el para-
digma por otro nuevo.

Lo publicado en relacion a la situacion paradigmatica se puede expresar
en términos «biblioméiricos» y representa el nucleo duro de la crisis segun
lo plantea el profesor IBANEZ GRACIA (1982: 163-164): «existe una contra-
diccién fundamental entre, por una parte, el marco epistemolégico asumido
explicita o implicitamente por la Psicologia Social y, por otra parte, la
naturaleza misma de su objeto. Los supuestos epistemolégicos pertenecen
a la ciencia moderna, mientras que su objeto es del tipo que tratan las
disciplinas posmodernas, mas concretamente, del tipo termodinamico». Se
localiza asi la verdadera causa de la crisis en el paradigma general de le
ciencia moderna (galileo-newtoniano y en parte einsteniano), que resulta
actualmente insuficiente para la explicacion de la realidad fisica e inade-
cuado para el objeto de las ciencias sociales.

Por un momento se podria pensar que tal incompatibilidad entre el mé-
todo y el objeto se asemeja a lo que ALTHUSSER describe como una «con-
tradiccién» entre el nuevo problema y el método establecido. Sin embargo,
aqui se plantea no como un nuevo problema a resolver por la via del mé-
todo anterior, sino mas bien como una nueva caracterizacién o definicion
del objeto de la Psicologia Social, que requiere otro método, mas acorde
con el paradigma emergente en las ciencias posmodernas. Por ejemplo, la




10 CUADERNOS METODOLOGICOS 10

historicidad del comportamiento social se debe tomar seriamente en cuenta
como parte de la caracterizacién del objeto psicosocial y como parte de los
problemas a resolver por el método. Si al estudiar los procesos, fenémenos
o sistemas sociales no se considera su dimensién historica y las operaciones
ideologicas subyacentes pierden su caracter esencial, se les desnaturaliza.

Entre las aportaciones al debate paradigmatico se encuentra la propues-
ta, dialéctica y sistémica, del epistemoélogo Edgar MORIN en su obra EI
método: La naturaleza de la naruraleza {1981). Propone una articulacién de
la ciencia de la naturaleza con la ciencia del ser humano a través del pa-
radigma de la complejidad. Después de cuestionar (de manera logica y en-
ciclo-pédica) el paradigma de simplificacion, reduccionista y excluyente del
principio de complejidad basico a la naturaleza fisica y humana, critica el
determinismo causal que domina en la ciencia clasica: lineal, rigido, cerra-
do, imperativo, en contra de la casualidad compleja. Se manifiesta también
en contra radicalmente del principio del orden hegemoénico que excluye el
desorden, lo incierto y el azar.

Considera criticamente la insuficiencia (aunque ésta sea productiva) del
concepto de objetividad ante la dinamica del 4tomo. La objetividad como
signo fundamental del desarrollo exitoso logrado por la Fisica, que empuja
a otras ciencias para constituir su objeto aisladamente de todo entorno y
de todo observador, las lleva a intentar explicar su objeto en virtud de las
leyes a que obedece y de los elementos mas simples que lo constituyen; con
«el método de la descomposicion v la medida que permite experimentar,
manipular, transformar el mundo de los objetos: jel mundo objetivo! (Mo-
RIN, 1981: 118).

Conviene transcribir algunas partes del discurso contundente de MORIN
acerca de la relacion sujeto-objeto, donde se muestra convencido de que:
«No hay ni habra jamas un observador puro (esta siempre unido a una
praxis transformadora); ni conocimiento absoluto [...] Pero con la pérdida
del absoluto, ganamos en comunicacién y complejidad [...] pues todo cono-
cimiento, para un observador, es a la vez subjetivo (autorreferente), al re-
mitir a su propia organizacién interior {cerebral, intelectual, cultural), y
objetivo (autorreferente), al remitir al mundo exterior. Podemos entrever
que jamas hay que buscar al objeto excluyendo al sujeto, que no es fuera
de la praxis, sino en una metapraxis, que es nuevamente una praxis, donde
hay que buscar el conocimiento» (MORIN, 1981: 403). La praxis como con-
cepto dialéctico permite recontextualizar las contradicciones de subjetivi-
dad-objetividad, de sujeto-objeto, de teoria-practica, justipreciando su com-
plejidad irreductible. «La complejidad se impone en principio como impo-
sibilidad de simplificar; surge alli donde el sujeto-observador sorprende a
su propio rostro en el objeto de su observacion, alli donde las antinomias
hacen divagar el curso del razonamiento [...] todo objeto de observacién o
de estudio debe en lo sucesivo ser concebido en funcién de su organizacién,
de su entorno, de su observador» (MORIN, 1981: 425-427). Todos los plan-
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teamientos anteriores, en su mayoria de autores europeos, no pretenden ser
exhaustivos. Son el boceto de un complejo planteamiento del problema que
permite perfilar el ambiente académico-intelectual de la crisis, compartida
en ciertos aspectos con algunas ciencias humanas colindantes a la Psicolo-
gia Social: Sociologia, Antropologia, Economia, Pedagogia. En América La-
tina, por otra parte, estos dos factores-ejes de la crisis (la relevancia social
y el paradigmatico) estan vinculados estrechamente a la crisis estructural,
social, econdémica y politica que vive una gran parte de sus paises.

La critica tedrica se dirige contra los modelos positivistas y funcionalis-
tas, predominantes durante décadas, en los que dificilmente cabe la nocion
de transformacién y menos de caracter estructural, ya que se le considera
fuente de error en la investigacion cientifica. Su método aparece como cri-
terio justificador dnico del conocimiento y no acepta mas valores que los
de la propia ciencia. Esos modelos, que manifiestan una incapacidad en sus
métodos y técnicas para dar cuenta de realidades sociales complejas y con-
tradictorias, mucho menos pueden dar respuestas o soluciones a problemas
sociales urgentes (GAJARDO, 1986: 15; YOPO v GARCIA, 1987: 3-15).

Se cuestiona en variados términos el suefio de llegar a estudiar las so-
ciedades de la misma manera que las ciencias naturales estudian la natu-
raleza. Se trata de un laboratorio, de disecar los fenémenos sociales y psi-
colégicos, separando de éstos los valores del investigador/a al observar y
analizar. Se pretende una ciencia neutra, apolitica y no comprometida. Esta
ciencia, cuyo objetivo es constatar, describir, predecir, termina siendo uti-
lizada cada vez mdas como una herramienta de ingenieria social para mo-
delar y uniformar patrones de comportamiento definidos por los duefios del
poder. Se contribuye asi con la implantacién gradual de toda una serie de
instituciones para control social (DARCY DE OLIVEIRA, 1986: 22-23; DE SCHUT-
TER, 1986: 174) 2. «Es verdad, los problemas estudiados no son nunca los
problemas vividos y sentidos por la poblacion investigada. Es esta pobla-
cién en si misma que es percibida y estudiada como un problema social
desde el punto de vista de los que estan en el poder. Las ciencias sociales
se transforman, asi, en meros instrumentos de control social» (DARCY DE
OLIVEIRA, 1986: 19).

Los/as cientificos/as sociales que desconocen la relevancia de los movi-

2 Entre esas instituciones se encuentra la de salud, segin afirma Jestis M. DE MiGUEL (1990:
ix-xiii) de la Universidad de Barcelona. Se convierte la salud en un instrumento de poder para
el mantenimiento de la estructura social y las relaciones actuales de dominacién. La dimen-
sion del poder se encuentra, por ejemplo, en las diferencias o desigualdades sanitarias y de
salud que existen en la sociedad, tanto como en las politicas sanitarias, y en la definicion
misma de salud. También esta en la formacion de los/as médicos/as v en el discurse de la
prevencion a la salud. Sefiala, este mismo investigador en Sociologia de la Salud, que: «la
salud en la sociedad actual es, en resumen, el resultado de la lucha de poder entre los diversos
grupos sociales v de intereses». Historicamente el problema fundamental del poder y el siste-
ma sanitario ha sido lograr —o impedir— la participacion de la poblacién.
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mientos populares (en la interpretacion de realidades latinoamericanas) se
aferran a un conocimiento cientifico erratico y a-histérico, enmarcado en
compartimentos estancos de practica atomizada. Como expertos/as en de-
sarrollo asumen una légica tecnocratico-academicista para solucionar pro-
blemas de marginalidad y pobreza, soslayando a esos grupos populares del
propio proceso de la investigacion y de la generacion de proyectos para
mejorar sus condiciones de vida de manera participativa, sostenida y auto-
gestiva (YoPo, 1987: 3-20).

Se analiza criticamente en sus bases, motivos y consecuencias la sepa-
racién radical entre la teoria y la practica, asi como entre el sujeto y el
objeto de investigacion. A la logica formal se contrapone la logica dialécti-
ca, y a los modelos funcionalistas los cuadros de interpretacién histérico-
cultural. Se delinean estrategias para romper con lo que se denomina el
monopolio del saber (HALL, 1981: 50-57), la investigacién y los procesos
educacionales empiezan a adquirir una connotacién marcadamente politi-
ca. Se buscan métodos y técnicas que permitan conocer transformando.

Se inicia asi: «un amplio movimiento latinoamericano de reaccién y
recusacion al predominio esterilizante del positivismo empiricista en la
practica de las ciencias sociales» (Bosco PINTO, 1988: 42). Esto sucede
simultaneamente con algunos acontecimientos significativos de las décadas
sesenta y setenta, segiin lo expresa Orlando FALS BORDA (1987: 12-15). Se
trata de la teoria de la dependencia, de CARDOSO, FALETTO y otros; la efer-
vescencia popular en varios paises que culmina con la revolucion cubana y
el histérico afio del 68; la sociologia de la explotacién de Pablo GONZALEZ
CASANOVA; la vida y muerte del subversivo Camilo TORRES; v del Che GUE-
VARA; también se destacan en ese mismo periodo la Educaciéon Popular
liberadora de Paulo FREIRE, la revolucion sandinista en Nicaragua. Toda esta
serie de acontecimientos y factores generan insatisfaccion. Llevan a cienti-
ficos/as sociales a postular la necesidad de vincular la actividad cientifica
con los procesos generales de transformacion socioecondémica y politica. Al
mismo tiempo, se desenvuelve el respeto por la investigacién comprometi-
da, inserta en los procesos de tranformacion social y abierta a los sectores
populares (GAJARDO, 1986: 16). Se incrementa el consenso sobre la necesi-
dad de una serie de cambios estructurales, caracterizados por abarcar un
conjunto de fendémenos interrelacionados, que deben ser apreciados en su
totalidad si se desea entender sus partes.

Dentro de ese contexto critico intelectual, politico y socioeconomico, se
potencian en América Latina la mayor parte de actividades relevantes para
el desarrollo de la investigacién participativa *. El Simposio Mundial sobre

? Algunos eventos especiales del grupo europeo meridional de investigacién participativa
aparecen resefiados en: José M. QUINTANA CABANAS, «La investigacién Participativa: La Red
sud-europea de Investigacion Participativa», pp. 19-22 en J. M. QUINTANA CABANAS, (comp.),
Investigacion participativa: Educacion de adulros, Madrid, Narcea, 1986. En el mismo libro se
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Critica y Politica en Ciencias Sociales, de Cartagena, Colombia en 1977, se
considera como la plataforma de lanzamiento a otras partes del mundo. Se
observan dos vertientes: una que la plantea como opcién teorica derivada
del materialismo histérico; la otra como opcidén metodologica-instrumen-
tal. Se postula la teoria y la accién politicas, con un cuerpo conceptual y
una metodologia de premisas epistemoloégicas que le son especificas y co-
herentes (DE SCHUTTER, 1982: 178: FALS BORDA, 1986: 13-14). Se establece
la definicion de la Investigacion-Accion Participativa (IAP) junto con sus
proclamaciones originales (DE WITT, 1983: 240-241). Se crea la Red de In-
vestigacion Participativa, mediante el apoyo del Consejo Internacional para
la Educacién de Adultos (ICAE), que llega a desarrollar grupos geograficos
auténomos: América Latina, el Caribe, Africa, Asia, Europa, Norteamérica
(QUINTANA C., 1986: 18-22). Al ano siguiente se inician seminarios regionales
y subregionales en Finlandia, Suecia, Holanda, Italia. La década de los se-
tenta termina con la Primera Reunién de Investigacion Participativa de la
Red en Asia, Nueva Delhi, India y con la Primera Reunién de la Red Afri-
cana realizada en Tanzania. Se inician seminarios en los paises asiaticos.

El Tercer Encuentro Mundial de Investigacién Participativa se lleva a
cabo en 1989 con sede en Managua, Nicaragua-Libre, bajo el lema y el
espiritu de: «Conocimiento, Democracia, Paz». En esa reunion se consolida
una organizacion y una comunidad mundial centrada en la perspectiva par-
ticipativa. Asisten a la convocatoria de organismos locales e internacionales
(Unicef, CEAAL, CELADEC, ICAE, OXFAM-Inglaterra) mas de cien repre-
sentantes de las diferentes redes (grupos) regionales: Africa, Asia, Europa,
América Latina, el Caribe y Norteamérica. Mas que de relatar se trata de
reflexionar la experiencia. Los objetivos enunciados se dirigen a confrontar
y analizar en profundidad los procesos de investigacion participativa en los
diferentes paises, asi como a elaborar principios orientadores para un nuevo
enfoque que permita la evaluaciéon de esta practica y el avance en otras
investigaciones.

El debate se focaliza en tres temas esenciales a la identidad epistémica
de la investigacion participativa. El primero es la accién tranformadora:
¢Qué problemas y contradicciones se han encontrado? ¢Cémo se han resuel-
to? ¢Como se involucran en la accion los/as investigadores/as profesionales
y los/as populares? ¢Cudles son los niveles y dimensiones de la accién trans-
formadora? ¢Qué procesos de acumulacion de fuerzas se desarrollan? ¢Cua-
les son las tendencias de la accion?

El segundo de los temas es la produccién de conocimientos: ¢:Cémo se da
la confrontaciéon entre el conocimiento cientifico y el popular? ¢Qué pro-
blemas y contradicciones se han encontrado en esa confrontacion y cémo
se han resuelto? Se disefan propuestas para un modelo del proceso de pro-

compilan casi todas las comunicaciones presentadas en el Quinto Seminario Internacional de
Investigacion Participativa, en Barcelona, en 1985.
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duccién de conocimientos, en la investigacion participativa, definiendo for-
mas para su socializacién.

En tercer lugar esta la participacién: ;Cuales son los niveles en que se
involucran los/as investigadores/as-educadores/as al desarrollar las acciones
transformadoras? ;Qué relacion se da entre la participacion y el desarrollo
de la democracia popular? ¢Qué problemas y contradicciones se originan
en esa relacion?

Es importante bosquejar el planteamiento del problema (contextual) al
que responde la IAP puesto que representa una alternativa metodoldgica e
ideologica, y en tanto que es «sujeto historico» de un proceso transformador
y descolonizador, de caracter cientifico, intelectual, socioeconémico y poli-
tico. Al final de la década de los ochenta e inicio de los noventa, conjunta-
mente a una serie de transformaciones trascendentes en América Latina y
el Caribe, el enfoque participativo crece y se diversifica en sus opciones
tedricas y técnicas, ideologicas y politicas. Se produce un cambio estructu-
ral que ya no se considera una utopia. En esa transformacion hacia la de-
mocracia participativa influyen diversas variables histéricas, sociceconémi-
cas y politicas. Tres décadas de trabajo por parte de la «Comunidad IAP»
significan una aportacion considerable.

Los conceptos basicos de la investigacion participativa y sus principios
fundamentales provienen de paradigmas, teorias, disciplinas y experiencias
préacticas diferentes. Se destacan paradigmas precursores: basicamente al
materialismo dialéctico-histérico, con modelos de organizacién-moviliza-
cién, conflicto y transformacion de estructuras-relaciones sociales. También
se menciona la influencia del estructural-funcionalismo, con modelos de
armonia, integracioén y modernizacion, asi como la de algunos otros para-
digmas: fenomenologia, etnometodologia e interaccicnismo simbélico.

Por parte de las disciplinas se reconocen las contribuciones de la Psico-
logia, entre ellas las de C. ROGERS {educacién y participacion), G. H. MEAD
(socializacion), K. LEWIN (teoria de campo, cambio social, dinamica de gru-
pos), psicoanalistas como S.FREUD (psicologia de masas, malestar en la
cultura), W. REICH (fascismo, familia autoritaria), E. FROMM (autoritarismo
v democracia), A. KARDINER (la marca de la opresion), asi como G. DEVE-
REAUX (etnopsiquiatria). Todos ellos aportan conocimiente y experiencia
que de diversas maneras se vinculan a la historia y al desarrollo de la
perspectiva participativa, aunque no siempre bajo sus mismos principios
fundamentales.

Desde la Filosofia se incorporan planteamientos sustanciales como los
de G.BACHELARD (epistemologia y estructuralismo), J. PIAGET (epistemolo-
gia, psicologia y pedagogia), N. CHOMSKY (lingiiistica), K. KoSIK (dialéctica,
la totalidad concreta), P. RICOEUR (experiencia y hermenéutica), J. ORTEGA
Y GASSET (vivencia existencial), T. S. KUHN (revoluciones cientificas). Desde
la Ciencia Politica destacan las influencias de A. GRAMSCI (participacién-or-
ganizacion). En Comunicacion Social se nota la influencia de BELTRAN y

INY

an
FI?

titi
Fr:
Cos

tes
pa:
do.
ca.
del
el
cia
su

las
otr
del
19

log
cioé
dic
inv
cor
dor
tize
Se

po¥

del
es 1
dor
pro
pro



INVESTIGACION PARTICIPATIVA 15

MATTELART. En Antropologia esta C. LEVY-STRAUSS, M. MEAD v SOL TAX con
antropologia-accién; C. RODRIGUEZ BRANDAO con Cultura Popular; H. GAR-
FINKEL con la etnometodologia. En Educacion Popular es determinante la
experiencia y el marco teérico desarrollado por el brasilefio Paulo FREIRE,
cuya aportacion es de lo mas completa y especifica para la perspectiva
participativa. Parte originalmente de su investigacién tematica y el método
psicosocial para alfabetizaciéon de adultos/as, impactando en muchos paises
y disciplinas. Su Pedagogia del oprimido (1983) es una realizaciéon paradig-
matica reconocida.

Es imposible ser exhaustivo en esta revision, pero se deben mencionar
algunas de las numerosas aportaciones de la Sociologia: O.FALS BORDA,
J. BOsco PINTO, R. STAVENHAGEN, P. GONZALEZ CASANOVA, el Tavistock Ins-
titute, H. HABERMAS y T. ADORNO, asi como H. MARCUSE de la Escuela de
Francfort, la Escuela de Chicago, R. DAHRENDOREF, al igual que otros tedri-
cos como P. BOURDIEU, A. TOURAINE, H. LEFEBVRE y el propio C. WRIGHT
MILLs. Los enfoques mencionados influencian —en formas y grados diferen-
tes— el desarrollo conceptual de lo que hoy se conoce como investigacion
participativa. Se puede situar el inicio de su evolucién conceptual y meto-
dologica en el perfil paradigmatico establecido por la investigacion temadti-
ca. En la década de los sesenta Paulo Freire la configura como un derivado
del conjunto de experiencias —originalmente de caracter alfabetizador— en
el medio rural del nordeste brasilenio (Recife, Pernambuco). Son experien-
cias que pronto se extienden (en parte por su exilio politico y en parte por
su eficacia) a Chile, Peri, Tanzania y Guinea Bissau. Se amplian también
las posibilidades de participacion y movilizacién campesina al igual que de
otros grupos oprimidos y marginados, tanto en esos paises como al cabo
del tiempo en Latinoamérica v el resto del Tercer Mundo (FREIRE, 1973,
1979, 1983, 1985, 1986; R. BRANDAO, 1988).

Desde que nace la experiencia freireana —tanto pedagdgica como psico-
légica y sociolégica— se cuestionan los modelos hegemonicos de investiga-
cién, educacién y accion politica. Se buscan estrategias para superar las
dicotomias de sujeto-objeto y de teorfa-préactica, siempre presentes en la
investigacion educativa. Se pretende ademas una produccién colectiva de
conocimientos, centrada en las vivencias y necesidades de grupos agrarios
dominados, secularmente explotados y pobres, con la finalidad de concien-
tizar su problematica, proponer y actuar las posibles soluciones concretas.
Se parte de una realidad concreta —vista como totalidad— y del saber
popular, en actitud de investigador/a-educador/a comprometido/a politica-
mente. Freire, como filésofo de la educacién popular, integra los principios
del materialismo dialéctico-historico a su pedagogia del oprimido/a. La suya
es una filosofia pedagogica a la vez que dial6gica, liberadora y transforma-
dora. Dentro de lo que ¢l denomina método psicosocial operacionaliza un
proceso que se puede sintetizar en sus momentos metodolégicos esenciales:
problematizacion-reflexién-accién. Esos momentos iterativos se instrumen-
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tan a través de la técnica de circulos de estudio, que son pequefos grupos
populares de analfabetos/as organizados basandose en varios procedimien-
tos y (en especial) con las preguntas o palabras generadoras; siempre en el
contexto de su principio rector: la dialogicidad.

Por otra parte, en la década de los setenta el socidlogo colombiano FALS
BoRrbDA (1972, 1978, 1986, 1988) desarrolla una estrategia metodolégica que
denomina investigacion-accion. Es una vertiente mas socioldgica que peda-
gbgica, también conocida como sociologia critica o sociologia-accién. Es la
misma que en la actualidad, superado su origen teorico lewiniano y articu-
lada con la teoria-practica freireana; el propio autor prefiere denominar
investigacién-accién participativa o sencillamente IAP. Desde sus inicios
esta modalidad cuestiona a fondo la dudosa unidad de método en las cien-
cias sociales. Se pone en tela de juicio la visién predominante, parcelada y
unidimensional de la realidad social, asi como la separacién radical entre
lo cientifico y lo politico, al igual que la desvinculacion entre teoria y prac-
tica. Asimismo, se cuestiona a fondo la manipulacién de la informacién y
la educacion para evitar la participacién de los grupos mas desposeidos en
los procesos de gestion social, econémica v politica; es el monopolio del
saber, como lo llaman DE WITT (1983: 235) y HALL (1981: 50-57).

En esta linea tedrica se parte de una concepcion de ciencia que distingue
la ciencia dominante (que privilegia la continuacion del sistema capitalista
dependiente) de una ciencia popular, la del conocimiento empirico, practico,
de sentido comuin, que es posesion ancestral de las bases sociales y que les
ha permitido crear, trabajar e interpretar su realidad, lo que significa que
el trabajo cientifico tiene una clara connotacién de clase. Los conocimientos
se articulan para los intereses de las clases sociales en su lucha por el poder
social, econdémico, politico. Se hace necesario, pues, la militancia politica
que no evade el conflicto como coyuntura innovadora y no excluye la posi-
bilidad de tomar las armas insurgentes. Contrapone paradigmas alternati-
vos que facilitan el «contrapeso politico», o contrahegemonia, a favor de
las clases explotadas, dominadas y subalternas. Hay que senalar la diferen-
ciacion que realizan FALS BORDA v RAHMAN (1988: 14) en relacion con la
investigacién-acciéon de Kurt LEWIN por lo que se refiere a valores y propo-
sitos. También se delimitan las diferencias con la antropologia-accién de
SoL TaX, por cuanto preserva la objetividad positivista del observador, «par-
ticipante» pero auin lejano. Y se matizan divergencias con la intervencién
sociologica de Alain TOURAINE que califican de limitada.

Es comun a estas dos propuestas resenadas (la temética y la investiga-
cidn-accidn) el trabajo con grupos, en particular con organizaciones popu-
lares, ademas de una base conceptual compartida. La diferencia radica en
el tipo de grupos y en la estrategia utilizada, en los campos cubiertos por
la investigacién y en el tipo de acciones desarrolladas.

En este mismo periodo surge, sobre la base tedrica de las dos modali-
dades mencionadas vy en especial de la investigacién-accion, la variante del
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filésofo y socidlogo Joao Bosco PINTO (1988: 52-54). El trata de integrar las
posturas de FREIRE y FALS BORDA en un proceso metodolégico tinico. Surge
también la variante observacion militante brasilefia (DARCY DE OLIVEIRA, DE
MIGUEL y Rosisca, 1986), asi como la investigacién militante venezolana
(GAJARDO, 1983: 70-72). Este ultimo es el nombre mas generalizado, inclu-
sive para su variante mexicana. En estas modalidades (consideradas comao
antropologia o sociologia aplicada) se parte de la teoria del conflicto, la
lucha de clases y la linea de masas.

Se incluyen tres elementos que no estan tan definidos en las propuestas
anteriores y que aqui se vuelven centrales. El primero exige explicitar un
objetivo ideoldgico y un mensaje politico previamente establecido a partir
de la militancia politica del investigador. Es un mensaje en el que la acti-
vidad investigadora se integra y deriva su proposito especifico, al igual que
la accién orientada concreta y manifiesta hacia la accion politica. El segun-
do elemento se refiere al rol del/a intelectual organico, que es de mayor
preponderancia en la recoleccion y analisis de la informacion, aunque esto
tiende a hacerse mas participativo-popular v depende mas de circunstan-
cias coyunturales. Tercero, se destaca el activismo politico-partidista del
investigador como parte de su propuesta metodolégica, al menos, en la
modalidad venezolana (GAJARDO, 1983: 71).

Entre los objetivos particulares a estos estilos militantes esta la forma-
cién de cuadros capaces de participar en la elaboracién de politicas y no
s6lo en su aplicacién. Su compromiso sigue siendo semejante a las otras
modalidades: colocar el conocimiento al servicio de los intereses populares
para la transformacion de la sociedad en general. Esta modalidad (indepen-
diente de sus limitaciones y de sus requisitos rigurosos) representa una
respuesta al problema de conocer v actuar en una realidad concreta para
resolver problemas especificos. Su proceso metodologico senala generalmen-
te cuatro etapas fundamentales (DE SCHUTTER, 1986: 195-196): 1) la aproxi-
macién al grupo v la insercion del investigador/a como ente politico en la
situacién dada; 2) el momento de observacion y recoleccién de datos; 3) la
investigacion y organizaciéon de los datos, y 4) la comunicacién sobre los
resultados en el grupo o comunidad para su analisis vy discusion.

Entre las variantes mexicanas de la IAP estan la investigacion-accién
autogestionaria en el terreno del indigenismo (Pozas, 1989). En el area de
la poblacion inmigrante a las ciudades mestizas se trabaja la investigacion
participativa indigena-bilingiie (RODRIGUEZ GABARRON, 1990). También es-
tdn una multitud de movimientos que trabajan con marginados/as subur-
banos: en la linea de masas, la UcisvVer (Unién de Colonos e Inquilinos Sin
Vivienda de Veracruz), o en programas de Atencion Primaria a la Salud
(HERNANDEZ LANDA, 1987) para todo tipo de sectores populares. Se practi-
can también otras varianies de la metodologia participativa —en el pais—
dentro de la Educacién Popular. Por ejemplo, los/as educadores/as de calle
que trabajan extramuros con los/as nifios/as callejeros, ya sea por parte de
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instituciones publicas o de organismos no gubernamentales (ONG). La inves-
tigacién-accion con/de La cultura popular es también relevante en Mé-
xico, y se percibe la influencia de STAVENHAGEN, BONFIL, COLOMBRES, REU-
TER v MARGULIS (1984).

Hay otra modalidad que se destaca como investigacion popular, v que
desarrolla el antropologo brasilefio Carlos RODRIGUEZ BRANDAO (1983, 1985).
Esta en linea teodrica con la etnometodologia v en parte con el interaccio-
nismo simbdélico. Su fundamentacion seria y su postura de avanzada puede
va considerarse en la perspectiva participativa como una modalidad teoéri-
co-practica emergente. Se desarrolla ésta en el campo de la educacién de
adultos/as, la educacién y también la cultura popular e indigena, al igual
que en la esfera académica universitaria latinoamericana apoyando su pro-
ceso de transformacion actual. Se profundiza en especial sobre las estruc-
turas, procesos y agentes de produccion-reproduccion del saber popular, en
tanto que éste significa un vehiculo para fortalecer el poder popular.

Existen derivaciones técnicas o estrategias, mas que modalidades teéri-
cas, compartiendo los principios mencionados y diversificando la manera
de instrumentarlos. Entre ellos se encuentran la encuesta participante, la
encuesta participativa y la concientizante (DE SCHUTTER, 1986: 209-217),
que se destacan como instrumentos que intentan resolver las fuertes criticas
a la manera tradicional de encuestar (HALL, 1981: 50-57). El autodiagnés-
tico, la autoinvestigacion, la autoevaluacion, el seminario operacional for-
man un conjunto de técnicas y herramientas en las que la comunidad mis-
ma es la protagonista. El objeto de estudio es la realidad social vivida por
las personas en una relacion dialéctica, hacia la concientizacién popular y
la participacién. Se incorpora gradualmente a la comunidad dentro del
proceso de investigacion dirigido al cambio y se convierten en participes
de la transformacion. El referente es su propia problematica o condiciones
de vida socioeconémica, politica vy psicosocial (BOSCO PINTO, 1988: 44-45);
DE SCHUTTER, 1986: 209-241).

Al inicio de la década de los ochenta la tendencia emergente, de rapida
generalizacién, es la modalidad investigacion participativa (IP); o bien Par-
ticipatory Research en Toronto (Canada) y pesquisa participante en Brasil.
Surge, conceptual y metodologicamente, en un contexto de regimenes auto-
ritarios latinoamericanos, dentro de una época de transicién que va de un
subcontinente de mayorias campesinas hacia otro de mayorias urbanas, por
un flujo migratorio sostenido del campo a la ciudad. Paralelos a la explo-
sion demografica se van formando rapidamente cinturones de miseria po-
pulosos, suburbanos, alrededor de las metrépolis, en un proceso precipitado
de industrializacién, de urbanizacion y conflicto. La IP surge en el contexto
de modelos de desarrollo que son excluyentes en lo politico y concentrado-
res en lo econdémico, con una deuda externa que agudiza la crisis estructural
y crece al ritmo de la década de los ochenta.

La investigacién participativa como una modalidad definida nace sinte-
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tizando a sus antecesoras, asimilando la riqueza de experienicas o realiza-
ciones derivadas de esas tres décadas. Desde el inicio su identidad se ma-
nifiesta a través de varias bases conceptuales y operativas, segin Marcela
GAJARDO (1983: 73-78) éstas son: a) el punto de partida es la realidad con-
creta de los grupos con que se trabaja; b) la lucha por establecer relaciones
horizontales y antiautoritarias; ¢) la prioridad de los mecanismos democra-
ticos en la division del trabajo; d) el impulso de los procesos de aprendizaje
colectivo a través de las practicas grupales; e) el reconocimiento de las im-
plicaciones politicas e ideologicas subyacentes a cualquier practica social,
sea de investigacion o de educacion; f)el estimulo a la movilizacién de
grupos y organizaciones para la transformacion de la realidad social, o para
acciones en beneficio de la misma comunidad, y g) el énfasis a la produccién
y comunicacion de conocimientos.

Esos mismos principios originales, que siguen vigentes, son puestos en
otros términos por el canadiense Bud L. HALL (1981: 64-65), coincidiendo
en lo esencial: el problema tiene su origen en la propia comunidad, en
cuanto a que es ésta quien lo define, analiza v resuelve. El objetivo ultimo
de la investigacion es la transformacion de la realidad social y la mejora
del nivel de vida de las personas que estan inmersas en esa realidad. Los/as
beneficiarios/as directos de la investigacion deben ser los/as propios miem-
bros de la comunidad. Ademas, la investigacién participativa entrana la
participacién plena y activa de la comunidad en la totalidad del proceso
investigador. Se abarca toda una variedad de grupos sin poder: explota-
dos/as, oprimidos/as y marginados/as. El proceso de la investigacion parti-
cipativa puede crear en las personas una conciencia mayor de sus recursos
e incitarla a desarrollar una confianza mejor en si misma. Se trata de un
método de investigacion cientifico donde la participacion de la colectividad
organizada —en el proceso de investigacion— permite un analisis objetivo
v auténtico de la realidad social. A la postre el/la investigador/a es participe
y aprendiz comprometido en el proceso.

La investigacién participativa va tomando cuerpo y se define desde sus
inicios en términos generales como una propuesta metodolégica inserta en
una estrategia de accion definida, que involucra a loslas beneficiarios/as de la
misma en la produccion de conocimientos. Persigue la transformacion social
vista como totalidad, y supone la necesaria articulacién de la investigacion,
educacion y accion (DE WITT, 1983: 240-241; Bosco PINTO, 1988: 43; DE
SCHUTTER, 1986: 242-243). Ademas, como sugiere FALS BORDA (1986: 128),
es de manera definida un contradiscurso. Nace en el Tercer Mundo por
oposicion al discurso desarrollista nacido en y para la defensa de los inte-
reses de los paises opresores v explotadores. Este contradiscurso postula
una organizacién y estructura del conocimiento para que los paises domi-
nados y explotades puedan articular —y defender— su postura sociopolitica
y econdmica, con base a sus propios valores y capacidades. Es un proceso
que combina la investigacion cientifica y la accién politica para transfor-
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mar la realidad social y economica, para construir el poder popular en
favor de los/as explotados/as (FALS BORDA, 1986: 125; GAJARDO, 1986: 8).
Busca comprender la situacion concreta y objetiva de la dominacién de
clase y la percepcion que de ella tienen las personas dominadas para, junto
con ellas, producir los conocimientos necesarios dirigidos a definir acciones
de transformacion de la realidad; planteada ésta como una totalidad (Bos-
co PINTO, 1988: 43).

Aqui, como se puede observar, el factor de relevancia social conquista
la prioridad y se define como esencial a la praxis participativa. Ese factor
prioritario se caracteriza por dos componentes basicos que lo distinguen
del paradigma tradicional de investigacion social y que son los que lo de-
safian, permitiendo considerar a la IP como un paradigma emergente. Uno
de esos componentes definitorios es el replanteamiento de la relaciéon tra-
dicional sujeto-objeto por la de sujeto-sujeto. El otro es el reconocimiento de
la investigacién popular, como proceso de produccién de conocimientos que
existe; y que es igualmente valido al de las ciencias académicas, aunque
con criterios distintos de operacién y legitimacion (FREIRE, 1983; FALS BOR-
DA, 1987; BRANDAO, 1983 y 1987). Estos dos componentes diferencian, ade-
mas, las ciencias naturales de las sociales y quiebran la dependencia; una
dependencia inherente también a la relacién asimétrica, vertical, entre el
investigador/a y la poblacién investigada.

El concepto de investigacién popular —en tanto que proceso de produc-
cién de conocimientos— se articula con la integracién critica del saber po-
pular y el cientifico-académico, en un nuevo tipo de conocimiento transfor-
mador, hacia una sintesis cognoscitiva-cultural, o de conocimiento articu-
lado. Fortalece la constitucién de un paradigma mas propio y mas peculiar
a las ciencias sociales. Es incluso mas cercano a los signos de la posmoder-
nidad.

Hacer sentir ciencia popular, como sefiala R. BRANDAC (1987: 39): «es
crear una ciencia en un doble sentido. Primero, porque estd comprometida
con la causa popular, segundo, porque piensa a partir de la logica del pue-
blo; intentando construir su verdad en base a las experiencias politicas y a
la manera en que percibe su realidad». Esta logica del saber popular, que
existe y opera en lo concreto, posee su cientificidad aunque no esté de acuer-
do con los principios de las ciencias oficiales; sin embargo, es eficaz v pro-
ductiva para sus usuarios/as. Asf pues: «En donde exista un sector organi-
zado de cultura popular, habra una estructura social propia, de produccién
y reproduccién del conocimiento popular» (R. BRANDAO, 1983: 94). A lo que
se esta llegando en la actualidad no es a un paradigma opuesto al de la
ciencia académica-oficial, sino mas bien a una transformacién epistemol6-
gica progresiva, teérica y metodolégica, a través de un compromiso parti-
cipativo o popular.

Mas alla de la primera etapa evidentemente de caracter iconoclasta (se-
gun lo expresa FALS BORDA en el Cuarto Seminario IAP, de 1988, en Brasil)
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se trata de realizar una recuperacién critica —y no una negacion ciega—
de los elementos que pueda aportar la manera tradicional de investigar. Se
cambia en sus técnicas utiles la concepcion que las impugna de sujeto-ob-
jeto, y en términos del sentido mismo de toda la investigacion. La diferencia
entre enfoques para disefio y seleccién de instrumentos es precisamente la
intencionalidad. Esto coincide con la postura epistémica de RODRIGUEZ
BRANDAO (1987: 48): «a partir del compromiso del cientifico-educador con
el pueblo, se apropia de la sociologia, la antropologia, la psicologia, el es-
tructuralismo, el funcionalismo, el marxismo, de la combinacion entre esas
cosas y re-define su direccién». La intencién debe ser dentro de una teleo-
logia de transformacion politica, para un proyecto mejor.

En ese mismo Cuarto Seminario de Investigacion-accién Participativa
se ratifican los postulados basicos de la IAP, estableciéndose también que
los criterios para la selecciéon de problemas de investigacion dependen del
sentido especifico que tengan para una comunidad, y de su vinculacién a
problemas mas globales del pais o regién. La seleccion del problema puede
hacerse antes o durante el proceso de investigacion, ya sea por parte de la
comunidad y/o por parte de los promotores de procesos organizativos. Pero
a la vez deben ser problemas cuyo estudio posibilita aplicar los resultados
de inmediato a las experiencias concretas, y que también motivan al debate.

La relevancia se define por la significacion del problema para la comu-
nidad o para los grupos populares. Surge de esa manera el objeto de estudio
y los objetivos especificos del triple proceso de investigacion-educacién-ac-
cion. Se explicita asi (inas que una respueta) un procedimiento para res-
ponder a las preguntas de connotacién cientifica, ideologica y politica: ¢ Re-
levancia para quién? ¢Cambio social hacia dénde? Y sobre todo: ¢Cémo
cambiar la realidad social?




2

Como cambiar la realidad social:
Principios epistemologicos

La investigacion participativa representa una propuesta metodoldgica para
el cambio social. Es una perspectiva cientifica e ideolégica para promover,
apoyar vy facilitar los procesos de transformacion, especialmente en la organi-
zacion vy las relaciones (asimétricas) de poder entre los grupos y estructuras
sociales. Sus principios epistemolégicos significan una manera de acerca-
miento a la realidad social: se trata de conocer transformando. Es necesa-
rio, pues, analizar los principios fundamentales de la praxis y la identidad
participativista.

Los criterios para seleccionar y disefiar cada uno de los principios fun-
damentales que se plantean en el presente libro representan los justificantes
(tanto como los motivos) para la inclusiéon de los componentes esenciales a
la identidad paradigmatica de la perspectiva participativa, en América La-
tina. El primero de los criterios selectivos es que son principios vigentes,
generalizados, en la practica operativa y en la tedrica. Esto es congruente
con el postulado de teorizar a partir de la practica, y atin mejor de ia
practica reflexionada. Emergen asi como productos —a la vez que insu-
mos— aquellos principios y conceptos acrisolades por la prueba de realidad
durante las pasadas tres décadas.

El segundo criterio selectivo para la configuracion de componentes esen-
ciales a su identidad paradigmatica es que estos principios sean aglutinan-
tes de la «Comunidad IAP», a través de las diversas modalidades que se
han mencionado. El que sean estos postulados representativos de la idio-
sincrasia metodologica e ideoldgica en la praxis participativa es un criterio
que se propone como punto de partida (y no como fin de viaje), hacia la
sistematizacion conceptual en coordinacién con otras regiones, que por el
momento escapan a nuestras posibilidades de articulacién.

Se plantea en el presente capitulo una sistematizacién conceptual, pro-
puesta para el debate, que contiene los principios y conceptos observados
por nuestra experiencia reflexionada y por la reflexion de la experiencia de
otras personas, que son investigadores-educadores de alta representatividad
y reconocimiento en la region. No se excluye la posibilidad de que estos
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postulados se estén practicando también en otras partes del mundo, y se-
guramente se estén jerarquizando —de acuerdo a su contexto— de manera
diversa en cuanto a su relevancia operativa o conceptual. Lo innovativo de
estas proclamaciones no esta en cada principio aislado, sino mas bien en
el conjunto articulado como un todo coherente, que incluye sus propésitos
y su contexto teérico-empirico de origen: América Latina en su etapa ac-
tual. Este corpus paradigmaético aquiere un significado nuevo en funcion del
momento histérico, coyuntural, en que ha surgido y que le confiere su pro-
pio sentido epistemolédgico. Como afirma Boris A. LIMA en su Exploracion
teérica de la participacion (1988:7): «es obvio que el término sirve para
cargas ideolodgicas vy propositos contrapuestos». Esto vale también para el
concepto de participacion popular, el cual se va caracterizando a través de
cada postulado —especialmente en el séptimo enunciado— con la finalidad
de diferenciarlo y matizarlo.

Para la clasificacion de los principios, a partir de su contenido, los que
van del primero al sexto tienen una carga de caracter epistemolégico, pues-
to que constituyen la base para la construcciéon de la relaciéon con la reali-
dad y para disenar o realizar modos diferentes de vincularse con el cono-
cimiento. Se trata asi de recuperar la riqueza de la problematica desde la
cual se construye el objeto tedrico. Los principios que van del séptimo al
décimo se consideran de una mayor carga tedrico-metodolégica, y represen-
tan un modo especifico de relacién con la realidad; de relacion explicita
con el conocimiento y su particular proceso de produccion, asi como de
construccion de objeto. Este modo especifico de relaciéon con la realidad-
conocimiento (que se propone en los cuatro postulados) se encuentra cons-
truido sobre el basamento epistemologico de los seis anteriores. Ademas,
algunos criterios de caracter instrumental se pueden ir identificando como
productos derivados —o asociados— a los diferentes postulados tedrico-me-
todolégicos.

Cada uno de los principios se enuncia procurando concretar y englobar
formas diferentes de expresar la misma idea. Al mismo tiempo es respal-
dado a partir de una serie de referencias por parte de los/as exponentes
tedricos principales v de los/as sistematizadores latinoamericanos mas des-
tacados. Cada uno es postulado en cuanto a su origen y justificacion para
la perspectiva participativa, y es enunciado segin cémo lo perciben y lo
viven los/as investigadores/as-militantes, que son quienes lo practican. Esa
praxis es el contexto (tedrico-practico) que da significado y sentido a cada uno
de los postulados. Lejos de ser un decalogo de mandamientos-ley (a pesar
de ser en niimero de diez) es una declaracién de principios sobre la identi-
dad paradigmatica de la investigacién participativa. Los primeros seis enun-
ciados se ubican en el presente capitulo y los cuatro dltimos en el siguiente.

El primero de los principios basicos es que el punto de partida esta
ubicado en la perspectiva de la realidad como una totalidad (FREIRE, 1983:
122-124; Bosco PINTO, 1988: 42: Yoro, 1982: 13; GAJARDO, 1968: 68). Este
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postulado rector fundamenta la investigacion participativa desde los inicios
freireanos en la década de los afos sesenta, en plena contraposicion a «la
imagen fisicalista del positivismo que ha empobrecido el mundo humano y
con su absoluto exclusivismo ha deformado la realidad, ya que ha reducido
el mundo real a una sola dimension y a un solo aspecto: la dimension de
la extension y de las relaciones cuantitativas», afirma Karel KosIk (1983:
42). Con su pensamiento influye de manera decisiva en los planteamientos
originales de Paulo FREIRE (1983).

Dentro de la filosofia materialista la categoria de totalidad concreta es
antes que todo la respuesta a una pregunta: ;Qué es la realidad? Esta res-
puesta (o categoria dialéctica) se convierte en un principio epistemolégico
y en una exigencia metodolégica. La totalidad no significa todos los hechos,
sino: «la realidad como un todo estructurado y dialéctico, en el cual puede
ser comprendido racionalmente cualquier hecho» (Kosik, 1983: 55). Es un
todo en organizacién, en desarrollo, que se va creando. No es inmutable ni
acabado. En el método materialista para conocimiento de la realidad se
trata de reproducir de ella, idealmente, todos sus planos y dimensiones. Sin
embargo, no se pretende, ingenuamente, conocer y explicar todos los aspec-
tos de la realidad sin excepcion. Es mas bien la teoria de la realidad en-
tendida como un todo que posee su propia estructura y organizacién que
se desarrolla, que se va creando, v de donde se obtienen las conclusiones
para el estudio, descripcion, comprensién, ilustraciéon y valoracién de cier-
tos sectores tematizados de la realidad (KosIk, 1983: 53-56).

Para investigar y actuar en una realidad, en un todo que posee su propia
estructura, es necesario entender un proceso en el campo de la légica. Ese
proceso es también el método del pensamiento. Es el método de ascenso de
lo abstracto a lo concreto, es un movimiento que se opera en los conceptos,
en ¢l elemento de la abstraccion. A partir de la representacion viva, caética
e inmediata del todo, el pensamiento llega al concepto, a través del cual se
opera el retorno al punto de partida. Pero ya no retorna al todo vivo e
incomprendido de la percepcion inmediata, sino a la conceptualizacion del
todo ricamente articulado v comprendido; al de las multiples determina-
ciones y relaciones que coincide con la comprension de la realidad (KosIx,
1983: 48-49; ROSENTAL, 1960: 313-320).

En esa dimensién psicolégica, dialéctica, el ascenso de lo abstracto a lo
concreto es un movimiento de las partes al todo v del todo a las partes; del
fendmeno a la esencia y de la esencia al fenémeno; de la totalidad a las
contradicciones y de las contradicciones a la totalidad; del objeto al sujeto
v del sujetc al objeto. Se desarrolla, siempre, dentro de un proceso para
alcanzar la concrecion, de correlacion en espiral, y de conceptos en movi-
miento reciproco que se iluminan mutuamente (KOSIK, 1983: 49-62).

Cada fenémeno es entendido como elemento del todo. Se define a si
mismo, y define simultaneamente al conjunto; es producto y productor. Se
hace necesario, entonces, encontrar un sentido a los hechos, una coherencia
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que los articule a pesar de ser contrarios. Esto se logra al insertarlos en v
conjunto que les da significado, en una totalidad relativa, la que form:
parte de otra totalidad mayor, cada vez mas significativa, profunda y com-
pleja. Se construye asi el conocimiento a manera de una espiral dialéctica.
Sin embargo, en una primera instancia lo que se percibe y conoce es lz
apariencia de los fenémenos, el sentido fenoménico de los hechos, y no su
esencia. Se hace necesario entonces un segundo requisito metodolégico
dirigido a diferenciar v articular lo aparente y lo esencial de los hechos. Se
trata de descifrar (o ‘decodificar’ segiin FREIRE) su sentido oculto; su sig-
nificado esencial a través de la reflexion critica v la interpretacion de la
apariencia, para descubrir, mostrar o desvelar su esencia. '

La interpretacion de la realidad social es por una parte necesariamente
subjetiva, puesto que la persona interpretadora asigna un sentido y un sig-
nificado particular a su interpretacién. Por otra parte, es también objetiva,
puesto que las categorias o esquemas de interpretacion de la persona re-
presentan sintesis particulares configuradas a través de la interaccién social
objetiva; esto es, en tanto que sujeto historico. La subjetividad, que incluye
los prejuicios o ideologia siempre existentes, es una forma de concretar la
realidad objetiva social por parte del interpretador/a.

La dialéctica no es el método de la reduccién (positivista) sino el método
de la reproduccion intelectual de la realidad; el método del desarrollo o
explicacion de los fendmenos sociales y psicologicos, en sus conexiones
internas y necesarias, partiendo de la actividad objetiva del ser humano
historico (KOSIK, 1983: 52). Asi, el materialismo como concepcion cientifica
del mundo —basada en una realidad material— integra a la dialéctica en
tanto que método de aproximacion al conocimiento objetive de la realidad
como totalidad: fisica, biologica v psicologica, social y cultural (DE SCHUT-
TER, 1986: 88). .

Es una totalidad segtin la analiza Edgar MoORIN (1981: 152-155). Una
totalidad ni atomista ni holista, que seria una totalidad simplificante, sino
la totalidad compleja, que concibe también el todo insuficiente y el todo
incierto. Por ejemplo, tenemos un «monstruo trisistémico, de alta comple-
jidad, que es el homo sapiens, constituido por interrelaciones e interaccio-
nes entre especie, individuo, sociedad. ¢ Dénde esta el todo? [...] La idea de
totalidad deviene mucho mas bella y rica cuando deja de ser totalitaria,
cuando se vuelve incapaz de encerrarse en si misma, cuando se vuelve com-
pleja. Resplandece mas en el policentrismo de las partes relativamente aut6-
nomas que en el globalismo del todo».

Vinculado a ese concepto de totalidad concreta v compleja emerge otro
de los principios basicos que se consolidan en la TAP como componente
paradigmatico. El segundo principio sefiala que se parte de la realidad con-
creta de los propios participantes del proceso (FREIRE, 1983: 132-133, 1986:
34-36; HALL, 1981: 64-65; CADENA, 1983: 165-167; DE WITT, 1983: 241). La
justificante freireana del presente postulado se refiere a la premisa fenome-
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nologica que considera a las personas como seres en-situaciéon, que se en-
cuentran enraizadas en condiciones temporales v espaciales que las marcan
y que a su vez ellas marcan. Su tendencia es reflexionar sobre su propia
situacionalidad en la medida en que actdan sobre ella: «Los hombres (y
mujeres) son porque estan en situacion» asegura FREIRE (1983: 132-133). Se
solidariza asi con el precepto «yo soy yo y mis circunstancias» del filosofo
José ORTEGA Y GASSET. La realidad concreta es algo mas que un conjunto
de hechos y datos objetivos sobre una poblacién. Es, ademas, la percepcion
subjetiva que —de tales hechos v datos— tiene la poblacién involucrada en
ellos. La objetividad y la subjetividad (al igual que otras categorias) inte-
ractian dialécticamente configurando v desvelando una realidad concreta
(FREIRE, 1986: 34-36), que es a la vez unica y sintesis de lo multiple; y que
es unidad y concrecidén de multiples determinaciones y contradicciones.

Para la investigacion-acciéon participativa, el problema tiene su origen
en la propia comunidad por cuanto que es ésta quien lo define, analiza y
resuelve, buscando la transformacion de su realidad concreta, de su mejoria
en condiciones de vida (HALL, 1981; 64-65; YOPO y GARCIA, 1987: 41-48). Eso
se relaciona con el replanteamiento de la realidad concreta como objeto a
conocer, y los/as participantes (comunidad e investigadores/as profesiona-
les) como sujetos cognoscentes (FREIRE, 1986: 35),

Cumplir con este principio implica una instrumentacién in situ: viven-
cial, necesariamente interdisciplinaria, y dialogica. Se trata de un dialogo
entre investigadores/as de diferentes disciplinas, pero sobre todo se trata
del dialogo de esos/as investigadores/as profesionales con la comunidad par-
ticipante. El andlisis se centra a partir de la problematica situacional, local
o comunitaria, como una totalidad. Es una totalidad relativa que en un
momento dado se vincula a otra totalidad contextual, como puede ser la de
caracter regional o nacional y, eventualmente, la mundial. Se enfatiza, siem-
pre sin absolutizar, la vision de la totalidad desde cualquier dimension
analitica o metodolégica en la que se realice el abordaje.

Por otra parte, la realidad social no puede ser conocida como totalidad
concreta si el ser humano es considerado tnicamente como objeto; si en la
practica historica-objetiva de la humanidad no se reconoce su importancia
primordial en tanto que sujeto. Es el sujeto historico real quien forma la
realidad social como totalidad de las relaciones sociales, instituciones e
ideas. En esta creacion de la realidad social objetiva se crea al mismo tiem-
po a si mismo como ser histérico y social, lleno de sentido y potencialidad
humana, realizando el proceso de humanizacion del ser humano (KoSIX,
1983: 71-74; SANCHEZ VAZQUEZ, 1980: 388-390).

Dentro de esta argumentacion sobre la historicidad objetiva, real, se
concreta el tercer principio basico de la investigacién participativa: los pro-
cesos y estructuras, las organizaciones y los/as sujetos, se contextualizan
en su dimension historica (FALS BORDA, 1986: 49-56; FREIRE, 1983, 1984:
130-132, 1988; R. BRANDAO, 1986: 211; DE WITT, 1983: 235; DE Souza, 1987;
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SANGUINETTI, 1983: 279-288). Son comprendidos en sus interrelaciones his-
térico-estructurales y en el contexto de la sociedad global, contrarrestando
asi una vision parcializada (por ejemplo psicologista), sectorializada e indi-
vidualizada.

Se explica la relevancia que tiene en la investigacién participativa el
restituir criticamente su historia a las culturas populares, reforzando su
identidad y sentido de pertenencia (FALS BORDA, 1986: 142; SANGUINETTI,
1983: 279-288). «Conocer su propia realidad. Participar de la produccion de
este conocimiento y tomar postura al respecto. Aprender a escribir su his-
toria de clase. Aprender a re-escribir la historia a través de su historia. Y
todo esto con los instrumentos cientificos que siempre se le han negado al
pueblo», segin lo expresa RODRIGUEZ BRANDAO (1986: 211). Se llega a con-
siderar a la necesaria evaluacion y sistematizacion los programas partici-
pativos no so6lo como la forma de reflexionar la practica, sino también:
«como una forma de ayuda a crear la conciencia historica colectiva», dice
Carlos NUNEz (1987: 176).

En la educaciéon popular, Ton DE WITT y Vera GIANOTTEN (1983: 235)
definen como objetivos generales tanto el desarrollo de la capacidad histo-
rica de los sectores populares para construir su propia alternativa (dimen-
sion ideologica de la educacion popular), como el desarrollo de formas de
organizacién popular a partir de sus propios intereses inmediatos e histo-
ricos (dimensién politica) '. En palabras freireanas (1984: 130-132), expre-
sadas durante su asesoria al pais recientemente independizado de Sao Tomé
e Principe, la movilizacién y organizacién popular (tarea eminentemente
politico-pedagogica en términos participativos) significa que el pueblo se
dirige a rehacer su sociedad. Participa en la hechura de su historia toman-
dola cada vez mas en sus propias manos. «Hacer la historia es estar pre-
sente en ella, v no simplemente estar representado en ella», sefala aguda-
mente FREIRE (1984: 130). En la medida en que se abandona la tarea de
rehacer la sociedad se disminuye la participacion de grandes sectores po-
pulares en el proceso de resolver y decidir los problemas que se refieren al
destino histérico del pais. Se senala asi una diferencia esencial entre la
democracia participativa y la representativa.

La influencia de esta perspectiva histérica de los fenémenos, hechos y

! En esta misma linea de la educacién de adultos o permanente, la Universidad Popular
Zaragozana de Espafia, a partir de 1984, organiza colectivos mediante la participaciéon popular
en los barrios, para la investigacion historica local dirigida a la recuperacion de la propia
identidad cultural, vinculada a la cotidianeidad comunitaria, al conocimiento popular, y tra-
tando de comprender el pasado con el fin de conocer el presente (Costa Fanpos, 1989: 201-210).
Con estas caracteristicas estan los casos mexicanos de Tihosuco (Moo Tuz, 1987), un pueblo
Maya en el Estado de Quintana Roo; y el de San Lorenzo (SANCHEZ LOPEZ, 1987), un pueblo
Purhépecha en el Estado de Michoacan. Ambas comunidades recuperan su historicidad a la
vez que su indentidad y cohesién cultural, asi como su sabiduria popular-indigena.
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procesos logra cambios en métodos y técnicas. Se tiende a sustituir los
estudios sincrénicos (un corte transversal en el tiempo: en un momento
dado), por los de caracter diacrénico (longitudinales: procesos a través del
tiempo), y que no excluyen la posibilidad de los analisis de coyuntura. Se
reemplazan los procedimientos cuantitativos predominantes por una arti-
culacién de elementos cuarnii-cualitativos en equilibrio, y en ocasiones ex-
clusivamente cualitativos. Se reestructuran instrumentos como la encuesta,
y se contextualizan en la perspectiva participativa. Vinculada a esta con-
cepcidn dialéctica y fenomenoldgica sobre el ser humano historico surge
otro de los principios fundamentales en la praxis participativa.

El cuarto principio normativo tiene repercusiones en la caracterizacion
tradicional del objeto psicosocial, al igual que en su método de investigacion
y de accion: la relacion tradicional de sujeto-objeto entre investigador-edu-
cador y los grupos populares se convierte en una relacion sujeto-sujeto (FREI-
RE, 1983; FALS BORDA, 1986; BosSCO PINTO, 1988: 42-43; DE WITT, 1983: 241;
DE SCHUTTER, 1986: 246). Se constituye como postulado en oposicion a la
relacién hegemonica de sujeto-objeto, propia del positivismo-empirista. Esta
contrapuesto también al esquema asimétrico de explotador/a-explotado/a
caracteristico del neocolonialismo capitalista, e inclusive, contra la relacién
educador/a-educando/a de indole bancaria, que deposita los conocimientos
de manera vertical, antidialogica y opresora. Esa relacion sujeto-sujeto se
conceptualiza y se instrumenta mediante lo que FREIRE (1983: 99-240) fun-
damenta como principio de la dialogicidad. Se refiere a un dialogo reflexi-
vo-concientizador, critico, democratico y antidogmatico; de comunicaciéon
efectiva que le imprime un sello de horizontalidad a la relaciéon del inves-
tigador/a-educader/a con los grupos populares. Ambas partes investigan,
ensefian y aprenden, al tiempo que realizan una accién transformadora y
una praxis liberadora.

Dentro de esta relacidon dialégica se puede considerar a la funcién gno-
seoldgica mas alla de las relaciones por parte de los/as sujetos cognoscentes
con el objeto cognoscible. Sin la relacion comunicativa, dialégica, entre
los/as sujetos cognoscentes en torno a un objeto cognoscible dificilmente se
daria el acto cognoscitivo. La relacion gnoseologica no termina con el ob-
jeto conocido. A través de la intersubjetividad se establece la comunicacién
entre personas a proposito del objeto. En esta linea de argumentacion, la
tendencia es caracterizar al objeto psicosocial focalizando no tanto a los
sujetos dialégicos sino, a través de ellos/as, su realidad concreta. No se trata
de transformar a los seres humanos sino a la realidad. Los grupos sociales
en el poder dirigen sus programas a cambiar a la poblacion como si fueran
objetos, los adoctrinan y adaptan para preservar la realidad intocada. De
las personas se pretende investigar su pensamiento-lenguaje referido a la
realidad y visién del mundo (FREIRE, 1973: 73-84).

Orlando FaLs BORDA (1986: 49) afirma que éste es un dialogo en el que
se abandona la postura de erudito/a para escuchar y aprender de discursos
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concebidos en diferentes sintaxis culturales, a través de relaciones simétri-
cas y de incorporar a las personas de las bases sociales como sujetos activos
y pensantes a los esfuerzos de la investigacion. Ademas representa uno de
los principios que diferencian a las ciencias sociales de las naturales; que
le da a la investigacién participativa posibilidades de retar al paradigma
hegemonico en tanto que opcion alternativa. Esa dialogicidad posibilita a
la AP llegar a convertirse en un paradigma que considera no sélo las con-
diciones objetivas de la realidad micro y macrosocial —tradicionalmente
desvinculadas— sino también articular las condiciones subjetivas de la rea-
lidad que son indispensables en cualquier proceso de transformacién social
y de construccién-consolidacion de la hegemonia popular; asf lo plantea de
manera coincidente Jodo Francisco DE Souza (1988: 59),

Ricardo CETRULO (1987:63) hablando de la tradicional escisién —que
califica de esquizofrénica— entre la teoria y la practica, considera que Jur-
gen HABERMAS da un pista interesante para investigar, cuando plantea como
criterio de verificacion y validacién una practica. La practica se convierte
asi en la superaciéon de las relaciones asimétricas entre el/la cientifico/a
social (como agente externo) y los sectores populares con los que trabaja.
Eso produce una recuperacion de lo humano en la persona y su capacidad
de ver desde esa nueva situacion.

Esa relacién de sujeto-sujeto, que en otra perspectiva es conocida como
«persona a persona» (ROGERS, 1984: 179-200), significa también la buasque-
da de un conocimiento intersubjetivo. La subjetividad, tan peligrosa como
necesaria, permite la comprensién vivencial de los hechos y procesos
humanos concretos (DE SCHUTTER, 1986: 246-251). Es el proceso de conocer,
que le resulta bastante familiar a la investigacion psiconalitica: su cotenei-
dad es cbjetivar la subjetividad en ambos sujetos dialégicos, acompafiando
con una actitud critica el proceso de produccion del conocimiento intersub-
jetivo, puesto que no se trata de soslayar la necesaria objetividad cientifica,
re-definida. Se trata de incluir a la subjetividad humana que, por supuesto,
comprende el insconsciente freudiano como una realidad, una realidad a
considerarse objetivamente tal como lo fundamenta con su obra Sigmund
FREUD. Dentro de esa linea tedrica podemos citar algunos modelos meto-
dolégicos como son el de Psicocomunidad (CUELL, 1975, 1976, 1980, 1983,
1984), el de Grupos Operativos (PICHON-RIVIERE, 1980; BAULEO, 1980; y BLE-
GER 1983), el de Socioandlisis o Andlisis Institucional (LAPASSADE, LOURAU,
MENDEL, GUATTARI, 1981; SEGUIER, 1976), factibles de complementariedad
metozdolégica en diferentes formas y convergentes con la teorética participa-
tiva .

? Existen aportaciones multiples al tema de las relaciones sujeto-objeto dentro de la Psi-
cologia, la Psiquiatria y el Psicoanalisis. Por citar sélo una se encuentra «la teorfa del sujeto»
de Néstor A. BRAUNSTEIN (1984: 69-158), con enfoque histérico-materialista, critico, lacaniano.
Evitando la disgregacion psicologista, el presente estudio se circunscribe al tratamiento de los
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Coincidimos con Joao Bosco PINTO (1988: 42), profesor de la Universi-
dad Federal de Pernambuco, en Brasil, cuando afirma que buscar la com-
prension cualitativa de lo social —la verdad social— no significa eliminar
la exigencia de rigor légico y la formulacién tedrica adecuada, ni la vigi-
lancia epistemolégica en el proceso de produccién de conocimientos. Esa
categoria, que trata de las relaciones entre sujeto-objeto, se vincula a otra
de las categorias fundamentales del materialismo dialéctico y central al
cuerpo de principios tedricos de la metodologia participativa: la praxis. En
su concepcion mas amplia, es el modo especifico de ser de la especie humana,
y es una parte esencial en todas sus manifestaciones. La praxis no es una
actividad practica opuesta a la teoria, es la determinacion de la existencia
humana, en tanto que transformacion de la realidad. Es, ademas, objetiva-
ciéon del ser humano, dominio de la naturaleza y realizacion de la libertad
humana. Como creacion de la realidad humana, la praxis es a la vez el
proceso en que se revela el universo v la realidad en su esencia. Consecuen-
temente, el gran concepto de la moderna filosofia materialista en la praxis,
y la unidad de la teoria con la practica vale como el postulado mas impor-
tante (KOSIK, 1967: 235-243; SANCHEZ VAZQUEZ, 1980).

El quinto principio destaca la unidad de la teoria y la practica. Supone
construir la teoria a partir de la practica reflexionada criticamente (FREIRE,
1983: 155-240, 1984: 38-86, 1985: 7, 1988: 21; FALS BORDA, 1986: 49; DE
WITT, 1982: 14; DE SCHUTTER, 1986: 246; YOPO y GARCIiA, 1987: 42). Paulo
FREIRE en una de sus entrevistas (TORRES, 1983: 73) seniala: «Separada de
la practica, la teoria se transforma en simple verbalismo. Separada de la
teoria, la practica no es mas que activismo ciego». Es necesario vivir inten-
samente la relacién profunda entre teoria y practica, no como una yuxta-
posicién o superposicion sino como unidad contradictoria, sin negar el pa-
pel fundamental de la teoria. Esta deja de tener repercusiones cuando no
hay una practica que la motive (FREIRE, 1988: 21). Por ejemplo, en el tra-
bajo de concientizacidn se trata de que la persona concientizadora se torne
capaz de percibir, criticamente, la unidad dialéctica entre si misma y el
objeto. No puede haber concientizacion fuera de la unidad teoria-practica
o de la reflexion-accion. Tampoco puede haber transformaciéon por la sola
concientizacion; eso seria una ingenuidad idealista, explica Paulo FREIRE
(1984: 38-39). De aqui que el concepto se refiera al proceso por el cual los
seres humanos se insertan criticamente en la acciéon transformadora. La
autenticidad de la concientizacion se da cuando la practica de desvelamien-
to de la realidad constituye una unidad dinamica y dialéctica con la prac-
tica de transformar la realidad. Lo que significa considerar ambos polos,
conocimiento y realidad, en su dialecticidad (FREIRE, 1984: 80-86).

principios basicos en la IAP siguiendo el hilo conductor de los propios autores/as que —desde
disciplinas distintas— la practican en América Latina.
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La practica social viene a ser la que determina tanto la percepcién como
el conocimiento del objeto social. El marco teérico se estructura sobre la
participacion especifica y concreta en dicha practica social. Este andamiaje
de la teoria, respaldado por una teoria del conocimiento y una ideologia,
condiciona los procedimientos que se escogen o construyen para aproximar-
se al objeto social: la realidad como totalidad concreta y compleja. El pro-
blema, entonces, determina el método a usar o construir, tanto para el
estudio del problema como para su solucién o intervencion; al contrario de
lo que sucede en otros enfoques que seleccionan el problema conforme a un
método establecido con anterioridad. De aqui la tendencia a la diversifica-
cién metodolégica v a la creatividad innovadora, caracteristica y estrategia
propia de la metodologia participativa: «A problemas viejos, soluciones nue-
vas». Esto no quiere decir que se elimine la posibilidad de seleccionar o
articular otras teorias, métodos e instrumentos. Se trata de re-direccionar
su sentido, de darles otro propoésito, acorde a la ideologia y a la teleologia
propia de la perspectiva participativa, que es fundamentalmente el saber y
el poder popular (RODRIGUEZ BRANDAO, 1987: 48).

En la investigacién participativa se establece una nueva relacién entre
teoria y practica, entendida esta ultima como la accion hacia la transfor-
macién. Es una relacién dialéctica, para la practica transformadora, la cual
se diferencia por su finalidad v sus fundamentos (puesto que toda actividad
humana se dirige a la transformacién de un objeto). Es una préactica social
o actividad de grupos y clases sociales orientada a transformar la organiza-
cion de la sociedad, especificamente a través de la participacién popular
(DE WITT, 1982: 241).

El concepto de organizacion se vuelve crucial, desde los niveles micro
hacia les de indole macro (Edgar MORIN, 1981: 155): «la organizacion une,
transforma, produce, mantiene. Une y transforma los elementos en un sis-
tema, produce y mantiene este sistema». Entre teoria y practica transfor-
madora media una labor de organizacién de los medios y planes de accién
concretos que dentro de la modalidad de la investigacion participativa se
focalizan ademas en/con grupos organizados.

Se trata de llegar a una investigacién-educacién-acciéon propia de los
sectores populares, inserta y no solamente basada en la realidad de ellos.
No es s6lo una préactica sino una practica reflexionada {(dentro de esta pers-
pectiva participativa) la que llega a convertirse en teoria, es decir, en co-
nocimiento. Este conocimiento por si mismo no logra, como la practica que
es accion real y objetiva, transformar una realidad humana ¢ natural. «Se
percibe y se conoce una realidad actuando en ella, por lo tanto, el conoci-
miento valido se origina y se comprueba en la accién», segin lo expresa
Boris YOPO (1982: 8), en acuerdo con el planteamiento de SANCHEZ VAZQUEZ
(1980: 293-299) sobre la praxis como criterio de verdad. La practica teérica
es una forma de transformacion también, pero de un objeto ideal, concep-
tos, teorfas, hipotesis, y no de la realidad. Falta aqui el lado material, ob-
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jetivo, de la praxis, por lo que este autor no considera legitimo hablar de
praxis tedrica (SANCHEZ VAZQUEZ, 1980: 261).

En sintesis, praxis es la categoria que asume la relacién dialéctica entre
teoria y practica. Por la misma naturaleza de esta praxis participativa y
popular (con indigenas, campesinos/as, obreros/as, comunidades suburba-
no-marginadas y movimientos reivindicativos de las bases sociales), se cons-
tituye en la IAP uno de sus enunciados de mayor importancia epistémico-
paradigmatica, con importantes repercusiones metodologicas.

El sexto principio establece que el conocimiento cientifico y el popular
se articulan, criticamente, en un tercer conocimiento nuevo y transforma-
dor (FREIRE, 1983: 232-240; FALS BORDA, 1986: 100-129; RODRIGUEZ BRAN-
DAO, 1983: 91-110; DE Souza, 1987; DE WITT, 1982: 14-27). Es el postulado
tedrico que particulariza esencialmente a la investigacion participativa
como paradigma emergente. Destaca la diferencia entre el objeto de las
ciencias naturales y el de las ciencias sociales criticas, porque en estas ulti-
mas es factible un dialogo, una participacién intelectual del ser humano
como sujeto histérico, activo y pensante, dentro de un proceso colectivo de
produccion de conocimientos.

Al igual que los demas preceptos, éste conlleva una diversidad de mati-
ces conceptuales y operativos, que dependen del contexto tedrico o que
estan en funcién de la variante que se adopte: tematica, militante, o la de
investigacion participativa que —como modalidad especifica— lo respeta y
practica con mayor rigurosidad. La justificacién para este principio se basa
en el reconocimiento de la existencia (dentro de los sectores organizados de
cultura popular) de procesos y estructuras propias, organicas, para la pro-
duccién y reproduccion del saber popular. Son grupos integrados de perso-
nas legitimadas internamente, que cuentan con tipos diferentes de especia-
listas; con productos y transmisores de simbolos; con significados y cono-
cimientos que constituyen y construyen la cultura popular, de las diferentes
culturas de clase en las clases populares (RODRIGUEZ BRANDAO, 1983: 94),

Rodolfo STAVENHAGEN (1984: 21-22), desde la perspectiva del relativis-
mo cultural, conceptualiza el término de «cultura popular» refiriéndose a
procesos de creacion cultural emanados directamente de las clases popula-
res, de sus tradiciones propias y locales, y de su genio creador cotidiano.
Es la cultura de las clases subalternas o de los grupos étnicos, lingiiisticos,
minoritarios frente a la cultura nacional cuando ésta es diferente. Es una
cultura, la subalterna, de conocimientos empiricos que no son reconocidos
como cientificos; de formas de organizacion social local que son paralelas
a las instituciones sociales formales, y que en sociedades estratificadas se
contrapone a la cultura de élite. Ambas contienen elementos de la otra. Sin
embargo, esto es diferente a lo que hacen los aparatos ideoldgicos del Es-
tado cuando se apropian de algunos elementos y los convierten en simbolos
manipulados y comercializados.

A ese nivel, pues, es donde existe y actiia una ciencia popular esponta-
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nea, con sus formas propias de pensar y actuar sobre el mundo; con su
légica operando en lo concreto; con su cientificidad eficaz y productiva,
aunque ésta no esté de acuerdo con los principios de la ciencia oficial que
es (en cierta forma) epistemologicamente opuesta. De aqui se deriva la idea
de que el saber se identifica con una clase, de que existe un «saber domi-
nante» y un «saber dominado», lo mismo una «cultura popular» y una
«cultura hegemoénica».

Se perfila un enfrentamiento cientifico-politico contra el monopolio del
saber, consciente de que el conocimiento es poder. Se trata de fortalecer el
saber popular como vehiculo para llegar en ultima instancia al fortaleci-
miento del poder popular contrahegemoénico (CADENA, 1983: 161-168); de
contrapeso politico (HALL, 1983: 17-34). Se pretende, dentro de la perspec-
tiva participativa, una ciencia popular en el sentido de ciencia comprome-
tida con la causa popular y en el sentido de pensar a partir de la 16gica del
pueblo (RODRIGUEZ BRANDAO, 1987: 39).

FaLs BORDA (1987: 126) en su praxis participativa define el concepto de
poder popular como: «la capacidad de los grupos de base, explotados por
sistemas socioeconomicos, de actuar politicamente tanto como de articular
y sistematizar conocimientos (el propio y el externo), de tal manera que
puedan asumir un papel protagonista en el avance de la sociedad y en la
defensa de sus propios intereses de clase y de grupo». El sexto principio es
uno de los que mejor explican el rol del investigador/a-educador/a o agente
externo/a, asi como las relaciones entre el conocimiento cientifico-académi-
co hegemoénico y el saber comun-popular. La articulacién y el cuestiona-
miento critico de ambos produce un tercer conocimiento, un saber orgdnico
de clase, un conocimiento cientifico-popular.

En palabras de Ton DE WITT y Vera GIANOTTEN (1983: 246), en relacién
con la participacién, ésta: «se ubica en el proceso organico de convertir el
saber popular espontaneo en un saber popular organico (conocimiento cien-
tifico». La participacién de las bases o grupos subalternos de la sociedad
es, por lo tanto, inherente al proceso de transformacién de una realidad que
se han propuesto cambiar. La participacion es connatural a esta metodolo-
gia de investigacién-educacion-accion, porque el agente externo llega a los
sectores populares a integrarse como facilitador de procesos y estructuras
para la produccion-reproduccion del conocimiento, y porque paralelamente
la sistematizacién y el incremento de su capacidad de movilizacién-organi-
zacion trata de mejorar sus propias condiciones de vida. Se evita la inva-
sién cultural tradicional, o (lo que es igual) aquellos programas que aungue
bien intencionados se convierten en intervencién de clase preservando el
neocolonialismo.

Por lo que respecta al método y al saber cientifico-académico, no se trata
de popularizarlo, mediocrizandolo. La tendencia es democratizarlo autén-
ticamente, re-direccionarlo a favor de las clases depauperadas. Este cambio pro-
gresivo se percibe en diferentes universidades latinoamericanas cuva
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propuesta académica es a favor de una ciencia comprometida con la causa
popular. Esto se produce dentro de un movimiento de tipo ideologico, cri-
tico, que se extiende actualmente con gran rapidez en lo epistemolégico y
en lo tedrico-metodolégico (RODRIGUEZ BRANDAO, 1987: 38-48).

Otro aspecto polémico es la manera de conciliar o aproximar la ciencia
académica y la popular. Tanto RODRIGUEZ BRANDAO (1987: 48) como FALS
BORDA (1986: 129) coinciden en que tensionar ambas posturas y diferen-
ciarlas resulta ser el modo mas fecundo. Una tensién dialéctica entre las
diferencias y contradicciones existentes permite llegar a la produccion de
un conocimiento articulado, critico, que se resuelve en la practica y se apli-
ca de inmediato a la transformacion de la realidad. Las formas, momentos
y grados, en que se da —o debe darse— esta participacion popular se es-
tructuran también de acuerdo a las variantes conceptuales vy modalidades
tedricas de la investigacion participativa, lo que hace necesario abrir otro
capitulo para explicitar sus postulados de indole metodolégica.




3

Como cambiar la realidad:
Principios metodologicos

¢Coémo se resuelve en la practica la tensién dialéctica y las contradicciones
entre el conocimiento académico y el popular? ¢Cémo se entiende y se apli-
ca el concepto de participacién popular? ¢Cuales son las bases metodolo-
gicas?

El séptimo de los principios supone que la participacion popular debe
ser, preferentemente, a través de todo el proceso de investigacién-educa-
cién-accién (FALS BORDA, 1986: 138; RODRIGUEZ BRANDAO, 1983: 91-110,
1987: 44-45; DE WITT, 1983: 224-278; CADENA, 1983: 165-167; HALL, 1981:
65). Este requisito metodologico es distintivo y de mayor rigurosidad para
la modalidad que se denomina especificamente investigacién participativa.
Se exige que la comunidad forme parte de, y tome parte en cada una de
las etapas del triple proceso, especialmente en los momentos de toma de
decisiones. A pesar de que esto es lo mas recomendable, en la practica ope-
rativa no siempre es posible, bien por motivos de la propia comunidad, bien
por los objetivos y circunstancias del programa o de la modalidad adopta-
da. En beneficio de la flexibilidad aplicativa (para distintos problemas o
ambientes sociopoliticos) es importante definir y diferenciar momentos, for-
mas, asi como grados de participacion popular. Estos son considerados
legitimos —o auténticos— por los propios investigadores/as participativas,
en especial los/as de la 6ptica histérico-dialéctica.

Para FALS BORDA (1986: 138), coincidente con GRAMSCI en muchos as-
pectos, lo ideal es que las bases populares y sus cuadros técnicos participen
en el proceso desde el comienzo hasta la produccion final. Lo concluye al
revisar la historia y desarrollo de los movimientos populares hacia lo que
denomina una democracia participativa. El reconceptualiza la participa-
cién, a favor de una aboliciéon de la explotacion y dominacién; hacia la
negacién del verticalismo en las relaciones sociales y politicas vy contra las
autocracias centralistas como oligarquias que han monopolizado el poder
en el Estado (FALS BORDA, 1988: 36-40). Ya no se trata de derrocar sino de
transformar, que es también una manera de revolucionar.

Bosco PINTO (1988: 43) contextualiza politicamente el concepto de par-
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ticipacion como parte del proceso de la lucha de clases por la divisién del
poder v cémo conquistarlo. Marcela GAJARDO (1986: 14-15) considera que
«lo popular» no es sélo sinénimo de pobreza sino también de grupos y
movimientos que comparten una situaciéon de dominacién socioeconémica,
a quienes, en la mayoria de los casos, se les ha negado su cualidad de
sujetos politicos, que no participan o lo hacen de manera subalterna-parcial
de los beneficios del trabajo, del poder y la cultura. Para RODRIGUEZ BRAN-
DAO (1983: 107-108) lo participativo significa en algunos casos que la co-
munidad interviene en todas las etapas del proceso de investigacién o de
desarrollo, esto es, investigadores-educadores con el pueblo. En otros casos
lo participativo significa que la investigacién participé de un momento de
la practica popular para la articulacién de su saber y su poder: el pueblo
con los investigadores-educadores. Ambos significados son diferentes y pue-
den darse en un sélo proceso y proyecto, representando el punto de transi-
cién entre la investigacion participativa y una verdadera «investigacion
popular».

Se pueden diferenciar —por otra parte— dos momentos que son decisi-
vos en la investigacion cientifica en general. Son momentos (o etapas de la
investigacion) relevantes cientificamente, pero también ideoldgica y politi-
camente. Uno, el momento inicial que sirve para la definicion y programa-
cién politico-cientifica y que responde a las preguntas: ¢Para qué y a quién
servira la investigacién? ;Como y quién la hara? Otro es el momento final
en que tratados los datos, hecha la discusién y producido el saber, se disena
como utilizarlo y como explicitarlo: ¢A qué destinatario dirigirlo y en qué
lenguaje? ¢Para qué tipo de aplicaciones? La situacion falsamente partici-
pativa es aquélla en la que las decisiones de los momentos iniciales y finales
son tomadas por el equipo cientifico sin —o con poca y subordinada— par-
ticipacién de la comunidad popular (RODRIGUEZ BRANDAO, 1987: 45).

La conceptualizacién de lo que es participacién se encuentra centrada,
para otros (DE WITT y GIANOTTEN, 1982: 240-241), en la accién reflexionada
dentro de un proceso orgdnico de cambio. La participacion popular es inhe-
rente al proceso y debe darse en todas sus etapas, partiendo de un saber
popular existente que es la base de la investigacién-accion, en beneficio de
la misma comunidad. El que participe el grupo comunitario en todo el
proceso ratifica una relacién de sujeto-sujeto y una mayor articulacién del
conocimiento cientifico-popular.

Otro de los matices a destacar lo proporciona FREIRE (1983: 133-154)
cuando describe el proceso metodolégico de su investigacion tematica, los
momentos, formas y grados de participaciéon comunitaria en cada una de
las distintas etapas; y todas ellas son consistentes con su principio de la
dialogicidad (FREIRE, 1983). Su concepcién representa una de las mas ela-
boradas. Es iniciadora de lo que se entiende actualmente por participacién
popular en el Colectivo IAP latinoamericano. Es a la vez semillero de los
principios teéricos vy modalidades que se encuentran vigentes y en desarro-
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llo acelerado. Uno de sus planteamientos heuristicos es sobre el dialogo con
el pueblo en la accién cultural para la liberacion. No representa una mera
formalidad. Es un acto indispensable para el acto de conocer (FREIRE, 1984:
45). Permite constatar la relevancia que se le proporciona a la participacion
popular en el proceso de produccion de conocimientos, tanto como en el
proceso de reproduccion y legitimacion del conocimiento. Segan este plan-
teamiento es por la sabiduria popular por donde debe comenzar la educa-
cién popular. Esta se desarrolla en la interioridad del esfuerzo de organi-
zacién y movilizacion de las clases populares para la toma del poder, para
la sistematizacién de una educacién nueva, diferente a la burguesa. No hay
educacion neutra. Siempre es una practica que responde a un grupo social
concreto, sea en el poder o contra el poder. Y en su estilo personal de
disertar cita al poeta cubano José MARTI: «Injértese en nuestras republicas
el mundo, pero el tronco ha de ser el de nuestras republicas» (FREIRE, 1988:
42-49),

Para YOPO (1987: 8-13) la participaciéon popular es aquella que tiene su
propia autonomia progresiva y en cuya responsabilidad intervienen las or-
ganizaciones populares. Reclama también la autogestién y la autodetermi-
nacién como principios rectores de la organizacion social. Busca incremen-
tar el control sobre los recursos e instituciones reguladoras por parte de los
grupos excluidos hasta entonces de tal control. Participar es, fundamental-
mente, influenciar en el proceso de toma de decisiones a todos los niveles
de actividad social y de las instituciones sociopoliticas. Es, también, para
el varén y la mujer marginados, un derecho humano basico; es el derecho
a participar en las decisiones que controlan o alteran la vida del ser huma-
no. Implica accién, y representa una modalidad especifica de comporta-
miento.

El octavo principio considera que el compromiso politico e ideolégico
del/de la investigador-educador es con el sector popular y su causa (FREIRE,
1983: 70-73); FALS BORDA, 1986: 129-137; R. BRANDAO, 1983: 43-48; bE WITT,
1983: 251-253; HALL, 1983: 65). Se deriva de los principios basicos anterio-
res y de una serie de cuestionamientos criticos, en especial contra la supuesta
neutralidad positivista de los/as cientificos/as cuyo trabajo finalmente be-
neficia el conocimiento y poder de los grupos dominantes. Se desarrolla un
movimiento que en América Latina se manifiesta por parte de algunos/as
intelectuales, aliados/as con los sectores depauperados, a favor del saber y
del poder popular. Es un movimiento politico-intelectual vinculado a la
conciencia de que para derrotar el sistema general de opresion es también
indispensable cambiar las relaciones de produccién del conocimiento, que
tienden a sostener ideoldgicamente sus estructuras de explotacién. Las for-
mas y relaciones de produccién del conocimiento adquieren tanto o mas
valor que las formas y relaciones de produccién material (FALS BORDA, 1986:
137).

Paulo FREIRE (1970) niega la existencia de la neutralidad cientifica y de

s
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la imparcialidad del cientifico/a. Considera que éste/a debe poner su ciencia
al servicio de su accion politica. Considera que explicita o implicitamente
todos/as lo hacen. Llega a sentenciar la postura de neutralidad cientifica
con palabras que resultan representativas del pensar y sentir dentro de tal
movimiento cientifico-politico: «Yo considero inmoral el cientifico que no
se preocupa por lo que se puede hacer con los resultados de su trabajo»
(FREIRE, 1983: 73). Esa definicion de la investigacién participativa, como
opcién no neutra, no es lo que la distingue de las demas metodologias so-
ciales, a menos que se defina «neutralidad» como algo en concordancia con
el sistema hegemonico. El positivismo reclama una neutralidad que ha sido
cuestionada extensamente. Es necesario, pues, reflexionar: ¢A quién sirve
el conocimiento producido? ¢Por qué y para qué es el conocer? Igual lo
plantea RODRIGUEZ BRANDAO (1987: 43): «¢Qué tipo de poder ayuda & for-
tificar tu saber?».

Responder estas preguntas suele llevar a una toma de conciencia y a
explicitar el compromiso. Sin embargo, ese compromiso en el/la cientifico/a
no se debe confundir con la falta de rigor sistematico en la busqueda de la
verdad vy la objetividad. A mayor compromiso politico-ideolégico por parte
del investigador/a (critico) mayor es la necesidad de la verdad objetiva. A
la pregunta: ;Existe objetividad sin subjetividad? FREIRE (1983: 72-73) res-
ponde que la objetividad y la subjetividad no estan dualizadas en la per-
cepcidn dialéctica de la realidad. Hay una unidad dialéctica entre las
dos, por lo que toda subjetividad es objetividad y viceversa. Es asi una
objetividad en tanto que intersubjetividad en las ciencias sociales (YOPO,
1982: 15), que ademas se incrementa por el caracter dialogico en el analisis
e interpretacion.

Precisamente por ese compromiso con la clase dominada la investiga-
cién participativa se impone a la critica, a las prenociones del sentido co-
mun y a los conceptos ideologicos (Bosco PINTO, 1988: 43), al igual que una
mayor vigilancia a los obstaculos en el proceso colectivo de la produccion
y la reproduccién de conocimientos. El compromiso auténtico, segin FALS
BORDA (1986: 129), se vincula a la idea existencial de vivencia propuesta
entre otras personas por José ORTEGA Y GASSET, ya que por medio de la
vivencia de un fendémeno se intuye su esencia: se aprehende, se siente y se
entiende su realidad. Aun mas, en tal vivencia comprometida, la experien-
cia y el conocimiento son para las clases populares, creandose asi una ten-
sion dialéctica fructifera entre agentes internos y externos. Se llega a resol-
ver —en la praxis concreta— mediante metas compartidas y la integracién
critica del conocimiento de ambos agentes. Ese mismo autor explica la
transicion en su practica cientifica desde la tradicional observacion partici-
pante a la observacién participativa. Es consecuencia del cuestionamiento
critico de la tesis de neutralidad valorativa y de su compromiso por una ciencia
con un propésito: transformar una estructura social que se considera inad-
misible (FALS BORDA, 1987: 15-17).

IN

est
tig:
pol
pas
val
El/
poF
Est
duc

prc
tor
cor

de

rale
diVl
mo:
baj:
cial
sist
con
indi
cas(
der:
(cor
nid:
fesic
hun
rico

GIA?
piar
clar
puel



INVESTIGACION PARTICIPATIVA 41

Por otra parte, RODRIGUEZ BRANDO (1987: 47) considera que no se trata
de vivir y pensar como el pueblo, sino con el pueblo. El compromiso entre
el/la cientifico/a-educador/a y los grupos populares es de caracter politico.
Se trata de construir un tipo de légica y de pensamiento diferente, para que
—con todo el rigor de la ciencia— sea capaz de pensar desde el punto de vis-
ta de las clases populares. Sobre la base de este compromiso se apropia de las
teorias y disciplinas o combinaciones entre ellas, y se re-define su direccion.

Otros latinoamericanos (Ton DE WITT y Vera GIANOTTEN, 1983: 251-253)
estan de acuerdo en que la tarea del/a intelectual tradicional, o del/a inves-
tigador/a profesional, es la de asesorar la labor de investigacion del sector
popular para que produzca conocimientos cientificos organicos. Significa
pasar del conocimiento popular espontaneo al saber popular organico, equi-
valente a pasar de la investigacion participativa a la investigacion orgdnica.
El/la intelectual tradicional puede llegar a ser asimilado por los grupos
populares, pero no puede ser realmente un/a intelectual popular organico.
Este debe emerger de las clases populares, y ademas debe quedarse a pro-
ducir y trabajar con ellas.

En ese proceso de emerger y organizarse es donde el/la investigador/a
profesional puede también asesorar —sobre todo— a los equipos de proro-
tores/as con que cuentan casi todos los programas de desarrollo rural o
comunitario (ya sean de educacién popular o de educacion para la salud),
de museos con participacion comunitaria, de atencion a ninos/as callejeros
o precisamente de investigacién participativa.

Esos equipos de promotores/as o animadores/as (que pueden ser cultu-
rales, de salud, activistas de la Teologia de la Liberacién y otras formas
diversas de educadores/as populares) son personas pertenecientes a los mis-
mos sectores populares. Son, en realidad, sus propios actores sociales tra-
bajando en actividades de asistencia, educacion, religion, organizaciéon so-
cial o politica. Trabajan frecuentemente sin estudios universitarios o sin la
sistematizacion formal de su saber, pero siempre con una experiencia y
conocimiento especial del medio popular. Los/las promotores/as son a veces
indigenas bilingties (con el espanol y su lengua materna autéctona), en otros
casos son campesinas auxiliares de los partos (matronas, parteras o curan-
deras) que con la capacitacion médica se convierten en parteras empiricas
(como lo hace el Instituto Mexicano del Seguro Social, IMSS, para comu-
nidades aisladas geograficamente). Pueden ser, inclusive, técnicos/as o pro-
fesionales, trabajadores sociales —en su acepcién mas amplia— cuyo origen
humilde o cuyo trabajo cotidiano limita sus posibilidades de desarrollo teé-
rico-académico.

De este tipo de promotores se puede asegurar lo que sefialan DE WITT y
GIANOTTEN (1983: 253): «Si hay un grupo de intelectuales que pueden apro-
piarse del titulo de intelectual orgdnico, es éste. Son los representantes mas
claros del intelectual-orgéanico o del intelectual-tradicional asimilado por el
pueblo». Con este compromiso (v sentido politico) del/a investigador/a-edu-
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cador/a se vincula la siguiente declaracion de la praxis participativa latinoa-
mericana.

El noveno de los principios se dirige a reconocer el caracter politico e
ideoldgico de la actividad cientifica y de la educativa (FREIRE, 1986: 34-37;
FALS BORDA, 1986: 125-138; BRANDAO, 1987: 47; Yoro y GARCIA, 1987: 41;
DE Souza, 1987; DARCY DE OLIVEIRA, 1986: 19). Es otro de los postulados
cuyos antecedentes se encuentran vinculados a la polémica sobre la neutra-
lidad positivista, supuestamente apolitica y no ideologizada. Se desarrolla
como principio teérico al concientizar y explicitar el compromiso politico
del investigador/a-educardor/a. En su practica social y en su metodologia
al investigar y coordinar —o también asesorar— procesos sociales adopta
consciente o inconscientemente una postura ideologica y una opcion poli-
tica. El proyecto que FREIRE exilado (1986: 34-41) asesora para la recons-
truccion educativa-popular de Tanzania, Africa, insiste una vez mas en la
importancia de reflexionar: «¢A quién sirvo con mi ciencia?». Implica no
s6lo definir explicitamente una posicién politica sino también precisar una
coherencia con la practica.

Es un error no entender la dimensién y las implicaciones politicas de la
practica pedagogica (FREIRE, 1984: 73-88). Es un error que lleva a pensar
que es posible una concientizacion estrictamente pedagogica, aséptica,
diferente a la de los/as politicos/as y sin un compromiso politico. Es un
error que también lleva en ocasiones a considerar la educacién como pa-
lanca mecanicista de la transformacion social. Cuando en realidad es la
sociedad la que, conformandose de cierta manera, constituye la educacién
de acuerdo con los valores que la orientan, volviéndose asi la educacion
fundamental para su preservacion.

Es un error asociado frecuentemente al perfil del «analfabeto politico»
que (independiente de que sepa leer y escribir) tiene una percepcién inge-
nua de los seres humanos en sus relaciones con el mundo, percibe la reali-
dad social como si fuera un hecho dado, algo que es y no que estd siendo,
que se estd dando. Una de sus tendencias es huir de la realidad concreta
—una forma de negarla—, perdiéndose en visiones abstractas del mundo y
refugiandose en una falsa neutralidad-objetividad, despreocupandose ade-
mas de los usos que se den a los resultados de su trabajo. Cuanto mas
refinada es la conciencia ingenua del analfabeto/a politico/a, mas refractario/a
se vuelve a la comprensién critica de la realidad v mas transferencia realiza
(en su practica educativa-investigativa) de un conocimiento que sélo des-
cribe la realidad, pero que bloquea la emergencia de la conciencia critica.
Segun ese esquema es necesario, pues, reemplazar esta educacion por otra
en que conocer y transformar la realidad sean exigencias reciprocas. Es
necesaria una lectura critica de la realidad en textos o en contextos que,
asociada a practicas politicas de movilizacién y organizacién popular, pue-
de constituirse en instrumento para la accién contrahegemoénica (FREIRE,
1984: 76 v 107).
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Mas alla de reconocer una dimension politica en el quehacer cientifico
y educativo, se trata de explicitar una definicién o un proyecto politico y
—sobre todo— una accién o practica concreta vinculada a movimientos y
grupos populares. De aqui que no sea bien visto —en la Red de investiga-
cién participativa latinoamericana— el/la investigador/a con trabajo de des-
pacho (o académico) exclusivamente, desvinculado de una praxis compro-
metida que le permita teorizar, escribir y publicar. También significa que
no cumple con varios de los principios basicos de la praxis participativa.
El proyecto y la accién politica no tienen que ser necesariamente de carac-
ter partidista, como es el caso de la modalidad de investigacion militante
venezolana, o la de observacion militante brasilefia (GAJARDO, 1983: 70-72).
Cabe diferenciar aqui entre una investigacion-educaciéon con participacion
activa en movimientos populares o sociopoliticos, y una militancia politi-
co-partidista. Esta ultima incluye en su propuesta metodolégica un mensaje
politico especifico, y preestablecido como parte del rol del/a intelectual or-
ganico.

El décimo de los enunciados basicos, que se generaliza en la praxis par-
ticipativista, expresa uno de sus aspectos relevantes como propuesta meto-
dolégica de caracter multidimensional e interdisciplinaria. Se considera que
la investigacion, educacion y accion se convierten en momentos metodols-
gicos de un solo proceso para la transformacién social (FREIRE, 1983:
133-154; FALS BORDA, 1986: 125-126; DE WITT, 1983: 240-241; DE SCHUTTER,
1986: 246-251; GAJARDO, 1986: 68; YOPO y GARCIA, 1987: 41-48). A partir de
la practica y reflexion freireana se integran en un mismo proceso tres acti-
vidades, constituyéndose en momentos no necesariamente secuenciales o
lineales, pero si indispensables y articulados. Son momentos iterativos que
se diferencian y se combinan repetidamente a través de las diferentes eta-
pas. Estan en constante reflujo entre agentes externos y comunitarios; siem-
pre hacia una misma finalidad transformadora.

Cualquiera de los tres componentes, aislados, resultan insuficientes para
la transformaciéon —vista como cambio estructural— de una realidad so-
cial, una totalidad concreta y compleja. De aqui que su conjugacién en
formas conceptuales diferentes, metodolégicas y operativas, se hace nece-
saria. Se puede destacar la investigacion y la accion por encima de la edu-
cacioén, por ejemplo en la modalidad militante. Pero no se puede eliminar
ninguno de los tres componentes sin perder de vista el objetivo y el califi-
cativo de investigacién participativa. Igual sucede con los otros momentos,
que son flexibles y dinamicos. Es un equilibrio que se encuentra dependiendo
del contexto tedrico y sobre todo de su contexto aplicativo complejo. Para
la modalidad especifica de investigacion participativa destaca su compo-
nente distintivo —Ja participacion popular— mas alla de que la accién sea
de intencidn pedagogica o investigadora.

Se pueden distinguir algunos matices que se refieren a la articulacién y
relaciones entre investigacién, educacion y accion, dentro de las modalida-
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des de la investigacion participante. El discurso freireano (1983: 132-133)
destaca que: «toda investigacion temaética de caracter concienciador se hace
pedagégica y toda educacion auténtica se transforma en investigacién del
pensar. Investigacion tematica y educacion se tornan momentos de un mis-
mo proceso». Para Marcela GAJARDO (1983: 32): «es la integracién de inves-
tigacién, educacion y participacién social, como momentos de un proceso
centrado en el analisis de aquellas contradicciones que muestran con mayor
claridad las determinantes estructurales de la realidad vivida y enfrentada
como objeto de estudio». Es también: «una practica en la cual la investi-
gacion y la accion aparecen como dos momentos de un mismo proceso de
aprendizaje colectivo» (GAJARDO, 1986: 7-8). Para Bosco PINTO (1988: 43-47)
la investigacion participativa es una practica social de produccion de co-
nocimientos para la transformacion social vista como totalidad. No es un
método Unico; es una practica social constituida por otras practicas: la
cientifica y la pedagégica, con un sentido y propésito politico. Es también
una opcidn epistemolégica y metodolégica.

Hay que tener en cuenta el pensamiento de uno de los participativistas
mas destacados a lo largo de las tres décadas pasadas, Orlando FALS BORDA
(1986: 125-126), para quien la IAP: «es mas que un procedimiento investi-
gativo y una técnica de educacion de adultos y una accién politica, fases
todas ellas que se pueden combinar en una metodologia dentro de un pro-
ceso vivencial, en un procedimiento de conducta personal y colectiva que
se desenvuelve durante un ciclo productivo satisfactorio de vida y de tra-
bajo. Es una forma especial de combinar conocimiento y poder cuya mira
es la edificacion de un poder, o contrapoder, que pertenezca a las clases y
grupos pobres, oprimidos, explotados; y a sus organizaciones auténticas».
Al contextualizar asi la investigacién, educacion y accioén, proyecta la cues-
tién en la perspectiva que realmente importa: el saber y el poder popu-
lares.

Todo estos principios que le dan identidad a la investigacion participa-
tiva surgen de realidades diversas y complejas, también de una gran cantidad
de experiencias a todo lo largo y ancho del territorio latinoamericano. Dos
de esas realidades —y experiencias concretas en el trabajo comunitario—
se presentan a continuacién como una muestra minima de grupos en pro-
ceso hacia el cambio social.
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Dos experiencias de trabajo comunitario

4.1. Expertas de su propia realidad

En los paises en desarrollo las Parteras Tradicionales (PT) atienden entre
el 60% y el 80% del total de partos habidos en un afio. Esta cifra se eleva
a mas del 90% en paises y regiones en situacion de pobreza extrema y en
condiciones de marginalidad socioespacial. Tal es el caso del Estado de
Oaxaca en el suroeste de México, en donde la PT llega a atender hasta el
93% del total de nacimientos habidos en un afio (LOZOLLA y ZOLLA, 1986:
26). Ante esa realidad los/las estudiosos/as han dividido su opiniones: por
un lado se encuentran los/as seguidores/as de la medicina oficial, quienes
aseguran que debido a la existencia de la PT las tasas de morbi-mortalidad
materna e infantil siguen siendo altas. Por otra parte estdn quienes opinan
que gracias a la existencia de este valioso recurso de salud en las comuni-
dades, se han podido evitar las muertes de madres e hijos que habitan en
zonas donde la medicina oficial no alcanza a cubrir las necesidades de salud.

La PT constituye un recurso primario de salud dentro de la comunidad.
Su existencia y labor asistencial han guiado las discusiones y los acuerdos
de la OMS en relacién al principio de «localizar, adiestrar, supervisar y
apoyar a las PT como recurso local de aprovisionamiento de salud y de
vida» (Alma ATA, 1978: 72-73). Las PT informadas, orientadas y capacitadas
resultan ser un recurso de atencién primaria a la salud disponible y apro-
vechable para logros mas ambiciosos a largo plazo. Por ejemplo, el de la
meta de salud para todos en el afto 2000 (OMS-SPT-2000).

En México, la medicina oficial ha llevado a cabo programas de capaci-
tacion para las PT desde 1921 (HERNANDEZ DE SANDOVAL, 1985: 5), intensi-
ficandose con mayor vigor a partir de los afios setenta. El enfoque siempre
ha estado rubricado de acuerdo al marco tedrico referencial de cada exper-
to/a disenador/a de programas y de acuerdo a la época administrativa en
que han surgido. En todos se percibe una ideologia de «adiestramiento»,
desde la verticalidad de los «expertos en medicina» y su modelo médico de
curacién. En la 29 Asamblea de la OMS, en 1976, se recomienda claramente
«utilizar y complementar la asistencia de las zonas infradotadas con los
curanderos tradicionales», incluidas las PT. Estas recomendaciones se for-
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malizan en 1978 y dan pie a la reglamentacién de los programas de adies-
tramiento. En todos estos programas se percibe una ideologia de estudio y
mejoramiento de los/as infradorados/as a partir de la observacion a distancia
y la planeacion de gabinete. Caracteristicas identificadoras de todo progra-
ma oficial que nace y se desarrolla sin la participacion de los/as destinata-
rios/as.

La capacitacion y/o adiestramiento depende de los/as técnicos/as autori-
zados/as, quienes determinan ¢ interpretan las demandas y necesidades en
cada comunidad, colocando fuera del proceso de decision a la propia co-
munidad y a las parteras, desautorizando técnicamente a la PT frente a su
propia comunidad. Ese sistema de determinar, organizar, capacitar y cali-
ficar desde arriba hace que el programa sea autoritario y asimétrico a pesar
de que en el discurso y en las intenciones se trate de aparentar lo contrario.
Para capacitar a la PT la medicina oficial parte de la afirmacién de que las
practicas de la partera son nocivas para la salud de la madre y el nifio, y
que esas maniobras nocivas determinan las altas tasas de mortalidad, sobre
todo tétanos, oftalmia purulenta en el nifo, fiebre puerperal, hemorragias
y toxemias del embarazo en la madre. Se acusa a la PT de hacer persistir
la medicina empirica basada en tradiciones, costumbres y creencias popu-
lares, v de cerrarse a las innovaciones e indicaciones de la medicina cien-
tifica. Esa optica de la medicina (y la consiguiente descalificaciéon y recha-
z0) se inicia con la medicalizacién del hospital v el establecimiento de la
hegemonia ideologica de la medicina cientifica en el siglo Xviil. Es un re-
chazo que se manifest6é en aquel siglo con los mismos argumentos que se
utilizan hoy. El texto siguiente es un ejemplo de la opinién de los médicos
espafoles al iniciarse el siglo XxX: «Desempenian este oficio mujeres ignoran-
tes, sin conocimiento alguno sobre la materia [...] desaseadas y supersticio-
sas [...] se defienden contra la limpieza y contra la corriente de la desinfec-
cion, procuran ganarse la confianza de la parturienta y la familia adoptan-
do cierto tono de desenfado vy de mando, contando chascarrillos [...], pero
si el parto es detenido o sobreviene un incidente preparan la coartada sa-
cando a colacidn sucesos funebres, alarmantes o penosos [...] entregandose
a ciegas a la generosidad de la naturaleza» (LIMON y CASTELLOTE, 1982: 240).

Aungque la ausencia de medidas higiénicas en las manos y los utensilios,
la insalubridad de la vivienda y el inadecuado saneamiento ambiental cons-
tituyen algunos de los factores de riesgo mas conocidos, no puede afirmarse
de manera categérica que todas las maniobras externas para arreglar el
producto, asi como el uso de preparados de yerbas, o el uso de animales y
objetos sean provocadores de muerte o dafo. Las costumbres, creencias y
practicas no han sido analizadas con suficiencia, y cuando esto llega a ocu-
rrir el analisis esta tan cargado de la ideologia médica dominante que des-
califica todo aquello que no cumpla con sus principios y normas.

La medicina oficial analiza las categorias diagnosticas de las parteras,
su actividad terapéutica y su entorno social, incluso se atreve a interpretar
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sus concepciones sobre la enfermedad y la muerte a partir de supuestos que
nunca llega a confirmar en la realidad. De todo procura hacer listados y
catalogos, sin intentar relacionar las practicas y creencias culturales; tam-
poco localiza las relaciones concretas con la medicina cientifica; se niega,
por principio vy por postura, a entender la enfermedad como sistema de
control social. No se interesa por encontrar el origen cultural de esas con-
cepciones. Sin respeto a los valores culturales. Con una actitud de omnipo-
tencia y colonizacién, que —al final de cuentas— orienta la interpretacion
«cientifica» de los dafios y las necesidades, imponiendo desde el escritorio
el tipo de capacitacién que requieren lo/as otros/as «que no saben».

La medicina moderna proporciona atencion a la enfermedad y no reco-
noce a la persona como un ser integrado a su entorno social, cultural, eco-
némico, familiar y ambiental; aspectos que si tiene en cuenta, de manera
espontanea, la PT. Esta, al igual que los demas sanadores/as tradicionales,
respeta los males que son de los/as médicos/as v atiende los que no lo son,
encontrandose en muchas ocasiones imposibilitada para canalizar esos/as
enfermos/as ya que la cobertura de la asistencia médica oficial no alcanza
a miles de comunidades en México.

El reconocimiento oficial internacional a la importancia de las parteras
tradicionales surge a partir de que la OMS precisa y regula las formas para
capacitarlas y aprovechar su experiencia. La literatura de la ultima década
abunda en cuestiones como tareas y funciones de la PT, descripcién de
procedimientos técnicos, contenidos generales de materias para capacita-
cidn, también objetivos de ensefianza-aprendizaje, suministros y equipo nece-
sarios. Durante los dltimos doce afos los programas para reunir y capacitar
a las PT se intensifican dentro del sector salud. Surgen las recomendaciones
sobre cémo diseniar los programas de capacitacién a partir de las necesida-
des de las mujeres y de las PT. Sin embargo, esas transformaciones ideolé-
gicas siguen estando muy bien en el papel y no en la practica, porque las
orientaciones y ensefianzas siguen el modelo médico de evitar costumbres
y héabitos supuestamente nocivos de la practica social de la PT. En los ulti-
mos diez afos mas de once mil de esas parteras han sido objeto de adies-
tramiento. Los resultados han estado por debajo de las expectativas de las
instituciones oficiales y de las propias parteras.

Bajo esa perspectiva, en México se crea un espacio de analisis y discu-
sion durante dos anos (1985-1987) para dar lugar a profesionales e institu-
ciones interesados en profundizar sobre el conocimiento y quehacer de la
PT, en potenciar el conocimiento y habilidades de la PT, asi como por co-
nocer —y reconocer— sus practicas terapéuticas. Ese espacio es un produc-
to de las acaloradas discusiones en foros académicos v en instituciones ope-
rativas de salud, en donde se denuncia y analiza la incapacidad de los/las
profesionales y las instituciones para establecer un dialogo constante con
las PT y sus usuarias. Se denuncia también la falta de respeto a los patrones
culturales de éstas y la negacion a establecer relaciones horizontales de
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respeto y aceptacion; son los condicionantes que convierten a la capacita-
cién en inoperante.

Con actitudes contestatarias algunas instituciones normativas y opera-
tivas del sector salud inician en 1985 una etapa diferente de percepcion y
solucion de los problemas. Las instituciones que méas preocupacion demues-
tran son el Instituto Nacional Indigenista (INI), encargado de la atenciéon y
asistencia a los grupos étnicos de México y el Fondo de las Naciones Unidas
para la Infancia (Unicef), ocupado en potenciar programas de sobrevivencia
y desarrollo infantil dentro del enfoque de Atencion Primaria de Salud. Esas
dos instituciones organizan reuniones técnicas de analisis y discusiéon con
la participacion de los/las profesionales operativos e investigadores/as del
sector salud en México. Se convoca también a parteras y profesionales de
la salud a encuentros en donde el intercambio de experiencias profundiza
el conocimiento de las practicas terapéuticas de ambos. En esas reuniones
es determinante la participacion de antropologos/as v sociélogos/as especia-
lizados en sociologia de la medicina o en antropologia de la salud.

Asi nace en 1985 el Primer Proyecto de Investigacion Participativa con
Parteras Tradicionales, y comunidad de usuarias de las zonas indigenas de
Oaxaca (suroeste de México). La investigacion es la primera, en su género,
que se realiza con metodologia participativa. Se recoge informacién de y
con la propia PT, también de y con las mujeres de la comunidad; de y con
las/los médicos/as. Todos/as en un proceso colectivo de reflexion critica de
la practica y de la realidad social. Es un proceso donde se intercambian
experiencias y se revalora la labor asistencial de la PT. Se propicia un
proceso continuo de produccion de conocimientos, donde se amalgama el
conocimiento popular con su contraparte cientifica-académica para dar paso
a un conocimiento nuevo. Este es el proceso de la investigacion participa-
tiva. La investigacién se lleva a cabo en cinco regiones del Estado de Oa-
xaca: Mixteca Alta, Costa, Valles Centrales, Papaloapan y Region del Istmo.
Se incluyen cuatro grupos étnicos: mixteco, mixe, mazateco y zapoteco. Las
areas mencionadas corresponden a las de mayor indice de marginalidad v
sin ningn recurso de salud.

Los métodos e instrumentos para la investigacion se disefian bajo el
paradigma teérico de la educacion popular (FREIRE, 1980) y de la Investi-
gacién-Accién-Participativa (IAP). Entrevistas colectivas, circulos de refle-
xion, asambleas populares, autodiagnosticos y talleres de sistematizacion
fueron algunos de los procedimientos utilizados durante un afio de reunio-
nes con las mujeres indigenas, y en el transcurso de dos encuentros de
médicos indigenas. Los encuentros fueron convocados por el Instituto Na-
cional Indigenista (INI). Se establecen entonces las categorias para clasifi-
car y analizar procedimientos, practicas, costumbres y creencias en torno
al proceso de embarazo-puerperio.

Las PT hablan primero con timidez y después con orgullo de su trabajo.
Proponen madas acercamiento y respeto por parte de los/las médicos/as.
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Hablan de sus miedos ante las exigencias de la medicina y denuncian la falta
de fuentes de trabajo, ingreso, vivienda digna, alimentacion y servicios. En
los encuentros participan 19 parteras. Sus edades oscilan entre los veintio-
cho y los setenta afios. El rango de mayor porcentaje de la edad es el com-
prendido entre los sesenta y uno y setenta anos (31%); en orden decreciente
le sigue el de cincuenta y uno a sesenta (26%). S6lo una partera aparece
como menos de treinta afnos, y es una excepcion pues la mayor parte so-
brepasan los cincuenta afios (57%). Todas son mujeres, aunque ellas mismas
aseguran que existen varones-parteros (que no acudieron a los encuentros).
Ellas ponderan el origen de sus conocimientos como parteras cuando afir-
man que los heredaron de la madre, la abuela o la suegra (en ese orden de
importancia). El 42% reporta que se inician en esa tarea al terminar su
etapa reproductiva y el 29% se inicia por la necesidad de atender su propio
parto, mientras que otro 29%, por ayudar a otras mujeres de su familia
(nueras, sobre todo). El 47% no cobra por su trabajo y el 26% afirma que
recibe de vez en cuando un poco de dinero. El 31% reporta que recibe pago
en especie (pollos, maiz) o bien «en pagos», es decir, que la parturienta o
la familia de ésta pagan la atenciéon del parto en pequenas cantidades de
dinero que le dan cada vez que pueden.

Las parteras problematizan, reflexionan y hacen propuestas. Pero sobre
todo revaloran su practica. Reconocen que su tarea asistencial es secunda-
ria ya que las labores del campo son su principal ocupacion (89%); el 6%
combina la atencion a la casa y la familia con su actividad de partera.
Todas aseveran que la comunidad las identifica plenamente y las respeta.
El 84% afirma que se les consulta cuando las mujeres tienen mas de tres
meses de embarazo. El 57% reporta que sus conocimientos para la atencién
de partos los combina con otros, también tradicionales, como el de yerbera,
adivina y pulsadora (masajes en las articulaciones). Dos entrevistadas infor-
man que suelen hacerse acompanar de curanderos para los casos en que se
presentan complicaciones. El 100% reza o hace invocaciones a Santos Pa-
tronos (Virgen de Montserrat, santa Catarina y Espiritu Santo, entre otros).
El 94% ha sido madre en mas de dos ocasiones, el 47% ha tenido mas de
cinco partos y el 66% reporta que sus partos fueron atendidos por otra
partera, mientras que el 16% se atendié a si misma.

Las 19 parteras asistentes a los Encuentros de Medicina Indigena apor-
taron datos acerca del numero de anos que han dedicado a esta labor. El
41% asegura tener mas de veinticinco anos de experiencia; el 15% entre
quince y veinte anos. El porcentaje més bajo corresponde a las parteras que
tienen menos de diez afios de experiencia. En los extremos se encuentran
tres casos con menos de tres afnos de experiencia y dos casos con mas de
cuarenta y cinco.

En cuanto a la capacitacion oficial el 87% senala no haber recibido
ninguna informacion, mientras que el 3% de ellas afirma haber recibido cur-
sos del Instituto Mexicano del Seguro Social, por un tiempo no mayor
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de tres meses y con temas centrados en la higiene personal de la partera.
El 10% de las entrevistadas afirma no tener interés en los cursos ni platicas
porque la higiene ya la conocen, s6lo que sus comunidades carecen de agua
y otros servicios publicos. Se habla con vigor de la calidad de vida y la vida
en buen estado de salud.

Durante las sesiones de encuentro se reflexiona sobre la funcién emocio-
nal de la partera, que desde la época prehispanica ha acompanado a la
mujer v ha propiciado soluciones técnicas y emocionales a sus demandas.
Enterada del embarazo casi al mismo tiempo que los familiares, prodiga
consejos y terapéutica preventiva. Acude y se instala en la casa varios dias
antes del parto. Entre los/as mexicas encendia el fuego e iniciaba la cere-
monia del parto, preparaba a la mujer, el lugar, los utensilios y la partici-
pacioén de los familiares. Encargada de los problemas del parto, puerperio,
lactancia y hasta de la esterilidad, la partera es reconocida y respetada por
todos los/as miembros de la familia y la comunidad. Tiene arraigo porque
comparte la vision del mundo de su pueblo. Comprende dudas, ansiedades
y creencias. Su personalidad infunde confianza y respeto, estimula el dia-
logo con la parturienta y con los familiares.

La reflexion sobre la practica y la reconstruccion de los métodos utili-
zados por las PT pronto se convierten en un proceso para el estudio y pro-
fundizacién de la medicina tradicional popular y la alépata. En el campo
especifico del cuidado materno infantil se revisan y discuten las semejanzas
y diferencias, encuentros y desencuentros, como los acuerdos y desacuerdos.
En medio de la discusion y como facilitadoras del proceso reflexivo estan
la antropologia de la salud y la educacién popular, con sus métodos v téc-
nicas dirigidas a rescatar el saber popular y a revisar criticamente tanto la
practica médica occidental como la indigena.

La sabiduria popular, el potencial creativo, la dignidad y la experiencia
de las parteras se manifiestan cuando de manera natural el grupo reflexiona
v opina sobre lo que quiere y lo que entiende por capacitacién, lo que
entiende (y lo que no) del lenguaje sofisticado de la medicina y la cultura
occidentales; de los conocimientos cientificos que percibe necesarios, apro-
piados y apropiables para su trabajo. Con una construccién particular de
conceptos sobre sus necesidades y demandas, en esas reuniones las parteras
exigen respeto e indican cémo y por donde empezar la capacitacion.

La expresién escrita se vuelve insuficiente para testimoniar toda la
riqueza de la reflexién en esas reuniones entre las mujeres sabias y los mé-
dicos jovenes. No es facil describir el proceso extraordinario de construccion
del conocimiento, y el proceso de descubrir los niveles de conciencia y com-
promiso mutuos, asi como el de renovar las esperanzas y el esfuerzo de
todos/as por entender la realidad y las diferentes lecturas que cada parti-
cipante tiene de ella.

La construccion colectiva de propuestas para un disefio de programa
capacitador mas cercano a la realidad indican que la capacitacién se inicia
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en el momento mismo en que ambos grupos se sientan a la mesa de las
reflexiones. Los primeros en capacitarse deben ser los médicos —apuntan
ambos grupos. Los primeros ejes teméaticos son rapidamente abordados:
reflexion sobre la presencia, legitimidad y efectividad del modelo capacita-
dor convencional de la medicina al6pata en las comunidades indigenas; la
medicina indigena, su sobrevivencia ancestral, su aceptacion social y su
legitimidad. Las reflexiones se producen con mayor autoestima por parte
de las PT y autocritica por parte de los/las médicos/as (curiosamente no
hubo médicas en esas reuniones). Las sesiones previas, ademéas del clima
de confianza, logran un reconocimiento de las PT con el solo hecho de con-
vocarlas y darles un espacio para ser escuchadas. Confiadas y con actitud
fraterna, las mujeres conducen al grupo por su vision del mundo. Los mé-
dicos preguntan y profundizan. Surgen las referencias antropolégicas para dar
ejemplos de otras culturas, entrelazadas con los conocimientos técnicos de
la medicina. Todo esto amalgamado para dar paso a una interpretacion
colectiva que recuperara conocimientos de ambos grupos como patrimonio
de su reunion.

«El reconocimiento lo da el pueblo y en mi pueblo me reconocen a mi
como la que sabe hacer las cosas pero también saben de mi familia, me
ven todos los dias y algunos me conocen desde que eran ninos, entonces yo
soy parte de este pueblo» (Dofia Herminia Gaitadn, setenta afnos de edad).
La experiencia, el arraigo, el reconocimiento y la calidad humana son los
ingredientes basicos de la legitimidad de la PT en cada poblacién. Con
sencillez, pero con firmeza, las PT hablan de las diferencias entre su queha-
cer y el de los médicos. Los médicos escuchan y aceptan —algunos tal vez
con resignacién— las formas particulares de trabajo y relacion interperso-
nal que identifican a las PT con su pueblo. Los médicos no prometen la
apropiacién de métodos ajenos en su quehacer cientifico, pero si ofrecen
respeto a los usos y costumbres de las PT.

«A nosotras nos llaman por nuestro nombre y a veces nos dicen coma-
drona o partera. Nacemos aqui, lavamos en el rio y vamos al mercado con
las que algun dia ayudaremos a aliviarse. No dedicamos todo el tiempo
porque primero esta nuestra casa y el trabajo en el campo. Pero cuando nos
llaman siempre estamos para ayudar a que el nifio y la mujer salgan bien
de su apuro. No cobramos, pero siempre nos agradecen con regalos y a
veces nos pagan poco a poco. Algunas ya sabemos que hay que poner un
precio —entre 35 000 y 50 000 pesos— por parto (mas o menos 15 dolares-
USA). La mayor parte de nosotras somos mujeres ya mayores, aprendimos
de otras mujeres y con nuestros propios partos» (Dofia Rosita Onofre, se-
tenta afios de edad y cincuenta afos de partera).

«Los médicos que llegamos a las comunidades indigenas por corto tiem-
po siempre esperamos regresar a la ciudad; la mayor parte somos varones
jovenes y recién egresados de la carrera. En los programas de gobierno no
cobramos a los pacientes pero nos paga la institucion. A veces aprendemos
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a atender los partos aqui con las mujeres indigenas, porque en la Facultad
tenemos pocas oportunidades de practicar. Nos llama la atencion todo lo
que no es parte de nuestras costumbres urbanas como la higiene y los lugares
inadecuados para atender el parto. Apenas si conocemos a las mujeres que
nos consultan; imponemos nuestras decisiones porque creemos que asi debe
ser, porque asi aprendimos de otros médicos o de otros libros. Cuando los
programas institucionales nos obligan a capacitar a las parteras lo primero
que hacemos es ensenarles la importancia de la asepsia. Nunca habia yo
pensado que podria empezar por conocerlas y entender su trabajo. Se habla
mucho de la relacién médico-paciente o de procurar un trato humano, pero
a veces nos gana el deber profesional y nos preocupamos por sacar bien el
trabajo de parto con nuestras propias ideas de que somos los que sabemos.
Nos imponemos autoritariamente. No hay arraigo de nosotros porque ja-
maés pensamos en quedarnos con esta gente. Yo, por ejemplo, quiero ser
cardiologo y trabajar en la mejor clinica de la capital del Estado» (Joel,
veinticuatro anos de edad, recién egresado de la carrera de medicina).

Quién es la/el experta/o en la comunidad indigena es la pregunta obli-
gada en la reflexiéon grupal. Ambas partes concluyen que la partera. El
grupo de PT se apresura a opinar que para mejorar su trabajo necesitan
conocer algunas «maneras» de la medicina, que ellas si quieren aprender.
Todos deciden prolongar el periodo de encuentros para lograr un aprendi-
zaje mutuo. Las sesiones posteriores son para ¢l disefio de contenidos tema-
ticos de lo que sera el programa capacitador surgido de la reflexién sobre
la practica. Las reuniones permiten hablar sobre temas que al mismo tiem-
po se convierten en el programa capacitador: el lugar en donde se atiende
el parto, los medicamentos que se utilizan tanto en la medicina tradicional
como en la alopata, la posicidn de la parturienta en el momento del alum-
bramiento. También se trata la relacion especialista-parturienta, las funcio-
nes de los/as especialistas en el puerperio. Se incluyen temas como el res-
peto al pudor de las mujeres ante los/las extrafios/as y sobre todo ante los
varones (los médicos generalmente son varones). Asi como las creencias y
costumbres en relacién al destino del cordén umbilical y la placenta, la
relacion madre-hijo y los posibles acuerdos entre partera y médico para
seguir encontrandose en la practica.

En cuanto al lugar en que se realiza el parto las PT defienden con ve-
hemencia la casa (y cama) de la mujer. Se menciona la importancia de
establecerse en la casa de la parturienta con anticipacién a la fecha esti-
mada. La casa —afirman— tiene un altar al cual se acercan los familiares
para orar y facilitar asi el nacimiento. Ademas, la casa construida en forma
tradicional cuenta con vigas o troncos en el techo de donde se cuelga una
cuerda para que de ella se sostenga la parturienta durante las contraccio-
nes; esto le permite esforzarse para expulsar a la criatura. En contraste, la
clinica v hospital resultan frios y desconocidos. La madre al alejarse de su
casa lo hace también del resto de sus hijos/as, lo cual es motivo de morti-
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ficacion para ella. Investigadores/as de la Universidad de Chicago han de-
mostrado recientemente que el parto hospitalario es necesario sélo en el
15% de los casos, que son los que requieren una atencion especial (DE LE-
NERO, 1982: 128).

En cuanto a los medicamentos que se utilizan se menciona que en la
practica indigena, v desde la época prehispénica, se acelera el parto con el
cthuapactli, ahora conocido como zoapatle o hierba de la mujer, que tiene
la misma funcién que en medicina moderna la ocitocina. Ademas de la
administracién del zoapatle, a medida que se acerca el momento del parto,
la comadrona proporciona ayuda a la parturienta dandole masajes, soste-
niéndola para caminar rezando con ella, y ofreciéndole alguna bebida como’
té de jazmin, clavo, pimienta o algunas veces hasta un trago de aguardiente
de cana para mitigar los dolores. Los/las médicos/as utilizan, por el contra-
rio, medicamentos v sueros inyectados que provocan temor e inseguridad
a la mujer. No la acompanan con afecto, le exigen que aguante el dolor, y
que coopere con el/la médico/a.

Otro aspecto que se aborda es la posicion de la parturienta: la posicion
en cuclillas ha sido un patrén prehispanico que se ha conservado hasta
ahora en muchos grupos indigenas de México; las mujeres zapotecas, hua-
ves y tzotziles, entre otras, dan a luz arrodilladas. Las lacandonas, tarau-
maras, mixtecas y chamulas paren sentadas pero sin silla, con las rodillas
flexionadas y tratando de mantener una posicién vertical en su tronco, se
sujetan a una cuerda sostenida al techo v con el apoyo del marido o algin
familiar que se coloca detras de ellas. Estudios realizados por le Centro
Latinoamericano de Perinatologia y Desarrollo Humano afirman que la po-
sicibn mas comoda para la parturienta y beneficiosa para el hijo es encu-
clillada, ya que asi se permite mayor oxigenacién del pequeno y mejor
aceleracion del parto (DE LENERO, 1982: 128). A pesar de ello, el/la obstetra
y sus discipulos/as jovenes insisten en que la parturienta debe dar a luz
acostada y no se interesan por probar otras posiciones.

Las funciones de la partera rebasan el ambito terapéutico porque con-
sideran el parto como un acontecimiento social. La PT no solo proporciona
la atencion especifica del parto sino que da también afecto y proteccion. Es
frecuente que se establezca un parentesco ritual entre la comadrona y el
recién nacido/a al practicarle ésta una especie de bautizo para evitar que
en caso de muerte se pierda el alma del pequerio/a; lo que no invalida el
bautizo religioso que se efectia posteriormente. A veces se le designa con
carifo y respeto como abuela. En cambio el/la médico/a moderno/a no rea-
liza méas funcién que la de la estricta atencién del parto. En el mejor de los
casos hace una supervision clinica de la paciente durante el puerperio. Ge-
neralmente adopta una actitud formalista y de omnipotencia, inhibiendo la
relacién afectiva con la paciente.

En la comunidad indigena la presencia del marido es frecuente en el
parto y su actuacion no es la de un espectador sino que participa de manera
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activa. Se coloca a la espalda de la mujer, la sostiene de las axilas para
apoyarla durante las contracciones, en ocasiones empuja o presiona un poco
los rifiones de la parturienta para acelerar el parto. En contraste, en una
clinica u hospital, a excepcion del parto psicoprofilactico, no se promueve
la presencia del marido en la sala de partos. El marido permanece fuera.
Queda la parturienta en compania del médico/a y sus auxiliares, quienes se
muestran generalmente ajenos/as a su miedo y dolor.

El pudor y recato (considerables) de la mujer indigena es tenido en cuenta
por la propia partera. Esta introduce sus manos bajo las faldas de la par-
turienta, sujeta la cabeza del nifo y espera a que salga del vientre materno,
0 espera a que el vastago salga casi por completo; y es la madre quien pri-
mero lo toma. La parturienta conserva sus ropas a la hora del parto. La par-
tera no ausculta las partes intimas de la mujer constantemente; procura tocar
el vientre y la dilatacion la mide con sintomas corporales y verbales preferen-
temente. Por el contrario, en la medicina moderna el pudor no se tiene en
cuenta. A la mujer la despojan de sus ropas, le hacen vestir una bata y unas
pierneras. Normalmente la rasuran o afeitan el pelo ptibico. El médico con ma-
nos enguantadas ausculta y manipula el vientre y los genitales de la mujer.

Para los grupos indigenas de México, y en general para muchos grupos
de Mesoamérica, el destino del cordon umbilical reviste un significado es-
pecial desde la etapa precolombina. Los nahuas, por ejemplo, acostumbra-
ban, en caso de que fuera vardn, a enterrar el cordén en el campo para
asegurar el futuro de labrador, y si era nifna su cordén era colocado junto
al fogén de la casa para garantizar una mujer hacendosa y preocupada por
su casa. Entre los grupos tzotziles y chinantecos de la actualidad el padre
del recién nacido sube el cordén a una de las ramas mas altas de un arbol
elevado para que el varén sea capaz de subir a ellos cuando sea mayor. El
cordén umbilical de las nifias en esos grupos se entierra junto al fogén. La
placenta tiene también un trato especial: se deposita en una ollita o jicara,
o se envuelve para ser enterrada por la partera (o el esposo de la parturien-
ta) en un lugar especial dentro o fuera de la casa. En la medicina occidental
el cordon umbilical y la placenta son tirados a la basura o quemados en el
horno del hospital. Las PT aceptan sin reservas la necesidad de conocer
técnicas para la asepsia y el corte del cordon umbilical. Retirados el cordén
y la placenta, la comadrona asea al pequeno/a, lo/la envuelve y lo/la depo-
sita al lado de su madre para que empiece a mamar y para que reciba el
calor y el afecto indispensable en ese momento. Algunos/as estudiosos/as de
la psicologia infantil y del/a neonato/a afirman que las dos horas siguientes
al parto son las maéas importantes para lograr el establecimiento afectivo
entre madre e hijo/a. La medicina moderna coloca al/la recién nacido/a en
cunas junto a otros/as pequenos/as, alejados de la madre. Se atienden por
manos expertas pero ajenas, se les alimenta en horarios preestablecidos y
en el maximo de agresién se promueven las leches maternizadas artificiales,

desalentando la alimentacion al pecho materno.
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La cuarentena, como practica de reposo para la recién parida, va desa-
pareciendo, sin embargo se procura que los quince dias siguientes al parto
la mujer descanse y permanezca el mayor tiempo posible con el hijo o la
hija junto a ella y en la cama. En algunos grupos indigenas se conserva la
costumbre de evitar que el/la nifio/a salga de la casa durante los primeros
diez dias. Asi se cuida que «el alma no escape de su cuerpecito». Los mé-
dicos, en cambio, prefieren dar de alta a la madre v al hijo/a dos o tres dias
después de haber dado a luz. Pero si es necesario (por cuestiones de cupo
hospitalario) ambos salen al dia siguiente del parto.

Es comun que la comadrona ayude a banar a la mujer después del parto, .

especialmente en los lugares donde existe temazcal (bano de vapor indige-
na). Es una tradicién que ha sido heredada de generacion en generacion
desde antes de la conquista espafola. El bafo se acompana con hierbas
medicinales hervidas o sobadas, seguido de un festin de alimentos sustan-
ciosos (caldos, chocolate, atole) para que la madre recobre energias y con-
tintie normalmente sus labores. El bano del recién nacido/a no reviste ca-
racteristicas especiales, salvo que no se hace inmediatamente sino dos o tres
dias después de nacido/a v es la partera, generalmente, quien lo realiza. En
los hospitales y clinicas, por el contrario, la mujer se bafia sola y al dia
siguiente del parto.

La solidez milenaria v la riqueza cultural se vuelven los referentes
béasicos para la capacitacion de los/las médicos/as, garantizando asi una de-
volucion de conocimientos mas enriquecidos para las parteras. Los encuen-
tros de los/as médicos/as indigenas y las sesiones especiales entre PT y mé-
dicos influyen notablemente en el interés de ambos grupos.

Gracias a esos encuentros se firma el acta inaugural de una capacitacion
diferente, con un rostro mas humano. Los contenidos tematicos obligados
va no lo son tanto si se aceptan como necesarios. Asi la PT ensena y aprende
mientras recorre el programa académico inevitable que habla de la asepsia,
actitudes, herramientas, habilidades técnicas, valores y orientaciones cul-
turales que definen un perfil de PT capacitada y legitimada por la medicina
oficial. Sélo que ahora todos esos conocimientos se acompanan de reflexio-
nes de la experiencia y de la vida cotidiana que van engarzandose en una
larga cadena de conocimientos para ambos grupos.

La segunda etapa de la capacitaciéon reconstruye colectivamente los
temas siguientes: signos y sintomas del embarazo normal, cuidados de la
embarazada, enfermedades mas comunes de la embarazada (varices, hemo-
rroides, anemia, hinchazén de piernas, «mal de orin» y otras); atencién de
parto normal; cuidados de la madre vy de su hija/o. También los principales
problemas de los partos dificiles, como el puerperio y cuarentena, lac-
tancia, pudor vy sentimientos de la mujer indigena, asi como la actitud y
sentimientos del médico/a institucional.

Un objetivo comtin, y menos oficialista, se construye colectivamente:
reforzar y enriquecer los conocimientos y habilidades de la partera para
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que realice sus actividades con menos riesgos. Se trata de reforzar y enri-
quecer también los conocimientos del médico/a para una capacitacion
horizontal y reciproca.

El método capacitador se desarrolla dentro de las corrientes teéricas de
Paulo FREIRE en educacion popular y Carlos R. BRANDAO en investigacion
participativa. Asi, cada exposicién, refiexién grupal o lectura sobre los
temas conlleva la triada problematizacién-reflexion-acciéon, que propicia un
aprendizaje a partir de los problemas y la practica de los/as participantes.
El método genera siempre nuevos conocimientos. Las técnicas participati-
vas (y desde luego grupales) favorecen la disertacion y el analisis colectivo.
La metodologia participativa ofrece decenas de técnicas para llegar al ana-
lisis grupal de las condiciones y factores que favorecen o mantienen un
problema. De todas esas técnicas se prefieren las que permiten el aprendi-
zaje ludico y reflexivo. Son técnicas que se adaptan a las circunstancias y
situaciones del grupo, como la de cuerpo de mujer, sociodramas, teatro popu-
lar y guifiol, drbol de las enfermedades, radionovelas, noticieros chuscos y otras
que permiten dar movimiento a los contenidos tematicos indispensables.

La capacitacion como proceso apegado a los postulados freirianos se
vuelve enriquecedora y comprometida con la realidad. Permite amalgamar
la teoria a la practica y convertirse en soporte de nuevos conocimientos,
que permiten al grupo alcanzar niveles de interpretacion de su cotidianei-
dad que le son necesarios. En ese proceso las PT seleccionan de manera
natural los conceptos, técnicas e instrumentos que sintieron necesarios y de
los cuales decidieron apropiarse. En ese sentido la tecnologia educativa
debe ser apropiada y apropiable. La capacitacion participativa privilegia
la practica como base para la construccion de la teoria. La practica se
convierte en el punto de partida y de llegada, a través de un recorrido
dialéctico entre esa practica y la construccion teérica, sistematica y cienti-
fica. La practica como objeto de reflexion critica se confronta de manera
permanente con elementos tedricos de informacion, analisis e interpreta-
cion. Se convierte asi en soporte y acompanamiento de esa misma préactica
que durante el proceso capacitador se enriquece y se lleva a otros niveles
de comprension y accion transformadora, para dar paso a una practica mas
enriquecida.

Es posible que para algunos/as investigadores/as ortodoxos la teoria y el
método de la metodologia participativa les parezcan cuestionables, v que
el escaso nimero de PT y de médicos participantes no hayan sido suficien-
tes para demostrar el éxito de esta experiencia. Sin embargo, es necesario
senalar que este grupo reducido de profesionales difunden ahora la teoria
y el método con otros grupos. Porque el resultado de la reflexién de la
practica no se agota en un documento escrito o en férmulas estadisticas
elaboradas, sino que trasciende como evento educativo porque los grupos
que se apropian de él adoptan el método educativo-popular en forma critica
y creativa.
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La clave radica en percibir los puntos de encuentro entre ambos grupos
y rescatar la sintesis obtenida en la confrontacién dialéctica de las dos
clases de conocimientos. También es importante el proceso que se pone en
marcha para producir la conciencia colectiva, y en el esfuerzo por proponer
y construir propuestas nuevas que permitan una practica social mas enri-
quecida. Y en el esfuerzo colectivo por intentar una practica renovada que
beneficie verdaderamente a los grupos vy, en este caso, a las parteras y a las
mujeres que las consultan.

Hoy se esta maés cerca del conocimiento del marco cultural de la PT, que
incluye su sentido de la vida y la muerte, su nocién de sufrimiento y enfer-

medad, sus costumbres y usos, inclusive su manera de ver el mundo, y su.

manera de percibir la invasiéon médica. Pero también se estd mas cerca de
una practica humanistica y respetuosa por parte de los/as médicos/as, de
propuestas menos agresivas; incluso de considerar contenidos y métodos pro-
puestos por las propias parteras tradicionales, porque ellas son las expertas
de su propia realidad.

4.2. Espacios educativos contrahegemoénicos

A nivel mundial se percibe la tendencia generalizada de redireccionar la
medicina para que sea mas comunitaria, preventiva, social y primaria.
Jesus M. DE MIGUEL (1990: 35) afirma que se ha puesto de moda en todo el
mundo una medicina mas de base, mas democratica e incluso «popular».
Las reformas sanitarias surgen por doquier aunque no se hacen acompanar
de cambios esenciales en la formacién de los recursos humanos. La antro-
pologia médica, pero sobre todo la antropologia de la salud (por lo menos
en México), ha demostrado que la tendencia de convertir los modelos mé-
dicos en modelos de salud se ve muy bien en el papel y se oye mejor en el
discurso vanguardista de algunos/as funcionarios/as de la salud, porque en
la universidad y en la practica médica la presencia del modelo hegemoénico
es omnipresente v ha convertido las buenas intenciones en copias mal hechas
del modelo médico: clinico, curativo, individualista, reparador, autoritario
v medicalizado. Los programas de salud comunitaria corresponden mas a
la vieja y criticada corriente de la medicina comunitaria, que no es otra
cosa que la extension del modelo curativo-asistencialista, s6lo que con me-
nos recursos y una gran carga de imposicion sobre el cambio de actitudes,
habitos y costumbres de los que «no saben» cuidar su salud. La medicina
comunitaria se ha ido perfilando como la medicina para los/as pobres ya
que los estratos medios y altos conservan su derecho de asistir a clinicas
privadas y hospitales (ellos/as si saben).

Algunas facultades de Medicina incluyen en sus planes de estudio
asignaturas comunitarias. El/la estudiante y sus maestros/as asisten a la
comunidad, generalmente a una comunidad pobre, con bata, bauman6éme-
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tro y recetario en ristre: prestos/as a medicalizar la vida de las personas.
La inclusion de contenidos tematicos sociales, de salud ptblica o de medi-
cina comunitaria, en los planes curriculares no garantiza que la universi-
dad provoque el surgimiento del paradigma emergente que se ha ido per-
filando: preventivo, anticipatorio a la aparicién de los danos, mas colectivo,
con la participacion consciente de la poblacién; mas humanista y popular.
No es la universidad la que ha de generar el paradigma nuevo, porque
las asignaturas innovativas y pertinentes se dejan en manos de los/las
maestros/as en el arte de curar. O simplemente porque los planes de estu-
dio no contemplan transformaciones en sus marcos académicos tradi-
cionales. ,

La hipétesis antropolégica de que resulta mas facil lograr cambios en
la practica médica que en las creencias y actitudes de la poblacién no es
valida en el trabajo de campo, ya que la poblacién que se aborda con mo-
delos educativos menos autoritarios y mas reflexivos demuestra su capaci-
dad participativa, consciente y comprometida; innumerables experiencias
latinoamericanas con promotores/as de salud evidencian esos logros. En
cambio, los/as médicos/as, a nivel mundial, siguen presentando el mayor
grado de resistencia ante la necesidad de transformar el paradigma de en-
sefianza de la medicina y el modelo de atencion a la salud.

Las necesidades que obligan a transformar o desarrollar el paradigma
de la ensenanza se presenta en la practica, en el servicio que ofertan las
instituciones. Desde las innovaciones clinicas, como las superespecialida-
des, hasta las necesidades preventivas y de salud publica han nacido por
las demandas sociales. Posteriormente se incorporan y legitiman en la edu-
cacion formal superior. Pueden pasar muchos afios —como en el caso de la
Atencién Primaria a la Salud—, para que las universidades acepten su res-
ponsabilidad de reconocer y legitimar una préactica sistematizada y an-
ticipatoria a la aparicion de enfermedades. En la medida en que las insti-
tuciones oficiales de salud retardan su respuesta a las demandas sociales el
proceso de legitimacion académica se hace mas lento y timido.

La estrategia de Atencién Primaria de la Salud requiere excelentes mé-
dicos/as generales con especial manejo de la teoria y la tecnologia social,
pero éstos no son preparados en las universidades ni constituyen las plan-
tillas laborales de las instituciones aplicativas. Por lo tanto, se improvisan
programas de capacitacién y grupos docentes capacitadores de recursos
humanos. Para ello hacen uso del personal médico defensor del modelo
curativo hegemonico —ya que no cuentan con uno diferente. Esto explica,
en parte, el hecho de que los programas de medicina comunitaria, salud
publica o medicina preventiva, que son aplicados en las comunidades en
los ultimos veinte anos, s6lo constituyan una extension del modelo curativo
(marco referencial de su practica y experiencia). Resulta comun observar
que las tareas comunitarias se reducen a la consulta médica y a «platicas»

de educacion para la salud, métodos y conocimientos que han mostrado
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sobradamente su inoperancia en el mundo subdesarrollado durante los
daltimos cincuenta anos.

Se acusa a la universidad de formar recursos humanos de espaldas a la
realidad social sin detenerse a pensar que el modelo dominante de medicina
en la sociedad capitalista contagia, forja y mantiene el modelo curativo que
la universidad reproduce eficazmente. El discurso preventivista, «comuni-
tario» y populista de la medicina sirve para fortalecer la imagen benefac-
tora de un Estado empobrecido por la Administracion deficiente y por la
crisis del capitalismo. Un Estado forzado a transformarse de paternalista
(proveedor) a uno administrador (neoliberal). En estas condiciones politi-
co-sociales, los/as médicos/as asalariados hacen lo que pueden y no lo que
deben, son congruentes con lo que les ensefiaron a pensar, sentir y hacer:
curar y reparar la fuerza de trabajo, atender y recuperar la salud de los
que pueden pagar el acto de curar.

El hospital y la universidad representan los centros de seleccion y legi-
timacion de la cultura médica dominante. Son las instituciones encargadas
de la reproduccion de los conocimientos necesarios para mantener vigente
un modelo que ahora, mas que nunca, es inoperante. Las instituciones edu-
cativas cumplen una funcion ideologizadora en nuestra sociedad de clases:
no ensenan a pensar, reflexionar, tomar consciencia, sino a repetir, memorizar
y actuar el modelo dominante. No se fomenta una consciencia critica. La
educacion tecnocratica privilegia la ensefianza en los hospitales y alienta
en los/as estudiantes de las licenciaturas expectativas tempranas de trabajo
hospitalario.

No se trata de descalificar o negar la importancia de la formacién cli-
nica sino de agregar conocimientos y practicas que permitan un ejercicio
mas cercano a la realidad y necesidades sociales. Sin embargo, la univer-
sidad prepara al/la médico/a para que a través de sus labores intelectuales
y técnicas se coloque en la cuspide de la piramide social y de espaldas a
las necesidades de la poblacién, a pesar de que el mercado de trabajo hos-
pitalario y clinico es un ideal para todes/as poco alcanzado en la practica.

El paradigma de la ensenanza de la medicina es concordante con todo
el modelo de medicina oficial, cosmopolita. Se presenta como un sistema
teorico-practico que dirige y organiza los conocimientos hacia una direc-
cién concreta: el modelo médico dominante, que privilegia los conocimien-
tos que responden a la ideologia en el poder y oscurece la causalidad social,
politica y econdmica en la aparicién de enfermedades y de enfermos/as. El
paradigma de ensefianza introduce conceptos y valores que poco tienen que
ver con la salud colectiva y popular; centra la atencién en determinados
aspectos de su objeto y parcializa la percepcion de la realidad; crea un
sistema de referencias que favorecen organizar la percepcién alrededor de
la curacidn, el hospital, la superespecialidad y el estatus. También mani-
pula la interpretacion y la valoracién de la vision del mundo. El paradigma
hegemonico recorta areas de interés dentro de la realidad, jerarquiza la
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observacion para que los/las estudiantes segreguen los contenidos del con-
texto historico y econémico. Pero cuida el relieve de factores médicos y
enfermedades. Privilegia la observacion y la interpretacion de aspectos cu-
rativos, individualizados y mercantilistas.

La educacion de los médicos en el mundo es cada vez mas similar y
uniforme, con planes de estudios estandarizados (DE MIGUEL, 1982: 34).
Los/las médicos/as se identifican por su apariencia, comportamiento social
y practica profesional, que son homogéneas en toda la sociedad occidental.
Son producto de un paradigma que (junto a la dimensién gnoseolédgica)
gesta la percepcién que el/la médico/a tiene de si mismo/a como un ser
pasivo frente a una realidad que considera rigida e inmodificable en lo
esencial.

En una sociedad que produce y necesita alienacion, la educacién médica
cumple su funcién de transformar al estudiante curioso y creativo en una
persona indiferente, con una capacidad inhibida para la observacion y la
critica. No se interesa por los mecanismos de estructura social en el que
esta inmerso/a. No se reconoce como ocupante de un lugar en el proceso
histérico de su ciencia. No se vincula inquisitivamente a su realidad. Es
incapaz de descubrir atras de lo aparente lo esencial, y detras de los fené-
menos individuales las causas sociales de las enfermedades y enfermos/as.

El modelo pedagogico de la medicina posee mecanismos poderosos y

sutiles para alienar al/a la estudiante. Se destaca el espiritu formalista, la
concepcion verticalista de la autoridad y la disciplina; el verbalismo vy el
aprendizaje libresco que produce restricciones en la capacidad de observa-
¢i6n. La educacion bancaria (sin reflexién) propicia la paralisis del espiritu
dubitativo, critico. El memorismo adormece el intelecto y rebaja la capa-
cidad de busqueda. Los conocimientos se escuchan, se memorizan y se re-
piten.
En el paradigma de la ensenanza de la medicina prevalece la clinica, el
individualismo, y se borra la asociacion causal entre condiciones sociales y
aparicion de la enfermedad. Ademas de la imposicion de valores propios
por parte de la profesion médica y de la defensa de sus privilegios de clase
aparece el papel activo de la legitimacién del Estado, para la proteccién
del aparato ideol6gico de una clase dominante, que es, ademas, difusor de
ideas que privatizan y minimizan el cambio social. La reproduccién del
conocimiento en las facultades de Medicina se realiza a través de una pe-
dagogia implicita, con «agenda oculta» que produce un sistema de esque-
mas de percepcion, de pensamiento y accién que los/las estudiantes intro-
yectan como criterios de verdad.

Recomendaciones v propuestas dirigidas a fracturar, o por lo menos a
alterar tal paradigma, han surgido en América Latina desde los anos cin-
cuenta. Los autores de este libro trascendieron las propuestas para iniciar
intentos de transformacién en las facultades de Medicina en el Estado de
Veracruz, en México, a partir de 1974 y desde la éptica de la antropologia

INV]

apl
fue
tore
enl
en 1
cos/
Mec
hege
N
méd
cont
fuer:
para
un c
nant
conc
mad
logic
medi
difer
v los
L
dica
en el
conte
de la
mica
Xico,
viac
a los
en zo:
nadas
Lo
les; st
rado,
reire:
latina
Darad
Jecisi
Zaje @
Iomen
el



INVESTIGACION PARTICIPATIVA 61

aplicada y de la psicologia social. Procesos que, en mayor o en menor grado,
fueron cooptados por el modelo médico. En 1985, habiendo cursado el doc-
torado en la Universidad Auténoma de Barcelona y después de participar
en la Red Latinoamericana de Investigacion Participativa, disefian y ponen
en marcha estrategias de educacion alternativa en la formacion de médi-
cos/as. Esa experiencia dura cinco afios y se lleva a cabo en la Facultad de
Medicina de Xalapa, en México. Se les denomina espacios educativos contra-
hegemonicos.

Se crean espacios de reflexién critica sobre la practica y la educacion
médica; sobre la realidad social del pais y el futuro de la medicina. La
contrahegemonia, entendida en su concepcién dialéctica, se refiere a las
fuerzas opuestas que posibilitan una coyuntura para la transformacién del
paradigma de la ensefianza. Implica generar un contradiscurso y potenciar
un conjunto de acciones capaces de disputar el concenso del modelo domi-
nante. Los espacios contrahegemoénicos generan criticas, cuestionamiento
concientizador y potencian procesos de organizacién y acciones transfor-
madoras. Las estrategias se disefian bajo los referentes tedricos y metodo-
logicos de la investigacién-acciéon participativa (IAP), la sociologia de la
medicina y la antropologia de la salud. Los espacios se crean en ambitos
diferentes: el aula, la comunidad marginada, los centros de atencién médica
y los foros académicos.

La primera estrategia utilizada es la reflexién critica de la practica mé-
dica y del modelo médico hegemonico, espacio de reflexion que se realiza
en el aula. Se introducen nuevos contenidos, métodos y técnicas. Entre los
contenidos (convertidos en ejes tematicos) se incluyen: la reflexién critica
de la practica, el modelo hegemoénico en crisis, la etiologia social y econé-
mica de las enfermedades; también las necesidades reales de salud en Mé-
xico, el futuro de la salud y la medicina, los modelos alternativos de salud
y la cultura de la salud. Son contenidos que se van agregando y vinculando
a los contenidos convencionales que se imparten en la materia: la medicina
en zonas interculturales, los programas de atencién médica a zonas margi-
nadas y la investigacion de los problemas de salud.

Los métodos y las técnicas participativas desplazan a las convenciona-
les; surgen los talleres y los circulos de reflexion, el sociodrama estructu-
rado, el teatro popular y las técnicas para la problematizacion. El método
freireano demuestra su eficacia porque los/las estudiantes reconocen pau-
latinamente los nudos del modelo médico y su papel de aprendices de un
paradigma en crisis; poco a poco van proponiendo soluciones y tomando
decisiones para integrarse en un programa de salud comunitaria. El abor-
daje a la comunidad se realiza a través de un proyecto de educacion y
fomento de la salud que se acompana del método y las técnicas vivenciadas
en el aula. Cada grupo de estudiantes, desde el primer afio de la carrera,
se responsabiliza por una comunidad (marginada, periurbana) en la que
practica durante ocho semestres de su formacion. Los talleres de reflexion
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(dentro del aula) se alimentan de la experiencia que van viviendo en la
practica comunitaria.

Otra de las estrategias es la creacion de un campo de prdcticas para la
salud comunitaria, que permite modificar patrones dominantes de observa-
cién y conocimiento de la realidad. Surge asi el programa docente-asisten-
cial (no asistencialista) para zonas marginadas y periféricas de la ciudad.
Se evita la encuesta y la consulta médica como recursos de penetracion en
las comunidades. Los/las estudiantes inician su relacién primero con los/las
ninos/as, escuelas y maestros/as, después con los familiares y por ultimo
con los/las lideres de las colonias. Mientras aprenden de la comunidad y
ensefian a conservar la salud también vivencian los problemas reales de
salud y enfermedad, inician el contacto y comunicacién con personas sanas
v no sélo enfermas. Reconocen la incapacidad del sistema oficial de aten-
cion médica —que no alcanza a cubrir a toda esa poblacién. Observan la
causalidad social v econdémica de las enfermedades. Reconocen las enfer-
medades de la pobreza, las enfermedades endémicas, las comunes y las
cronicas. Proponen tareas preventivas y de mejoramiento de las condiciones
de vida. Reconocen que la salud tiene que ver con la clase social a que se
pertenece, con estilos de trabajo, con las costumbres vy los habitos, con la
falta de informacion y el acceso restringido a los servicios médicos. Se intro-
ducen acciones educativas y tareas de saneamiento basico, vacunas, control
de diarrea, nutricién y alimentacion.

La investigacion convencional y la curacién quedan proscritas en esta
primera etapa. Todo lo vivido vy observado se trata como eje tematico en
los talleres de reflexion dentro del aula, para profundizar en los problemas
y proponer soluciones alternativas. Surgen las consignas: «Las enfermeda-
des de la pobreza no se investigan, se atienden y se evitan con la informa-
cién permanente y con la organizacién comunitaria». «<La comunidad es
capaz de investigar y descubrir tanto sus problemas como sus potenciali-
dades para solucionarlas». «Los/las estudiantes son facilitadores/as de pro-
cesos educativos no curadores/as». El método freireano practicado en el
aula se reproduce rapidamente en la comunidad. Se inician los diagnoésticos
participativos y las tareas para elevar la calidad de vida y salud. El «arbol
de la salud» (como técnica para la percepcion de la realidad) se vuelve un
recurso cotidiano que expresa los problemas de salud en sus hojas, las cau-
sas aparentes en su tronco y las causas esenciales en sus raices. Los/las
colonos/as y estudiantes «descubren» las causas esenciales de los problemas
de salud. Surgen los equipos multidisciplinarios por recomendacién de los/as
propios/as estudiantes; se integran al trabajo de la salud los/as enferme-
ros/as, los odontélogos/as y sobre todo nutridlogos/as; el grupo de psicélo-
gos/as presenta un elevado grado de resistencia; tal vez porque su modelo
de atencidn esta fuertemente inspirado en el médico.

En la Facultad de Medicina aparece un discurso nuevo que habla de
salud, de equipos multidisciplinarios, comunidades, investigacion partici-
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pativa. Con el tiempo surgen otros programas alternativos de salud pro-
puestos por otras facultades, inspirados en los/las estudiantes de medicina.
La estrategia de atencién primaria de salud se adopta como guia de trabajo
cotidiano y como discurso técnico (APS). La capacitacion de mujeres para
el cuidado materno-infantil y el control de enfermedades diarreicas (prime-
ra causa de mortalidad infantil en México) origina un importante grupo de
procuradoras de salud comunitaria. Actualmente ese grupo no sélo atiende
los problemas de su propia comunidad sino de otras colonias y ademas
capacita los recursos humanos del sector salud. La «botica popular» es una
innovacién que vincula el conocimiento técnico aplicado (farmacopea) y el
saber popular sobre la etnobotanica. En Xalapa dos instituciones oficiales’
de salud empiezan a adoptar la medicina alternativa (tradicional, popular)
para responder a la recomendacién de la OMS y de APS. Las procuradoras,
ahora, capacitan en la elaboracion de jabones, ungtientos, jarabes, pomadas
elaborados con plantas medicinales. Las comunidades inician procesos or-
ganizativos para proveer de servicios basicos a las colonias y surgen los
comités comunitarios para la salud.

La estrategia de la participacién comunitaria, entendida como toma de
decisiones sobre la salud personal y familiar, se logra a través de procesos
de informacién permanente y reflexion. Se disena la feria de la salud y sur-
gen desde la comunidad las técnicas participativas y ludicas que cuestionan
la actitud pasiva, expectante y receptora de los pacientes. Se cuestiona la
cultura de la enfermedad y la medicalizacién. Las enfermedades de la po-
breza y la pobreza como condicionante de enfermedades son temas que se
abordan en la misma comunidad a través de las ferias de la salud. Estas
propician educaciéon mutua entre los/las estudiantes y colonos. Ambos gru-
pos aportan conocimientos, técnicas y actividades en un ambiente festivo y
ladico que rescata la dinamica de las ferias populares para los Santos Pa-
tronos. La musica, comida, juegos y demas actividades ahora tienen conte-
nido educativo para la salud. Los/las colonos/as muestran ahi sus conoci-
mientos sobre herbolaria y prevencion de enfermedades, técnicas para el
cuidado de la salud de los nifos/as y el tipo de alimentacion. El rescate del
saber popular y el apoyo del conocimiento técnico se toman de la mano
para hacer de las ferias una verdadera fiesta de la salud. En 1988 y 1990
la feria recibe dos reconocimientos internacionales. Como estrategia de par-
ticipaciéon comunitaria es adoptada por la Seguridad Social del Estado de
Veracuz, el Departamento de Servicios Médicos de la Universidad Nacional
Auténoma de México (UNAM), mas dos facultades de Medicina: Puerto de
Veracruz y Puerto de Coatzacoalcos. En 1992 la feria de salud se vuelve
patrimonio también de la municipalidad en Xalapa, Veracruz.

Desde 1987 las ferias de salud se realizan por los/las propios colonos/as.
Actualmente la capacitacion de procuradoras de salud (todas son mujeres),
los talleres para boticas populares y los talleres de alimentacién y nutricién
son actividades educativas que las mujeres realizan durante las ferias. Las
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actividades educativas y ladicas de las ferias permiten la reflexiéon y la
investigacion de los problemas de salud-enfermedad a través de diagnosti-
cos participativos, las entrevistas colectivas y el arbol de la salud. Técnicas
apropiadas y apropiables que hoy forman parte del patrimonio de los/las
colonos/as. Este tipo de investigacion (desde adentro y desde la optica de
los actores) evita la agresion de la visita domiciliaria, la encuesta y la en-
trevista casi policial que realizan muchos/as investigadores/as.

La concertacion con los organismos oficiales de atencién médica es otra
de las estrategias; se produce a partir de que los/las estudiantes perciben
la presencia de enfermos/as crénicos sin atencion. Asi nace la necesidad de
contar con el apoyo de la clinica y centros de salud (ambulatorios) del
sector oficial. Aparece el sistema de referencia hacia los niveles superiores
de la piramide de atenciéon médica. El grupo estudiantil confirma que: «la
atencion médica es necesaria pero no suficiente para elevar la salud de la
poblacion», «en los programas de salud, la clinica es el apoyo pero no el
eje de las acciones». El estudiantado toma decisiones y presiona para que
la universidad haga concertaciones con el sector salud. Se abren las puertas
del sistema nacional (estatal) de asistencia social para recibir pacientes que
se hacen acompaiiar del/a «educador/a de la salud» (estudiantes). Los cen-
tros de salud y las clinicas de consulta externa (incluida la Unidad de Cien-
cias de la Salud) reciben a los/las enfermos/as y sus educadores/as. Se inicia
una relacién con la clinica desde la éptica del/la paciente porque el/la es-
tudiante est4 del lado del enfermo/a. En el aula reflexiona sobre la relacion
médico/a-paciente, la medicalizacién, la subordinacién de los enfermos/as,
la jerga técnica y la ausencia de comunicacion entre el/la médico/a y el/la
enfermo/a.

Paulatinamente los/as estudiantes —desde el primer curso— van toman-
do responsabilidades en el acto médico: auxilian en la elaboracion de la
historia clinica; también estan en la interconsulta a especialistas y a hos-
pitales; logran vivenciar la falta de calidad y calidez en la atencién; se
relacionan con los/las médicos/as; reconocen los problemas de la organiza-
cién de los servicios. Son temas que se rescatan en el aula y en los circulos
de reflexién. Tres anos después los/as estudiantes presionan a los/as alum-
nos/as de cursos avanzados de la carrera para que asistan a la comunidad
en calidad de apoyo clinico una vez a la semana. Cinco afios mas tarde son
los/as propios/as estudiantes, ahora internos/as de pregrado (categoria equi-
valente al MIR espanol), los que ofrecen el servicio clinico de apoyo.

La estrategia para legitimacion y reconocimiento social de las tareas co-
munitarias de salud se logra con el apoyo de Unicef-México, que se interesa
por los resultados obtenidos en las comunidades y ofrece apoyo técnico y
recursos materiales para la atenciéon primaria de salud. Nuevos recursos
educativos y otros conocimientos se agregan al proyecto. Pero sobre todo
se logra llamar la atencién sobre la importancia de esta propuesta. El es-
tudiantado fortalece su autoestima, reconoce su trabajo. Se organizan foros.

Vi
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conferencias, mesas redondas para socializar y difundir la experiencia. Las
unidades de ciencias de la salud (UCS) de dos regiones (del total de cinco
en que se divide la universidad) reproducen el modelo: UCS de Veracruz-
Puerto y UCS de Coatzacoalcos. Los encuentros de estudiantes se intensifi-
can. Algunos/as catedraticos/as salubristas se integran a las tareas de salud.
Los/as estudiantes con mayor experiencia toman el papel de coordinado-
res/as de grupos y equipos.

Cada dia aparecen nuevas ideas y propuestas. Nuevos/as estudiantes vo-
luntarios/as se agregan al trabajo comunitario. Algunas instituciones del
Sector Salud se muestran mas interesadas en la experiencia; abren sus puer-
tas para recibir informacién (sobre todo a través de conferencias) y conocer
los avances. La Facultad de Nutricién introduce en su plan curricular la
asignatura de Practicas integrales comunitarias, inspirada en el modelo
emergente. Las bibliotecas de las Unidades de Ciencias de la Salud integran
al acervo bibliografico los informes de estudiantes. Las revistas universita-
rias incluyen articulos en que se hace referencia a la nueva practica social
y de salud; la autoria de los articulos es compartida con autoridades uni-
versitarias que empiezan a manejar el discurso.

Una estrategia mas la constituye el diseno de! Centro Universitario para
la Salud Integral (CUSI), disefiado para desplazar metodoldgicamente los
vicios institucionales de la medicina comunitaria, incapaz de vigorizar el
plan de estudios en su area de asignaturas sociomédicas y de salud publica.
El CUSI se disefia para vincular la teoria y la practica. Es el sitio para que
los/as estudiantes de cursos avanzados practiquen los conocimientos clini-
cos y de salud, integrador de la clinica de consulta externa (ambulatorio)
de la Unidad de Ciencias de la Salud y las funciones del Departamento de
Medicina Comunitaria. Es un centro articulador del plan de estudios y coor-
dinador de acciones interdisciplinarias e interinstitucionales, capaz de ofre-
cer apoyo a los/as estudiantes en sus practicas comunitarias y apoyo do-
cente para las practicas clinicas del primer nivel de atencién médica; capaz
de potenciar los esfuerzos y recursos existentes (aun dispersos) dentro de la
universidad. Se trata de un centro asistencial y educativo en donde las
procuradoras de salud pueden referir casos que requieren atencion médica
de primer contacto y atencion de especialidades basicas. Es también ambito
fisico para reunir al cuerpo docente del area médica y del area de la salud
comunitaria en tareas compartidas y corresponsables.

A pesar de los resultados obtenidos, esta estrategia no logra sus propé-
sitos en el interior de la universidad; el proyecto es cooptado por el sistema
oficial de la asistencia social (DIF), instituciéon que habia estado ligada al
trabajo de salud comunitaria desde las primeras etapas del proceso. Esa
institucion forma parte del sistema estatal de salud, sus objetivos médico-
asistenciales se dirigen a la atencién de la poblacién que no disfruta de la
seguridad social oficial. Aprovecha los objetivos del programa y se beneficia
de los resultados. El CUSI toma un edificio propio y otro nombre: Centro
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de Informacion, Educacion y Apoyo para la APS. Con una plantilla de 60 pro-
fesionales de la salud (80% de personal médico) adscritos/as al presupuesto
de la institucion. Con una capacitacién previa en el modelo alternativo de
salud y con un proceso de reflexion sobre la practica médica, los/as profe-
sionales se convierten en tutores/as de los/as estudiantes de medicina de
cursos y facultades diferentes. Ahi se ofrece también la capacitacion clinica
a las procuradoras de salud. El grupo estudiantil encuentra un espacio
fisico y educativo para vivenciar la clinica y la medicina de primer nivel.
Los/as destinatarios/as de los servicios son los/as colonos/as y comunidades
que participan del proyecto. La consulta médica se transforma en asesoria
para la salud: concepto que engloba la curacién sélo como una pieza del
engranaje del proceso salud-enfermedad. La direccion del Centro queda en
manos de la profesora de antropologia de la salud. Proyecto y protagonista
se refugian en la institucién operativa ante la falta de apoyo universitario.

Personas sanas y enfermas, promotores/as y procuradores/as de salud,
estudiantes y profesionales de la salud convierten al centro en un modelo
alternativo de la ensenanza y la atencién a las comunidades. El Centro
logra en dos anos convertirse en modelo docente asistencial. Organizaciones
nacionales e internacionales de salud (Unicef, OPS y Radda Barnen de Sue-
cia) conocen y se interesan por el modelo educativo. Un cambio brusco en
la Administracion del Gobierno del Estado y en la cupula de la Unidad de
Ciencias de la Salud provocan en 1989 que el Centro se convierta en uno
mas del sector oficial de salud, y se prohibe el acceso a estudiantes y colo-
nos organizados con el argumento de que se estan conformando «grupos
agitadores y amenazantes para la estabilidad social». En 1990 el plan de
estudios se modifica para incrementar la ensefianza de la clinica en los
hospitales. Las asignaturas comunitarias desaparecen y surgen las practicas
intrahospitalarias. Esta decision marca el final de la experiencia intrauni-
versitaria, pero favorece la organizacion comunitaria autogestiva. Los/as
colonos/as convierten la organizacién en auténoma.

Se pueden escribir libros completos sobre los avances y logros pero tam-
bién sobre los errores y obstaculos de estos cinco afios, sin embargo bastan
diez consecuencias para significar su eficacia, efectividad y su presencia
atn en 1993: 1) la red de procuradoras de salud con organizacién autoges-
tiva atiende hoy en dia a las comunidades; 2) los/as estudiantes se configu-
ran en una red de voluntarios/as que apoyan las tareas de salud comunita-
ria, a pesar de que su plan de estudios oficialmente aborta las materias
sociales; 3) alrededor de veinte nifios/as menores de doce afos son educa-
dores/as de salud, inspirados/as en los/as estudiantes que llegaron a su co-
munidad con las ferias de salud y una gran balsa de ilusiones; 4) las ferias
de salud han quedado como espacio educativo y son los/as propios/as colo-
nos/as los organizadores/as; 5) la botica popular y los talleres de alimenta-
cién alternativa contintian con vigor propio; 6) los/as médicos/as, otrora
estudiantes, han pasado a ocupar puestos en el sector salud (que ahora
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lucha por imponer la atencién primaria), desde alli promueven las acciones
que aprendieron afnos atras; 7) algunos centros de la seguridad social local
y el sistema municipal de asistencia social adoptan desde 1988 el modelo
educativo y asistencial; 8)la Direccién de Extensiéon Universitaria en la
Rectoria de la Universidad elabora planes y programas para vincular la
docencia, la investigacion y la asistencia en todas las facultades; el unico
modelo con resultados evidentes es el de la Facultad de Medicina; 9) El
Gobierno del Estado de Veracruz pone en marcha el Programa Estatal de
Fomento de la Salud en 1992, recomendando al sector salud redireccionar
sus normas, principios y taras hacia la salud comunitaria. Para la asesoria
general del programa se invita a la autora de los espacios educativos con-
trahegemonicos; 10) un contradiscurso ha invadido los foros académicos y
las instancias del sector salud. Se habla muy bien o muy mal de la expe-
riencia pero nadie la ignora.




S5

Evaluaciéon de problemas y fracasos

Los problemas y fracasos en la investigacion participativa son de naturale-
za tan diversa como su propia practica. Algunos han sido ya sugeridos en
los cuatro capitulos anteriores; otros se presentan aqui desde el punto de
vista de las dificultades que enfrentan los propios participativistas, segin
su experiencia reflexionada. Son problemas que se pueden nuclear en tres
categorias analiticas de vinculacion estrecha: la transformacion de la rea-
lidad social, la participacion popular y la produccién-reproduccion del co-
nocimiento. Se plantean también las criticas tedricas que se realizan a la
investigacion participativa y a su practica.

Por su frecuencia e importancia tedrica destaca el problema de las dife-
rencias entre los/as investigadores/as profesionales y populares. Son diferen-
cias que se refieren tanto a la lectura de la realidad como a su codificacion
y descodificacion. Mientras que los/as primeros/as centran su referente
en un sistema racional-académico de ideas, los segundos/as se basan en
la vida cotidiana (o sentido comun) de sus grupos respectivos. Es en esta
relacion de ambos tipos de investigadores/as en donde se concreta con ma-
yor fuerza la contradiccion del conocimiento académico y el popular. Es el
espacio donde interactuan las fuerzas opuestas que dinamizan ambas for-
mas de conocer, de explicar e interpretar la realidad. Y es donde se eviden-
cia la tension dialéctica —tan necesaria para la integracioén critica del saber
cientifico-popular, organico.

No se trata de llegar a un acuerdo amable entre agentes externos e
internos sino de confrontar ambos enfoques, de cuestionarlos criticamente;
precisamente con el objetivo de su articulacién en beneficio del saber y del
poder popular transformador. Plantear asi esa contradiccion dialéctica faci-
lita contextualizarla en una totalidad y en una perspectiva teleolégica que
le da un sentido concreto y resolutivo. Es ésta una férmula que no excluye
el riesgo (siempre presente) de llegar a una ruptura de la relacién dialégica
entre ambos agentes. Aunque sucede con alguna frecuencia, es dificil pro-
poner otras vias para una integracion que sea en verdad critica, y que ade-
mas sean vias que preserven la vigilancia epistemoldgica de/en la produc-
cién cientifica colectiva.

Esa formula se convierte asi en uno de los dispositivos verificadores del
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proceso de produccion del conocimiento, en tanto que proceso. La verifica-
cién del conocimiento como producto se relaciona mas bien con la capaci-
dad transformadora que demuestra en la accién. Esta, se constituye —por
lo tanto— en referente empirico de la teoria, en la prueba de realidad (o
instancia de prueba). Mas alla de conocer para transformar, se trata de
conocer transformando. La mejor manera de conocer una realidad social es
intentar transformarla. Las fuerzas opositoras y los obstaculos a tal intento
seguramente evidencian sus partes esenciales y sus contradicciones.

Otro sintoma del mismo problema, metodologico y psicolégico, se ob-
serva en aquellos grupos y organismos que invierten a veces demasiados
esfuerzos y recursos —con inseguridad evidente— buscando la cientificidad
de su saber, esperando su ligitimacién ante las instancias del saber hege-
moénico. Estas subestiman o descalifican tal saber, y en otras ocasiones se
lo apropian, aunque de manera complementaria e ideoloégicamente subor-
dinada. En no pocos casos es usado incluso como informacion para fines de
coartar o cooptar ciertos movimientos populares.

El problema estd mas alla de establecer si el conocimiento que se pro-
duce es académico-cientifico o es popular y de sentido comun. En realidad, en
la practica participativista se estan dando elementos de uno y otro, tanto
en el agente externo como en las comunidades. Esto se observa con
nitidez en el campo de la salud popular-indigena. El saber magico y reli-
gioso resulta poco digerible para el pensamiento racional-positivista de la
cultura médica establecida. Es una de las fronteras interculturales, una
zona limitrofe entre ambos tipos de pensamiento. La medicina hegemonica
no puede integrar a su practica los elementos preternaturales que son co-
munes y fundamentales en la terapéutica de la medicina tradicional popu-
lar-indigena; estan en contradiccién con su principio antimetafisico y su
paradigma racional-positivista. Los rechaza o los tolera sin integrarlos, y
en otras ocasiones los manipula subordinada y coyunturalmente (como es
el caso conocido de la herbolaria tradicional-indigena v de las parteras
empiricas). Lo que se esta dando en el campo de la medicina intercultural
es una parcelacion de las enfermedades y trastornos que puede/debe aten-
der una y otra medicina. A la vez se produce un sincretismo o mestizaje en
funcién de circunstancias socioecondémicas y politicas, culturales e institu-
cionales, locales y regionales.

Se puede considerar el proceso anterior como una forma de articulacién
de los conocimientos académico y popular. Esta produciendo un saber cien-
tifico intercultural, diferente al anterior (en ambos sistemas de produccion
cognoscitiva). Es, pues, un saber alternativo al convencional y dentro de un
proceso de sincretismo. En los dos universos se hacen préstamos culturales:
practicas, recursos, productos son intercambiados. Son ademas reinterpre-
tados para su asimilacion a esquemas tedricos e ideologicos propios. A su
vez se van modificando parcialmente, gradualmente. Son esquemas que se
van des-estructurando y re-estructurando en el devenir de su coexistencia
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e interaccion simbdlica. El producto resultante es de una heterodoxia com-
pleja, dinamica e impronosticable. El conocimiento asi producido tiene que
pasar por una historia azarosa de tensién dialéctica: entre el saber-poder
hegemonico vy el saber-contrapoder del pueblo.

Uno de los casos que evidencian esa historia de tensién dialéctica (de
complejidad-azar/orden-desorden) es el de los programas alternativos de
atencion a la infancia callejera en México. Durante la primera mitad de la
década de los ochenta se inician y desarrollan los programas no convencio-
nales del Estado de Veracruz. Se estructuran dentro del organismo guber-
namental para la asistencia publica conocido como DIF (Desarrollo Integral
de la Familia) v se les denomina MESE (Menor en Situacion Extraordina-
ria) o MESE-DIF. El proyecto se pone en marcha por iniciativa de las
autoridades locales en esa institucién asistencial, con el apoyo técnico-finan-
ciero de organismos internacionales (Unicef y Radda Barnen). Se establecen
las bases educativas —no convencionales— para la atencion y prevenciéon
de ninos/as de la calle (que viven de la calle y desvinculados de su familia
y comunidades), y nifios/as en la calle (que trabajan en las calles pero
siguen vinculados a sus familias de origen y comunidades). El proyecto se
organiza a partir de las experiencias previas de Colombia y Brasil. No sin
esfuerzos y tropiezos, se logra desarrollar una metodologia y una ideologia
del trabajo con infancia callejera, con sus familias y comunidades popula-
res. Con la perspectiva participativa se favorece la educacién no formal (de
calle) y las acciones preventivas. Se recupera también el saber y la parti-
cipacién activa de la nifnez callejera y sus comunidades de origen para el
mejoramiento de sus propias condiciones criticas de vida. Al mismo tiempo
se instalan en la operacion las normas contra la institucionalizacién del/la
menor de edad y el asistencialismo paternalista.

Los resultados son de tal eficacia y relevancia social que pronto llaman
la atencion de las autoridades centrales del DIF-Nacional, quienes deciden
extender el modelo en todo el pais, con una rapidez tan precipitada como
autoritaria. Se inician los conflictos de poder e imagen politica del DIF, a
proposito de su centralismo tradicional y de sus politicas para dirigir —de
manera vertical— la instalaciéon del MESE en otros estados del territorio
mexicano. Se conflictiia su relacién con los programas y los/as técnicos/as
fundadores a los que se les excluye de la relacién y apoyo técnico-financiero
directo con los programas de atencion (hasta que se quiebra el equipo direc-
tivo y técnico relacionado con la experiencia). Asi, al mismo tiempo que
DIF-Nacional controla y extiende en el pais el proyecto MESE se empiezan
a perder los principios participativos, las bases metodolégicas e ideolégicas,
y por supuesto la eficacia y los resultados originales. Ese proceso culmina
a finales de la década de los ochenta con la asimilacion del programa y su
poblacion captada al esquema tradicional de institucionalizacién y asisten-
cialismo. Esto ocurre incluso con los programas fundadores de la experien-
cia, que sufren varios retrocesos y rupturas.
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No es le unico caso de programas o movimientos populares que son
cooptados por organismos estatales. El problema en la investigacion parti-
cipativa —vy el debate actual— es precisamente la definicién de su postura
politica en la relacion con el Estado, incluso con los grupos socioeconémi-
cos hegemonicos (nacionales y regionales). Dificilmente puede establecerse
una postura de ruptura puesto que la coexistencia constante es inevitable.
Esa tension dialéctica entre el saber-poder hegemonico y el saber-contrapo-
der popular se inserta en una coyuntura histérica importante: los procesos
de democratizacién que se estan dando en varios contextos politicos lati-
noamericanos. Sin embargo, son procesos que interaccionan —en un mismo
espacio y tiempo— con los procesos econémicos neoliberales y reconoliza-
dores (véase Tratado de Libre Comercio entre Estados Unidos, México y
Canada), de un conocido tono estadounidense.

Los problemas politicos —y de politicas— en la investigacién participa-
tiva son de una complejidad que exigen considerar la dialéctica que se
establece en las relaciones del todo con las partes, v de las contradicciones
con la totalidad concreta. Un segundo abordaje de los problemas en la
investigacion participativa considera las criticas que se le hacen desde un
punto de vista externo a su practica. Una serie de cuestionamientos se con-
centran en el tema de la construccién teérica (GAJARDO, 1986: 47 y 78-88;
Yopro, 1982: 39-64). Se le acusa de una escasa precisién, validacion y repli-
cabilidad de los conocimientos producidos, y de las experiencias acumula-
das. Sus experiencias, aunque multiples, son de caracter micro, aisladas y
asisternaticas. Se conoce poco de sus resultados, y queda asi en un vacio
tedrico y un tanto confuso el papel de la teoria en la practica. Su desa-
rrollo tedrico aparece limitado, difuso y dificil de legitimar como un modelo
alternativo de produccién cientifica.

El crecimiento de la investigaciéon participativa —reciente y un tanto
precipitado— ha priorizado la transformacién (socioeconémica y politica a
través de la participacién popular) por encima de la construccion teérica y
de sus publicaciones especializadas. Esta ultima actividad es de mayor inte-
rés para los/as académicos/as que para los sectores populares en su lucha
contra la pobreza extrema y la marginacion estructural, la opresion y la
guerra en varios paises de la region.

Se trata, entonces, de llegar a la teoria de manera conjunta y colectiva,
mas que individual y desvinculada; aunque resulte ser una forma menos
rapida y brillante (en cuanto a sus productos teéricos) para la mirada cien-
tifica convencional. Es explicable que para la ciencia dominante tales aspectos
deficitarios resulten de primer orden, considerando sus propios criterios y
modos ortodoxos de teorizar. Sin embargo, mas alla de las prioridades so-
ciales acuciantes, se enfatiza también el principio de la investigacién par-
ticipativa que explicita la reflexiéon de la practica social como el medio
critico de construir la teoria y el conocimiento, a través de la sistematiza-
cion alternativa.
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La practica reflexionada colectivamente se esta efectuando (con una ge-
neralizaciéon prolifera) mediante la sistematizacion de la experiencia obte-
nida en programas de accion (investigacion-accion) o en las movilizaciones
organizadas, locales y regionales. Sin embargo, no se publican con la abun-
dancia que se acostumbra dentro del monopolio del saber institucionaliza-
do, que cuenta con mayor infraestructura para tal actividad.

Los objetivos v procedimientos de tal movimiento —y proceso colecti-
vo— sistematizador varian ampliamente segun las peculiaridades de las
agencias que organizan los eventos especificos. La descripcién, ordenamien-
to y analisis de la experiencia realizada conforman los propdsitos usuales pa-
ra una sistematizacion. Lo mismo sucede con la accion de sistematizar
para luego usarse en la capacitacion, con diversos objetivos, temas y for-
mas. También se sistematiza con fines de evaluacién, socializacion-difysion
y replicacién, incluyendo tanto el conocimiento producido y la metodologia
utilizada como los procesos desarrollados en la praxis. Se recupera asi tam-
bién la historia del colectivo participante en la accion y en la propia sistema-
tizacion.

Los enfoques sistematizadores pueden basarse en el analisis del todo y
las partes, de las contradicciones, o en los aspectos estructurales del pro-
grama: contexto(s), insumo(s), proceso(s), producto(s) y subproducto(s).
También pueden ser en funcién de aspectos especificos, por ejemplo obsta-
culizadores-facilitadores, aciertos-errores, estrategias o informes orga-
nizacionales. Sistematizar no es siempre para la construccién tedrica. Sin
embargo, es un componente y una actividad cada vez mas integrada a la
metodologia participativa —en sus distintas modalidades y campos de apli-
cacion. Se replantea lo que es la teoria y el teorizar, lo que es ligitimar el
conocimiento y quién debe (o puede) legitimarlo. Implica también un re-
planteamiento del proceso mismo de produccién y reproduccion del saber
cientifico-popular, intercultural y mestizo.

Los fallos y conilictos que enfrentan los programas alternativos no son
pocos ni sencillos, y responden a la complejidad de la problematica que
trabajan. Los obstaculos macroeconémicos y politicos, de raices historico-
culturales en Latinoamérica, problematizan todas sus dimensiones. Por
ejemplo, la ideologia dominante acerca de la nifez popular es una dimen-
sién no superada todavia en algunos sistemas y organismos alternativos. Se
encuentran en una etapa de transicién gradual y parcial. Sin embargo, se
vislumbra el desarrollo de marcos referenciales omnicomprensivos, para en-
tender y actuar en una realidad que es tan compleja. La reflexion-concep-
tualizacion constante de la practica personal y colectiva se hace indispen-
sable para consolidar un trabajo epistemolégico. Es un trabajo (aprender
de la experiencia) que no debe ser exclusivo de especialistas sino basica-
mente del colectivo participativo.

Es éste un vacio que explica algunas partes vulnerables de los progra-
mas no convencionales. Cuando se le resta importancia a la sistematizaciéon
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—como un medio de construir la teoria a partir de la practica reflexiona-
da— se preserva la disociacion entre teoria y practica, se contraponen los/as
agentes «practicos/as» a los/as «tedricos/as», y se cae en el activismo ciego
0 ingenuo.

Sistematizar, sin embargo, es también un proceso participativo a efec-
tuarse con los/as menores, sus familias y comunidades, que se encuentran
vinculados al programa; y es una parte destacada de la metodologia parti-
cipativista. El trabajo sistematizador es también un espacio para la pro-
duccién-reproduccion del conocimiento que, al igual que el epistemolégico,
se convierte en un facilitador del proceso de conocer transformando. Es un
vigilante de las condiciones materiales y psicolégicas en que se realiza el
proceso. Por ejemplo, no se perciben usualmente algunos conflictos y pro-
cesos en el interior del equipo de técnicos-operativos, que son realmente
reacciones psicoldgicas ante la naturaleza de su trabajo y de la poblacién
que atienden. La depresion y ansiedad, agresividad y desintegracion grupal
suelen ser respuestas emocionales al tipo de problematica que enfrentan en
su practica social. El abandono y el maltrato que padecen los/as menores
callejeros/as se interioriza en el grupo de educadores/as o promotores/as
sociales, y se manifiestan a veces como reacciones de tipo neurético o inclu-
so paranoide. La pobreza extrema en que viven algunos grupos, como
son las fabelas brasilenas o los fugurios mexicanos, impacta emocionalmen-
te a cualquier persona o equipo de trabajo social (R. GABARRON, 1987a:
73-76; 1987¢).

Son algunas de las partes subjetivas —de la experiencia— que no deben
negarse. Deben reflexionarse colectivamente para ser incluidas como con-
diciones y condicionantes psicologicos del proceso de produccién del cono-
cimiento colectivo. Cuando esas partes subjetivas de la experiencia y la
practica no se perciben (y no se relacionan criticamente) existe el riesgo de
que se conviertan en un obstaculo psicolégico y epistemologico (R. GABA-
RRON, 1987¢). Es un obstaculo que bloquea con frecuencia la continuidad
y permanencia de los programas alternativos. Retrasa, ademas, la articula-
cion de movimientos y redes de organismos hacia una perspectiva de trans-
formacién organica.
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