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Resumen:

La medicacion abusiva con psicofarmacos ha venido generando profundas huellas
en la infancia uruguaya de la Gltima década, razon por la cual, desde las Ciencias Sociales,
se han realizado diversas reflexiones al respecto. En este sentido, este trabajo surge a partir
de una investigacion mas amplia titulada “Etiquetas infantiles”, que es uno de los capitulos
del libro en proceso de publicacién "Patologizacién de la infancia en Uruguay: aportes
criticos en clave interdisciplinar"

Se retoma esta tematica desde la delimitacién de los cuerpos y corporalidades. En
este sentido, se piensa al cuerpo infantil como fundante de todo proceso de produccion y
reproduccion de légicas hegemonicas que se van interiorizando y exteriorizando a través de
formas de ser y estar. El proceso de conformacion de identidad y subjetividad de esta
infancia ““esta asociado al “cémo me veo” y al “como la sociedad me ve”, es decir, como
me conozco y me conocen...”. (Scribano, 2007:133)

En este contexto, los procesos de medicalizacion de la sociedad remiten a la
creciente actuacion de la medicina en diversos aspectos de la vida social, trascendiendo
exclusivamente lo relacionado a la enfermedad y su cura. La medicacién aparece, pues,
como una de las posibles alternativas a la necesidad de "adaptacion™ de esta infancia. De
esta manera, hay una distancia importante entre los procesos de medicalizacién y los actos
de medicar.

La singularidad de cada nifio y nifia se termina desdibujando en cuerpos etiquetados,
perdiendo de vista su historia personal y familiar. Por ello, resulta necesario desde el
mundo adulto no naturalizar esta complejidad que en principio aparece como una posible y
la mas de las veces rapida solucion.

Varios discursos y miradas en torno a la medicacion con psicofarmacos parecerian
estar cambiando en nuestro pais, al menos con relacion al “déficit atencional”, lo que no

quita que aun se sigan reproduciendo actos de medicar en respuesta a sensaciones y



percepciones del ser infantil que dista del “ideal” del adulto. Segun varios entrevistados, el
“déficit atencional” como diagndstico (o no diagnostico con medicacion) esta pasando a un
segundo plano con relacion a afios anteriores, dejando el espacio a nuevos procesos de
medicalizacién y actos de medicar bajo el diagnéstico genérico de Trastorno del Espectro
Autista (TEA), Trastorno Generalizado del Desarrollo (TGD), como las de mayor impacto
en el Gltimo par de afios.

Etiquetar cuerpos lleva casi linealmente a resquebrajar emociones, mas cuando se
trata de cuerpos infantiles, de emociones en proceso de apropiacion de formas de ser y estar
en estas sociedades. La etiqueta como marca hunde sus raices en los procesos identitarios
de esta infancia, anulando al nifio o nifia en su condicion de tal, pasando a ser nombrado

por la “patologia” que le fue asignada.
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Introduccion
“El es el revolucionario... ya est4 como etiquetado. EI tema
es ese. Nosotros queriamos lograr que no lo etiquetaran,
pero lamentablemente lo etiquetaron. Entonces, hay un
problema, es él, sea 0 no sea...”” (Madre nifio medicado de 7
afios de Colegio Privado. Entrevista realizada en abril de
2014)

Como fuera expresado anteriormente, la presente ponencia parte de un trabajo que se
enmarca en una investigacion interdisciplinaria y colectiva mas amplia sobre los procesos
de patologizacion de la infancia en Uruguay.

De este modo, aqui se pretende generar una instancia analitico-reflexiva desde lo
social, en torno a la tematica en cuestion, puesto que se entiende pertinente desnaturalizar
formas y contenidos que dan cuenta de marcas que han ido generando profundas huellas en
la infancia uruguaya de la Gltima década. Se propone generar desde cada espacio de
intervencion en lo social un compromiso de accién, evitando asi un “me da lo mismo” ante
una tematica que atafie la responsabilidad del colectivo social como tal.

En este contexto, y considerando el papel del sujeto en tanto protagonista de sus actos
y participe activo de su vida es que se delimité el objeto a partir de la matriz histérico-
critica, de la mano de Jean-Paul Sartre, a través del método progresivo-regresivo. Asi pues,
““el método progresivo: se trata de encontrar el movimiento de enriquecimiento totalizador
que engendra a cada momento a partir del momento anterior, el impulso que parte de las
oscuridades vividas para llegar a la objetivacion final, en una palabra, el proyecto™.
(Sartre, 2000: 116)

El existencialismo le otorga a la subjetividad de los individuos un lugar
preponderante en su estudio. Incorporar la dimension subjetiva de la realidad no solo
implica tener presente la singularidad de los sujetos en un sentido particular, sino también
colectivo. Asi, se propone una ldgica de investigacion y exposicion desde un método que,
retomando la subjetividad de los individuos como punto de partida, supere las teorias

abstractas en un proceso de concrecién de las mismas a la realidad.



Uno de los puntos a considerar en la situacidon actual remite al crecimiento de los
Servicios de Salud Mental en Uruguay. Respecto a ello se destaca de las diversas
entrevistas realizadas asi como de las fuentes secundarias relevadas que las Unidades de
Salud Mental han venido creciendo en los Gltimos afios en todo el pais. La mayoria de los
departamentos (salvo Canelones, Colonia, Maldonado y Montevideo) tienen una Unidad de
Salud Mental ubicada en los hospitales publicos de las capitales departamentales, y su
correlato en el &mbito privado. Sin embargo, en Montevideo y &rea metropolitana se amplia
sustancialmente este numero, no siendo solo su base hospitales publicos y privados, sino
también policlinicas zonales (divididas por Regiones: Noroeste, Este y Metropolitana).
(MSP, 2011)

No solamente se destaca el crecimiento de las Unidades de Salud Mental, sino
también la incorporacion de otras disciplinas (Licenciados en Psicologia, en Trabajo Social,
en Nutricion, en Enfermeria), como forma de trascender la mirada “exclusivamente
médica”, generandose asi una concepcion de la Salud Mental con mayor amplitud. Lo antes
mencionado, de todas formas, invita a pensar sobre cuanto se logra realmente superar la
mirada “medicalizada” con la conformacion de equipos interdisciplinarios con anclajes en

lo social.

Componentes metodoldgicos:
En funcién de lo antes expuesto se planted en la investigacion la siguiente estrategia
metodoldgica:

Relevamiento de fuentes secundarias en torno a la tematica en los Gltimos 5 afios desde

la academia.
e Entrevistas en profundidad a autoridades de la salud y educacion puablica y privada en
Montevideo y Salto.
e Entrevistas en profundidad a familias con nifios/as medicados en Montevideo y Salto.
e Entrevistas en profundidad a nifios/as medicados con psicofarmacos del &mbito publico
y privado de Montevideo y Salto.
La cantidad de entrevistas realizadas fue en base a la técnica por “bola de nieve”

hasta llegar a la saturacion de los resultados.



Desarrollo:

El devenir histérico muestra como el cuerpo infantil ha venido siendo centro de
innumerables practicas e intervenciones fisicas y psiquicas desde el mundo adulto en
procura de lograr un sujeto disciplinado. Tal como lo plantea Barran: “El nifio fue objeto de
una particular atencion por su naturaleza ““barbara” primero, y luego porque si se
lograba inculcar en él el control del cuerpo, se obtendria un adulto disciplinado y
respetuoso (...). Otra vez médico y maestro, cura y policia fueron los vigilantes de la nifiez
y adolescencia.” (1992: 213)

El cuerpo infantil va interiorizando y exteriorizando procesos de produccién y
reproduccion de logicas hegemonicas mediante formas de ser y estar que cada sociedad
impone como validas. Las distancias entre el ser y el deber ser hallan brechas cada vez méas
amplias, siendo los limites de la disponibilidad de los sujetos estos puntos de partida y
llegada que plantea Scribano, uno de los hitos donde se generan las mayores
contradicciones entre el mundo adulto y el mundo infantil. De este modo, se comparte con
este autor que el cuerpo: “Es el limite natural y naturalizado de la disponibilidad social de
los sujetos; es el punto de partida y llegada de todo intercambio o encuentro entre los seres
humanos. (...). El cuerpo es parte nodal de cualquier politica de identidad y es el centro de
la reproduccion de las sociedades”. (Scribano, 2005: 98)

Estas contradicciones se plasman en los mecanismos de soportabilidad social
hallando su correlato en las ldgicas contemporaneas de reproduccion del orden imperante.
Para que estos mecanismos de soportabilidad social logren interiorizarse se generan
dispositivos de regulacion de las sensaciones, los que predeterminan lo socialmente
habilitado en el plano de las sensaciones y percepciones. En su procesualidad, aparece el
dolor social, que plantea Scribano, como ‘““‘un sufrimiento que resquebraja ese centro
gravitacional que es la subjetividad™. Un dolor social que cuando se manifiesta distante de
lo “ideal”, de lo esperado, es acallado por el mundo adulto, en especial, desde las
instituciones disciplinares fundamentales para la sociabilidad.

Desde la ultima década, la infancia en el Uruguay viene siendo mediada en su dolor

social por dispositivos de regulacion de las emociones que se vinculan a lo médico, en



procesos de etiquetamiento, patologizacion y medicalizacion que van encausando sus

conductas.

“Yo tuve que dejar de trabajar el afo pasado a consecuencia de estas
conductas y de que me requerian mucho acé en el Colegio...” (Madre nifio
medicado de 7 afios de colegio privado. Entrevista realizada en abril de 2014)

El proceso de conformacion de identidad y subjetividad de esta infancia se va
construyendo en el interjuego de lo singular y lo genérico. Como diria Scribano: “Esta
asociado al “cédmo me veo” y al “como la sociedad me ve”, es decir, cOmo me conozco y
me conocen...”. (2007: 133)

"La maestra me decia que el nifio no es apto para esa escuela, que son, como
vamos a decir, nifios normales, y que él distorsiona todo." (Abuelo de Nifio

medicado de 5 afios de escuela publica. Entrevista realizada en febrero 2014)

Desde diversas instituciones se llevan adelante intervenciones que tienen como
proposito la adaptacion de los/as nifios/as a las exigencias del mundo actual. Es en este
contexto que surge como posible "soluciéon™ o alternativa el consumo de psicofarmacos,
como herramienta 0 recurso para aplacar conductas que se desvian social e

institucionalmente de "lo esperado™.

“-Entrevistador: ¢"Sabes a qué edad comienzan a "aparecer" estos "problemas
conductuales™?

-Entrevistada: Cada vez mas temprano. (...) A mi me sorprende porque incluso
vienen nifios con un diagnastico... Algunos no es que los discuta, me llama la
atencion, pero otros si son discutibles..." (Psicéloga y Ex docente de Colegio
Privado. Entrevista realizada en marzo de 2014)



Tal como se expresara, los cuerpos etiquetados en la infancia se van desdibujando,
perdiendo de vista la historia de vida singular y colectiva detras de un diagndstico. En este

sentido, medicar con psicofarmacos en la infancia naturaliza una realidad compleja.

"El la tomo como si fuera agua (...) Primero le da como un efecto méas euférico,
y después se estabiliza." (Abuelo de Nifio medicado de 5 afios. Entrevista

realizada en diciembre de 2013)

Urge la necesidad de pensar en términos de los diagnosticos o patologias que le son
asignadas a los nifios y nifias, y a partir de los cuales pasan a ser nombrados, generando
"etiquetas” que resquebrajan emociones.

Para poder superar dichas visiones de cuerpos etiquetados es preciso pensar a cada
nifio y nifia en su singularidad; es decir, en su proceso Unico de sociabilidad mediado por
las instituciones que rigen el deber ser. Se entiende a la infancia como momento
fundamental del curso de vida, donde los procesos de sociabilidad, la conformacion de la
subjetividad y la apropiacion de formas de ser y estar en sociedad se interiorizan y
exteriorizan en cada singularidad. Hoy dia, desde el mundo adulto se reproduce una forma
de ser y estar que da cuenta de valores y pautas hegemonicas de la ideologia dominante, no
lograndose objetivar que para la infancia esto no es asi, en tanto cada nifio y nifia vive
singularmente la produccion y reproduccion de lo instituido como deber ser, en principio,
en su familia concreta. De este modo, pretender una infancia homogénea, que responda de
forma “ideal” a lo establecido legitima e histéricamente por el mundo adulto a través de sus
instituciones medulares (familia, educacion, salud, religion, derecho), hace a desconocer el
contexto y aprehension singular de cada nifio y nifia.

En estos procesos de blsqueda de un "tipo ideal" de infancia es que surge muchas
veces la medicacion como una de las posibles alternativas a la necesidad de "adaptacion™ de
los nifios y nifias, principalmente, en el dmbito educativo, permitiéndoles (a ellos/as
mismos/as 0 a sus compaferos/as de aula) producir y reproducir la logica del sistema

imperante.



"Si esta bien indicado y bien medicado, el que gana es el nifio y la familia,
porque mejora el rendimiento. Gana la maestra y la escuela porque el nifio se
adapta al medio y contribuye a que la clase siga el curso. Y si no esta bien
indicado no gana nadie, o gana el laboratorio solo.” (Psiquiatra Infantil Salud
Publica. Entrevista realizada en marzo 2014)

"Generalmente te llegan en la edad escolar porque joroban en la escuela. Asi
como pasan otras cosas. A veces mejor que el nifio haga ruido en la escuela
porque el que no genera ruido, no habla... ah no lo mandan... como no joroba."”

(Psiquiatra Infantil Salud Publica. Entrevista realizada en diciembre de 2013)

Los cuerpos infantiles van interiorizando desde el deber ser hegemonico del mundo
adulto los mecanismos de soportabilidad social y los dispositivos de regulaciéon de las
sensaciones, que los van distanciando de su ser singular en pro de una “infancia ideal” que
responda homogéneamente a lo instituido.

El dolor social que va resquebrajando las singularidades infantiles da cuenta de estas
contradicciones entre lo interiorizado y lo exteriorizado, entre las brechas del deber ser y
del ser. Un dolor social que cuando se manifiesta distante de lo “ideal”, de lo esperado, es
acallado por el mundo adulto, en especial, desde las instituciones disciplinares
fundamentales para la sociabilidad

En este punto, resulta trascendental reflexionar acerca de qué y quiénes evalGan a
los/as nifios/as. Evaluacién que en general encasilla, etiqueta... tiene costos. Entonces, ¢que

implica diagnosticar? De acuerdo con Janin:

"Diagnosticar es algo muy diferente a poner un nombre. (...) Un diagnostico
tiene que tener en cuenta las vivencias del sujeto que sufre y la historia en la
que se enmarca ese sufrimiento, no sélo sus conductas, y por ende es algo que
se va construyendo a lo largo del tiempo y que puede tener variaciones." (2013:
8)



Se considera que resulta fundamental escuchar la voz del nifio/a desde su sentir, sus
angustias, sus preocupaciones, su sufrimiento, pero también sus alegrias y sus emociones.
De igual manera, se hace necesaria la vision y analisis de otros profesionales en estos
procesos, posibilitando una lectura que se acerque mas a la complejidad de las situaciones
desde lo social. Ya no alcanza con un solo saber hegemdnico, sino que se hace necesario
pensar y apropiarse de la tematica desde saberes distintos, interrelacionados, que confluyan
y comprendan que la infancia que esta siendo diagnosticada y patologizada es la punta del
iceberg de realidades que trascienden estas singularidades.

"Entrevistado: De acuerdo a lo que yo le decia y a lo que veia ella iba
anotando (...) Yo no entiendo la evaluacion, porque ella tiene que estar con el
nifio, mirarlo.

Entrevistador: ¢Nunca converso con el nifio?

Entrevistado: No, no, no.

Entrevistador: ¢Y usted por qué cree que lo medico?

Entrevistado: Para mi es que es un atenuante, para que él baje los decibeles.
Pienso yo porque lo vio super activo, ¢entendes? ..." (Abuelo de Nifio
medicado de 5 afios. Entrevista realizada en febrero 2014)

Surgen entonces los siguientes cuestionamientos: ¢Se demanda que todos los/as
nifos/as se adapten a lo mismo? (En los mismos tiempos y con iguales intereses? ;Se
considera en estos procesos su historia de vida? Ante estas exigencias, ¢cOmMo se
constituyen como sujetos?

El proceso identitario que se va produciendo en el nifio/a singular en torno a la
patologizacion de su vida, al etiquetamiento, al diagndstico-pronostico lo desenviste de su
condicion de sujeto de derecho para materializarlo en un objeto a modificar y maleable a
partir de la medicacion, cuando ésta estd dada en situaciones de diagndsticos que no son
reales “patologias”. Todo ello da cuenta de procesos de "biologizacién", donde problemas
colectivos, universales, se presentan como si fueran singulares, y especificamente de indole

bioldgico



Se entiende interesante, desde las distintas disciplinas, poder pensar alternativas a la

medicacion.

Reflexiones finales

Luego de realizar un analisis critico reflexivo sobre la tematica que convoca es
necesario afirmar que para evitar la compulsion a las etiquetas infantiles, tal como plantea
Sartre, “habria que mostrar la necesidad conjunta de “la interiorizacién de lo exterior” y
de la “exteriorizacion de lo interior’”””. (2000: 81) Todo proceso de sociabilidad debe nutrir
y potenciar el reconocimiento de las singularidades, lo cual dara cabida a la ampliacién del
campo de los posibles de proyectos de vida sin incluirlos en el derrotero de un camino
sinuoso en el porvenir.

Para ello, es preciso revisar las tradicionales instituciones trasmisoras de valores,
comportamientos, ideas, apropiaciones, etc., que forman parte de los procesos de
sociabilidad, a partir de donde se puedan pensar la infancia desde la dptica de la diversidad,
en el encuentro con sujetos en pleno devenir y conformacion de identidad y subjetividad.
Esto implica superar visiones hegemdnicas sobre realidades que demuestran diariamente
ser cada vez mas complejas y diversas. Pensar estrategias que realmente contemplen gustos,
intereses y necesidades de los nifios y nifias. En este contexto, uno de los actores centrales
que aparece como sustancial en estos procesos de produccién y reproduccion de formas del
deber ser hegemonico resulta la institucion educacién en su concrecion escolar.

Es necesario detenerse a pensar en la naturalizacion de las formas de nombrar de los
diagndsticos médicos (clinicos, y por ende subjetivos, en su enorme mayoria para la
poblacion objetivo), en este caso, los del orden de la “salud mental”. ;Cémo se van
interiorizando estas formas de nombrar en el lenguaje cotidiano de otros técnicos, y a su
vez de la poblacién objetivo, sus familias, espacios escolares, pares, etc.?

Pareceria haber un proceso lento pero sistemético de cambio en torno a los discursos
de las instituciones basales de los procesos de sociabilidad con relacion a la medicacién con
psicofarmacos en la infancia. Ya no aparece el saber/poder como Unica condicionante
hegemdnica que desustancializa al sujeto, sino que parece haber puntos de encuentro con

nuevas miradas en torno a esta infancia como sujeto de derecho.
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En definitiva, no habria que perder de vista lo indispensable que es esta infancia del
siglo XXI para el mundo adulto que la estd mirando, juzgando, diagnosticando,

etiquetando, patologizando, pronosticando... y muchas veces medicando.
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