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RESUMEN

El siguiente trabajo reflexionara en torno a las potencialidades y la necesidad del
rol del acomparfiante terapéutico en los equipos descentralizados de asistencia (EDA),

abordando los casos de violencia de género.

¢, Puede el acompanante terapéutico formar parte del EDA? ;Cual es su

incumbencia en cuestiones de violencia de género?

A lo largo del mismo, se podran cristalizar las razones por las que es vital trabajar
los casos de violencia de género en los establecimientos de salud, capacitar al personal y
a su vez, incluir al acompafante terapéutico como miembro de los equipos
interdisciplinarios, ya que su formacion especifica lo convierte en una herramienta muy

valiosa.

Palabras clave: Violencia de género, Salud publica, Acompafante Terapéutico, Justicia

L A partir de aqui, se nombrara a los equipos descentralizados de asistencia como EDA.



INTRODUCCION

En los ultimos afios se puso el foco sobre un problema histérico que afecta a

mujeres, nifieces y disidencias: la violencia de género.

Segun el Manual clinico para atencién integral de salud en situaciones de
violencias por motivos de género (herramientas para equipos de salud), la violencia por
motivos de género atraviesa multiples dimensiones de la vida de las personas afectadas y
es por eso que el Sistema de Salud tiene un rol fundamental en su detecciéon temprana,

evaluacion del riesgo, prevencion y atencion integral (2014).

Existe un marco normativo propuesto por la Ley Nacional 26.485 para “prevenir,
sancionar y erradicar la violencia contra las mujeres en los ambitos donde se desarrollen
sus relaciones interpersonales”, el cual enuncia que el Estado Nacional debera promover
y fortalecer interinstitucionalmente a las distintas jurisdicciones para la creacién e
implementacién de servicios integrales de asistencia a las mujeres, nifeces y disidencias
que padecen violencia y a las personas que la ejercen, debiendo garantizar, entre otras
cosas, Equipos Especializados como son los EDA, que trabajan en la asistencia,
acompanamiento y proteccion de personas usuarias de los servicios de salud en situaciéon
de violencia de género. Aqui se destacan los abordajes grupales destinados a personas
usuarias de los servicios y espacios de reflexion sobre masculinidades, lo cual representa
una mirada muy actual en cuanto a cuestiones de género, pero se encuentra en auge y a

nuestro parecer, es de mucha relevancia.

El tratamiento de cada caso en particular debe estar a cargo de profesionales que
trabajaran como equipo interdisciplinario, siendo parte del mismo los acompafantes
terapéuticos, dado que su formacion especifica les permitira tener una mirada objetiva y
conjuntamente, podran elaborar estrategias de abordaje y tratamiento para cada caso en

particular.

Con el presente trabajo y por medio de una lectura profunda de bases
bibliograficas de autores como Pablo Dragotto (2016), Maria Laura Frank (2016), Susana
Kuras de Mauer (2005), Silvia Resnizky (2005), entre otros, sumado a las paginas web de:
la Red Sanitaria de Abordaje Integral de las Violencias y Ministerio de Salud de la

Provincia de Buenos Aires, se espera desarrollar el funcionamiento de los equipos EDA,



asi como también, historizar la profesionalizacién del Acompafante Terapéutico dentro del
campo de la salud, delimitando su rol, su incumbencia dentro del area de violencia de
geénero y se concluira con las potencialidades de dicho profesional dentro de los equipos

mencionados.



MARCO TEORICO

“La violencia es

”

el dltimo recurso del incompetente

Isaac Asimov (1920-1992)

En las ultimas décadas se ha ido reconociendo cada vez mas en el ambito
internacional que la violencia de género es un grave problema, no sélo para las mujeres y
disidencias, quienes se ven particularmente afectadas, sino también para el logro de la

igualdad, el desarrollo y la paz (Naciones Unidas, 1986a).

La violencia de género es un tipo de violencia fisica, psicologica, sexual,
econdmica, entre otras, ejercida contra cualquier persona o grupo de personas basado en
su orientacién sexual, identidad de género y/o genitalidad, lo que impacta directamente en
la salud. Haciendo referencia y teniendo presente siempre la definicion de salud que la
Organizacion Mundial De la Salud (OMS), define como “"un estado de bienestar en el cual
cada individuo desarrolla su potencial, puede afrontar las tensiones de la vida, puede
trabajar de forma productiva y fructifera, y puede aportar algo a su comunidad” (2022,

s/n).

Segun el cuadernillo de dictamenes sobre derechos humanos, publicado por el

Ministerio Publico Fiscal:

La violencia de género constituye una practica estructural violatoria de los
derechos humanos vy las libertades fundamentales que afecta gravemente
a mujeres y a las personas lesbianas, gays, bisexuales, trans e intersex
(LGBTI) de todos los sectores de la sociedad, independientemente de su

clase, raza, edad o religion (Ministerio Publico Fiscal, 2018, pag. 9).

De acuerdo con la casa del Encuentro (2022), en los ultimos anos se generd un
incremento en el numero de mujeres y personas de la comunidad LGBTIQ+ 2 que han

sido victimas de este tipo de violencia.

2 El término LGBTIQ+ estd formado por las siglas de las palabras lesbiana, gay, bisexual,
transgénero, transexual, travesti, intersexual y queer. Al final se suele afadir el simbolo + para
incluir todos los colectivos que no estan representados en las siglas anteriores. Estas siglas han
evolucionado a lo largo de los afios. Si bien al principio eran solo LGB, en los ultimos afios se han
incorporado nuevos conceptos para hacer referencia a otras identidades de género y orientacion
sexual.
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Desde el 1 de enero al 31 de diciembre de 2022, se han registrado 292 femicidios,
9 trans/travesticidios y 18 femicidios vinculados de varones, segun un nuevo informe del
Observatorio de Femicidios en Argentina “Adriana Marisel Zambrano” que dirige La Casa

del Encuentro.

Mas del 80% de las mujeres denuncié ser victima de violencia de género, cabe
destacar que la mayoria de los denunciados eran varones, parejas o ex parejas de las

victimas.

Este fendmeno tiene un antecedente historico en el sistema patriarcal, sistema que
a lo largo del tiempo convalidé ciertas pautas culturales, que han sido internalizadas e
institucionalizadas y de las que inconscientemente, se ha ido haciendo eco a través de las
generaciones; asi como afirma Vacca y Coppolecchia (2012): “Un poder que esta
presente en diversas instituciones sociales con el fin de mantener los principios del

patriarcado; instituciones como la escuela, el sistema penitenciario, el derecho” (pp. 60).

Aunque el reconocimiento y visualizacion es relativamente mas reciente, es
gracias a ello que pasé de ser considerada ‘como una cuestion de indole privada“ a ser
reconocida como un problema social, lo que con el tiempo, derivd que fuera reconocida

como responsabilidad del estado.

Las violencias por motivos de género atraviesan a mujeres, disidencias, nifieces y
adolescencias con gran impacto en multiples dimensiones de la vida y es por eso que el
sistema de salud tiene un rol fundamental en su deteccion temprana, en la evaluacion del
riesgo, en la prevencion y la atencion integral. Para ello se requieren de personas y
profesionales capacitados, organizaciones que registren y utilicen esa informacién para
generar capacitaciones y a su vez, equipos especializados para abordar los diferentes

casos que puedan presentarse.

Desde el Ministerio de Salud de la Nacién y la Organizacidon Panamericana de la
Salud (OPS/OMS) presentaron el Manual Clinico “Atencion integral de la salud ante
situaciones de violencias por motivos de género. Herramientas para equipos de salud”,
adaptado técnica y culturalmente a nuestro pais a partir de la version original de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

Como se mencion6 anteriormente en la definicion de salud, el bienestar es un

componente fundamental segun la OMS. El estado de bienestar hace posible que las



personas materialicen su potencial, superen el estrés de la vida cotidiana, trabajen de

forma productiva y aporten positivamente a su comunidad.

La OMS fija cuatro objetivos principales: liderazgo y gobernanza mas eficaces en
materia de salud mental; prestacién de servicios integrales e integrados de salud mental y
asistencia social con base en la comunidad; aplicacion de estrategias de promocion y
prevencion; y fortalecimiento de los sistemas de informacion, las evidencias y la
investigacion” (OMS, 2013).

Asimismo, existe un marco normativo legal propuesto por la Ley Nacional 26.485
para prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra las mujeres en los ambitos donde
se desarrollen sus relaciones interpersonales, el cual enuncia que: “El Estado Nacional
debera promover y fortalecer interinstitucionalmente a las distintas jurisdicciones para la
creacion e implementacion de servicios integrales de asistencia a las mujeres que

padecen violencia y a las personas que la ejercen” (2009, s/n).

Se encuentran diferentes dispositivos y equipos orientados a cumplir con esto, que
forman parte de la Red Sanitaria de Abordaje Integral de las Violencias. Entre ellos, se
presentan los Equipos de Salud de Abordaje Transversal (SAPS). Son equipos
interdisciplinarios que trabajan en los Hospitales y Unidades de Pronta Atencion (UPA) en
el diagnéstico y monitoreo de la situacién sanitaria en el territorio para que la oferta de

servicios hospitalarios esté mas cerca de la poblacion.

Como parte de los anteriormente mencionados, se encuentran los Equipos
Descentralizados de Asistencia (EDA), los cuales se encuentran insertos en los SAPS.
Trabajan en la asistencia, acompanamiento y proteccion de personas usuarias de los
servicios de salud en situacién de violencia de género. En ese marco se destacan los
abordajes grupales de la Violencia Basada en el Género (VBG) destinados a personas

usuarias de los servicios y espacios de reflexién sobre masculinidades.

El tratamiento de cada caso en particular debe estar a cargo de profesionales que
deben trabajar como equipo interdisciplinario, siendo parte del mismo los técnicos en
acompanamiento terapéutico acreditados, como asi también diferentes profesionales que

deben tener perspectiva de género.

Siendo que el Acompanante Terapéutico (A.T.) posee una formacion que le permite

abordar la subjetividad de las personas y también trabajar sobre su entorno, podria



decirse, que seria una herramienta fundamental para trabajar en los casos de violencia de

genero.

Los autores Dragotto y Frank, enmarcan al A.T.®> como un recurso que surge a
mediados de la década del 60 en Argentina. Se origina en el campo de la salud mental, en
el contexto de la busqueda de nuevas alternativas de abordaje para las patologias que
anteriormente eran consideradas como ‘“intratables”, por lo que derivaban en un
confinamiento asilar. En esta etapa surge también el Hospital de dia y las comunidades

terapéuticas.

La finalidad de estos recursos emergentes era la de evitar la marginacién y
estigmatizacién del paciente, en un intento por evitar la internacién psiquiatrica o haciendo

que la misma sea mas acotada.

Si bien el A.T. surge en el marco de los tratamientos de las adicciones y la
psicosis, con el devenir, el rol y abordaje se fueron ampliando a diversas patologias y

diferentes contextos, sin perder la particularidad y especificidad.
Segun la problematica a abordar podemos distinguir diferentes campos:
o Salud y Salud Mental,
s Discapacidad,
o Trastornos Neurolégicos y Demencias,
s Enfermedades en Estado Terminal, y,
¢+ Ambito Judicial.

A su vez, cada uno de estos campos puede ser atravesado por el acompafiado en
cualquiera de las diferentes etapas de la vida, partiendo desde el vinculo temprano, pero

pasando por la nifiez, la adolescencia, la adultez y la tercera edad.

El A.T., como plantean Dragotto y Frank (2010), sera una herramienta fundamental
para cumplir con la finalidad de “reforzamiento, restitucion o promocién de los lazos
sociales” (pp. 24), asi como también al andamiaje del abordaje propuesto por el equipo.

Su informacién sera de fundamental importancia ya que su preparacion le permite vincular

3De aqui en adelante, cuando se lea A.T., significard Acompafiante Terapéutico.



y triangular de tal manera que tendra acceso a informacién que excede al resto de los

profesionales.

El sostén y la contencidn es otra de las funciones exclusivas del A.T., la posibilidad
de cuidar y respaldar manteniendo la distancia profesional. También se incluyen como
funciones, el promover una regulacion desde lo emocional, para asi evitar trastornos
depresivos, ya que estos cuadros son mas frecuentes de lo esperado (Kuras y Resnisky,
2005).

Por ultimo, la descompresion familiar y el trabajo para la reinsercién familiar, social
y laboral son el pilar en este tipo de pacientes, ya que, como enuncia la Ley Nacional de
Salud Mental N° 26.657, “Debe promoverse el mantenimiento de vinculos, contactos y
comunicacion de las personas internadas con sus familiares, allegados y con el entorno
laboral y social” (Cap IV, Art 14.).

La insercion del A.T. en la Institucion Hospital, se encuadraria dentro de la
modalidad Institucional. Dragotto y Frank (2012) enuncian que “el A.T se inserta en una
institucion acorde a la estrategia de un equipo (...) alli puede insertarse con el fin de
acompafiar al sujeto a partir de la demanda del equipo, sosteniendo una estrategia desde
la particularidad del caso” (pp. 32.), lo que lo diferenciaria del resto de las inserciones que
son en el ambito del hogar, mas precisamente, en la cotidianeidad del sujeto

acompanando, donde también aparecen actores de su entorno.

Podria decirse entonces que el siguiente trabajo podra desarrollar potencialidades
emergentes en la labor de los acompanantes terapéuticos, abriendo un abanico de

posibilidades a nuevos campos de insercion.
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DESARROLLO

El negocio del patriarcado y comienzo de la violencia de género

El sistema de dominacién y subordinacion mas opresor es el del género,
también llamado patriarcado. Fue la primera estructura de dominacién vy
subordinacién de la Historia y aun hoy sigue siendo un sistema basico de
dominacién, el mas poderoso y duradero de desigualdad y el que menos se

percibe como tal. (Cagigas, Arriazu, 2000, pp.309)

Patriarcado es un término, que segun Gamba y Diz (2007), se ha sido utilizado
para designar un tipo de organizacién social en el que la autoridad la ejerce el varén jefe
de familia, duefio de todo el patrimonio, del que formaban parte los hijos, la esposa, los
esclavos y los bienes. Claramente es un discurso de poder que, como se menciond
anteriormente, se viene transmitiendo generacionalmente y su finalidad es la opresion y
dominacién basado en el concepto de superioridad de género, que tiene un endeble

fundamento, ya que solo esta apoyado en la genitalidad.

Como se puede encontrar en la pagina web del Ministerio de Justicia y de
Derechos Humanos, la violencia por motivos de género afecta a mujeres y personas de la
comunidad LGBTI+. Esta se produce cuando sufren algun tipo de discriminacion,
agresion, hostigamiento o degradacién por su identidad de género, expresion de género u

orientacion sexual, no se trata solo de violencia fisica.

Si bien la desigualdad de género data desde el comienzo de los tiempos, tiene un
comienzo mas especifico en la segunda mitad del Siglo XIX y principios del Siglo XX,
donde, segun Silvia Federicci en su libro El patriarcado del salario (2018), la mujer deja
de ser rentable como mano de obra para las fabricas, debido a la falta de fuerza y
resistencia fisica y debe regresar al espacio del hogar, donde no solo debia ocuparse de
las tareas domésticas sino de las necesidades del esposo e hijos, es decir, realizaba
trabajo no arancelado y por ello, dependia exclusivamente del aporte econdmico del
hombre, a quien debia atender, ya que él, realizaba su trabajo fuera del hogar. Esta
organizacion del trabajo y del salario, que divide la familia en dos partes, una asalariada y

otra no asalariada, crea una situacion donde la violencia esta siempre latente.
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La modificacion socio cultural que se realizé en base al capitalismo, como explica
la autora mencionada, no solo incrementé la produccién, ya que el hombre se dedicaba
exclusivamente al trabajo de la fabrica sin tener que preocuparse por nada de su hogar,
sino que también utilizaba a la mujer como descarga de sus frustraciones laborales y no
las trasladaba a protestas y manifestaciones. Es asi como el sometimiento de la mujer y
su asignacion especifica a las tareas domésticas, se perpetudé en la sociedad dado el

favorecimiento al capitalismo (Federici, 2018)

El patriarcado es un sistema politico que institucionaliza la superioridad sexista de
los varones sobre las mujeres, constituyendo asi aquella estructura que opera como
mecanismo de dominacion ejercido sobre ellas, basandose en una fundamentacion
biologicista. Esta ideologia, por un lado, se construye tomando las diferencias biolégicas
entre hombres y mujeres como inherentes y naturales. Y por el otro, mantiene y agudiza
estas diferencias postulando una estructura dicotdémica de la realidad y del pensamiento.

(Vacca, Coppolecchia, 2012)

Es asi que en razdn del género, se asignan papeles y normas sociales donde se
impone al hombre como superior, lo que le genera una sensacién de dominacion y poder,
el cual muchas veces se manifiesta de forma violenta cuando las cosas se salen de su
control, es decir, “La violencia pretende ser un mecanismo de control social de la mujer
que sirve para reproducir y mantener el statu quo de la dominaciéon masculina” (Cagigas
Arriazu, 2000, pp 310).

Apoyandonos en la autora Maqueda Abreu (2006), en su articulo “La violencia de
género. Entre el concepto juridico y la realidad social’, podemos concluir que cuando se
ejerce poder de dominaciéon o de violencia de un sexo sobre otro es transversal, es decir,
qgue no depende de la ideologia politica, nivel cultural o socioeconémico de la victima y del
victimario. Sucede en todos los niveles culturales, econémicos e ideolégicos y no es una
violencia ciega e indiscriminada, sino que se ejerce sobre individuos en posicién de
inferioridad, aunque ésta, solo esté basada en un hecho completamente refutable, como

es el género.

El género es una construccién social e historica de los contenidos simbdélicos de lo
femenino y lo masculino en articulacion con clase social, etnia, raza, grupos de edad,

institucionalidad, etc., a partir de las diferencias bioldgicas de los sexos (Huggin’s, 2005).

12



Violencia de género, responsabilidad del estado

Tal y como se menciona en la Declaracion Universal de Derechos Humanos
(1948):"Todos los seres humanos nacen libres e iguales en dignidad y derechos vy,
dotados como estan de razén y conciencia, deben comportarse fraternalmente los

unos con los otros”. (Art 1)

El 03 de junio de 2015 se llega a un punto de inflexién en nuestro pais. Ese dia,
luego del femicidio de la adolescente Chiara Pérez, de 14 afios de edad, embarazada y
asesinada por su novio, Manuel Mansilla de 16 afios, en la localidad de Rufino, provincia
de Santa Fe, miles de personas salieron en manifestacion y dieron el puntapié inicial de
los que seria una inmensa movilizacion. Desde ese entonces, las luchas y marchas se

multiplicaron, con el fin de que el estado se hiciera responsable.

La pagina oficial de Ni Una Menos (colectivo que relne a un conjunto de
voluntades feministas, lema y movimiento social), presenta en su manifiesto del dia 03 de
Junio del 2015:

Los femicidios no deben tratarse como problemas de seguridad. Y la lucha
contra ellos exige una respuesta multiple, de todos los poderes del Estado y todas
sus instancias -nacional, provincial, municipal- pero también precisa una respuesta
de toda la sociedad civil. Y en especial una respuesta por parte de los y las
periodistas, comunicadores y comunicadoras, que son quienes construyen

interpelaciones publicas (NiUnaMenos, Manifiestos, 3 de Junio de 2015, parr II).

Segun la declaracion universal de los derechos humanos (1948) y en concordancia
con la Constitucion Nacional de la Republica Argentina (1194), la salud es un derecho y

por lo tanto, el estado debe garantizar el acceso y preservacion de la misma.

En el articulo 41 de la Constitucion Nacional, se enuncia que todos los habitantes
gozan del derecho a un ambiente sano, equilibrado, apto para el desarrollo humano y en
el articulo 42, que tienen derecho, en la relacién de consumo, a la proteccion de su salud,
seguridad e intereses econdmicos; a una informacion adecuada y veraz; a la libertad de

eleccion, y a condiciones de trato equitativo y digno.

En 2009 el Congreso nacional aprobé la Ley de Proteccién Integral de las Mujeres,

Ley N° 26.485, el cual representd un paso importante en la lucha contra la violencia
13



machista, pero todavia esta pendiente la reglamentacién de algunos articulos, incluido el
Plan Nacional de Accién para la Prevencion, Asistencia y Erradicacién de la Violencia

contra las Mujeres.

Cabe destacar que sin la reglamentacién completa de la Ley, el disefio de politicas
integrales y la asignacion del presupuesto necesario para su instrumentacion, resulta

insuficiente para revertir el aumento de la violencia.

Desde la Direccion General de Politicas de Género (DGPG), se destaca la
desigualdad existente, como el eje troncal de la violencia de género, ya que la distribucion
desigual de tareas, las diferencias jerarquicas y los estereotipos de género, colocaron al

hombre como dominante, proveedor y privilegiado de este sistema patriarcal.

También remarca que este sistema social no establece relaciones de desigualdad
s6lo entre varones y mujeres, sino que considera que hay un sujeto hegemaonico que es el
varén, blanco, heterosexual, sin discapacidad, y cuanto mas se “alejan” las personas de
tales caracteristicas, mas bajo en la jerarquia social seran colocadas. Cuando no cumplen
con los requisitos y se corren de lo establecido como normal del estereotipo de género en
el que deberian encajar, “el sistema patriarcal busca aleccionarlas/os, disciplinarlas/os,

recurriendo incluso a la violencia fisica” (DGPG, 2018).

Existen de igual forma, reglas juridicas, sociales y culturales que establecen
categorias de masculino/hombre y femenino/mujer que excluyen a las personas que no se
identifican en ellas. Asimismo, la nocién de la heterosexualidad es impuesta como norma
social inamovible, lo que establece una especie de jerarquia sexual. Dentro de esta

sociedad patriarcal, esto se llama binarismo de género y heteronormativismo.

Es por esto que las personas que integran el colectivo de lesbianas, gays,
bisexuales, transexuales, entre otros (LGBTIQ+), son fuertemente afectados por la
violencia de género “ y con importantes barreras en el acceso a los derechos humanos, en
base a pretextos basados en su orientacion sexual, identidad de género y/o expresién de
género” (DGPG, 2018).

Dentro de la pagina del Ministerio de Justicia y Derechos Humanos, encontramos
detallados los tipos de violencia que son ejercidos, los cuales seran enumerados a
continuacion y descritos brevemente en base a esa informacién, ya que son las

reconocidas por la Ley de nuestro pais:
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o Fisica: Maltrato o agresion que afecte la integridad fisica.
s Psicolégica: Dano emocional y manipulacién.

o Sexual: Cualquier accion que implique la vulneracién en todas sus formas, con o

sin acceso genital

o Econdmica y patrimonial: Limitacién o restriccion del acceso a los bienes

materiales

o Simbdlica: Acciones directas o indirectas que transmitan discriminacién o maltrato

no enumeradas en los anteriores items.

Todos estos tipos de violencia, pueden culminar con un Femicidio, lo que
representa la maxima expresion de la violencia de género, junto con los travesticidios,

trans feminicidios entre otros.

Como se deja en evidencia, las modalidades de la violencia de género son amplias
y extensivas a todos los ambitos de la vida y no siempre estan delimitadas por contacto

fisico.

En 2012 se incorpora el femicidio al Cédigo Penal como agravante (Ley 26.791),
mediante la modificacion del articulo 80, el cual enuncia que se impondra reclusion
perpetua o prision perpetua, al que cometa asesinato a su ascendiente, descendiente,
cényuge, ex cényuge, o a la persona con quien mantiene o ha mantenido una relacién de
pareja, independientemente de su género, siendo esta conviviente o no. Asimismo se
indica que sin importar la razén que pudiera indicarse, siendo ellas, placer, codicia, odio

racial, religioso, de género o a la orientacion sexual, identidad de género o su expresion.

15



Acompanante Terapéutico y Salud Publica

La salud publica se refiere a los esfuerzos sistematicos para la identificacion
de las necesidades de la salud y la organizacién de servicios integrales con una

base definida en la poblacion (Frenk, 1993).

Graciela Bustos, en su texto “Salud Publica, el Acompafante Terapéutico un
Nuevo Actor” (2020), remarca no sélo el rol fundamental del estado en cuestiones de
Salud, sino que también, incluye la organizacién de personal e instalaciones para poder

cumplir con la prevencion, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacion.

La misma autora explica que es indispensable que las instituciones, como los
Hospitales Publicos, sean analizadas y transformadas para que se desarrollen en torno al
concepto de salud y no de enfermedad, aclarando que la salud es un hecho social
producto de la circunstancia politica, econémica, cultural y social que se da en una

poblacién en un determinado tiempo y lugar.

Como uno de los ejes troncales existe la Ley Micaela (Ley N° 27499), promulgada
el 10 de enero de 2019. Dicha Ley establece la capacitacion obligatoria en género y
violencia de género para todas las personas que se desempefan en la funcion publica, en
los poderes Ejecutivo, Legislativo y Judicial de la Nacion, en concordancia con esto, se

realizan de manera obligatoria a todos los agentes de salud.

En base a lo ya mencionado anteriormente, se abre la posibilidad a la inclusion del
Acompafiante Terapéutico quien permite trabajar con sujetos sin necesidad de dar un
diagnoéstico o patologizar. Permite generar un espacio donde se aborden problematicas

dentro de procesos de subjetivacion.

Nos apoyamos en las palabras de Bustos, quien piensa al Acompafiante
Terapéutico como un dispositivo de apoyo para las personas, permitiéndoles re insertarse
socialmente y desarrollar potencialidades que les permitan vivir, re asegurando sus redes
sociales de contencion. Ella considera que el A.T es un agente de Salud con preparacion
tedrico-practica, para integrar equipos interdisciplinarios pudiendo participar en la
elaboracion de estrategias, y que su preparacion le permite realizar intervenciones

terapéuticas, asistenciales de prevencién y promocion de la Salud.
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Por su parte, Frank en su articulo “Acompafamiento Terapéutico: Trabajo en Red”,
habla del eslabén fundamental del AT integrando equipos de abordaje multiples, ya que
permite que el acompanar sea terapéutico y resalta las estrategias tendientes a sostener

la vulnerabilidad.

El Ministerio de las Mujeres, Politicas de Género y Diversidad Sexual presenta una
guia de Acompanantes en Violencia de Género, que sirve no solo para resaltar las
potencialidades del Acompafante que transita esta problematica sino también, las

obligaciones y recomendaciones que se deben tener en cuenta.

Existen diferentes protocolos, como por ejemplo, el protocolo del rol del
Acompafante (2007), asi como también, equipos de apoyo, talleres, instituciones de

contencién y lineas de comunicacion.

17



Equipos EDA y Acompaihamiento Terapéutico

La Ley 26.485 (2009) para Prevenir, Sancionar y Erradicar la violencia contra las
mujeres en los ambitos donde se desarrollen sus relaciones interpersonales, enuncia que
el Estado Nacional debera promover y fortalecer interinstitucionalmente a las distintas
jurisdicciones para la creacién e implementacion de servicios integrales de asistencia a las
mujeres que padecen violencia y a las personas que la ejercen, debiendo garantizar, entre
muchas otras cosas: Campanas de educacion y capacitacion para informar, concientizar y
prevenir la violencia contra las mujeres, Unidades especializadas en violencia en el primer
nivel de atencion que trabajen en la prevencion y asistencia de hechos de violencia,
Programas de asistencia econémica para el auto valimiento de la mujer, Programas de
acompanantes comunitarios para el sostenimiento de la estrategia de auto valimiento de
la mujer, Centros de dia para el fortalecimiento integral de la mujer, Instancias de transito
para la atencién y albergue de las mujeres que padecen violencia, Programas de

reeducacién destinados a los hombres que ejercen violencia.

Los dispositivos y equipos orientados a cumplir con esto, que forman parte de la
Red Sanitaria de Abordaje Integral de las Violencias son los Equipos Especializados de
Sede Central, los cuales trabajan en comunicacién e instancias de dialogo con médicos,
enfermeros y demas efectores de salud, direcciones de los hospitales provinciales y
Regiones Sanitarias. Se abordan todos los ejes de las violencias de género incluidas las
masculinidades, nifieces, interseccionalidades, y aquella que se desarrolla en el ambito
laboral. Los equipos de Referencia Sanitaria (ERS), presentes en las Regiones Sanitarias,
los que articulan el acompanamiento, asesoramiento, abordaje integral y proteccion a
trabajadoras y para la correcta aplicacion de las licencias por violencia de género en el
ambito laboral y doméstico. Se ocupan también de situaciones de violencia entre
trabajadores/as, violencia institucional o conflictos que surjan en el marco del sistema de
salud provincial. Los equipos Descentralizados de Asistencia (EDA), estan insertos en los
Servicios areas programaticas y en las redes de salud (SAPS). Trabajan en la asistencia,
acompafamiento y proteccion de personas usuarias de los servicios de salud en situacion
de violencia de género. En ese marco se destacan los abordajes grupales de la Violencia
Basada en Género (VBG) destinados a personas usuarias de los servicios y espacios de
reflexion sobre masculinidades. En este equipo interdisciplinario es donde el acompafante
terapéutico, seria un actor principal, debido a su capacitacion y formacion.
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Cuidar a quienes cuidan son equipos trabajan con los efectores de salud y estan
presentes en casi todas las Regiones Sanitarias. Abordan de manera interdisciplinaria las
dindmicas institucionales productoras de malestar y las demandas emergentes de los
propios equipos de trabajo que acompafan a personas en situacién de violencia de
género y asesoran a las instancias de conduccién institucional, realizando un trabajo
similar a los EDA, pero a un nivel mas ampliado, los equipos de Salud de Abordaje
Transversal (SAPS) trabajan en los Hospitales y Unidades Primarias de Atencién (UPA)
en el diagnéstico y monitoreo de la situacion sanitaria en el territorio para que la oferta de

servicios hospitalarios esté mas cerca de la poblacion.
Otros recursos en el &mbito de la Provincia de Buenos Aires
s Linea144
o Asesoramiento las 24 hs. los 365 dias del afio.
o WhatsApp 221 508 5988
¢ Linea Hablemos 221 602 4003
o Escucha y derivacion para varones que ejercen violencia.

En base a lo desarrollado anteriormente y haciendo hincapié en el tema central de
este trabajo, se resaltan los SAPS, quienes tiene como objetivo lograr un acercamiento de
los Hospitales a la comunidad a través de un equipo interdisciplinario mediante multiples
tareas, mas especificamente, en los EDA, para la deteccién, asistencia, acompanamiento
y proteccion de las situaciones de violencia en el ambito de la Salud Publica, brindando
herramientas para abordajes integrales de las violencias implementando un sistema de

registro sanitario a fin de sistematizar informacién de los abordajes realizados.

En el programa de abordaje integral de las violencias en el ambito de la Salud
Publica, presentado por la Direccion Provincial contra las violencias en el ambito de la
Salud Publica se impulsa la creacion e implementacion de un programa que conforme una
red sanitaria de promocion, proteccién, asistencia y acompafamiento basado en un
enfoque de derechos, con perspectiva de género, intersectorial, comunitaria,

corresponsable e interseccional.

Los ejes del trabajo a realizar seran la promocién y prevencién, construyendo

herramientas, materiales teoricos, metodologicos y comunicacionales. Espacios de
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formacioén, capacitacion y acompafamiento orientados a la promocién y prevencion de las

violencias destinados a los equipos EDA.

El abordaje integral (deteccion, escucha, asistencia, acompafiamiento y
proteccion) sera un eje en el cual los EDA tendran como funcién: brindar asistencia y
acompanamiento en situaciones de violencia que ingresan al sistema de salud,
basandose en protocolos y guias de actuacion, brindar apoyo a los equipos de salud para
detectar, asistir y acompafnar situaciones complejas, articular con la red de abordaje

integral de las violencias interinstitucional a fin de prevenir agravamiento de casos criticos.

Por ultimo el sistema de registracion o monitoreo pretende la implementacion e
institucionalizacion de un registro sanitario de las violencias, conjuntamente con un
registro unico de casos de violencia de género con el objeto de sistematizar informacién
de los abordajes realizados por los distintos equipos que intervienen, caracterizar la
demanda recibida asi como la respuesta brindada en los casos que se detectan y se

abordan.

En cuanto a los Acompariantes Terapéuticos, como enuncian Dragotto y Frank,
son profesionales capacitados y entrenados como todo profesional en el campo de la
salud y a la vez, estan preparados para el trabajo en equipo, como parte de equipos
interdisciplinarios (2016), por lo que son una herramienta valiosa al momento de realizar

intervenciones trans disciplinarias, como las que se abordan en este trabajo.

A partir de un importante avance en su profesionalizacion y como plantea D Ovidio
(2021), en los ultimos anos se realiza una incorporacion en nuevos ambitos de aplicacion.
Entre ellos, destacaremos el campo socio-juridico, donde el A.T. asume un nuevo rol
profesional y una nueva funcién a partir de su insercién laboral en las problematicas
socio-juridicas. Aqui, la figura del A.T. esta intimamente vinculada con la reduccién de la
vulnerabilidad psicosocial, la proteccion de derechos y la resolucién de conflictos. El
Acompafiamiento Terapéutico en el ambito de lo judicial se constituye como una practica
en permanente actualizacion, lo que requiere repensar el rol y las intervenciones que
posibiliten al A.T. estar a la altura tanto de manera integral como de cada caso en
particular. Cabe destacar la importancia de la capacitacién en cuestiones de género de

cada profesional interviniente en los equipos que se conformen.

Para esto es imperativo valerse de herramientas como las capacitaciones en
Educacion Sexual Integral (ESI), Ley Micaela N° 27.499, material especifico con
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perspectiva de género y por sobre todas las cosas, permitirse una deconstruccién y

reconstruccién, pudiendo adoptar nuevas miradas.
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CONCLUSION

Es indiscutible que la violencia de género radica en una creacion social y cultural
basada en el concepto de que los hombres son superiores fisicamente y por ello se le

asignaron derechos y libertades que le fueron quitados a las mujeres y disidencias.

La violencia que surge de esta imposicidn social, llamada patriarcado, tiene
alcance a todas las personas consideradas inferiores 0 a las que no se amoldan a sus
normas establecidas, siendo éstas regidas por el concepto de heteronorma, asi como a
los roles asignados por genitalidad, que van desde la rudeza y falta de emotividad de los

hombres, hasta la sutileza, delicadeza y aficion por la cocina y maternidad de las mujeres.

Para prevenir y erradicar la violencia de género y garantizar la atencién vy
asistencia integral a sus victimas es imperativo garantizar la facilidad de acceso a la
informacion a todas las personas, en campanas de promocién, que incluya no solo los
conceptos de violencia, género y responsabilidad afectiva, sino también de educacion

sexual integral y nuevas masculinidades.

Puesto que constituye una situacién que implica a toda la sociedad y a las
Administraciones Publicas es que todos tenemos la responsabilidad y se remarca que es

un trabajo colectivo y concerniente a la salud publica.

Las violencias por motivos de género afectan a mujeres, disidencias, nifos vy
adolescentes, con gran impacto en multiples dimensiones de la vida de cada uno de ellos
y su entorno, es por eso que el sistema de salud tiene un rol fundamental en su deteccion

temprana, en la evaluacién del riesgo, en la prevencion y la atencion integral.

Pudimos observar en el presente trabajo, que desde el estado se brindaron leyes
destinadas a prevenir y sancionar las situaciones de violencia de género, pero la
aplicacion de las mismas depende del compromiso social y de la supervision de

organismos del estado, brindando soporte y contencion.

Para ello, desde el estado se crearon diferentes equipos, que trabajan desde la
deteccién y prevencion, hasta la contencion y apoyo a victimas y dentro de estos equipos,
se logro determinar que el Acompafante Terapéutico sera un actor principal, dado que su
preparacion en campos subjetivos asi como su formacion especifica en diversos temas

afines, le permitira tener una mirada ampliada sobre la victima y su entorno.
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No hay que perder de vista la importancia de la capacitacion continua, no solo de
los A.T, sino de cada profesional interviniente, ya que es un tema socio cultural por lo que
estd en permanente transformacion, también la supervision profesional y la terapia
personal, lo que nos permitira cuidar nuestra integridad fisica y emocional y asi poder
brindar un apoyo adecuado a todas las personas.
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