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EDITORIAL

|

LA CARA OCULTA Dh
LA MATEHRNIDAD
,Ho POSIBLE VIVIRLA

Soledad Muruaga,

Presidenta de AMS

SIN CULPAY

En AMS, en los ultimos 30 anos, todo el equipo de profesionales feministas, hemos tenido la oportunidad
de atender terapéuticamente a mas de 12.000 mujeres, de diferentes edades y condiciones sociales, eco-
nomicas y culturales, lo que nos ha permitido aprender y reflexionar intensamente sobre las experiencias
maternales que viven dichas mujeres. De esa cara oculta de la maternidad, de la que poco se habla, poco
se escribe y menos se investiga, de todo ello es de lo que vamos a tratar en este nimero 33 de La Boletina.

"'“] n el mundo patriarcal en que vivimos, la
_{ maternidad se considera inherente a la con-
diciéon femenina. Una “verdadera mujer” vy
_J “realizada” debe tener hijxs. El instinto ma-
ternal es por naturaleza y todas las mujeres debe-
mos sentir este “"deseo maternal”.

El principal mandato de feminidad para las mujeres
es la obligacion de ser unas excelentes madres y es-

AMS mujeres para la salud

posas, las denominadas por Marcela Lagarde como
“madresposas”. Cada una debe asumir interiormen-
te la exigencia de sery ejercer de "madre perfecta” a
todas horas y en todos los momentos.

Los mitos sobre las “madres perfectas” y las “malas
madres” se transmiten de generacion en generacion,
de madres a hijas. De forma metddica y constante se
repiten potentes mandatos de género de como ser
una “buena madre”.

Paula J. Kaplan en su libro “No culpes a mama”, ex-
pone los principales mitos de la "madre perfecta”:

» Las madres son fuente inagotable de sustentacidn.
« Las madres saben por naturaleza coémo criar hijxs.
» Las madres nunca se enfadan con sus hijxs.

Pero cumplir con estos mitos y mandatos de la
maternidad patriarcal, no es algo tan idilico y ma-
ravilloso como intentan vendernos a todas. Es una
labor complicada que consume una gran parte de
las energias de las mujeres, un trabajo agotador
e incesante que produce multitud de sentimientos


https://www.mujeresparalasalud.org/asociacion-mujeres-para-la-salud/el-equipo-de-mujeres-para-la-salud/soledad-muruaga-lopez-de-guerenu/

contradictorios, de amores y odios, de placeres y su-
frimientos, de generosidades, rencores y, sobre todo,
esta maternidad patriarcal, constituye una fuente in-
cesante de multiples miedos y culpas.

La socializacion para ser buenas madres se produce
desde los primeros anos de vida de las ninas a tra-
vés de inducir el deseo maternal, por ejemplo con
juguetes especificos femeninos y el aprendizaje de
conductas de cuidados. La Iglesia, la familia, la es-
cuelay los medios de comunicacion ensalzan el mo-

) idealizacion, unos mandatos y normas muy riguro-
delo de madre perfecta que se caracteriza por una

sas e imposibles de cumplir sin agotarse o incluso
llegar a enfermar (depresiones, ansiedad, culpas..)
Los mitos sobre las “madres perfectas” o )

En los siguientes articulos, se exponen argumentos

y las “malas madres” se transmiten de sobre algunos temas de gran actualidad, tales como
generacion en generacion, de madres a.  la maternidad por vientres de alquiler, la materni-
hijas. De forma, metédicay constante se dad intensiva, la obligatoriedad de la lactancia ma-

it tent datos d . terna, asi como la propuesta feminista de la PIINA
repiten potentes mandatos de £enero para conseguir permisos de maternidad y paterni-

de como ser una “buena madre”. dad iguales e intransferibles y sus consecuencias
en el acceso, promocién y desarrollo de la actividad
laboral de hombres y mujeres. A la vez, propone-
mos alternativas para superar todo ello, analizando
y deconstruyendo dichas ideas, prejuicios y com-
portamientos patriarcales, creando las bases de una
maternidad mas saludable y libre de culpas, apren-
diendo nuevas maneras de relacionase con [xs hijxs,
consigo misma y con todo su entorno.

Por ultimo, ofrecemos un resumen de los resulta-
dos de la encuesta sobre las maternidades, que han
contestado mds de 7.000 mujeres, para la Jornada
que, desde AMS, realizamos el pasado 28 de mayo
conmemorando “el dia internacional de la accién
por la Salud de las Mujeres”, en la que se consta-
tan las principales trampas, creencias y mitos sobre
la maternidad que actualmente siguen vigentes en
nuestra sociedad y producen numerosas culpas y
malestares de género a las madres

Y el mensaje positivo final que queremos transmitir
es que:

“A pesar de todas las trampas y dificultades en el ca-
mino, esperamos que nuestras aportaciones ayuden
a otras mujeres a reflexionar, analizar y encontrar
maneras de vivir la maternidad de forma mas salu-
dable, libres de culpas y autoliberadora”

Madrid, Noviembre 2018
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n nuestro pais los aspectos sociopoliti-

cos mas basicos de la maternidad y la

crianza no se han planteado suficiente-

mente todavia, con motivo de la celebra-

cion del Dia Internacional de Accién por

la Salud de las Mujeres, La Asociacion
Mujeres para la Salud organizé la jornada Las ma-
ternidades con un objetivo claro de incorporarlo a
la agenda politica y abrir el debate publico sobre el
impacto que la maternidad tiene en la salud y la vida
de las mujeres. En la mesa redonda sobre las nue-
vas maternidades intervinieron las expertas Ana de
Miguel, Beatriz Gimeno y Maria Pazos. Hablaron so-
bre las maternidades y sobre las nuevas panaceas,
como son la crianza con apego y la maternidad su-
brogada. Lograron hacer en sus brillantes interven-
ciones un analisis exhaustivo sobre el impacto que
tiene sobre la vida de las mujeres la decision de ser
madre a cualquier precio.

El feminismo, como movimiento
social radicalmente transformador,
esta enfocado a mejorar la vida de
las mujeres a través del analisis

y del debate. Busca las posiciones
politicas necesarias para llevarlo
a cabo y aqui las maternidades son
un eje central...

El libro de Margaret Atwood El cuento de la criada,
refleja el mandato patriarcal de la maternidad como
destino inexorable de las mujeres. " Cuanto mas pa-
triarcal y sofisticada sea una cultura mas tendra que
intervenir en los procesos de la maternidad para
ponerla al servicio de intereses ajenos, la alinea-
cién patriarcal clasica fue separar gestacién, partoy
crianza de los derechos juridicos de propiedad sobre
la criatura, que el patriarcado siempre ha asignado
al varén” P. Merino. Asi estan funcionando como una
“nueva maternidad” los vientres de alquiler que son
reflejo de una economia neoliberal donde todo se
puede comprar y vender, citando a la filésofa femi-
nista Ana de Miguel “Neoliberalismo sexual, el mito
de la libre eleccién™.

También se presenta como nueva la “maternidad
intensiva”, la activista Beatriz Gimeno en su libro
la lactancia materna explica la presién que el sis-
tema patriarcal ha ejercido siempre sobre las ma-
dres para que den de mamar vy la resistencia frente
a esta obligatoriedad. En el siglo XXI la lactancia y
el colecho se convierten en el centro de una nueva
identidad femenina.

La experta en economia y politicas publicas Maria
Pazos habld en su ponencia del impacto de la ma-
ternidad sobre la economia de las mujeres: “no es
una verdadera emancipacién incorporarse al em-
pleo y seguir cuidando” el reparto igualitario del tra-
bajo del cuidado es el gran reto de las sociedades
del siglo XXI, la universalizacion de la educacién in-
fantil desde los 0 anos y la atencién a la dependencia
de calidad, para que las mujeres puedan mantener
empleo continuamente e ingresos suficientes son
algunas de sus propuestas para solucionar la des-
igualdades que sufren las mujeres derivadas de su
rol tradicional de principales cuidadoras.

Desde mi punto de vista como experta en diversi-
dad familiar, esta es otra variable con la que hay que
contar, el handicap que conlleva el cuidado cuando
es una maternidad monomarental, homomarental,
de mujeres migrantes, de adopcién o acogimiento
etc. la vulnerabilidad de estas maternidades requie-
re de apoyos y politicas publicas que mejoren la vida
de las mujeres y sus hijos e hijas.

El feminismo, como movimiento social radicalmen-
te transformador, estd enfocado a mejorar la vida de
las mujeres a través del analisis y del debate. Busca
las posiciones politicas necesarias para llevarlo a
caboy aqui las maternidades son un eje central, que
entran en conflicto aparentemente con otras premi-
sas. La precariedad laboral o la feminizacién de la
pobreza fueron analizados también en este encuen-
tro, generando un necesario debate.
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28 MAYO 2018. DIA INTERNACIONAL DE ACCION POR LA SALUD DE LAS MUJERES

Beatriz Gimeno

Escritora y activista feminista

La maternidad

ntensiva.

la maternidad neoliberal

a maternidad ha ocupado siempre un

enorme espacio en la reflexién feminis-

ta, como era de esperar. La lucha de las

mujeres por conquistar la posibilidad

de decidir sobre sus propias vidas esta

historicamente vinculada a la capacidad
para decidir sobre su maternidad, a cambiar las
condiciones en las que se vive ésta y, necesaria-
mente también, a desarrollar modelos de femini-
dad no maternales.

En general, el feminismo de la Segunda Ola, en los
60 y 70, cuestiono la institucién de la maternidad y
puso el foco en la necesidad de socializar el trabajo
reproductivo, asi como en la necesidad de implicar a
los hombres en todo aquello que no fuera externa-
lizable. Las opciones que se abrian para ser madre
eran cada vez mds,y muchas de ellas se desvinculan
de la familia tradicional (madres solas, lesbianas) o
incluso de la sexualidad (madres por inseminacién
de donante andnimo). Pareceria que las mujeres, al
menos en los paises del tercio rico del mundo, ha-
bian llegado a ser las duenas de su capacidad para
ser, 0 no ser, madres; y habia muchas maneras, ade-
mas, de ejercer este papel.

AMS mujeres para la salud

Sin embargo, cuando parecia que decidir qué tipo
de maternidad deseaba cada mujer (dentro de los
constrenimientos propios de una sociedad capita-
lista) era una conquista irrenunciable y, al menos,
parecia que nos habiamos librado de la culpa, en los
80 aparece un nuevo tipo de maternidad que pronto
se va a convertir en socialmente hegemonica. Una
maternidad que se caracteriza por reivindicar como
imprescindible todo aquello que durante siglos las
mujeres habian luchado por dejar atrads. Hablamos
de lo que se ha llamado maternidad intensiva y que
es intensiva en dedicacién y tiempo pues exige que
la madre sea la cuidadora principal del bebé durante
los primeros anos de vida. No se trata de una vuel-
ta atrds, como en ocasiones se afirma porque dicha
maternidad no ha existido nunca, sino que hablamos
de una nueva forma maternal basada sobre todo en
la lactancia exclusiva y prolongada y que incluye
otras practicas como el porteo, el colecho, el apego,
el parto natural...

Esta nueva maternidad viene envuelta en una recu-
peracién del lenguaje de la naturaleza femenina, el
instinto, las hormonas... Lo llamativo, con serlo, no es
que se reivindique la libertad de ejercer una mater-




ha llamado maternidad

intensiva en dedicacién

primeros anos de vida.

nidad como esta,
sino se construye
un nuevo y muy
potente estandar
moral a partir del
cual se va a medir
cualquier manera
de ser madre v,
desde ahi, se va
a construir una
nueva imagen de
la madre buena
y su reverso, la
mala madre. La
lactancia, base de
esta maternidad intensiva, deja de ser una manera
mas de alimentar al bebé para convertirse en una
ortodoxia moral y corporal con multiples elemen-
tos que van desde convertir la leche materna en “el
liquido de oro” sin el cual el bebé estard expuesto a
multiples enfermedades, hasta construir por si solo
una determinada relacion entre madre y bebé que
s6lo puede conseguirse de esta manera.

Hablamos de 1o que se
intensiva y que es

y tiempo pues exige

que la madre sea la
cuidadora principal
del bebé durante los

Como la consolidacién social y supuestamente cien-
tifica de esta maternidad coincide en el tiempo con
la aparicién y hegemonizacién del neoliberalismo,
es licito preguntarse si ambas cosas estan relacio-
nadas.Y miopinién es que si lo estan. Por una parte,
porque es evidente que el neoliberalismo tiene una
agenda para las mujeres y la familia; una agenda
reaccionaria que pretende recuperar los tradiciona-
les roles de hombres y mujeres, de cabeza y pro-
veedor de la familia y de madre a tiempo completo.
Ademas, esta agenda ideolégicamente reaccionaria,
es funcional a un mercado de trabajo escaso. Es ne-
cesario que las mujeres asuman que su lugar en el
mercado de trabajo estd ligado a la temporalidad.
Pero, ademas, los recortes al estado del bienestar
inciden particularmente, como sabemos, en todos
aquellos sectores que permitieron a las mujeres ac-
ceder al mundo de lo publico. Los recortes se produ-
cen en escuelas infantiles, educacion, dependencia,
sanidad, vejez... y todo lo relacionado con el cuidado.

Recortes y privatizaciones hacen que las mujeres
no puedan ya externalizar ese trabajo y tengan que
volver a hacerlo ellas mismas. No s6lo tienen que
hacerlo porque no tienen mas remedio, sino que la
ideologia subyacente a esta maternidad, incide en
qgue el bienestar del bebé, y del futuro adulto, de-
pende de las decisiones que la madre tome en los
primeros dias de vida de aquel (a veces incluso de
las decisiones que tome durante el embarazo). Asi,
el neoliberalismo hace a la madre completamente
responsable de la salud fisica y psiquica de su hijo
o hija. Expande la idea de que lo importante es que
mame y no tanto que tenga acceso a una buena sa-

lud pediatrica; que es mas importante mamar que
vivir en una ciudad o un medio ambiente contami-
nado, que lo Unico necesario para crear un buen
apego es la lactancia exclusiva o que las guarderias
infantiles son el mal. En definitiva, creemos que se
refuerza lo que algunas economistas feministas han
(lamado la ética reaccionaria del cuidado.

Como la consolidacion social y

supuestamente cientifica de esta
maternidad coincide en el tiempo con
la aparicion y hegemonizacion del

neoliberalismo, es licito preguntarse si

ambass cosas estan relacionadas.

Y todo ello basado en la idea no de que la lactancia
es mejor, sino de que el biberén es casi un veneno
por lo que desaparece cualquier posibilidad de ele-
gir realmente. Bajo la retérica de la libre eleccion se
esconde un estandar moral que obliga a las mujeres
a someterse a una maternidad que les exige todo
su tiempo y sélo a ellas, ademds. Aparece de nuevo
la culpa, el sacrificio, el dolor y una maternidad que
las mujeres, en realidad, han combatido siempre. Lo
cierto es que la historia de las mujeres es equivalen-
te a la lucha por ser duenas de sus vidas y por tener
una vida auténoma de lo supuestamente bioldgico y
de los mandatos morales. Y cuando parecian tocar
ese anhelo, la maternidad intensiva se come de nue-
vo el tiempo, el trabajo, y muchas veces el futuro de
muchas mujeres.
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Maternidad y
patriarcado: Jsiguales o
complementarias®

emos necesitado varias olas de femi-

nismo, y varios siglos, para llegar a

comprender que la desigualdad entre

hombres y mujeres no estd compuesta

de una serie de lacras desconectadas

unas de otras, como frecuentemente
se nos transmite desde el poder.

La violencia machista cotidiana, los fenémenos re-
lacionados con la violencia sexual como el acoso, la
prostitucion, la pornografia o las violaciones, la bre-
cha salarial de género, la falta de derechos laborales
de las mujeres, la mayor pobreza femenina, las do-
bles y triples jornadas, las condiciones insoportables
de las mujeres que estan cuidando 24 horas al dia a
personas dependientes, y tantos otros, no son hechos
aislados sino manifestaciones de un sistema social
llamado patriarcado.

En este sistema hay dos grupos: los hombres son el
dominante y las mujeres el dominado. Nos lo dijeron
feministas como Kate Millett durante la anterior ola
de feminismo (Politica Sexual fue publicado en 1970),
pero es ahora cuando esta idea se esta consolidando
a pesar de las resistencias.

Para impedir el paso a las mujeres se han utilizado
muchos mecanismos de dominacién. Alicia Puleo
nos explica cdmo se nos apartd de los derechos de
ciudadania emergentes mediante el discurso del elo-
gio de Rousseau: “nadie puede hacer las labores do-
mésticas del cuidado como vosotras, por lo que no se-
réis ciudadanas de pleno derecho sino que os limitaréis

AMS mujeres para la salud

a criar ciudadanos” Esta es, ni mas ni menos, que la
definicién de la divisién sexual del trabajo.

Estaidea estd superada. Las mujeres hemos conquis-
tado la ciudadania y ya son excepcionales los paises
que mantienen un sistema legal en el que tenemos
menos derechos reconocidos explicitamente que los
hombres.

Sin embargo, la division sexual del trabajo continda
existiendo. Las mujeres ocupan en el empleo las po-
siciones mas precarias y se ven sometidas a dobles
y triples jornadas, retirdndose cuando hay alguien a
quien cuidar en la familia. Los hombres, en cambio,
son “trabajadores de toda la vida" y, si acaso, “ayudan”
en los cuidados.

Ya no hay barreras legales que nos impidan acceder
a todas las profesiones, o que penalicen el abando-
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no del hogar, o que nos exijan el permiso del marido
para las mds elementales operaciones. Ahora tedri-
camente lo hacemos todo por propia eleccion. Hemos
pasado del anterior “patriarcado coercitivo” al actual,
llamado “patriarcado de consentimiento”.

Pero, jpor qué ibamos a elegir las mujeres trabajar
mucho mas en casay menos en el empleo? ;Por qué
ibamos a elegir las inevitables consecuencias de ese
desigual reparto? En realidad lo que llaman eleccién
no suele ser tal, sino producto de una situacion de
necesidad en la que las mujeres no tenemos otra
opcién. Asi, somos las mujeres quienes tomamos
los permisos de maternidad (que son, sin eleccion
por nuestra parte, mucho mas largos que los de pa-
ternidad), las excedencias que nos dejan sin ingre-
sos, las reducciones de jornada que nos sitlan en
el camino de la precariedad, las “paguitas” que nos
hacen cuidar 24 horas al dia, y todos
los demds llamados “derechos de las
mujeres”, que curiosamente nos dejan
sin derechos humanos basicos. ;Qué
otra alternativa tenemos en los paises
en los que los hombres no cuidan y no
hay servicios publicos de cuidado su-
ficientes?

la PPIINA, pero los partidos politicos invocan siste-
maticamente estas posiciones como un gran escollo
en el camino a esa equiparacion.

Betty Friedan explicaba en “La mistica de la Femini-
dad” (1963) cdmo el discurso segun el cual las mu-
jeres se sentirian realizadas en su papel de amas de
casa escondia una situacion de gran insatisfaccién
generalizada a la que ella llamd “el malestar que no
tiene nombre” precisamente por la presiéon para gue
no aflorase.

Hoy es “la mistica de la maternidad” la que, magni-
ficando el hecho que indudablemente distingue a
una madre bioldgica, sirve para prescribir un com-
portamiento diferenciado entre hombres y mujeres
en general, y en definitiva para oponerse al reparto
equitativo del cuidado, pasando por encima de la evi-

...se nos aparto de los derechos de ciudadania
emergentes mediante el discurso del elogio
de Rousseau: “nadie puede hacer las labores
domeésticas del cuidado como vosotras, por lo que
no seréis ciudadanas de pleno derecho sino que os

limitaréis a criar ciudadanos”.

Hemos avanzado lo bastante como

para que la idea de la complementa-

riedad entre sexos esté ausente de los discursos ofi-
ciales. Las autoridades repiten que debemos repartir
el empleo y los cuidados equitativamente entre todas
las personas, hombres y mujeres, padres y madres.
En Espana, por ejemplo, todos los grupos parlamen-
tarios han votado en repetidas ocasiones que los per-
misos de maternidad deben ser iguales e intransferi-
bles para todas las personas progenitoras, por tanto
sin distincidon entre la madre bioldgica, por un lado, y
el padre o la otra madre por otro.

Sin embargo, lejos de los medios institucionales, el
discurso del elogio de Rousseau emerge explicita-
mente, y el problema es que también lo hace en boca
de algunas mujeres: “las mujeres cuidamos mejor”;
“las criaturas necesitan a sus madres mas que a sus
padres”; “conceder el mismo permiso a todas las per-
sonas progenitoras es descuidar el cuerpo dolorido
de las mujeres” y, mds grave aun, “las madres desea-
mos tener un permiso mas largo” (lo que equivale a
“deseamos cuidar mas”).

Se trata de afirmaciones no sustentadas con esta-
disticas y que no van acompanadas de planes para
organizar la sociedad en base a ellas, pero que sirven
de vehiculo a las resistencias a la igualdad de quie-
nes, sin apoyarlas explicitamente, las utilizan desde
la retaguardia. Por ejemplo, el 92% de los padresy las
madres estan a favor de equiparar los permisos de
paternidad a los de maternidad, tal y como propone

dencia. Bajo la mistica de la maternidad, por ejemplo,
puede afirmarse que las madres en general necesi-
tan ser cuidadas a tiempo completo para recuperarse
del parto 6 semanas, incluso16 o hasta 24 (pues la
razén “oficial” de que el permiso de maternidad sea
mas largo que el de paternidad es precisamente esa
necesidad de recuperacién). Sin embargo, ese discur-
so convive con el hecho de que, precisamente en los
paises en los que tiene mas fuerza, las madres se han
visto siempre hasta ahora cuidando en solitario a una
0 varias criaturas a los pocos dias del parto.

Conviene recordar que este fenémeno no es nuevo.
Ante cualquier progreso en igualdad, se alzan voces
escandalizadas que pretenden erigirse en defensoras
de supuestos derechos en peligro. Asi sucedié con el
derecho al voto, con el aborto, con el divorcio, con la
paridad politica. En cada sociedad se repiten los mis-
mos argumentos y premoniciones catastrofistas que,
una vez establecidos los derechos, quedan en el olvido.

Solo una perspectiva cientifica puede ayudarnos. Es-
tudiemos desapasionadamente las consecuencias
del sistema actual y cémo se mantiene. Apoyémonos
en las experiencias de otros paises para prever los
efectos (nada catastrdficos) de medidas en favor de
un reparto equitativo del cuidado. Liberémonos de
esas voces que nos conminan a reproducir nuestro
mandato de género sin ningun filtro racional. Asi se-
remos menos desiguales, mas libres y mas felices.
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Nuevas tecnologlas v
nuevas servidumabpres:
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Hstoy embarazada pero

este hijo no es mio”

stoy embarazada pero este hijo
‘ ‘ no es mio”. ;Cémo hemos po-
dido llegar a un mundo en que
esta frase pueda tener sentido?
“Mi cuerpo es mio pero lo que se

gesta en su interior no es mio”.
Y todo ello en nombre del sagrado derecho de las
personas “a tener hijos” y de la sagrada libertad
de las mujeres para convertirse en gestadoras por
encargo.

Unas veces las nuevas tecnologias cooperan para
hacer mejor y mas humana la condiciéon humana y
otras veces no. Con lo que de forma eufemistica se
denomina "gestaciéon subrogada” y de forma mas
grafica y critica “vientres de alquiler” nos encontra-
mos ante una “novedosa” técnica que, eso si, sélo se
puede llevar a cabo en el cuerpo de una mujer. Vaya,
pues un poco lo de siempre, ;no?,;dénde esta la no-
vedad? La novedad radica en que se presenta como
una cuestién de derechos humanos: del derecho de
las personas que no pueden tener hijos biolégicos,
con su carga genética, a tenerlos por otros medios.
;Por otros medios? Hoy en dia sé6lo hay un medio:
gque una mujer se preste a ser inseminada y gestar
un ser humano del que renuncia al propio acto de
filiacién: "no es mio”.

AMS mujeres para la salud

Una mujer puede encontrar dos motivaciones para
gestar hijos ajenos: una puede ser altruista. Por
ejemplo, en el sentido de ceder a una hermana o hija
esa capacidad de gestar. He conocido personas que
me han dicho: yo por mi hermana lo haria. No tengo
motivos para desconfiar, pero jy si una vez embara-
zada se arrepiente? ;Qué hacemos como sociedad
con ello? ;Convertirnos en nuevas Salomonas? La
mitad para cada una. La que no acepte partirlo, esa
es la madre real.

En todo caso no voy a reflexionar sobre un caso que
es minoritario. Voy a reflexionar sobre el caso del
comercio de vientres de alquiler o gestacién subro-
gada. De las agencias que prosperan en este entor-
no a la vista del enorme negocio que se abre ante
sus ojos. De las agencias que ofrecen gestadoras a
la carta, de todas las etnias; évulos a la carta, de to-
das las etnias y garantizados en todo lo garantizable.
Ovulo de estudiante universitaria espafiola: es pro-
bable que no lleve genes con taras varias.

Si se teclea en google "vientres de alquiler” apare-
cen en primer lugar las clinicas que ofrecen sus ser-
vicios a los potenciales clientes. Es muy interesante
poder apreciar el tono del texto de estas clinicas, se-
leccionamos, una entre otras, la clinica de Estados
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Unidos San Diego Fertility Center: “Cuando la futura
madre no es capaz de sobrellevar un embarazo por
cualquier razén, una madre de alquiler es una op-
cion maravillosa. (..) la madre subrogada ofrece a
los futuros padres la oportunidad de contribuir con
todo o a parte del material genético del nino, a la vez
que garantiza que los embriones se transfieran a un
Utero que se ha comprobado que estd sano”.

“Los médicos del San Diego Fertility Center
cuentan con varios anos de experiencia
compartida a la hora de ayudar a sus pa-
cientes a convertirse en padres mediante
la subrogacién gestacional. Nuestro com-
pasivo equipo de especialistas esta aqui
para asistirle independientemente de su
nacionalidad, orientacién sexual o estado

La visién humanista y convincente del
derecho a formar una familia cambia
cuando se observa mas alla del deseo
individual y se reflexiona desde el punto
de vista de una nueva puerta abierta

civil", a la mercantilizacion del cuerpo de las

“El SDFC ofrece unas habilidades en la se-
leccion y monitorizacion de las gestantes
subrogadas de vanguardia a nivel inter-
nacional, asi como en la coordinacion de pacientes
remotos o ciclos de FIV por donacién de évulos. Si
estd considerando utilizar una gestante subrogada
para construir su familia, el equipo experimentado
del San Diego Fertility Center le ayudard a navegar
por el proceso para crear su propio milagro”.

En un segundo epigrafe de su primer pagina la clini-
ca ofrece una definicién de la gestacidén subrogada:
“La subrogacion se define como uno acuerdo donde
una mujer accede a quedarse embarazada y tener
un hijo para otro/a futuro padre/madre”. Y se anade
que la subrogacién es un proceso complejo que im-
plica médicos, psicélogos, y profesionales juridicos
para asegurar que el procedimiento sea acertado
tanto para los futuros padres como para la madre
subrogada. De los dos tipos de madres de alquiler
0 sustitutas que ofrecen recomiendan la segunda
(FIV), en que la madre de alquiler no tenga ninguin
vinculo genético y explican “es el método preferido,
porque la portadora de la gestacién no tiene lazos
genéticos con el bebé. Por lo tanto, potencialmente
hay menos riesgos emocionales, psicoldgicos y le-
gales comparados con la subrogacion tradicional”.
El texto es revelador porque menciona los riesgos
emocionales, pero sobre todo porque habla de algo
importante, la “nueva” concepcion de la maternidad
y la paternidad como la carga genética, Unicamente.
Antes la madre era la que paria. Ahora gestar y parir
ha regresado a su origen aristotélico: no tiene valor
engendrador, la nueva vasija vacia ha generado un
hijo que no es suyo.

En el panorama internacional encontramos opinio-
nes y jurisprudencias muy diversas. El debate se
centra de la siguiente manera: la parte favorable
plantea la cuestion como un tema de derechos: el

mujeres.

derecho a tener hijos, el derecho a formar una fami-
lia. Y acude a la légica de los acuerdos contractuales:
todas las personas ganan y no hay danos a terceros.
En principio la mayor parte de la sociedad es sensi-
ble a estos discursos, el valor de la familia, el deseo
de formar una familia es incuestionable.

La visién humanista y convincente del derecho a for-
mar una familia cambia cuando se observa mas alla
del deseo individual y se reflexiona desde el punto
de vista de una nueva puerta abierta a la mercan-
tilizacién del cuerpo de las mujeres. Parece que el

mercado de cuerpos de mujeres siempre ofrece me-
nos resistencia que otros. Incluso que de los cuerpos
muertos. A saber, hoy por hoy nadie accede a abrirun
mercado de venta de rinones o higados o corazones,
por ejemplo de familiares muertos. Existe un fuerte
rechazo social a negociar con trozos del cuerpo, aun
siendo trozos de cuerpos de personas muertas y
que hayan accedido a hacerlo bajo contrato firmado
(previamente al ébito). Y ademas de forma altruista,
para que se beneficien los que le sobreviven. En este
caso anterior, a pesar de que parece que so6lo hay
beneficios por todas partes, la sociedad encuentra
un limite al negocio. Ese limite sélo se puede llamar
la dignidad humana, aunque no sea facil definirla. V,
sin embargo, todo el mundo experimenta cierta sim-
patia ante el hecho de que las mujeres alquilen sus
cuerpos o trozos de ellos y pasen de alguna forma a
no pertenecerse durante los nueve meses que dura
la gestacion. La sociedad no quiere mirar de frente,
no quiere ni enterarse de que las condiciones en los
paises en que se habla de “granjas de mujeres” son
mas que draconianas insultantes. La ley del merca-
do, como bien se sabe, es abaratar los costes de los
productos y extender la demanda. ;Es este el mundo
gue queremos?
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os variables definen el trabajo
de Mujeres para la Salud: por
un lado, la actitud de devolver a
la sociedad todo lo que apren-
demos de las mujeres para
sensibilizar y concienciar a
otras mujeres. Y por otro, estar muy alerta
de la variacion de las presiones de género
en las distintas generaciones de mujeres,
para ir adecuando nuestra metodologia a
las necesidades de las mujeres actuales.

Este ano hemos querido poner el foco en la
maternidad, no solo porque gueremos pro-
mover un debate social que cuestione el mo-
delo de maternidad patriarcal en el que todos
y todas somos socializados/as sino porgue,
queremos poner sobre la mesa, las conse-
cuencias que este modelo esta teniendo sobre las
mujeres actuales y el grave coste que supone para
ellas querer participar de todos los espacios el per-
sonal, el laboral y el familiar. En nuestro trabajo psi-
coterapéutico comprobamos que estas consecuen-
cias no solo son sociales, laborales, econdmicas
sino, sobre todo, en la salud mental y fisica, bien por
ser madres o por no serlo.

En los articulos que siguen a continuacién, las pro-
fesionales de AMS nos explican cudles son estos
malestares y sus efectos. La falta de corresponsabi-
lidad de los padres; la frustracion por no poder com-
patibilizar los espacios profesionales y personales;
la dificultad de la crianza y los problemas de sus
criaturas (en la infancia y adolescencia), junto a un
sentimiento de culpabilidad constante, son algunos
de los malestares que expresan las mujeres, como
Mercedes Risco explicard mas adelante. Y no es ex-
trano puesto que, venimos de un modelo que sigue
haciendo creer que el instinto maternal existe, que
sublima la feminidad a la maternidad y que mistifica
e idealiza ser madre -amor incondicional y abnega-
do-. En el que, no existe la opcién de la no materni-

Este afio hemos querido poner el foco en
la maternidad, no solo porque queremos
promover un debate social que cuestione el
modelo de maternidad patriarcal en el que
todos y todas somos socializados/as sino
porque, queremos poner sobre la mesa, las

consecuencias que este modelo esta teniendo
sobre las mujeres actuales...

dad, sino que ésta sigue siendo incomprensible para
la mayoria de las mujeres y sigue estando mal vista
y relacionada con mujeres anomalas o raras. Alicia
Gil nos ayudara a desvelar la vigencia de los mitos
que rodean aun este tema.

Rosa Urien, nos mostrarad las caras ocultas pero
reales de la maternidad, a través de las diferentes
formas de violencia que genera. La violencia obs-
tétrica; la violencia de ser madre a toda costa con
tratamientos de todo tipo; la violencia que sufren las
mujeres en los procesos judiciales con las separa-
ciones y las custodias; la violencia de los hijos/as
hacia las madres son algunos de los temas que se
pondrd sobre la mesa.

Por ultimo, como cierre a esta serie de articulos,
Pilar Pascual recorrera las claves para conseguir
que la posibilidad de la maternidad sea una opcién
saludable, con independencia del resultado final
que cada mujer se plantee, partiendo de una infor-
macion objetiva y veraz de lo que significa realmente
la maternidad para que cada mujer tenga todas las
opciones posibles para tomar una de las decisiones
mas trascendentales de la vida.
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La falacia del
instinto maternal

ue el instinto maternal no existe es una
afirmacion avalada por multitud de es-
tudios realizados en diferentes univer-
sidades y distintos contextos expertos.
De ser asi ;por qué muchas mujeres
afirman sentir o haber sentido ese im-
pulso Qatgral, interior e irracional que les empuja a
ser madres? ;Por qué se sienten mal si nunca sin-
tieron el deseo irrefrenable de ser madres?

Tenemos que remontarnos al origen del Patriarcado
para comprender por qué, junto a la violencia, la uti-
lizacién distorsionada de la maternidad ha sido una
de las claves de las que se ha
servido el patriarcado para do-
minar, subordinar y controlar a
las mujeres y a su descenden-
cia, y como ésta ha sido pre-
sentada de manera diferente,
a lo largo de la Historia, segun
los intereses del sistema de
Poder dominante.

Si retrocedemos hasta el Neoli-
tico, etapa en la que el Patriar-
cado comienza a configurarse
tras el paso de una sociedad
némada, sostenida por una
economia de subsistencia ba-
sada en la recolecciéon y en la
caza, a otra sedentaria, en la
gue emerge una economia de
“produccién” sostenida por la
agricultura y el pastoreo, los
hombres comienzan a dar va-

F

F

lor al control de la linea de parentesco, hasta enton-
ces determinada por la genealogia materna dado
que el papel de la maternidad era fundamental para
garantizar la continuidad de la especie, del grupo,
pues el indice de mortalidad era muy alto por lo que
habia que compensarlo con el nUmero de nacimien-
tos. Esta situacion ubicaba a las mujeres en un lugar
social y cultural preponderante, aun cuando el ins-
tinto maternal no era tal sino que predominaba la
necesidad de supervivencia del grupo, pues cuando
habia un exceso de poblacidn se recurria al infantici-
dio. Asi, hasta la usurpacién a las mujeres del linaje,
para garantizar la fecundacién las mujeres copula-
ban con diferentes machos probablemente empa-
rentados y pertenecientes a su grupo social. Por ello,
la linea de descendencia femenina, la genealogia o
linaje materno, tenfa un valor esencial por lo que se
les ha venido denominando sociedades matrilinea-
les que rendian culto a “La gran madre telurica de
la etapa paleolitica.”

En esta nueva situacién socio-econémica, los hom-
bres precisaron dominar y poseer el cuerpo de las
mujeres, y por ende sus vidas, para garantizar la po-
sesion de los bienes materiales (defensa) y la mano
de obra (productos), pues Unicamente controlando el
cuerpo de las mujeres era posible garantizar el origen
paterno de la prole y controlar la linea de parentes-
co. Por esta causa, convierten a las mujeres en “su
costilla”, les obligan a ser dependientes y sumisas,
expulsandoles de los espacios de toma de decisio-
nes, ocultdndoles a los ojos “del otro”, invisibilizando
su existencia, apropidndose de ellas, esclavizandolas,
utilizdndolas como materia de cambio y como recep-
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toras de la “semilla del macho” que cobra un valor
primordial: el hombre se autoerige en creador de
cultura, productos y vida, confinando a las mujeres
al espacio privado en su nuevo rol de simples repro-
ductoras sin mayor mérito que el de su naturaleza
que les da la capacidad de gestar... De este modo la
maternidad, hasta entonces simbolo del poder y de
la grandeza de las mujeres, ademas de ser causa
de su exclusién de los espacios publicos, de la eco-
nomia y de la cultura, se convierte en un elemento
de subyugacion pasando a adquirir “el padre” todos
los derechos sobre la descendencia, sobre sus hijos
e hijas y los hijos e hijas de unos y otras, que pasan
también a formar parte de su riqueza engrosando el
catalogo de sus bienes, de sus propiedades. Las mu-
jeres, en este proceso, acaban perdiendo su rango de
creadoras de cultura y de vida, de “madre teldrica”, y
se convierten en simples depositarias de la semilla
“sagrada’, fuente de vida de la que el padre se revela
como propietario, junto con las tierras, los animales,
las plantas y las mujeres vy, con ellas, se apropia del

...el instinto maternal es presentado

por las instituciones patriarcalistas

en el Poder (Cientificas, Educativas,
Culturales, Religiosas, etc.) como un
imperativo biolégico de las mujeres ante
el que éstas no pueden/deben resistirse...

saber, de la sacralidad, de los rituales... Es este un
proceso lento en el que las diosas van siendo relega-
das a lugares secundarios en los distintos panteones
de las diferentes religiones, donde los dioses violan a
las humanas para legitimar su poder (Zeus a Europa;
Jupiter a Calisto...) sobre el cuerpo de las mujeres...
Asi, al mito de la diosa madre, simbolo de la fertilidad,
se le asigna mérito en funcién del valor del progenitor
o del otorgado al hijo varén concebido... Por ejemplo,
en la religién cristiana la Virgen Maria es madre por
deseo de Dios.

La maternidad, tras la Revolucién Neolitica y a lo
largo de la Historia, es definitivamente configurada
como una condicién natural de las mujeres quedan-
do a expensas del deseo del hombre con la funcién
de reproducir la genealogia masculina, el linaje del
padre.

Hemos de esperar al siglo XX -pues ni en las Cultu-
ras Clasicas, ni en la Edad Media, ni en la Ilustracion,
ni en las Revoluciones burguesas, ni en la Industria-
lizacién aparece el instinto maternal relacionado
con las necesidades de las mujeres, ni con la esen-
cia de la feminidad- para que el instinto de ser ma-

dre aparezca ligado a la sub-
jetividad femenina, para que
el mito “solo se es una mujer
completa si se es madre” se
divulgue hasta impregnar el
imaginario de las mujeres
modernas...

Dicho mito comienza a difun-
dirse y popularizarse en los
paises occidentales en el siglo
pasado, cuando los movimien-
tos feministas salen a la ca-
lle a reivindicar sus derechos
politicos, culturales, econd-
micos, sociales y personales,
el derecho a su cuerpoy a su
sexualidad... incrementandose
con el acceso de las mujeres
a los anticonceptivos, cuando
la curva demografica empieza a descender... Es en-
tonces cuando el instinto maternal es presen-
tado por las instituciones patriarcalistas en el
Poder (Cientificas, Educativas, Culturales, Re-
ligiosas, etc.) como un imperativo bioldgico de
las mujeres ante el que éstas no pueden/deben
resistirse si no desean acabar siendo mujeres
frustradas, llegando a cobrar un papel esencial
encaminado a producir un nuevo control social
y cultural de las mujeres a través de legitimar
la maternidad como la esencia de la feminidad.

Pero sabemos que no es verdad, que el instin-

to maternal no existe, que es una falacia, una
nueva estrategia de control a la que las mujeres, una
vez mas, debemos oponernos, optando por ser ma-
dres siempre y cuando queramos y podamos serlo,
desoyendo los mandatos de género patriarcalistas,
obviando las presiones sociales y las mentiras que a
fuerza de repetirnoslas acabamos por creer.

El Patriarcado renueva sus estrategias de control de
las mujeres porgue es su Unica garantia de pervivir...
iNo le hagamos el juego!
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Mercedes Risco

Psicéloga experta en Género de AMS

Hfectos de la

maternidad patriarcal

e vas a arrepentir”, “te vas a per-
“ der lo mejor de la vida”, “eres
rara”, ‘“inmadura”, “egoista”,
“quién te va a cuidar”, “quién te
va a querer” o simplemente, “te

quedaras sola”, son algunos de
los mensajes que las mujeres oyen continuamente
y muchas veces se repiten dentro de sus cabezas
cuando toman la decisién de no ser madres, o peor
aun, cuando no pueden serlo. Porque a dia de hoy,
se sigue pensando que la mujer que no es madre,
no es del todo mujer o va a tener una carencia en
su vida.

Y es que, no ser madre no se presenta como una
alternativa igual de enriquecedora (o no), que la
maternidad, sino que ni siquiera se presente como
alternativa. No hay un discurso antimaternal como
una opcion a la maternidad. Nadie nos dice “jno seas
madre!”, 0 “no ser madre es la experiencia mas ma-
ravillosa del mundo”, sino todo lo contrario. La pre-
gunta o el comentario habitual que nos encontramos
es “por qué no eres madre” o “cudndo vas a ser ma-
dre”. Porque si no lo eres, o no quieres serlo, es por-
que “algo te pasa’, porque eso, “no es lo esperable o
habitual”. Y no ser madre entonces, se convierte en
un tabu.

El hecho es que, a través de la socializacién, en
nuestro aprendizaje de ser mujer, vamos interiori-
zando una serie de creencias que nos van a condi-
cionar en nuestros comportamientos, pensamiento
y emociones entorno a la maternidad. Creencias ta-
les como que el sentido de la vida de las mujeres es
ser madres, que la maternidad es una via obligatoria
para nuestra realizacion o que, pase lo que pase, ser
madre serd una experiencia maravillosa que com-

AMS mujeres para la salud

pensard, van a ir construyendo una imagen ideali-
zada. Esta imagen tiene que ver también con otras
creencias como que con la maternidad tendremos el
amor incondicional de los hijos, estaremos siempre
acompanadas, nos cuidaran en un futuro o nos que-
rran siempre. Incluso podemos llegar a pensar que
tener una criatura puede ayudar a consolidar o dar
estabilidad a la relacidon de pareja, cuando sabemos
que ésta es unade las situaciones mds estresantes y
desestabilizadoras a todos los niveles, siendo la rea-
lidad que hay que estar muy bien para gestionar con
éxito esta circunstancia tan impactante. Ademas, no
dudamos de la capacidad de todas las mujeres para
ser madres, pero sabemos que hay un porcentaje de
mujeres que, por motivos bioldgicos o condiciones
de salud, no pueden serlo. Imaginemos el dolor de
comprobar esto, e incluso de llegar sentir que es un
castigo divino.Y no solo esto, sino que creemos, tam-
bién, que la posibilidad de ser madres nos capacita
para saber serlo. De modo que, pensamos que una
vez que seamos madres, vamos a saber de forma
“natural” y espontanea como ejercer la maternidad,
que es algo instintivo. Sin embargo, aunque sabe-
mos y es facil argumentar que el instinto maternal
no existe, todo lo anterior nos lleva a creer que hay
una unica forma, perfecta, de ser madre. Es el con-
cepto de buena madre, y que tiene que ver con cémo
“debemos” comportarnos las mujeres en relacién a
nuestros hijos/as, siendo abnegadas, estando cien
por cien disponibles, olvidando nuestras propias ne-
cesidades, disfrutando del cuidado y sintiéndonos
satisfechas con el bienestar, crecimiento y felicidad
de los hijos e hijas, siendo estos comportamientos,
ademas, innatos. De este modo, sentimos que todo
comportamiento que se sale de este ideal es inco-
rrecto, mal visto, criticado, sancionado, una tara... y
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se relaciona con otro comportamiento estereotipado
gue esta en el extremo opuesto, el de mala madre
(aburrida de los hijos, distante, que no les proporcio-
na satisfaccion, que les causa dafos,...).

A pesar de que todas estas ideas son irracionales,
nos las creemos y no las cuestionamos. Esto nos lle-
va muchas veces a sentirnos mal y/o a actuar de
forma perjudicial para nuestra salud integral.

Las consecuencias de este aprendizaje y los conflic-
tos que genera en las mujeres, se van a manifestar
de diferentes formas, algunas de las cuales son las
siguientes: la Culpa, (culpa por todo: por no ser ma-
dre, por serlo y no serlo como deberia, por trabajar
y no dedicar mas tiempo a las criaturas, por no tra-
bajar y solo criar, por no querer ser madre, por no
llegar a todo, por perder el control, por no sentir que
es lo mejor que le ha pasado, por no ser perfecta,...), la
duda constante, (;lo estaré haciendo bien?, ;sera su-
ficiente lo que hago?, ...), la frustracién, (por no cubrir
los deseos/necesidades propias, por anularnos como
mujeres y diluirnos en la madre, por la falta de desa-
rrollo personal, ...), la falta de autonomia y la anula-
cion de la mujer como sujeto, (al creer erroneamente
que la mejor madre es la que da todo por sus hijos/as
hasta anularse), el cansancio vital, (fisico, mental y
emocional, debido fundamentalmente al hipercontrol

No se trata, por tanto, de demonizar la
maternidad, ni demonizar a la mujer

que no quiere tener hijos/as o que se
arrepiente de haberlos tenido, sino de que
cada mujer elija la maternidad que desee
y la ejerza libremente...

y perfeccionismo de querer llegar a todo y hacer todo
bien), la dependencia econémica, (que como cual-
quier otra dependencia genera consecuencias graves,
como aguantar relaciones que en otras condiciones
no aguantarian o incluso situaciones de maltrato), o el
arrepentimiento, (cuando en estas circunstancias, de
mal aprendizaje, de creencias irracionales, de ideali-
zacion, hay muchas mujeres que al comprobar lo qué
es la maternidad, se dan cuenta de que ha sido un
error; esto no significa que no quieran a sus hijos o
gue no asuman la responsabilidad de la crianza, sino
que se dan cuenta de que se equivocaron y de que lo
que rechazan es ser madres) .

No tenemos que olvidar que cualquier emocion, sen-
timiento, circunstancia, etc., tras una decisién tan
importante en la vida, es posible, mas si la decision,

en este caso, la de- |
cisiéon de ser madre
se ha tomado bajo
falsas premisas que
vamos interiorizando.
Arrepentirse es una de
ellas, y es mas frecuente .
de lo que imaginamos. Por
eso, hay que escuchar estas
voces, reconocerlas y permitir
que con estos discursos, la vision de

las maternidades sea mas realista. Las mujeres que
se arrepienten no estan locas, ni son malas, ni estan
taradas. Arrepentirse de ser madre, no querer a los
hijos o hijas, o quererlos menos porque las expec-
tativas creadas no se cumplen o porque los hijos o
hijas no merecen ser queridos, es un tabu, pero es-
tos sentimientos son igual de validos y humanos que
cualquier otro, existen y hay que escucharlos.

Para las profesionales del Espacio de Salud Entre
Nosotras, uno de los aspectos mas importantes es
escuchar y dar un espacio a las mujeres en el que
puedan analizarse, entender sus decisiones, asumir
la realidad de sus vidas en general y de sus materni-
dades en particular y que puedan aceptarse y hacer
cambios que les permitan salir del malestar. Lo que
intentamos es ayudarles a que rompan
con el mandato patriarcal “se madre”
y puedan desarrollar alternativas sa-
ludables sobre el deseo de ser madre/
no ser madre. También, facilitamos la
posibilidad de deconstruir los materna-
jes en los que la mujer se pierde en la
madre por otros en los que la mujer sea
mas que la madre y desarrolle el resto
de areas vitales. Pretendemos que las
mujeres puedan colocar la maternidad
como un area mas, como el resto, y que
ser madre sea una circunstancia mas en
la vida, igual que lo es no serlo, enten-
diendo que el hecho de ser madre no es la experien-
cia esencial constitutiva de la existencia femenina y
gue aunqgue tener hijos/as puede ser una experiencia
maravillosa (o no), una mujer puede sentirse igual de
completa (o incompleta) sin hijos igual que cualquier
persona. En definitiva, que ser madre sea una elec-
cién personal y que no ser madre, también.

No se trata, por tanto, de demonizar la maternidad,
ni demonizar a la mujer que no quiere tener hijos/as
0 que se arrepiente de haberlos tenido, sino de que
cada mujer elija la maternidad que desee y la ejerza
libremente, consiguiendo asi una maternidad mdas
saludable. Y se trata también, de empezar a cues-
tionaros en qué medida se puede hacer una eleccion
libre de la maternidad, si una de las opciones es un

tabu, se menosprecia y se castiga.
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Rosa Urien

Psicologa experta en Género de AMS

Cuando el malestar
por la maternidad se
convierte en violencia,

La maternidad es un area especialmente vivida por la sociedad y las MUJERES, como sagrada. Sacar a
la luz el sufrimiento que provoca en muchas de ellas supone enfrentarse a uno de los mitos mas impor-
tantes de nuestra cultura. Vamos a hacer un recorrido por las distintas situaciones de violencia en las
que pueden encontrase las mujeres en torno a la maternidad

uando la presion de ser madre se con-

vierte en una obsesion. Cuando para

una mujer la maternidad es su obje-

tivo vital mas importante y éste no se

produce. No hay ninguna otra alterna-

tiva, ser madre es la UNICA opcién de
convertirte en una mujer completa. Este tipo de
pensamientos APRENDIDOS se convierten en una
obsesidon y entonces se persigue el embarazo de
forma compulsiva. Generan unos niveles de ma-
lestar cada vez mayores que pueden desembocar
en depresiones severas y conflictos con el entorno
personal, cuando la mujer no consigue este pre-
ciado deseo, a pesar de que hace todo lo posible
para ello.

Ademas, en el contexto social en el que vivimos to-
das las mujeres, la presiéon aumenta en un deter-
minado rango de edad, justo en el momento en que
muchas estamos desarrollandonos profesional-
mente, pero esa presion social te dice que eres una
mujer egoista si no te centras en la maternidad,
poniendo siempre la vida de los hijos/as por delan-
te del valor de la vida de la mujer / madre, incluso
cuando todavia no han nacido.

Estas mujeres que quieren ser madres y que ya
han intentado los métodos tradicionales para que-
darse embarazadas y no lo consiguen, muchas
veces entran en procesos o técnicas de reproduc-
cién asistida. Otro gran negocio montado alre-
dedor del cuerpo de las mujeres, potenciando el
deseo, aumentando la presion y las ideas irracio-
nales sobre la magnifica maternidad que les esta
esperando, minimizando las dificultades con las
gue se encontraran.

En el Espacio de Salud Entre Nosotras nos encon-
tramos con que no siempre tienen toda la informa-
cion y desconocen los efectos secundarios que estos
meétodos pueden tener en su salud integral. No solo
hablamos de la salud fisica, tan importante, como al-
teraciones hormonales o posibles complicaciones gi-
necoldgicas muy graves (por ejemplo, derivadas de la
estimulacién ovarica) que, en ocasiones se minimizan
0 se vuelven a centrar en las limitaciones que tiene
esta mujer para embarazarse, (otra vez centrando la
atencidn, en que es su cuerpo defectuoso el que no lo
consigue). Sobre todo, nos referimos al grave riesgo
de su salud psicolégica, al aumento de las tensiones
en la pareja, si no se llega realmente a una ruptura.
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Y por supuesto, el importante desequilibrio
econdémico que puede provocar.

Cuando nosotras las atendemos, pueden
haber vivido ya alguna de estas consecuen-
cias, estan deprimidas, sin aceptar que no
van a ser madres, con una afectacion muy
profunda que les lleva a cuestionarse su
validez como mujer: “;para qué sirvo, si ni si-
quiera micuerpo vale para tener hijos?". Estas
mujeres se sienten distintas, menosprecia-
das socialmente, invalidas y con muy baja
autoestima. Ademas de los problemas gi-
necoldgicos que les hayan podido acarrear,
estan las secuelas psicoldgicas que pueden
tener los abortos o las pérdidas perinatales
continuadas, como experiencias traumati-
cas vividas por algunas mujeres, en manos
de equipos médicos poco sensibles a la si-
tuacién que viven las mujeres.

Muy relacionado con lo anterior, encontra-

mos otro espacio de violencia alrededor de la mater-
nidad, la_violencia obstétrica*. Es necesario seguir
hablando de la posicién de superioridad que llegan
a tener los equipos médicos sobre las mujeres, so-
bre nuestro cuerpo. El desconocimiento que tenemos
sobre él, la falta de informacion a la que estamos ex-
puestas, el tabu que todavia envuelve nuestro cuerpoy
sus procesos de salud nos lleva a la ignorancia, que es
la mejor llave para el control. Lo hemos naturalizado,
como si fuera lo normal, desarrollando un rol de inde-
fensién en las mujeres y de poder en el &mbito médico.

*Violencia obstétrica, la que se gjerce sobre

las mujeres en los diferentes momentos del
embarazo, el parto y el puerperio, por parte de
los servicios de salud, aprovechando la posicion
de gran vulnerabilidad en la que se esta.

AMS mujeres para la salud
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EMBARAZO
PARTO
PUERPERIO

PROCESOS DE SALUD

PROTOCOLO MEDICO

MEDICALIZACION

PROCESO DE ENFERMEDAD

Desde esta posicion somos tratadas como ninas, in-
fantilizadas, con pérdida de poder. En el caso de es-
tar embarazadas, se pasa a ser la gestante, desapa-
reciendo la mujer, se pone en primer lugar al bebé,
o la supervivencia del feto, convenciéndonos de que
es lo mejor, siendo tratadas entonces como vasijas.

Es importante denotar cdémo estos procesos de sa-
lud que tendrian que ser el embarazo, el parto y el
puerperio, se han medicalizado y protocolarizado
tanto, que casi no nos es posible volver a hacerlos
propios. La administracion de medicamentos, las
practicas invasivas, las posturas contra natura para
parir, en funcién de las comodidades, de los horarios
o de otras variables de los equipos médicos, no son
en beneficio de las mujeres. Aunque reconocemos
progresos, gracias a la multitud de estudios y mu-
chas profesionales de la salud investigando y publi-
cando, (matronas, enfermeras, ginecélogas, ingenie-
ras,...), demostrando que otras formas son posibles.
Pero todavia, son cambios demasiado lentos y con
muchas mujeres sufriendo en estos procesos.

Otro de los espacios que hay que visibilizar, es la
violencia institucional* que muchas mujeres sufren.
Relacionandolo con la maternidad, en el Espacio de
Salud Entre Nosotras encontramos variedad de ca-
sos. Casi siempre cuando nosotras las atendemos,
han pasado por procesos judiciales de separacion,

*Violencia institucional: son todos los

actos directos o indirectos, por ejemplo por
omisiones, retrasos, agravios,... por parte

de organismos e instituciones publicas que
generan violencia sobre las mujeres. También
los hombres pueden sufrirla, pero en una
sociedad patriarcal, son las mujeres sus
principales victimas.


https://www.umamanita.es/
https://www.mujeresparalasalud.org/como-percibimos-las-mujeres-los-servicios-de-ginecologia/
http://nosomosvasijas.eu/
https://www.elpartoesnuestro.es/
https://www.elpartoesnuestro.es/

divorcio y en muchos con violencia de
género, estan peleando por la custodia
de sus hijos e hijas y estan siendo cues-
tionadas en su rol de madres. Un ejem-
plo de este tipo de violencia es el mal
llamado sindrome de alienacién paren-
tal, con el que muchas mujeres han sido
revictimizadas al senalarles como cul-
pables de las malas relaciones entre las
hijas y los hijos y su padre. Etiquetan-
dolas como madres maliciosas, cuando
en realidad estan ocultando problemas
relacionales, cuando no, de la violencia
de género que los hijos han vivido o de
la propia violencia ejercida por el padre
hacia las hijas o los hijos. Este sindrome
es falso, es otra herramienta de violen-
cia contra las mujeres.

Muchas de estas mujeres, con las que
trabajamos en el Espacio de Salud En-
tre Nosotras, han tenido que aceptar la
custodia compartida obligatoria, pero
siguen teniendo gran desigualdad en la
carga de la crianza, ocupandose de un
porcentaje mayor y resolviendo, diariamente, las
cuestiones de las que la otra parte sigue sin respon-
sabilizarse, por supuesto, acogiéndose a que nadie
cuida mejor que una madre, provocando esto una
gran incongruenciay falta de justicia igualitaria, que
dificulta el avance en el proceso terapéutico de estas
mujeres. Cuando ademas, hay violencia de género, la
custodia compartida es una aberracién en si misma,
ya que aunque los y las juristas estén mal formados
o tengan poco conocimiento sobre esta violencia, po-
demos darnos cuenta de que el hombre va a utilizar
las visitas para seguir ejerciendo violencia hacia la
mujer directa o indirectamente, a través de la instru-
mentalizaciéon de las y los menores.

Para finalizar, no podemos dejar de nombrar, para
hacerlas visibles, a todas aquellas mujeres que son
madres y sufren un tipo de violencia que puede costar
mucho reconocer y que causa vergienza y culpa. Es
la violencia ascendente, aquella que sufren las ma-
dres (en un porcentaje mayor), ejercida por sus hijos
o hijas. Puede estar presente en todos los modelos
actuales de familia, aparece en familias monoparen-
tales, nucleares, homoparentales, adoptivas, recons-
truidas,... de todas las clases socioculturales. Como la
mayoria de las situaciones de violencia puede tener
un inicio tibio, en la que los hijos y las hijas tienden a
obtener el control y el poder del resto de miembros
de la familia a través de ejercer violencia. Puede ser
psicoldgica, fisica en todas sus formas, ambiental y
econémica.

En nuestra experiencia, estas mujeres se encuen-
tran deprimidas, bloqueadas emocionalmente, sin

recursos. Los consejos que suelen recibir suelen ser
gue tienen que tener paciencia, ser abnegadas, in-
cluso que ellas son la fuente de amor que necesitan
sus hijos o hijas para mejorar su comportamiento y
por supuesto, recae sobre ellas la tarea de recon-
ducirles, seguir cuidandoles incondicionalmente vy
conseguir salvarles. Esta violencia puede provocar
rupturas familiares o separaciones de pareja y todo
esto aumenta la culpabilidad de la mujer por no ser
una buena madre, por no haber mantenido unida a
la familia, por haber sido permisiva o haber ejercido
mucho control, por no haber estado todo lo presen-
te que debiera, si trabaja, o por no haber puesto los
limites... porque estd asumiendo, y asi se lo trasmite
la sociedad, que ella es la Unica responsable de la
crianza de la prole, sobre todo de los errores de los
hijos y las hijas, obviando la importancia de la co-
rresponsabilidad.

iEl patriarcado hace tan bien su papel!, nos educa
para que no dudemos, para que no nos cuestione-
mos y sobre todo para que si algo pasa en el dmbi-
to de la maternidad, nos culpemos. La culpa es un
mecanismo que nos va a impedir hacer cambios,
gue nos va a inmovilizar, que impedira que disene-
mos estrategias para vivir con dignidad y bienestar.
Hasta ahora, la educacion recibida provoca indefen-
sién, una gran vulnerabilidad, una construccion de
la identidad como mujer centrada en la maternidad,
gue dificulta el desarrollo integral de las mujeres de
manera saluble. Por el contrario, es necesario seguir
trabajando por un cambio social en que ser mujer
sea un valor en si mismo.
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Jornada Las Maternidades

28 MAYO 2018. DIA INTERNACIONAL DE ACCION POR LA SALUD DE LAS MUJERES

Pilar Pascual Pastor

Psicdloga experta en género y coordinadora de AMS

CLAVES PARA UNA

MATHERNIDAD
S ALUDABLE

lo largo de todos los articulos que
han precedido a este, hemos podido
revisar algunas de las cuestiones que
giran en torno a la maternidad y los
efectos que provoca el modelo de ma-
ternidad patriarcal, aprendido, en la
salud y el bienestar de las mujeres actuales.

Pero ahora que sabemos todo esto, cémo podemos
salir de aqui, qué podemos hacer, qué elementos po-
demos cambiar para que se tenga en cuenta las ne-
cesidades y deseos de las mujeres y la maternidad
llegue a ser un aspecto, ademas de imprescindible
para las sociedades sanas, beneficioso para todos
sus actores, las madres y los padres y las criaturas.

Como no tenemos mapas previos que seguir 0s pro-
pongo ir poniendo sobre la mesa los elementos que
tenemos que tener en cuenta para construir el nue-
vo puzzle que supondra una maternidad saludable,
principalmente para todas sus protagonistas mas
directas y como efecto inmediato para todos.

Antes de nada, para poder construir el mapa debere-
mos de escuchar lo que tienen que decir las mujeres
sobre esta realidad que les afecta tan directamen-
te. Esto es lo que hemos pretendido con la encues-
ta realizada. Es esencial crear espacios de debate,
porque paraddjicamente el modelo patriarcal que
ensalza la “Maternidad”, se construye sin escuchar
lo que tienen que decir las mujeres, se limita a im-
poner un modelo universal y nos hace creer a todas
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y a todos que es el Unico y verdadero. Por supues-
to, estos espacios deben de estar libres de criticas,
mandatos y, sobre todo, prejuicios para que la gran
diversidad que conformamos las mujeres y todos
los sentimientos que genera la vivencia de la mater-
nidad tengan cabida y no nos veamos de nuevo es-
tigmatizadas por no coincidir con el discurso oficial.

A continuacién, para construir un modelo de mater-
nidad saludable tenemos que desmontar el modelo
mentiroso del que venimos porqgue nos ha negado
un conocimiento objetivo sobre lo qué es y significa
verdaderamente la maternidad. La gran mentira es
mostrar una maternidad idilica y libre de dificulta-
des y que, ademas, “todas” las mujeres anoran. La
segunda gran mentira es hacernos creer que, si no
lo sentimos y vivimos de esa manera, somos muje-
res raras, no naturales, o malas madres, las peores
mujeres. Todo es completamente falso, las mujeres,
mas del 50% de los seres humanos somos diversas,
diferentes, con deseos individuales y expectativas
multiples sobre cdmo queremos vivir y desarrollar
nuestras vidas. Nadie tiene derecho a decirnos cémo
las tenemos que vivir y mucho menos juzgarnos por
nuestras propias y libres decisiones.

Poniendo en claro el significado de la maternidad:

» La maternidad no es un instinto es un deseo, una
preferencia, una posibilidad que puede o no desa-
rrollarse, siendo ambas opciones igual de legiti-
mas.
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« La maternidad no es un derecho, es una funcion
que tienen la mayoria de las mujeres, algunas no
la tienen, y no por ello las primeras tienen que
serlo y las segundas sufrir por no serlo.

« Ser madre es una decision trascendental en la
vida de las mujeres que le va a condicionar el res-
to de su vida, por ello debe de reflexionarse en
profundidad.

« Criar es una de las tareas mas complejas que
existe, requiere conocimientos practicos y esta-
bilidad psiquica.

* Una crianza saludable requiere recursos perso-
nales y econdmicos imprescindibles.

- Lafalta de preparacion hace que muchas mujeres
se enfrentan a esta compleja tarea solas inclu-
so al lado de hombres no responsables e incluso
maltratadores.

* La maternidad produce efectos significativos
sobre la salud mental, sobre todo, si no fue una
decisién sopesada, o idealizada o fue una realidad
impuesta.

Todas las mujeres tendriamos que hacernos las si-
guientes preguntas y poder discutir con otras muje-
res sobre ellas: ;Qué significa ser madre para mi?,
ipor qué me planteo ser madre?, ;para qué quiero
serlo?

Ademas de desmontar los mitos, que relacionan
maternidad con felicidad y sentido de la vida de las
mujeres, también nos parece importante derribar
las falacias en torno a la figura de la madre que
propone el patriarcado:

+ Las madres como Unicas responsables de edu-
cacion de las hijas y los hijos: madres castrado-
ras; controladoras; sobreprotectoras... Culpables
de todo lo que “sale mal" (curiosamente cuando
los hijos “salen bien”, el éxito se comparte con el
padre, el colegio, la sociedad...).

e Las madres como las principales responsables
de la salud psiquica de las hijas y los hijos: Cul-
pables de sus trastornos psicoldgicos o sus con-
flictos. Muchas terapias psicoldgicas se centran
en culpar a la madre para poder sanar.

« La perversa relacién madre e hija: para las hi-
jas, las madres son las Unicas transmisoras de la
subordinacion y sumision femenina. Es por ello
gue la mayoria de las mujeres tiene conflictos con
su propia madre, que en ocasiones dura toda la
vida.

- También existe la matrofobia o no querer pare-
cerse a la propia madre.

* Incluso en situaciones traumaticas, de maltrato o

—————

Todas las mujeres tendriamos que
hacernos las siguientes preguntas y
poder discutir con otras mujeres sobre
ellas: ¢,Qué significa ser madre para mi?,
Jpor qué me planteo ser madre?, ¢,para
qué quiero serlo?

abuso de los propios padres hacia las hijas y los
hijos, estos culpabilizan mas a las madres de no
haberles protegido que al propio maltratador.

Otro aspecto que creemos relevante seria conocer
la opinién de las mujeres que han optado libremente
por la no maternidad, porque nos ayudard a tener
en cuenta esta posibilidad histéricamente negada y
criticada. En primer lugar, estas mujeres no quieren
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nombrarse como mujeres sin hijas/os, porgue esto
implicaria asumir que tienen una carencia o que es-
tan incompletas. Ellas se sienten mujeres integra-
mente plenas y prefieren denominarse mujeres li-
bres de hijas e hijos.

« Esta opcion estd en auge, alrededor del 20% de
las europeas no son madres, como opcién de vida.

- Contrariamente a los mitos sobre estas mujeres,
la decisién de no ser madres es una decisién muy
sopesada, saben valorar los pros y contras mas
objetivamente, porque a pesar de estar presiona-
das por los mismos mandatos de la maternidad
gue el resto de mujeres, se caracterizan por de-
sarrollar mas su parte de individualidad y de dis-
frutar de ella. Esto les permite poner en la balan-
za los aspectos que tienen claro que no quieren
perder por la maternidad y elegir de forma mas
consciente y objetiva.

« Tienen mejor conocimiento de si mismas y saben
lo que no estan dispuestas a dejar por ser ma-
dres, no sienten que tengan carencias a llenar.

- Tienen un mayor desarrollo de su autonomia y su
independencia. Grandes mujeres, no han sido ma-
dres.

e Muchas de estas mujeres deciden no ser ma-
dres por conciencia social, no quieren traer mas
criaturas a este cadtico mundo. Algunas de ellas
creen que solo se plantearian ser madres por mo-
tivos de justicia social.

Una vez derribados los mitos sobre la mala madre y
las mujeres que prefieren no ser madres es momen-
to de pensar en qué requisitos son necesarios para
poder asegurarnos que la eleccion y la decisién so-
bre la maternidad es la adecuada para nosotras.
Después de tener claro por qué y para qué quiero ser
madre ahora toca saber cuando y cémo:

* Antes de ser madre es imprescindible haber sido
una misma, haber desarrollado la propia indivi-
dualidad y la autonomia. En términos practicos
haber vivido de forma independiente tanto econd-
mica como vitalmente.
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* Reflexionar y sopesar las consecuencias que va a
suponer para la vida que yo quiero tener y si son
o no compatibles con la maternidad.

« Incluir en esa reflexion las consecuencias positi-
vas y negativas de la opcién de no ser madre.

« Conocer los requisitos que debo “asegurarme
(le)” para conocer y satisfacer las necesidades
de la futura criatura. Recibir informacién sobre
las necesidades de las criaturas y sobre modelos
educativos basicos.

* Pensary definir el modelo de maternidad que de-
seo y prepararlo:

- Si es compartida, conocer lo suficiente a la
pareja y estar de acuerdo en el momento de la
decision.

- Si existe el acuerdo, negociar por escrito el

modelo de crianza, permisos por maternidad y
paternidad; tiempos de cuidados posteriores...

- Una persona que no es corresponsable en el
cuidado doméstico tiende a no serlo en el cui-
dado de las criaturas.

- Si se necesita red de apoyo construirla.

- Pensar en qué recursos voy a necesitar para
poder compatibilizar la maternidad con mis
otras facetas vitales.

Hasta ahora vemos que las verdaderas variables
que estan en juego para cuestionarse la decisidn
de la maternidad son: un conocimiento objetivo y
sin enganos, que la salud integral de la mujer esté
asegurada y que la mujer tenga el empoderamien-
to personal necesario para poder decidir de forma
consciente teniendo en cuenta sus necesidades, sus
deseos y sus posibilidades reales. Y, ademas, una
vez que la mujer ha tomado la decisién, sea la que
sea, se respete y nadie la juzgue.

Y ya para terminar, podéis leer las conclusiones en
forma de decalogo que recogen Las claves para una
maternidad saludable.
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Decalogo para una maternidad saludable
AMS

Rechazamos el modelo de maternidad patriarcal.

2

Defendemos una eleccion libre e informada sobre el significado real de ser
madre y la dificultad de criar.

3

Apostamos por modelos de maternidades sin mandatos.

A

Defendemos la libertad de eleccién para decidir el tipo de maternidad que cada
mujer desee ejercer.

Un modelo de crianza que asegure una vida digna, con amor, contacto y escucha
al bebé y también aquel que permita satisfacer las necesidades y deseos de la
madre, es decir que no haga desaparecer a la mujer.

6

Rechazamos el estatus de madre como tnica responsable del bienestar material
y emocional del bebé.

7

Reclamamos nuevos modelos de convivencia que permitan a las mujeres
mantener sus espacios propios y tiempo para si mismas, crianzas compartidas
por el resto de personas vinculares, empezando por la pareja si la hubiese.

Derribar la frontera entre lo publico y lo privado e impulsar el debate sobre
como gestionamos el trabajo de cuidados.

9

Apostamos por una organizacion del trabajo que ademas de racionalizar los
horarios, integre y visibilice los cuidados de forma global y deje tiempo para
también disfrutar de las hijas y los hijos, de las amistades y de la vida.

10

Impulsamos una sociedad que pongan en el centro las necesidades de las
personas y no las personas al servicio del sistema.

Puedes descargarte este decalogo en
https://www.mujeresparalasalud.org/presentamos-el-informe-pensando-nuestras-maternidades/
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Uno de los objetivos de Mujeres para la Salud es
concienciar sobre temas que afectan a la salud de
las mujeres. En este sentido, durante el afo 2018
hemos llevado a cabo una investigacién sobre las
maternidades. En el trabajo terapéutico con mujeres
detodaslasedadesycondicionessocialesyculturales
que llevamos a cabo en el ESEN comprobamos, que
la maternidad provoca numerosos malestares a las
mujeres. Con esta investigacién hemos querido abrir
nuestras puertas, a otras mujeres, para tener un
mayor nimero de opiniones sobre cdmo nos afecta
la maternidad. Desde aqui damos las gracias a todas
las mujeres que han participado.

A continuacién, os presentamos un resumen de los
datos obtenidos y de las conclusiones.
Podéis consultar el informe completo con toda la informacién en:

https://www.mujeresparalasalud.org/presentamos-el-informe-
pensando-nuestras-maternidades/
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PLANTEAMIENTO DE LA ENCUESTA en relacién al tema, puesto que la mayoria de las mujeres
se ven afectadas, de una u otra forma, por el mandato de
la maternidad, con independencia de que sean o no ma-
demds de querer conocer lo que opinan las dres. Como venimos diciendo a lo largo de la revista, el
mujeres, esta encuesta sobre las maternida- modelo de socializacion de la maternidad en Espana sigue
des responde también a las inquietudes del siendo, casi en exclusiva, el patriarcal. Es decir, en el que
equipo de profesionales, que integran la AMS  se fusiona feminidad, maternidad y felicidad. Asi la mayo-
y el ESEN, para recabar informacion sobre rfa de las mujeres desean y creen que siempre van a ser
cémo la realidad social afecta a las mujeres. La Psico- madres, cuando en ocasiones no es posible.

terapia de Equidad Feminista (PEF) que desarrollamos Ent aué | deal ey
tiene que tener muy en cuenta la variacién de las presio- ntonces, ;que les sucedealas  La definicion de las

, L ; . mujeres que al final no pueden
nes de género en las distintas generaciones de mujeres, serJlo7 qunen o delapnte . preguntas para la
. , . . ? Ti u i

para ir adecuando nuestra metodologia de investiga- o e s?[rac'én . elaboracion de la

) 3 . . i u [ -
cién-accion a las necesidades de las mujeres actuales. , o encuesta parte de lo

lestar, favorecido por un sis- que les ocurre a las

tema que les hace creer que, usuarias del ESEN en

haciendo lo I|mp05|ble, se pue— T ) G e,
de conseguir esa maternidad

tan deseada. O qué sienten las

mujeres que optan por la decision de no ser madres,
cuando todo el mundo las presiona y las cuestiona, y
se sigue pensando que son mujeres egoistas y vagas,
raras, anomalas... O qué opinan y sienten las mujeres
La definicion de las preguntas para la elaboraciondelaen- que han tenido hijas/os y desde entonces se sienten
cuesta parte de lo que les ocurre a las usuarias del ESEN  desgraciadas y atormentadas...

En este sentido, disenar y elaborar una encuesta nos pa-
rece un instrumento accesible y relativamente facil para
conseguir nuestro objetivo puesto que nos permite salir
a la calle a recoger la voz de las ciudadanas. La encuesta
no ha pretendido ser cientifica, ni en su diseno ni en sus
conclusiones, no somos expertas en estas disciplinas, lo
gue nos interesa es ofrecer un espacio accesible para
gue las mujeres expresen sus opiniones y se hagan oir.

Las preguntas que nos hicimos fueron las siguientes:

Si la maternidad sigue estando idealizada, basada mas en aspectos romanticos que
en argumentos légicos y objetivos, y magnificada -ser madre es mejor que no serlo-,
icomo toman realmente la decision sobre la maternidad las mujeres en la actualidad?

¢En qué medida las mujeres estdn condicionadas por el mandato de género sobre la
maternidad a la hora de tomar la decision?

¢En qué medida las mujeres eligen ser madres como una etapa mas de la vida que
hay que cumplir?

La mayoria de las mujeres no dudan ser madres sino ;cuando serlo?
iPuedes llegar a arrepentirte de no ser madre?

iLa decision de ser madre se toma después de desarrollar las areas de autonomia
necesarias y tener los requisitos necesarios para poder serlo?

Si la opcidn de la no maternidad no existe, es un tabu, ;quién la elije?, ;cuantas son?,
ilo han tenido siempre claro?

¢Qué presiones, y de quién, han tenido las mujeres que han decidido no ser madres?
iPuedes arrepentirte de ser madre?
iEs posible no querer a tus criaturas?

Si la mayoria de las mujeres creen que pueden tener descendencia, ;qué les pasa a
las mujeres que no pueden tenerla?

30 AMS muijeres para la salud
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En resumen: queriamos comprobar en qué medida la
mistificacion de la maternidad, que nos plantea el pa-
triarcado, sigue siendo el motor para que las mujeres
tomen la decisién de ser madres y qué hay realmente
detras de la realidad del sentimiento maternal..

Las preguntas que nos hicimos estan en el cuadro anexo.

Para ello elaboramos una encuesta, que se subdividio
en cuatro grupos, para conocer qué y coémo piensan las
mujeres al respecto segun su situacién en ese momento:

¢ Grupo 1: Las mujeres que aun entra dentro de sus
expectativas ser madres.

e Grupo 2: Las mujeres que han elegido no serlo.

¢ Grupo 3: Las mujeres que lo han intentado, pero no
han podido.

e Grupo 4: Las mujeres que son madres.

Cada subgrupo tuvo su propia bateria de preguntas di-
ferenciadas.

Una vez que las mujeres contestaban a su encuesta,
segln su situacién ante la maternidad, todas tenian
gue responder a una bateria de mitos, todos ellos fal-
so0s. Queriamos comprobar en qué medida estas ideas
siguen siendo pautas y normas por las que aun se ri-
gen las mujeres, y sus entornos, a la hora de decidir
ser madres o cdmo criar a sus criaturas. En este caso,
queriamos cuestionar el grado de acuerdo con el rol de
la buena madre y el nivel de exigencia que las mujeres
se imponen para cumplir con los estandares que este

Mas de 70 - 1%
B Entre 56y 70 « 12%

Entre 40y 55 » 39%
I Entre 26y 39 « &4%

Entre 18y 25 « &%

4

promueve, amor incondicional, sacrificio, postergacién
de necesidades de la madre...

RESULTADOS RELEVANTES DE LA ENCUESTA

La primera conclusién es la gran respuesta obtenida,
7.046 mujeres han respondido a la encuesta, lo que re-
fleja las ganas de las mujeres por opinar sobre las rea-
lidades que les afectan directamente. En el caso de la
maternidad, como hemos ido viendo a lo largo de este
informe, no solo cuando son madres sino a lo largo de
practicamente toda la vida.

La encuesta se comenzé a divulgar en redes sociales a
mediados de abril y se cerré a finales de mayo, es decir
ha estado en el aire (fue enviada por correo electrénico
y Whatsapps) unos 40 dias. Han contestado a la misma
7.046 mujeres, de las cuales 4.976 han sido mujeres que
son madres (segunda caracteristica de la muestra); se-
guidas por 1.038 mujeres que aun pueden serlo; 804 mu-
jeres que han querido no serlo y 228 mujeres que no han
podido ser madres, aunque lo han intentado y deseado.

La encuesta podia ser contestada por mujeres en un
rango de edad entre 18 y mdas de 70 anos. Encontramos
en porcentaje mayoritario en la franja de 26 a 55 anos
donde se ha obtenido un 83% de las respuestas.

A continuacion, presentamos los resultados mas sig-
nificativos de cada grupo en las encuestas generales,
teniendo en cuenta el numero de respuestas obtenidas
en cada uno de ellos y después los resultados de la ba-
teria de mitos que han sido contestados por todas las

mujeres.

La encuesta podia ser contestada
por mujeres en un rango de

edad entre 18 y mas de 70 anos.
Encontramos el porcentaje
mayoritario en la franja de 26 a
39 anos.

Mujeres que son madres « 71%
I Mujeres que no han querido ser madres * 11%
Mujeres que no han podido ser madres « 3%
I Mujeres que adn pueden ser madres * 15%

Han contestado a la encuesta
7.046 mujeres, distribuidas en
estos grupos.
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Grupo 1: Mujeres a las que aiin entra dentro de sus
expectativas ser madres: 1.038 respuestas recibidas

Lo que mas caracteriza a este grupo es la oscilacion de
argumentos y opciones expresadas.

En primer lugar, la mayoria de estas mujeres creen que
van a ser madres en el futuro, lo que significa que el
mandato de la maternidad sigue estando muy vigen-
te. Solo un pequenisimo porcentaje duda que llegue a
serlo o no, cuando dudar seria la opcién mas realista
y coherente en esta etapa de la vida. Las razones que
esgrimen oscilan entre las que muestran un nivel muy
elevado de idealizacion, lleno de mitos, magnificando la
maternidad y las que opinan que serd un area mas de
la vida, tan importante como otras.

Destaca que la mayoria creen que la toma de decision
de ser madres sera libre y sopesada analizando los pros
y contras, sin embargo, a la hora de definir los requisi-
tos imprescindibles para ser madres, llama la atencién
gue solo un pequeno porcentaje
crea que el trabajo es uno de ellos
0 que le preocupa tener proble-

mas para volver al trabajo.

Ademas, para que una de-
cision pueda ser sopesada
tienen que estar todos
los argumentos so-

bre la mesa, los

del si'y los del no, y estos ultimos siguen sin estar en el
imaginario cultural, porque no ser madre no se plantea
como una opcién, tan saludable como serlo.

En tercer lugar, es también significativo como la ma-
yoria de estas mujeres no se plantean la posibilidad de
arrepentirse por no llegar a ser madres porque tienen
clarisimo que van a serlo en el futuro. Paraddjicamente
casi todas las mujeres piensan que si pueden llegar a
arrepentirse de ser madres y esgrimiendo argumentos
como la idealizacidn previa de ser madres no se corres-
ponda después con la realidad, o la dureza de la crianza,
0 no poder desarrollarse profesionalmente o tener que
dejar tu vida personal... Por otro lado, siguen existiendo
mujeres que opinan que es imposible arrepentirse de
ser madres con argumentos como el amor incondicional.

Grupo 2: Las mujeres que lo han intentado, pero no han
podido: 228 respuestas recibidas

Este es el grupo mas pequeno de la muestra. El signi-
ficado que conceden estas mujeres a la maternidad es
quizas el mas idealizado de todos los grupos, tal vez por-
que la imposibilidad de serlo magnifica la experiencia.
Para ellas ser madre es que te quieran de forma incon-
dicional, que te cuiden, lo mejor que te puede pasar en
la vida,... A pesar del gran sufrimiento que ha supuesto
para estas mujeres no ser madres, la mitad de ellas ha
podido valorar las consecuencias positivas y ventajas de
no tener hijos/as sin embargo, para la otra mitad, los in-
tentos por quedarse embarazadas han significado mu-
cho desgaste personal y conflictos graves de pareja.

Algunas de ellas expresan que han recibido presiones
externas para ser madres y que la figura mas insistente
ha sido su propia madre. También, un tercio de estas
mujeres, se han sentido menospreciadas por no haber
sido madres.

Grupo 3: Las mujeres que han elegido no serlo:
804 respuestas recibidas

El primer dato relevante de este grupo es que casi el
100% de ellas ha elegido libremente no ser madre y casi
todas expresan razones relacionadas con un deseo inti-
mo centrado en ellas mismas y sus posibilidades como
mujeres individuales.

...es también significativo como la mayoria
de estas mujeres (grupo 1) no se plantean
la posibilidad de arrepentirse por no llegar

a ser madres porque tienen clarisimo que
van a serlo en el futuro. Paraddjicamente
casi todas las mujeres piensan que si pueden
llegar a arrepentirse de ser madres.
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Se puede extrapolar que la decisién de no ser madre
no ha sido a la ligera, sino que la han sopesado a largo
de una etapa de vida y solo un pequenisimo porcentaje
creen que se han equivocado.

Se podria decir que este grupo representa a las mu-
jeres que no se han dejado llevar por el mandato de
ser madres y han ido tomando la decisiéon a medida
que otras formas de vida les iba llevando o porque los
requisitos necesarios no se han dado y lo han aceptado.
Lo que implica coherencia en la decisién tomada.

Es el Unico grupo que ha expresado mayoritariamente
que solo habrian sido madres por causas sociales o por
motivos altruistas.

Igualmente, en este grupo ha habido presiones del en-
torno para que fuesen madres y, de nuevo, la figura
mas insistente ha sido la propia madre. También se han
sentido menospreciadas o criticadas por no ser madres
cerca del 50%

Grupo 4: Mujeres que son madres: 4.976 respuestas
recibidas

Este ha sido el grupo mas mayoritario con diferencia,
casi 5000 mujeres que han respondido a la encuesta
son madres. En cuanto a la decision de ser madres po-
demos observar que también en este grupo mas de la
mitad de ellas lo han elegido por mandato de género,
aunque casi un 20% lo han llevado a cabo después de
tener pareja, trabajo y economia.

En cuanto a la pareja elegida, casi el total de estas mu-
jeres han decidido ser madres con un hombre y han te-

...Ja decisién de no ser madre no

sopesado a largo de una etapa
de vida y solo un pequenisimo
porcentaje creen que se han
equivocado

nido hijas/os biolégicos. Otros tipos de
maternidades han sido muy residuales
en los resultados.

Los embarazos no deseados han su-
puesto casi un 30 por ciento del total.
En estos casos mas de la mitad de las
mujeres decidieron abortar. Continua-
ron con el embarazo las mujeres que
decidieron que, aunque el momento no
era el adecuado, antes o después iban
a ser madres.

Si se analiza la decisiéon de ser madre,
en la distancia, el 74% (3.170 mujeres)
piensa que fue una decision libre, sope-
sada, sabiendo lo que iba a suponer para ellas; el 16%
considera que fue una decisién por un deseo idealizado
y el 6% porque era algo que se esperaba de ellas. Por
ultimo, el 4% no tomd la decisién puesto que se que-
daron embarazadas sin desearlo y no se plantearon
abortar. A pesar de ello, vemos que la expectativa de
ser madre que tenian desde ninas se ha cumplido ma-
yoritariamente (el 62% siempre tuvieron claro que iban
a ser madres).

En el balance ventajas e inconvenientes que les ha
supuesto la maternidad, en las primeras aparecen ma-
yoritariamente deseos e idealizaciones (amor incondi-
cional, familia verdadera) y, en las segundas, aparecen
mas dificultades concretas como la falta de correspon-
sabilidad para compaginar maternidad y trabajo, la
culpa por querer estar en ambos espacios, y dificul-
tades diversas.

Con respecto al arrepentimiento por ser madres solo
existe de forma residual, supone el 5%. Habria que pre-
guntarse si el otro 95% de las mujeres pueden recono-
cer el arrepentimiento si sigue siendo uno de los mayo-
res tables que existe en nuestra sociedad.

Sin embargo, ante la pregunta de si crees que es posi-
ble no querer a las/os hijas/os, un tercio de las mujeres
creen que si es posible, aludiendo precisamente a la
obligatoriedad de ser madre, la carga real gue suponen
las criaturas, ... Por otro lado, solo el 1% de mujeres, 13
de ellas, han reconocido no querer a sus hijos/as. Aqui
también estamos ante otro de los grandes tabues socia-
les, lo que hace muy dificil su reconocimiento, e indica la
valentia de estas mujeres.
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LOS MITOS

A todas las mujeres que contestaron a la encuesta (el
total de mujeres 7.046) se les presentd un listado de
20 ideas para que definiesen si estaban de acuerdo o
en desacuerdo con las mismas. Las ideas fueron pre-
sentadas como sentencias absolutas y juicios morales,
gue responden a mitos o creencias falsas sobre la ma-
ternidad o la crianza. Desde la mds temprana infancia,
se bombardea a las mujeres con todas estas falsas
creencias, se les alecciona hasta no hacerles dudar de
que ser madres es el objetivo mas importante de la
vida. Queriamos comprobar en qué medida estas fal-
sas creencias siguen vigentes en el imaginario colecti-
vo de las mujeres, con independencia del momento en
el que se encontrasen o la opcién que hubieran elegido
con respecto a la maternidad y la crianza.

Observando el grafico podemos extrapolar que la mayo-

LOS MITOS

ria de las mujeres estan en desacuerdo con casi todos los
mitos, con independencia del grupo al que pertenezcan,
lo que indica que actualmente esta cambiando el modelo
de maternidad o, por lo menos, no se siguen los precep-
tos que impone el modelo patriarcal de manera Unica. La
informacién concreta de cada uno de los mitos se puede
encontrar en www.mujeresparalasalud.org/publicaciones.

A continuacion, vamos a comentar de 3 mitos que han
superado mas de 32% de acuerdo y que su union podria
conformar lo que hemos denominado La maternidad
intensiva:

Todas las madres deberian optar por la lactancia ma-
terna; El apego es la forma de crianza mas beneficiosa
para las criaturas y Dormir con él bebe es muy benefi-
cioso para la familia.

A continuacién, explicamos porqué cada una de estas
sentencias en falsa.

En el gréfico se indica en color morado el nimero de acuerdos
absolutos obtenidos en cada uno de los mitos, teniendo en
cuenta que el nimero de respuestas es de 7.046 para cada mito..

Una muijer tiene que hacer lo posible por quedarse embarazada, incluso tratamientos de fertilidad
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La madre se debe sentir culpable si se enfada, regana o comete algtn error habitual
La mujer que trabaja fuera de casa no cumple adecuadamente sus funciones maternales

Una madre nunca esta cansada de cuidar a su bebé

A las/os hijas/os hay que darles todo, aun por encima de una misma

La maternidad requiere habilidades exclusivamente femeninas

Las madres hacen mejor las cosas de las/os hijas/os que los padres

Es mejor madre si se ocupa de todas las necesidades de sus hijas/os

Las madres lo deben saber todo sobre las/os hijas/os

Cuando las criaturas estan enfermas nadie les cuida mejor que la madre
La gestacidn por vientres de alquiler es una muestra de generosidad hacia otras mujeres
Todas las madres deberian optar por la lactancia materna

El embarazo embellece a las mujeres

La madre debe incorporarse al trabajo remunerado cuanto mas tarde, mejor
Dormir con el bebé (co-lecho) es muy beneficioso para la familia

Las/os hijas/os estan antes y por encima de la pareja

Ser madre es algo natural en la mujer

La maternidad recompensa todos los sacrificios

El apego es la forma de crianza mas beneficiosa para las criaturas

A las/os hijas/os se les quiere siempre

AMS mujeres para la salud

138
240
292
407
447
751
814
824
916
1.857
2.154
2.21
2.282
2.299
2.573
2.590
2.7119
2.770
4.008
4.663
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Todas las madres deberian optar por la lactancia materna

Sabemos que existe un acuerdo mundial, lo recomienda
la OMS, de que la leche materna es la mejor forma de
alimentar a las criaturas (aungue existen investigaciones
que lo desmienten) y que se han desarrollado campafas
en todo el mundo para que “todas” las mujeres opten por
esta forma de crianza. Aun entendiendo que la leche ma-
terna y dar de mamar puede tener potenciales ventajas
para las criaturas y que en algunos casos podria ser be-
neficiosa para los seres humanos, no deja de ser una for-
ma de crianza que antepone las necesidades de las cria-
turas por encima de las de la madre. Consideramos que
la mejor forma de alimentar a una criatura es aquella
que la propia madre decida sin ser presionada, teniendo
en cuenta sus necesidades y bienestar en primer lugar, lo
que redundara siempre en el bienestar del bebé. Si una
mujer no quiere dar el pecho, por las razones que sean,
esta optando por la mejor decision tanto para ella como
para su criatura. Aunque no existan investigaciones en
este sentido, seria logico pensar que la carga emocional
negativa, el estrés y el malestar que se genera cuando
una mujer se siente obligada a dar de mamar y lo recha-
za, podria provocar efectos perjudiciales tanto en la leche
como en las criaturas.

La idea que se cuestiona a las mujeres no solo es falsa
por todo lo anterior, también porque utiliza el absoluto
“todas” y el verbo “deberian” que tiene una carga moral,
puesto que si no se opta por esta opcién no lo estds ha-
ciendo bien. La afirmacién correcta seria la lactancia
materna es una opcion de crianza mas.

En los datos globales se observa que estan de acuerdo
con esta idea un total de 2.271 mujeres, lo que supone
mas de 32%. En todos los grupos se observa acuerdo
con este mito.

El apego es la forma de crianza mas beneficiosa para las
criaturas

La crianza con apego o “natural’, también conocida como
crianza intensiva, es una forma de crianza que esta cre-
ciendo en Espana. Ya es famosa en los paises del primer
mundo y sus seguidoras son mayoritariamente mujeres

LOS MITOS QUE CONFIGURAN LA MATERNIDAD INTENSIVA

I De acuerdo 32%
En desacuerdo 67%
I NSINC 1%

Mito 1: Todas las madres deberian
optar por la lactancia materna

Mito 11. El apego es la forma de crianza
mas beneficiosa para las criaturas

blancas, de clase media y estudios superiores. Se carac-
teriza por una adaptacién constante a las necesidades de
las criaturas. El parto natural (en casa y sin epidural), la
lactancia materna a demanday prolongada (el biberdn es
veneno), el colecho (dormir con las criaturas en la misma
cama), el porteo (cargar a los bebés, en vez de utilizar el
cochecito) y la atencién absoluta de uno de los progenito-
res, la madre, son algunas de sus caracteristicas.

La ventaja, segun sus seguidoras/es, es que las y los
menores criados asi son mas independientes y segu-
ros, con una autoestima mas alta y mas inteligentes que
aquellos que han recibido una crianza mas tradicional,
aungue no existen estudios que avalen estos argumen-
tos. Nosotras pensamos que también puede tener efec-
tos negativos en los y las menores. Crecer pensando
que tienes a una persona a tu disposicion, a todas ho-
ras, durante mucho mas tiempo que el que requiere el
desarrollo evolutivo, puede desarrollar aspectos como
el egoismo, la imposicion ante los demds, la falta de va-
loracién de la persona que te cuida, falta de empatia...

Otra critica a este modo de criar es que exige una cons-
tante adaptacion de las madres a las necesidades de

I De acuerdo 57% I De acuerdo 37%0
En desacuerdo 42% En desacuerdo 61%
I NSINC 1% I NSINC 2%

Mito 18. Dormir con él bebe (colecho) es
muy beneficioso para la familia
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las criaturas, con la consecuente pérdida de espacio
personal y de autonomia para ellas. El empleo es in-
compatible con este tipo de crianza puesto que no se
estd de acuerdo con delegar este cuidado ni tampoco
con la escolarizacién en guarderias. Es claramente un
retroceso en las conquistas de las mujeres, una vuelta
al modelo tradicional en el que padre provee y la madre
cuida en casa de las criaturas. Algunas autoras creen
que tiene que ver con la economia, en momentos de
expansion se potencia la participacion en el dmbito pu-
blico de las mujeres y en momentos de recesion se las
vuelve a “meter” en casa.

De nuevo vemos como se impone un modelo de crian-
za “radical’, puesto que, si no haces todo aquello que
proclama como lo “natural”, es-
tas perjudicando a tu criatura,
eres una mala madre. Es,
claramente, una nueva
vuelta del mandato de
la maternidad, que con-
fronta a las mujeres entre
ellas, les hace sentirse
culpables y les provoca mu-
cho malestar, porque una vez
mas les hace conflictuar entre
sus propias necesidades y las
de la criatura.

Si queremos cambiar el siste-
ma de atencion a la infancia y
humanizar mas el cuidado de

las criaturas, creemos que lo
mas adecuado seria buscar

soluciones entre todas las partes implicadas y no en ha-
cer prescindir las mujeres actuales de sus derechos de
autonomia y desarrollo personal, mas alla de criar.

Dormir con el bebé (colecho) es muy beneficioso para la familia

Como hemos explicado antes, el colecho es una de las
formas que propone la crianza intensiva. Lo volvemos
a comentar por el nivel de acuerdo que ha tenido este
mito en la encuesta. En todos los grupos hay bastantes
mujeres de acuerdo con él.

Dormir con el bebé, puede ser una actividad que se elija
por comodidad, sobre todo cuando la criatura es lactante,
pero pensar gue esta actividad beneficia a toda la familia
es algo gratuito que parece mas bien un argumento que
quieren defender sus seguidoras/es. Por otro lado, vemos
argumentos en contra como la pérdida de la intimidad de
la pareja; la perdida de la desconexion de la madre duran-
te el sueno; mayor dependencia de las criaturas,...

A las/os hijas/os se les quiere siempre

Para terminar este pequeno resumen de los resultados
de la encuesta, queriamos comentar el mito en el que
existe mayor acuerdo “A las/os hijas/os se les quiere
siempre”. En todos los grupos existe un acuerdo mayor
del 50% con esta creencia. En el caso de las madres,
éste llega hasta el 71%, seguido por las mujeres que
no han podido ser madres, en un 68%, y las que pueden
aun serlo, en un 60%.

Quizas estemos ante uno de los tables mas solidos que
existe en la sociedad patriarcal, no es asumible que una
madre no quiera a sus criaturas, este sentimiento no
puede existir. Es inhumano, las mujeres que lo puedan
sentir son malas, estan enfermas o taradas. Una mujer
en su sano juicio no puede sentirlo.

Con esta presion es dificil que una mujer pueda reco-
nocer este sentimiento ante si misma y mucho menos
ante los demds. Sin embargo, ya hemos comprobado en
esta encuesta que si que es posible, sobre todo tenien-
do en cuanta como muchas mujeres se ven forzadas a
tener descendencia (bien porque no son capaces o no
pueden interrumpir los embarazos; bien por el propio
mandato les hace creer que ser madres es lo mejor, y lo

I De acuerdo 66%
En desacuerdo 32%
I NSINC 2%

Mito 16. A las/os hijas/os se les quiere siempre
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mas facil) y después comprueban que no es lo que es-
peraban, que las dificultades de la crianza son mayores,
gue no estaban o no se sienten preparadas..

REFLEXIONES

La sociedad patriarcal continia demandando de las mu-
jeres, en exclusiva, su rol de cuidadoras. El modelo de
maternidad patriarcal sigue estando muy vigente. La
mayoria de las mujeres siguen pensando que su prin-
cipal papel es formar una familia y ser madres, uniendo
feminidad con maternidad y ambas con una mayor felici-
dad o, su contrario, mujer no madre igual a mujer incom-
pleta. El mandato esta vigente incluso para las mujeres
mas jévenes, las que aun pueden ser madres, ya que opi-
nan que con toda seguridad lo serdn en el futuro y no por
razones objetivas sino por idealizaciones o por expecta-
tivas de género, puesto que lo consideran una etapa mas
de la vida por la que hay que transitar. De tal modo, la
maternidad, asi como el proceso de crianza, cuidados y
dependencia afectiva, sigue siendo el mandato de género
que mas afecta a la vida de las mujeres.

Por otro lado, se observa un cierto cambio en las muje-
res, puesto que la mayoria de ellas no estan dispuestas
a ser las cuidadoras Unicas y son conscientes de los
inconvenientes que supone la maternidad para
desarrollar sus carreras profesionales u

otras areas de sus vidas. Sin embar-
go, en cuanto a los requisitos para
ser madres, aunque la mayoria
de ellas tiene claro que traba-

jo y economia suficiente son
imprescindibles, no queda
claro del todo si se confor-
marian con la economia
aportada por la pareja,
puesto que la mayoria de
las mujeres encuestadas
conciben la maternidad
con una pareja masculina.

~

Otra realidad que refleja los
cambios sociales que esta-
mos percibiendo es el paulatino
aumento de las mujeres que deci-
den no tener criaturas y las caracte-
risticas que tal decisién esta suponiendo
para ellas, a pesar de que siguen teniendo
presiones y rechazos por ello en la mayoria de los ca-
Sos.

En cuanto al arrepentimiento por ser madre o incluso
“no querer a las/os hijas/os”, por ahora se entiende
mucho mejor cuando se refiere a otras mujeres, lo que
refleja al menos cierta consciencia de la parte negativa
y el coste que puede suponer en la maternidad en la
vida de una mujer. Sin embargo, la vigencia del mito
(no cabe el arrepentimiento en la maternidad) sigue

estando mayoritariamente en las mujeres, incluso en
las alin no lo son.

Han sido muy pocas las mujeres que han reconocido no
querer a sus hijas/os. Este dato objetivo, por pequeno
qgue sea, nos ayuda a registrar dos realidades: por un
lado, nos ayuda a romper con este terrible tabu social,
presentandonos el sentir de algunas madres y, por otro,
nos hace pensar gue todavia es imposible este reconoci-
miento para la mayoria de las mujeres.

Con todo, los princi-
pales mitos que cir-
culan en torno a la
maternidad siguen
estando vigentes en
la mayoria de las
mujeres, sobre todo,
los relacionados con
la bondad de la union
feminidad y materni-
dad vy, los relaciona-
dos, con la "necesaria” abnegacién de la crianza y la “su-
puesta” mejor competencia de las mujeres para la misma.
Por otro lado, vemos gue los mitos mas exagerados o de
mayor idealizacién ya han sido descartados de la cultura
patriarcal actual puesto que solo existe un acuer-
do residualmente con ellos.

...Ja mayoria de ellas no
estan dispuestas a ser
las cuidadoras unicas y
son conscientes de los

otras areas de sus vidas.

A nuestro juicio, afirmandonos en
la hipdtesis de la que partia-
mos para la elaboracién de la
encuesta, ratificamos que el
debate en torno a la ma-
ternidad debe contemplar
su alcance desde el plano
social y econdmico, asi
como promover los cam-
bios educativos, politicos
y legislativos necesarios
para reducir la carga y
los malestares que supone
para las mujeres, para des-
mitificar la maternidad y para
corresponsabilizar a los hom-
bres en la necesidad de construir
una sociedad que garantice el cuidado
de las etapas de dependencia de las per-
sonas que la integran. De esta manera, la mater-
nidad sera una opcion para aquellas mujeres que quie-
ran, puedan o deseen ser madres sopesandolo como un
elemento mds asociado a su proyecto de vida sin que la
decisién, tanto de ser madres como de no serlo, afecte
a su bienestar integral. En el mismo sentido, considera-
mos importante que tales cambios se proyecten tam-
bién hacia los hombres para que puedan desarrollar
una paternidad consciente, corresponsabilizandoles al
mismo nivel que a las mujeres.
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Maternidad al dente

Raquel Fouz

Estrés, prejuicios, discriminacién, desespera-
cién. Esfuerzo, crecimiento, orgullo, plenitud.
La maternidad para una mujer joven puede ser una
montana rusa de emociones.

Te sientes observada, juzgada y sentenciada. Es muy
facil criticar tu camino sin saber qué se siente al lle-
var tus zapatos. Parece que tenemos que ajustarnos
a unos canones especificos que dicta la sociedad: si
todavia no tienes hijos a los 35, se te estd pasando el
arroz; si los tienes antes de los 30, estd al dente. En
un mundo donde todo esta cronometrado, nuestro
reloj biolégico a veces no estd en hora...

Ser madre no es tarea facil... supone unas responsa-
bilidades que requieren un mayor nivel de madurez.
También requiere dinero, mucho dinero, y eso sélo
se consigue con un trabajo estable y bien remune-
rado. Estos dos requisitos son dificiles de conseguir
si eres joven.

En un breve periodo de tiempo tienes que aprender
a cambiar panales, dar el pecho, sacar los gases,
identificar cada llanto y saber responder ante él. Se
incrementard tu vocabulario (pelele, cuco, ranita,
moisés, buzo, patucos..) a la vez que disminuye tu
tiempo libre. Tu identidad se trans-

formara: ya no eres alguien, ahora

eres la madre de alguien...

Cometeras errores, los tipicos erro-
res que tiene cada madre, pero
como eres joven se atribuird a tu
inexperiencia, a tu incapacidad. Los
tipicos consejos se convertirdn en
imposiciones, ya que como no tie-
nes “experiencia’, se sobreentiende
gue no puedes con ello tu sola y de-
bes hacer caso de los "mdas exper-
tos” para ser buena madre. Y si no
cumples sus reclamos, se te con-
siderard una imprudente, cabezo-
ta, desconsiderada, y en definitiva,
mala madre.

Sin embargo, con todo el trabajo y
esfuerzo que requiere la materni-
dad, tu curriculum cada vez estd
mas escualido. Irds a las entrevis-
tas sin saber como explicar ese

vacio laboral que ocupd tu retono. Las condiciones
del trabajo se convertirdn en un rompecabezas al
tener que conciliarlas con tu vida familiar. Eso si, jni
se te ocurra decir que tienes hijos! No es propio de
tu edad, atrae prejuicios que no favoreceran tu can-
didatura y son una complicacién mas a la hora de
trabajar (horarios incompatibles, faltas sin justificar,
etc).

Tu vida se convierte en una lucha por la normalidad,
por salir adelante. Cada batalla te hace mas fuerte y
a cada paso que das sabes encajar mejor los golpes.
Puede que a veces te sientas sola, por eso aprende-
ras a estar contigo misma, a relativizar y a ser prac-
tica. Poco a poco te vas alejando de los amigos que
no te valoran y creas lazos mas fuertes con los que
de verdad lo valen.

Vas a crecer sintiéndote pequeia. Vas a aprender
a ser otra persona, una que estaba debajo de todas
esas capas de inocencia, una que desconocias y esta
empezando a gustarte. Vas a aprender a quererte tal
y como eres, con tus defectos y tus virtudes, porque
ya no te afectan las criticas ni prejuicios de los demads.

Eres madre joven, y eso no es algo de lo que aver-
gonzarse. Il
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SER M

RE

Marisa Bello

Hay un antes y un después de ser madre, esto
resulta evidente. La cuestién es ver como éra-
mos antes y cémo después, también ver todo lo que
se ha quedado por el camino. Algunas amigas dicen
no acordarse de su vida anterior a la maternidad,
yo si la recuerdo: habia estudiado una carrera, tra-
bajaba, tenia una vida social bastante intensa, era
independiente y tomaba mis decisiones sin miedo.
Me sentia ligera, mas o menos libre y no me cuestio-
naba excesivamente nada,...

Después todo cambié. Hacia los 30 anos me que-
dé sin trabajo fijo y eso sumado, curiosamente, a
la primera crisis con mi pareja hizo que ambos nos
plantearamos tener un hijo. Siento y sé que no fue
en absoluto una decisién verdaderamente meditada
sino mas bien una inercia irreflexiva; se presenta-
ba una situaciéon aparentemente favorable: que yo
dispusiera de mas tiempo libre para dedicarme a la
crianza (desempleo o trabajos temporales), la edad
y también la sensacion de que habia que avanzar en
la relacion de pareja. Nada mds erréneo, ahora soy
consciente de lo equivocada que estaba.

Y entonces me quedé embarazada. La primera sen-
sacion fue la de perder el control sobre mi vida. Yo
ya no era sélo yo, mi cuerpo parecia no ser solo mio
y mi tiempo tampoco, todo el entorno queria en-
trometerse e intervenir en el proyecto. Mi reaccién
inicial ante esto fue de perplejidad primero, enfado
después, y también resignacién. De algun modo lu-
ché contra ello, pero finalmente terminé por repro-
ducir el modelo de madre tradicional (sacrificada,
controladora y siempre disponible). Todo a costa de
renunciar a mi independencia y a un espacio pro-
pio, a perderme en cierto modo disuelta en el rol de
madre.

Pero ese modelo es una
meta ficticia. Resulta
absurdo creer que en /
manos de una sola
persona esté el bien-
estar absoluto de los
hijos por mucha en-
trega y dedicacion,
por llegar casi a la
inmolacion..., ade-

’;: AMS mujeres para la salud

mas, en ese afan de controlar todo de una manera
casi obsesiva, por no permitirnos cometer errores ni
tampoco a los demds. Una creencia que termina por
derivar en un profundo malestar que, en mi caso,
aun siento que persiste en cierto modo mientras es-
cribo estas lineas.

Después de nacer mi segundo hijo fue llegando la
desaparicion de mi misma, de un modo lento y gra-
dual. La renuncia a practicamente todo por miedo,
por culpa, por “obligacién”, por cumplir con las ex-
pectativas de los demas y las que yo misma me habia
autoimpuesto, sin apenas cobertura familiar y negan-
dome a mi misma el pedir ayuda de otro modo, para
sentir en ese espacio que yo era importante.

Mi vida social se volvié precaria, sumado al cansan-
cio. Luego vinieron conflictos de pareja, dependencia
econdmica, insatisfaccion,...

En la actualidad estoy separada y mi situacién ha
cambiado. Tras un proceso de reconstruccion perso-
nal me he dado cuenta de los errores que he cometi-
do y que ahora estoy tratando de subsanar con otra
manera de entender la maternidad.

Tras mi separacion, el padre de mis hijos se hace cargo
de ellos el tiempo que tiene asignado. Desde entonces
dispongo de mas momentos para mi, para dedicarme
a otros intereses. Soy consciente de mis limitaciones
y también necesito sentirme bien conmigo misma en
otros dmbitos de la vida; valorarme mas y pensar que
no solo he de cuidar a otros, también a mi misma.

La crianza de los hijos es una tarea cargada de res-
ponsabilidad y verdaderamente agotadora, por ello
el repartoy la implicacion de ambos progenitores es
fundamental para poder lle-
varla a cabo en las mejores
condiciones. Ademas he
descubierto que no he de
ser infalible ni perfecta,
ni tampoco lo han de
ser los demas. Na-
die tiene la formula
ideal para educar
y todos podemos
equivocarnos. =
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ESTAMOS JUNTAS EN ESTO, CREO

Paula R.

ola, buenos dias. Me llamo Paula y soy usuaria de
“Mujeres Para La Salud”. Me encantaria compartir con
vosotras mi experiencia, no por vosotras, sino por mi: para
gritar en todos aquellos espacios en los que me lo permi-
tan (y en los que no), que sufro de ansiedad de una forma
bestial y de depresién de género debido a cosas que he vi-
vido, vivencias basadas en patrones culturales machistas
y patriarcales, pero no os penseis que me han violado, ni
gue me han intentado matar, no me han secuestrado, sino
no mucho mas alla de lo que cualquiera de vosotras habra
podido vivir. Y os prometo que no hay un solo dia en el que
no me pregunte por qué.

Hace unos anos, no sabria deciros qué dia exactamente, de
una forma paulatina, en un contexto universitario, conocf
esto que se llama feminismo. Los primeros meses en los
gue me introduje, a través de debates en la universidad,
de conversaciones con mis companeras, pensé “woww,
el feminismo, la herramienta para cambiar el mundo, el
gue tiene las respuestas a todo lo que he vivido y a todos
mis miedos.” Me sentia en mi salsa, empoderadisima, mis
miedos de repente se habian esfumado, el miedo a ir sola
por la calle, a que alguien me cogiera, no existia, me sentia
como en una nube. Y la curiosidad fue a mas y mas e iba
a charlas, no me perdia ningun monélogo en referencia al
tema, me obligaba todos los meses a ahorrar para com-
prarme un libro que hablara sobre la historia, los estilos
de feminismo etc.

Y de repente un ano después empecé a no entender, pasé
de entenderlo todo a no entender nada y empecé con do-
lores muy fuertes de cabeza, llegaban a tanto, que tenia
la sensacién de que me iba a desmayar, de que me iba a
morir. Empecé a vomitar, no lo lograba controlar, vomitaba
todo lo que introducia en mi cuerpo, estaba cansadisima,
solo me apetecia dormir, pero no lo lograba. Después de
estar unas semanas asi, una manana me levanté muy mal
y me di cuenta que no podia seguir asi, después de vomitar
dos veces el desayuno y con la sensacion de que mi cabeza
iba a explotar, decidi ir al médico. La del ambulatorio me
dijo: “lo que tienes es ansiedad, tdmate estas pastillas para
dormir”y me pidio cita parair al psiquiatra, la cual era para
dentro de, mas o menos, cinco meses.

Me empecé a tomar las pastillas, dormia, pero no descan-
saba, discutia con todo aquel que ponia el feminismo en
duda, discutir hasta el punto de faltar al respeto, ponerme
como una fiera. Empecé a tenerle miedo a todo, no me sen-
tia segura por la calle incluso de dia, mi cabeza no dejaba
de darle vueltas, jpor qué? jpor qué? Dudaba de todo y
de todas las personas, veia machismo por todos lados y

no conseguia controlar mi cuer-
po, la ansiedad fue a mas, perdi
muchisimo peso... Entonces un
dia, intentandole explicar a mi
amigo Raul lo que me estaba
pasando, que no lo entendia ni
yo, me dijo, conozco una asocia-
cion que se llama “Mujeres Para La
Salud”, llamay a ver que te dicen.

Yo, muy desesperada por salir de lo que
fuese que me estaba pasando llamé y me

dieron cita. Me acuerdo perfectamente, llegué lloran-

do muchisimo y Cristina me dijo “que sepas que de todo
se sale” Y aqui estoy, en el proceso, poniéndole nombre
a las cosas, poco a poco, acompanada de mi psicéloga (la
mejor companera con la que me podia encontrar y no es
por peloteo). No os voy a mentir, no estoy bien, este ultimo
ano ha sido un caos a nivel emocional y lo que me queda,
me he sentido mas muerta que viva debido a la ansiedad.
Y de hecho, hace unas semanas tuve un gran bajén, no veo
la salida a esto. Porque una vez que le pones nombre a las
cosas y sobre todo consciencia y encuentras la respuesta
a una de muchas de las preguntas, llegas a la pregunta
clave jpor qué a mi?

¢Por qué a nosotras? ;Por qué desde pequefas nos en-
sefian a aceptar que nos griten, que nos insulten o inclu-
so que nos peguen? ;Por qué desde pequeias nos meten
el miedo en el cuerpo? ;Por qué permiten que nos violen?
¢Por qué permiten que nos maten?

Nadie tiene la respuesta, y si nos dan alguna, por muy ra-
cional que sea, le siguen mil porqués mas.

Lo Unico que creo que sé es que yo sola no habria podido
avanzar, aungue sea poco a poco. Porque esto que me esta
pasando a mi a parte de ser horrible, le pasa a mil mujeres
como yo. Y una de las cosas que he aprendido en Mujeres
Para La Salud es que, quizas sea tu momento de estar mal,
es el momento de desarrollar tu proceso, no te preocupes
descansa y céntrate en ti que las demads estaremos ahi al
pie del canon, dando guerra, te esperamos para cuando
tengas fuerzas y mientras tanto te cuidamos. Porque eres
Unica y necesaria en esta lucha, porque todas lo somos,
las que ya no estan porque la cultura y sociedad en la que
vivimos las han asesinado, por ellas, por nuestras abue-
las, por nuestras hermanas, por nuestras hijas, gritaremos
gue de la ansiedad y de la depresidn de género juntas, sal-
dremos. No nos queda otra.

Gracias. A todas, gracias.
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espacio de salud entre nosotras

En el Espacio de Salud
Entre Nosotras te ofrecemos
una terapia psicolégica,
especializada en mujeres.

Te proponemos un andlisis de tu vida cotidiana y las
relaciones importantes para ti, primero en una tera-
pia individual y luego en una grupal con otras muje-
res que atraviesan situaciones parecidas a la tuya.

A lo largo del proceso terapéutico cuestionaras vy
cambiaras todo aquello que te impide ser el centro
de tu vida y de tus decisiones. Aprenderds nuevas
formas de relacionarte contigo misma y con tu en-
torno desde el respeto y el buen trato.

iTe sientes mal, abatida, desilusionada? ;Estas
pasando un periodo de crisis o conflicto y crees que
necesitas la ayuda de una psicéloga?

La sociedad exige a las mujeres cosas muy distintas
gue a los hombres. Desde ninas aprendemos a ser
sumisas, estar calladitas, ser buenas cuidadoras, ser
las madres perfectas, las amigas perfectas, las pare-
jas perfectas,... Sin olvidarnos de tener una imagen
corporal estupenda, ser encantadoras y tener un buen
trabajo... Todo ello acaba generando presiones y ma-
lestares, incluso depresiones a muchas mujeres.

AMS mujeres para la salud

En el Espacio de Salud Entre Nosotras te ofrece-
mos un tratamiento psicoldgico especializado en
analizar lo que te pasa por ser mujer. Podras revi-
sar tus ideas y tus emociones, tu vida cotidiana y las
relaciones importantes para ti. Juntas cuestionare-
mos y cambiaras todo aquello que te impide sentirte
duena de tu vida y de tus decisiones, se abrirdn tus
horizontes hacia nuevas perspectivas.

Las psicélogas del Espacio de Salud Entre Noso-
tras tenemos una dilatada experiencia en los ma-
lestares y los conflictos que afectan a las mujeres.
Adiferencia de la atencidon que presta el sistema mé-
dico tradicional, el objetivo de nuestra terapia es que
entiendas cuales son las causas de tus malestares,
y que desarrolles tu poder personal, la confianza y
la seguridad en ti misma necesaria para modificar
todos esos condicionantes que te hacen sentir mal.

En otras palabras: te ayudamos a alcanzar tu em-
poderamiento personal para salir del conflicto en
el que estas metida.

iComo es el itinerario terapéutico del Espacio de
Salud Entre Nosotras?

El itinerario terapéutico del Espacio de Salud Entre
Nosotras pasa por diferentes fases.

Comienza siempre con una entrevista con una de
nuestras psicélogas, en la que valorard si esta te-
rapia te puede ayudar a conseguir lo que estas bus-
cando. Asi te aseguras de que realmente es la id6-
nea para ti.

A continuacién, comenzaras tu recuperacion psico-
légica con una terapia individual en la que reduciras
los niveles de malestar emocional con los que lle-
gaste y te preparard para la terapia grupal.

Finalmente comenzaras una terapia grupal en la
que reflexionards sobre las causas de tu malestar
con otras mujeres que pasan una situacién pareci-
da a la tuya, comprobaras que existen alternativas
y encontrards herramientas para hacer los cambios
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que tU necesites en tu vida y tus relaciones. Aunque
en esta fase la propuesta de trabajo es grupal, tu se-
guimiento sera totalmente individual y tu psicéloga
estard cien por cien pendiente de tus avances.

Los talleres de grupo son:

Talleres para mujeres jovenas:

iEres una mujer joven harta de formarte,
pero con miedo a lanzarte al mundo laboral?
iTienes problemas con tus padres, tu pareja
o te cuesta aceptar tu cuerpo?

Taller para mujeres de mediana edad:

iEres una mujer entre 35y 50 con pareja e
hijas/os menores de edad? ;Te saturan tus
responsabilidades, pero no puedes abando-
nar ninguna y eso te genera culpabilidad y
tristeza?

Taller para mujeres mayores de 40 con
interrogantes sobre la maternidad:

Si eres una mujer independiente que te has
dedicado a tu desarrollo profesional, que
has tenido diferentes desenganos amorosos
y/o te estds planteando la maternidad.

Talleres para mujeres a partir de los 55:

iHas dedicado tu vida a cuidar a tu familia
y tu trabajo ha respondido mas a una nece-
sidad econdmica familiar que a un proyecto
personal? Ahora tus hijas/os son mayores
e incluso independientes y tU no consigues
motivarte con nada y te sobra el tiempo por
todas partes. jPor no hablar de los conflictos
con tu parejal

Talleres especificos para superar
experiencias traumaticas.

Si has vivido violencia de pareja, fuiste victi-
ma de abusos sexuales durante tu infancia
y/o adolescencia o estds pasando una sepa-
racién de pareja complicada, en estos talle-
res te daremos las claves para recuperar tu
bienestar.

Para muchas mujeres estar en un grupo
constituido solo por mujeres significa sentir, por
primera vez, que sus intereses son centrales,
validos e importantes.

Las ventajas de combinar terapias individuales con
terapias grupales

» Al estar con otras mujeres que sufren situaciones
casi idénticas, comprenderds que tus problemati-
cas no tienen un origen individual sino social.

« Te sentirds en un espacio abierto y relajado, de
confianza y aprendizaje en el que podras analizar
tus fortalezas y debilidades e iniciar tu camino
hacia el cambio.

- Sentiras total libertad para explorar tus senti-
mientos.

« Te identificaras con otras mujeres que estan vi-
viendo lo mismo que tu y con las que creards una
red de apoyo de gran valor.

Si eres una mujer mayor de edad,
quieres revisar tu vida para encontrar
una forma mejor de estar en el mundo,

y si quieres hacerlo con profesionales
que estan realmente especializadas en
lo que te pasa...

Este espacio es para ti.

Y si quieres mas informacion general sobre el
Espacio de Salud Entre Nosotras ponte en contacto
con nosotras a través del teléfono 915195678 o en
el correo electrénico info@mujeresparalasalud.org.

También puedes entrar en nuestra pagina www.
mujeresparalasalud.org donde encontraras mas
informacion sobre nuestros tratamientos, opinio-
nes y testimonios de mujeres y el resto de servi-
cios que te ofrecemos en Mujeres para la Salud, y

ademas pedir una cita.
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Crecimiento
Personal

de Mujeves

Ppara la

Salud

Mgjora como personay gana cu calidad de vida.

¢Quieres desarrollar el conocimiento sobre ti misma, saber como te afecta la educacién de género y par-
ticipar junto a otras personas en desmontar todas las ideas que te mantienen atadas a la dependencia,
la inseguridad, la sobrecarga, la falta de asertividad...? Ahora puedes hacerlo con los Talleres de Creci-
miento Personal de Mujeres para la Salud.

* Talleres abiertos que te permitiran reflexionar sobre lo que te preocupa, conocerte y
aprender de ti misma/o.

* Nuestro objetivo: facilitar el empoderamiento, la autonomia, el autocuidado y el
bienestar personal de las/os participantes.

» Metodologia practica y vivencial, con todo tipo de dinamicas y actividades para
aprender experimentando y divirtiéndote.

e Impartidos por profesionales especialistas en género, con gran conocimiento y
experiencia en las necesidades y potencialidades de las mujeres y hombres.

* Hay talleres solo para mujeres y talleres mixtos.
e De duracién variable y en diferentes horarios, también en fin de semana.

* Se desarrollan en un lugar amplio, cuidado y tranquilo, que invita tanto a la reflexion
y al sosiego como al disfrute.

AMS mujeres para la salud
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Yaller de crecimiento
personal para mu_jeres

Comunicacion
asevtiva

Aprendiendo una nueva
forma de enfocar
nuestras relaciones

untate ya on

psparalasalud.org

TALLER DX
COMUNICACION
ASERTIVA
PARA MUJERES
Aprendiendo una
nueva forma de
enfocar nuestras
relaciones

Cuando hablamos de emociones,
no sélo es importante aprender
a reconocerlas, aceptarlas y ca-
nalizarlas. También es primor-
dial saber cémo comunicarlas
de una manera adecuada. Es lo
que te proponemos con este ta-
ller de crecimiento personal en
el que aprenderas una estrategia
de comunicacién que te permitira
manifestar tus convicciones y de-
fender tus derechos de una forma
congruente, directa y equilibrada,
respetando a quienes nos rodean.

Pilar Farelo es la coordinadora de
este taller.

La asertividad es la habilidad
para comunicarnos con claridad,
franqueza y de forma directa,
diciendo exactamente lo que
queremos decir, defendiendo
nuestros derechos sin herir los
sentimientos de las demas per-
sonas.

Di adios a los mitos ded amor rormantico
Aprende 3 amar en libertad
Ehgantyado por Olfueres para la Solud:
2 '_iafﬁwmfeza,m‘ o pg&am-
13y 14 de julio - 10 horas

Sibado de 930 a 14:30
Averscia de Alfonse XIL 118

™=

s wwwmujerssparalasaludog e

SER LIBRES
AMANDO
Taller de crecimiento
p(;l:‘son,al,

La ideologia del amor romantico
y la compasion mal entendida
ocasiona numerosos estragos en
nuestra salud. Esto hace que sea
prioritaria la formacién y la toma
de conciencia de otras maneras
de amar mas satisfactorias, que
se encarnen en el cuerpoy en las
actitudes y habitos de relacidn.
Pero antes es necesario sanar
la furia femenina escondida en
nuestra socializacion ante el mal-
trato y la falta de escucha de los
deseos de las mujeres, conside-
radas un ser para otros y no un
ser en si mismo con proyectos y
deseos propios.

Charo Altable es la coordinadora
de este taller.

Transforma tus malestares y ra-
bias en creatividad para poder
amar en libertad, sin dominio ni
sumision. Aprende a detectar y
evitar los mitos del amor roman-
tico para adquirir fortaleza y ga-
nar en salud y bienestar.

L. IGENCIA
ES MOCIONAL

TALLIER DI

INTELIGENCILA
EMOCIONAL
PARA MUJERES

;Eres capaz de manejar tus emo-
ciones para que no se interpon-
gan en tu camino y tu bienestar?
;Alguna vez has pensado “ojala
supiera controlarme mas y haber
sido capaz de reaccionar mejor
frente a esta situacién”?

La inteligencia emocional es la
capacidad de reconocer, aceptar
y canalizar nuestras emociones
para dirigir nuestras conductas
a objetivos deseados, lograrlos y
compartirlos con las demas per-
sonas.

En el Taller de Inteligencia Emo-
cional para mujeres de Mujeres
para la Salud conocerds, de la
mano de Pilar Farelo, tus emo-
ciones de género, esas que ad-
quirimos todas por ser mujeres,
y aprenderds a gestionarlas de
una manera mas eficiente para ti
misma y para las personas que te
rodean. Ampliaras tu repertorio de
emociones para conocer las que
supuestamente estdn mal vistas
en las mujeresy, con ello, desarro-
llards tu asertividad y la defensa
de tus intereses personales sin
perjuicio de las demas personas.
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ESCAPATE A UN

BALNEARIO CON
NOSOTRAS

Te proponemos un plan inigualable
gue te hara renovarte por dentro y
por fuera. Un viaje todo incluido a
un balneario en pleno corazéon de
Ourense al que irds acompanada de
las profesionales de Mujeres para la
Salud y otras mujeres con las que
compartirds unos dias de bienestar
integral.

Vente con nosotras a este magico
balneario de Ourense y disfruta de
las multiples actividades que tene-
mos preparadas para ti: un taller de
inteligencia emocional por las ma-
nanas, coordinado por Pilar Farelo
y Pilar Garcia, que complementards
con los fantdsticos tratamientos
termales que ofrece el balneario vy,
después de cenar, un montén de ac-
tividades y sorpresas que pondran la
guinda final a cada uno de los dias.

Y todo esto sin preocuparte por
nada durante los cinco dias del via-
je: todo estd en el mismo hotel bal-
neario y esta incluido el transporte
desde Madrid, las comodisimas
habitaciones en las que dormiras
como una reina y el buffet en desa-
yuno, comida y cena.

Porque nada para tomar concien-
cia del autocuidado y del amor ha-
cia ti misma como hacerlo en un
entorno como este.

AMS mujeres para la salud

TALLER DI
AUTOESTIMA
PARA MUJERES

La autoestima se aprende, cambia
y puede mejorar. Una autoestima
adecuada, vinculada a un concepto
positivo de una misma, potenciara
la capacidad para desarrollar habi-
lidades y aumentara el nivel de se-
guridad personal.

Las mujeres aprendemos a querer-
nos en la medida que cumplimos
con las expectativas que tienen
sobre nosotras las personas de
nuestro entorno. Es lo que llama-
mos falsa autoestima, una forma
de querernos no en funcién de no-
sotras mismas sino de lo que las
demads personas opinan y esperan
de nosotras. La autoestima es una
de las areas mds deformadas en
las mujeres.

Las creencias irracionales apren-
didas acerca de cémo debe com-
portarse una mujer repercuten en
el pensamiento que tenemos sobre
nosotras mismas y en la valoracion
de todo lo que hacemos, ademas
de generar una carga adicional de
ansiedad al enfrentarnos a situacio-
nes de la vida cotidiana, o a nuevas
situaciones y/o relaciones con otras
personas.

Pilar Farelo coordina este taller.

Las mujeres necesitamos apren-
der a aceptarnos como un todo, con
nuestros limites y nuestras capa-
cidades, y sdlo asi lograremos au-
mentar nuestra autoestima.

Si estas interesada/o en
participar en alguno de estos
talleres o sugerirnos temas
para préximas convocatorias,
ponte en contacto con
nosotras en

crecimiento@mujeresparalasalud.org

te informaremos y
atenderemos todas tus
sugerencias.
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escucla del
Espacio de Salud
ESEN Enire Nosotras

escuela

JsBres titulada y/o profesional y
trabajas con mujeres? Encuentra
las herramientas para trabajar con
ellas de una manera mas saludable

En Mujeres para la Salud hemos creado una escuela
de formacion para mujeres tituladas y/o profesio-
nales que trabajen con mujeres y quieran identificar
los malestares de género que suponen un obstaculo
para su desarrollo integral.

La Escuela del Espacio de Salud Entre Nosotras
(Escuela ESEN) es un centro docente donde exper-
tas profesionales en distintos dmbitos de compe-
tencia y reconocidas profesoras e investigadoras
en Estudios Feministas, de las Mujeres y de Género
se suman al equipo de profesionales de AMS para
ofrecer una formacién de posgrado de la mas alta
calidad.

En este espacio de formacién aportamos los cono-
cimientos tedrico — practicos sobre la Psicoterapia
de Equidad Feminista, la metodologia que hemos
desarrollado a través del trabajo con mas de 12.000
mujeres, y formamos a las alumnas actitudinal y ap-
titudinalmente para mejorar su trabajo introducien-
do una nueva perspectiva que les permitira mejo-
rar sus propias practicas profesionales asi como la
vida de las mujeres y/o de los colectivos sobre los
que desarrollan su profesion.
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logia clinica.

» Aportamos herramientas para mejorar el trabajo
y el trato profesional tanto con mujeres como con
hombres, ninas y ninos, adolescentes...

« Ofrecemos recursos para ampliar las capacidades
personales de las profesionales, en una formacion
vivencial que permitird mejorar la relacién que tienen
consigo mismas y con su entorno incorporando una
mirada de género sobre todas las parcelas vitales.

Como lo hacemos

« Ensenando a incorporar la perspectiva de género
en el bagaje formativo — profesional — personal de
las alumnas.

» Analizando los efectos diferenciales que las pre-
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siones sociales y el patriarcado ejercen sobre la
salud mental de las mujeres.

» Desmontando los estereotipos que impactan ne-
gativamente sobre la vida de las personas.

« Aportando instrumentos para identificar los pro-
blemas de origen biopsicosocial y su abordaje.

* Fomentando el desarrollo de habilidades comuni-
cacionales que facilitan las relaciones profesiona-
les y personales.

» Ofreciendo formacién e informacién no contem-
plada en los curriculos tradicionales.

« Facilitando categorias de analisis que permitiran a
las alumnas analizar las distintas realidades des-
de diferentes perspectivas.

Equipo eESEN

El equipo de la escuela estd formado por Soledad
Muruaga, directora, Pilar Pascual, codirectora, Alicia
Gil, coordinadora pedagdgica, Mercedes Risco, pro-
fesora, Cristina Bueno, administrativa y Beatriz Ver-
ladiez, técnica de comunicacion.

Posgrado en los Malestares de Género, Su
prevencion e impacto en la salud integral de las

mujeres.

Es una formacion para todo tipo de mujeres profesio-
nales que quieran mejorar la atencion a las mujeres
con las que trabajen. Podras encontrar las claves prac-
ticas y tedricas necesarias para incorporar la mirada
de género a tu profesidn si atiendes, ensenas, defien-
des, asesoras... 0 simplemente te relacionas con muje-
res de cualquier edad. Una formacién mixta presencial
y online que te dara las actitudes y las aptitudes nece-
sarias para afrontar las carencias que provoca en las
mujeres y ninas la educacion sexista y los malestares
gue la sociedad machista desencadena en las vidas de
las mujeres por el simple hecho de ser mujer.

Una formacion motivacional que te
permitird mejorar tu profesion y tu vida

Con este posgrado en género desarrollarads las ac-
titudes y las aptitudes necesarias para afrontar las
carencias que provoca en las mujeres y ninas la
educacion sexista y los malestares que la sociedad
machista desencadena en sus vidas, por el simple
hecho de ser mujeres.

Te proponemos un trabajo interno. Ponemos una mi-
rada hacia el interior de cada alumna, un cuestiona-
miento personal que te permitird tomar conciencia
de tu propia educacién sexista. Entiéndete para ayu-
dar al resto de las mujeres a entenderse.

Nos define una pedagogia participativa, humanista,
holistica y feminista. Durante tu proceso de apren-

AMS mujeres para la salud
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Beatriz Velardiez
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dizaje estaras continuamente acompanada de gran-
des profesionales que te daran las claves para en-
contrar nuevas formas de ser mujer.

Adquiere con el Posgrado en Malestares de Género
-Su prevencion e impacto en la salud integral de las
mujeres- una vision critica e ideoldgica desde dife-
rentes disciplinas (filosofia, sociologia, antropologia,
derecho, economia, politica...) que te permitan impul-
sar el cambio del sistema patriarcal hacia un sistema
de igualdad y respeto entre hombres y mujeres.
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Posgrado en los Malestares de Genero, _
-Su prevencion e impacto en la salud integral de las mujeres-
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,abogada y profesora de
Derecho, fue presidenta de la Comision para la
Investigacion de Malos Tratos a Mujeres.

, Licenciada en Filosofia
por la UCM y Master en Estudios Interdisciplina-
res de Género por la UAM.

, profesora de ensenanza
secundaria experta en Pedagogia Terapéutica y
coeducacion emocional y sexual con perspectiva
de género.

, politica y diputada del
Congreso de los Diputados espaiiol por el PSOE,
activista feminista y defensora de los derechos
de las mujeres.

, experta en géne-
ro, abogada de profesion y con una dilatada tra-
yectoria profesional en ONGs.

, Directora del Instituto de la
Mujer de Espaiia. Licenciada en Ciencias Politicas
y de la Administracion.

, profesora titular y directora del
Centro de Estudios de Género y Feministas de la
Universidad de A Coruna.

, master en coaching perso-
nal, licenciada en CCEE y EE, experta en coaching
e inteligencia emocional y tallerista en el Espa-
cio de Salud Entre Nosotras.

, abogada, presidenta
de la Asociacion Themis, profesora universitaria
y participante en la elaboracion de leyes para la
igualdad de oportunidades.

, trabajadora social con perspecti-
va de género especializada en mujeres mayores.

, doctora en Sociologia del géne-
roy licenciada en Filosofia y CC EE. Coordinadora
pedagdgica de la Escuela ESEN y directora de la
revista Con la a

, fildloga, activista por
los derechos LGTBI y feminista y activista contra
la legalizacion de la prostitucion. Es diputada de
Podemos en la Asamblea de Madrid.

, feminista, abogada.
Secretaria de igualdad PSOE Aragon. Socia de
Mujeres Juristas Themis.

, médica especializada en
ginecologia y obstetricia, politica y ex directora
del Instituto de la Mujer y del Consejo de Seguri-
dad Nuclear.

, psicopedagoga, coordinadora

’;;_r AMS mujeres parala salud

del programa Educando en Igualdad y directora
de diversas campanas de igualdad en educacion.

, profesora titular de la
Universidad Rey Juan Carlos y tedrica feminista
experta en Filosofia Moral y Politica y Sociologia
del Género.

, doctora en Filosofia
especializada en feminismo, profesora de ense-
nanza secundaria y colaboradora de la Universi-
dad de Oviedo.

, psicdloga
clinica, presidenta de la Asociacion Mujeres para
la Salud y fundadora y directora del ESEN y de la
Escuela ESEN.

, psicéloga clinica y espe-
cialista en psicoterapia y formacion en género.
Coordinadora terapéutica de ESEN y codirectora
de la Escuela ESEN.

, matematica, investigadora,
activista feminista y profesora de posgrados.

, experta en personas con
discapacidad y género, directora de Relaciones
Internacionales de la ONCE y vicepresidenta de
la Fundacion ONCE.

, presidenta de la Asociacion
de Mujeres Progresistas de Alcala de Henares
(Madrid), experta en diversidad familiar y me-
diacion.

, profesora titular de Filo-
sofia en la Universidad Complutense de Madrid.

, socidloga, docente univer-
sitaria e investigadora experta en masculinidad
y la situacion de mujeres prostituidas.

, psicéologa de ESEN espe-
cialista en la Psicoterapia de Equidad Feminista
y profesora universitaria.

, abogada, ex-presidenta del
Consejo de la Mujer de la Comunidad de Madrid y
co-fundadora del Forum feminista y de la COMPI.

, catedratica y directo-
ra del Instituto de Estudios de Género de la Uni-
versidad Carlos Ill de Madrid.

, periodista, escritora, in-
vestigadora especializada en género y docente
de programas universitarios de posgrado.

, investigadora especiali-
zada en Politicas Publicas para la Igualdad de
Oportunidades y en Comunicacion Politica.



PROGRAMAS PERMANENTES DE AMS

Si quieres conocer la opinién de las alumnas de la 22 pro-
mocién puedes consultar el Informe de Evaluacién que
realizaron al acabar el curso, en www.escuelaesen.org

Algunas opiniones

Ha sido la manera de reflexionar sobre mi misma
en relacion a todo lo que ibamos trabajando y al
tener que escribirlo la reflexion es bastante mas
profunda.

Ha sido un proceso de auto-reconocimiento y
autoconciencia, de reconocerme como mujer
patriarcal y responsabilizarme de mi vida. Ha sido
como un “renacer” para comenzar a aprender a
verme a mi misma y a vivir de nuevo de otro modo.

La profesionalidad y la sororidad con la que habéis
trabajado han sido dos herramientas totalmente
facilitadoras.

En conclusion, creo que es un proceso formativo
integral, que abarca desde el recorrido emocional
a un solido y coherente marco tedrico, lo cual me
parece absolutamente excepcional.

No tengo mds que palabras de agradecimiento y
afecto por el equipo ESEN, creo que dedicdis un
esfuerzo, atencion y carifno al proceso increibles.

Yo siento que me llevo lo que vine a buscar: orden,
estructura y profundizacion en mi feminismo.

Si quieres mas informacion consulta en
www.escuelaesen.org
o llama al 628.416.791 0 91.519.5926
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AMS

Consultoria, asesoria y
formacion especializada

esde la creacion de la Asociacion de Muje-
D res para la Salud y gracias al impulso in-

vestigador de su equipo profesional, hemos
ido elaborando una Teoria de Género que nos ha
permitido comprender como afectan los factores
psico-sociales a la salud mental de las mujeres y
como paliarlos a través del empoderamiento per-
sonal de las propias mujeres.

Todo este esfuerzo por comprender lo que nos ocu-
rre, nos afecta y las consecuencias que provocan
las desigualdades, discriminaciones y violencias
de género nos ha permitido desarrollar el Servicio
de consultoria, asesoramiento y formacion espe-
cializada para las/os profesionales que trabajan
por erradicar la violencia de género y/o mejorar la
salud de las mujeres.

En el servicio de consultoria y asesoria de Mujeres
para la Salud ofrecemos:

Toda clase de acciones de consultoria relacionadas
con los servicios o programas de atencién a muje-
res, tanto publicos como privados:

« Andlisis y evaluacion de equipos profesionales.

« Diseno y elaboracion de proyectos.

« Desarrollo de programas especificos.

- Evaluaciéon de proyectos, programas y/o servi-
cios,...

« Incorporacion de la perspectiva de género tanto en
proyectos, programas y servicios, como a equipos
profesionales, de atencién a la mujer.

« Diseno y elaboracién de programas de formacion
para profesionales segun las necesidades de la
entidad, Formacion a la carta.

AMS mujeres para la salud

...hemos ido elaborando una Teoria de

Género que nos ha permitido comprender

como afectan los factores psico-sociales
a la salud mental de las mujeres y cOmo
paliarlos a través del empoderamiento
personal de las propias mujeres.

Con la ayuda de nuestro servicio de consultoria y
asesoria especializada, tu organizacion conseguira:

« Mirar cualquier realidad con perspectiva de géne-
ro feminista, disenando las alternativas de trans-
formacién desde este enfoque.

* Promover el empoderamiento personal y colectivo
de las/os profesionales en todas nuestras acciones.

« Elaborar herramientas de trabajo, coordinacion
y sistematizacion que potencian la reflexion, la
creatividad, la autorresponsabilidad y la motiva-
cion de los equipos con los que trabajamos.

« Partir siempre de la identificacion, significacion y
potenciacion de buenas practicas profesionales.

» Respetar los procesos internos personales y gru-
pales, y a la vez confrontar, hacer de espejo para
favorecer la toma de conciencia de las situaciones
gue se estan dando.

» Implicar a las profesionales en el proceso de cam-
bio. Entendemos que el propio proceso de consulta
y analisis de dinamicas internas en las organizacio-
nesy equipos puede funcionar como agente favore-
cedor del cambio y la modificacién de actitudes.

» Mejorar la deteccion y el diagndstico de las muje-
res y menores victimas de la violencia de género
en el ambito sanitario y establecer unas pautas
comunes de actuacion e intervencion para todos y
todas las profesionales.

» Potenciar el trabajo en red para ofrecer una aten-
cion integral de todas las necesidades que presen-
tan las mujeres y las/os menores victimizados por
la violencia de género.

Si crees que te podemos ayudar a crecer y mejorar
tu organizacion o tu equipo, ponte en contacto con
el Area de Consultoria de la Asociacion.

info@mujeresparalaslud.org

915195678
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Divulgacion v sensibilizacion:
conferencias, seminarios, talleres...

I a sensibilizacion es el primer paso para la

prevencion de los malestares de las mujeres

y las multiples formas de violencia que se co-
mete contra quienes representan mas del 50% de la
poblacién mundial. Por eso, desde los comienzos de
Mujeres para la Salud, hemos comprendido que uno
de nuestros objetivos debia ser divulgar y sensibi-
lizar a un mayor nimero de mujeres, y al resto de
la sociedad, sobre los efectos y consecuencias que
produce la educacién y las presiones sociales de gé-
nero sobre la salud y el bienestar de las mujeres, y
que trascienden de generacién en generacion.

Consideramos la sensibilizacién y la formacién una
parte fundamental de nuestra labor con la ciuda-
dania. Esta labor la llevamos a cabo a través de di-
ferentes medios:

* Nuestras redes sociales

 Las publicaciones de nuestro blog

« Nuestra revista anual La Boletina

¢ Charlas, ponencias, conferencias, talleres... fuera
de nuestra sede

» Campanas especiales en torno a los Dias Interna-
cionales que consideramos de especial relevancia

Colaboramos con todo tipo de
personas y entidades que comparten
con nosotras el objetivo de mejorar la

salud y el bienestar de las mujeres

Realizamos fuera de nuestra sede todo tipo de
charlas, conferencias o talleres y participamos en
jornadas, foros y encuentros, pequenos y grandes,
de caracter local, regional e incluso internacional.
Colaboramos con asociaciones, ONGs, grupos y co-
lectivos interesados y trabajamos con las distintas
administraciones publicas (en dambitos de mujer,
igualdad, sanidad, educacion, etcétera) y también
con entidades privadas.

Y desarrollamos nuestra labor de sensibilizacion y
formacion en diversas tematicas, como:

Salud

* El género como un determinante de la salud y la
enfermedad
» ;Qué es la salud integral de la mujer?

e La medicalizacion
del malestar de las
mujeres.

» La salud de las muje-
res desde la perspec-
tiva de género

« La depresidon de gé-
nero en las mujeres

+ Climaterio y meno- AR

pausia

, japnficdad ded

Educacion

» La sexualidad de las
mujeres jovenes

« La prevencién de la
violencia de género

« Taller sobre pareja'y amor

» Los estereotipos de belleza y moda y su relacién
con la anorexia

Empoderamiento de las mujeres

* Interacciones entre poder y sexualidad

+ Lacaraoculta de la maternidad: ;es posible vivirla
sin culpas?

« Mujeres cuidadoras entre la obligacién y la satis-
faccion

+ ;Quién cuida a las cuidadoras?

 La ciudad igualitaria: Mujeres y ciudadania

« Mujer y nido vacio

Violencia contra las mujeres

- Violencia de género y salud mental

» Factores psicosociales que influyen en la perma-
nencia de la violencia de género

« Violencia sexual: tipos y consecuencias en la salud
de las mujeres

» Elincesto otra violencia oculta

» La repercusion de la prostitucion en la salud inte-
gral de las mujeres prostituidas

Si estas interesada en solicitar una accion de divul-
gacion ponte en contacto con nosotras a través de

info@mujeresparalaslud.org

915195678
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ACTIVIDADRES

En Mujeres para la Salud
desarrollamos una serie de
actividades puntuales, que

no tienen una periocidad fija

ni una necesaria repeticion

a lo largo del tiempo, pero a
través de las cuales damos
forma también a nuestros
objetivos de sensibilizacion
frente a la violencia de género y
divulgacion de las herramientas
para hacerla frente y lograr el
empoderamiento de las mujeres.
Estas actividades, ademas,
tienen también el eje transversal
de contar con la comunicacidén

y la difusion como herramienta
fundamental para alcanzar una
sociedad igualitaria y libre de
violencias.
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ACTIVIDADES 2018

una jornada en la que dar voz a todas
lass opciones en torno a la, maternidad

odos los anos, Mujeres para la Salud ce-

lebramos, el Dia Internacional de Accién

por la Salud de las Mujeres, una jornada

en la que debatir sobre algunos de los

muchos temas que nos afectan. Este ano,

el 28 de mayo celebramos la jornada Las
maternidades, en la que nos planteamos como ob-
jetivo poner sobre la mesa las diversas opciones que
existen en la actualidad alrededor de este momento
vital tan significativo para la mayoria de las mujeres
y que condiciona tanto nuestras vidas.

La jornada fue todo un éxito, con una afluencia muy
significativa que nos llevo a practicamente llenar el
salon de actos del Centro Cultural Nicolds Salmerdn
que nos cede el Ayuntamiento de Madrid. Ademas,
las criticas recibidas nos dejaron con una gratisima
sensacion de satisfaccion por el trabajo bien hecho.
Y es que, modestia aparte, con la calidad de las po-
nentes y el interés de las mesas no podia ser de otra
manera. Todas las profesionales que participaron
han aportado un articulo sobre el tema tratado con
los que ha sido elaborada parte de esta revista.

Soledad Muruaga, presidenta de nuestra asociacion,
presentd la jornada junto a Mauricio Valiente Ots,
Concejal Presidente del Distrito de Chamartin, quie-
nes dieron paso a la primera mesa. En esta, bajo el
titulo Las nuevas maternidades para el siglo XXl y
moderada por Julia Pérez, expertas y activistas de
la talla de Beatriz Gimeno y Ana de Miguel presenta-
ron las maternidades que se nos muestran como las
nuevas panaceas, como son la crianza intensiva y la
maternidad subrogada o vientres de alquiler. Maria
Pazos cerré esta mesa con la ponencia Economia y
maternidad, en la que debatimos sobre este bino-
mio al que las mujeres debemos prestar especial
atencion.

Después del descanso, dimos paso a la segunda
mesa, que moderd nuestra companera Edurne Ro-
driguez: Las maternidades que aprendimos y las
que deseamos segun la experiencia de trabajo te-
rapéutico en la AMS, contamos con la experiencia de
primera mano de las profesionales de Mujeres para
la Salud, psicélogas expertas en género. Mercedes
Risco, desde el punto de vista de su experiencia nos
contd, como la socializacion patriarcal, a través del

MATERNIDADES

JorNADA

0. Centro Cultural Nicolds Salmeron

OBLIGATORIA INSCRIPCION
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mandato de la maternidad idealizada, produce una
serie de efectos sobre la salud y el bienestar integral
de las mujeres. Rosa Urién, abordd la violencia de
género que se practica en este momento vital de las
mujeres, conocida como violencia obstétrica, y otros
muchos tipos de violencias alrededor de la mater-
nidad. Por ultimo, Pilar Pascual presentd una serie
de alternativas y condiciones necesarias para ejer-
cer una maternidad consciente y saludable, que no
genere malestares a las mujeres, y presentd nuestro
Decalogo para una maternidad saludable (puedes
leerlo en su articulo).

Como colofén a esta especial jornada, Soledad
Muruaga presenté un resumen de la encuesta Pen-
sando nuestras maternidades, que puedes ver tam-
bién en este nimero de La Boletina.

Todas las intervenciones y ponencias de la jornada
estan publicadas en nuestro canal de Youtube, en la
lista de reproduccién Jornada Las maternidades. Te
animamos a que las veas y nos dejes todos tus co-
mentarios.

LA BOLETINA XXXIII. LAS MATERNIDADES
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AMS

Beatriz Verladiez

Técnica de comunicacion de AMS

La comunicacion y la

divulgacion,

onde no hay luz, hay oscuridad. En ella
existen cosas, pero no podremos verlas.
La luz es comunicacién, divulgacion. Ya
podemos estar ante la vision mas her-
mosa que podamos imaginar, que, si no
hay luz, no podremos verla. Una asocia-
cién como Mujeres para la Salud puede hacer una
infinidad de cosas de grandisimo valor en aras a
conseguir un mundo mas igualitario y libre de vio-
lencias contra las mujeres, que, si no hay una comu-
nicacion, nadie podra saberlo; de la misma manera
que si no hay una sensibilizacion a la ciudadania,
nadie podra entender el alcance de nuestro trabajo.

Por eso creo que la labor que hacemos en el equipo
de Comunicacion de AMS es imprescindible: porque
comunicar no es solo aquello que nos permite tras-
ladar al exterior todas aquellas actividades que rea-

Conocimiento
Reflexion
Debate

Ciuddania

Soledad Muruaga, pre-
sidenta y cofundadora
de AMS, en la ponencia
La violencia sexual en la
violencia de género

AMS mujeres para la salud
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lizamos, sino también fundamentar la necesidad de
nuestra labor diaria y nuestra misiéon como asocia-
cién: conseguir un mundo igualitario y libre de vio-
lencias entre hombres y mujeres haciendo especial
hincapié en la salud mental e integral de las mujeres
y luchando por dar un mayor bienestar a todos los
ambitos de nuestras vidas.

En esta linea centramos todas las acciones de co-
municacién, divulgacién y sensibilizacién que desa-
rrollamos en AMS. Una labor con la que buscamos
un doble objetivo: por una parte, sensibilizar a la ciu-
dadania en todo lo relacionado con las multiples for-
mas de violencia que se ejerce contra las mujeres;
por otra, un empoderamiento de las mujeres que les
permita salir indemnes de dichas violencias y lograr
una vida de bienestar. Este trabajo constante de co-
municacién y difusién, marcado por la sensibiliza-

FUENLABRADA
- — Concejalia de Iguaload
-4


https://www.mujeresparalasalud.org/asociacion-mujeres-para-la-salud/el-equipo-de-mujeres-para-la-salud/beatriz-velardiez-modrono/

AMS

ACTIVIDADES 2018

cién y la prevencion, se encuentra en el origen de
nuestro ideario y actividades desde los comienzos
de la asociacién y es realizado contemplando siem-
pre la perspectiva de género feminista.

En Mujeres para la Salud desarrollamos esta labor
de divulgacion y sensibilizacion en varios ejes, ha-
ciendo uso para ello tanto de los canales mas tradi-
cionales (los que llamariamos offline) como de los
canales mas novedosos (a través de las nuevas tec-
nologias de la comunicacion).

Formacion a la carta, charlas, ponencias y
conferencias

En primer lugar, y con el objetivo de formar tanto
a profesionales que trabajen en su dia a dia con
mujeres como a particulares interesadas/os por la
tematica, ofrecemos una formacién a la carta, ade-
mas de charlas, ponencias y conferencias, fuera de
nuestro centro. Para esta formacién nos adecuamos
a las necesidades de quienes la solicitan, entidades
de todo tipo como:

« Universidades, como la Universidad Carlos Ill de
Madrid con la ponencia La violencia sexual en la
violencia de género;
o la Universidad de
Cadiz con la jornada
Cuando el feminismo
se revela necesario
para la practica psi-
coldgica, organizada

Soledad Muruagaen la
presentacion de la campana
Barrios por los Buenos Tratos

Pilar Pascual Pastor, coordinadora de
AMS, en la charla - cologuio La Igualdad
de Género en la Salud organizada por la
Concejalia de Igualdad del Ayuntamiento
de San Fernando de Henares

por una de las alumnas del posgrado en los Ma-
lestares de Género que realizamos en la Escuela
ESEN.

« Ayuntamientos y organismos oficiales, tales como
la Junta de Castilla — la Mancha con los cursos de
formacion Salud y género o Violencia de género:
generalidades y abordaje desde distintos ambitos
0 ayuntamientos como el de Avila con la conferen-
cia Mujer y salud: malestares de género dentro de
las Jornadas de Igualdad y Violencia de Género o el
Ayuntamiento de San Fernando de Henares con la
charla - coloquio La igualdad de género en la salud.

« Otras instituciones, como la Asociacién de Mu-
jeres Diz-Diz de Mungia (Bilbao), para quienes
organizamos el curso Mujer, salud y bienestar o
el Colegio Oficial de Psicologia de Bizkaia donde
presentamos nuestro manual La salud mental de
las mujeres: la Psicoterapia de Equidad Feminista.

Incidencia politica y social

Asimismo, en AMS nos unimos a otras asociacio-
nes y entidades para formar redes de mujeres en
lucha contra las numerosas formas de injusticia y

violencia que se comete contra las mujeres.

“Hemos recibido muchas felicitaciones
por la charla-coloquio ‘La Igualdad de
Género en la Salud’, las personas que
asistieron comunicaron que les gusto
mucho el tema y la ponente. Espero
que la vida nos brinde la oportunidad
de compartir otros momentos”.

Teresa Blazquez Labajos,
Concejalia de Igualdad del Ayto. de San
Fernando de Henares
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Consideramos que el trabajo en red es fundamental
para conseguir un mayor calado social y politico con
nuestras peticiones. Porque, como dijo Simone de
Beauvoir, “el feminismo es una forma de vivir indivi-
dualmente y de luchar colectivamente”.

Este ano, por ejemplo, participamos, de la mano de
Soledad Muruaga, en la presentacién en el Distrito
de Chamartin, al que pertenecemos, de la campana
Barrios por los buenos tratos que lanzoé el Ayunta-
miento de Madrid con el doble objetivo de sacar la
violencia machista al espacio publico y dar a cono-
cer los recursos del consistorio.

En AMS también intentamos incidir en la politica y
la sociedad participando y apoyando comunicados y

Esto muestra que estamos efectivamente
consiguiendo nuestro objetivo de ser una
asociacion que defiende la salud de las

mujeres, con total independencia, y en la
que se sienten representadas mujeres muy
diversas.

manifiestos junto a otras asociaciones e institucio-
nes, dado que consideramos que apoyar este tipo de
documentos, cuando no participar en su creacion,
es una labor fundamental para calar en estos am-
bitos. Asi, este ano, por ejemplo, hemos apoyado el
comunicado Feministas contra el incumplimiento
presupuestario en violencia de género, en el que
poniamos de manifiesto que medio ano después de
la firma del Pacto de Estado contra la Violencia de
Género aun no se hubiera puesto en marcha ninguna
de sus medidas y se hubiera incumplido el presu-
puesto previsto para 2018; o el manifiesto en protes-
ta por la sentencia de Juana Rivas que promovié la
Asociacion de Mujeres Juristas Themis, consideran-
dola una sentencia hecha desde el machismo que

AMS mujeres para la salud

Profesionales y amigas de
AMS en la Junta Municipal de
Chamartin durante la huelga
feminista del 8 de marzo

criminaliza a la victima y protege a su
verdugo.

Como colofén a este trabajo en red,
hace unos dias recibimos una noticia
fabulosa. El pasado 30 de octubre,
AMS fue elegida para una de las 20
vocalias que integraran el Consejo de

Participacion de la Mujer y Soledad Muruaga, presi-
denta de la asociacién, serd nuestra representante

en este importante Consejo, a través del cual podre-
mos incidir en las politicas de igualdad de nuestro
pais, aportando la experiencia y perspectiva de gé-
nero feminista en la salud integral de las mujeres
que nos caracteriza.

Un logro muy importante para nosotras, pues hemos
sido votadas por la mayoria de las asociaciones pre-
sentes a nivel nacional, asociaciones de todas las
posiciones. Esto muestra que estamos efectivamen-
te consiguiendo nuestro objetivo de ser una asocia-
cién que defiende la salud de las mujeres, con total
independencia, y en la que se sienten representadas
mujeres muy diversas. Ademas, poder partici-
par desde tan importante lugar en la vida po-
litica y asociativa de nuestro pais y defender
desde esta posicion los derechos e intereses
de las mujeres es un hito histérico para nues-
tra asociacion.

Por supuesto, hemos estado también presen-
tes en todas las manifestaciones mas impor-
tantes de este aio, desde la multitudinaria del
8M (en la que también hicimos huelga y estu-
vimos, por la manana, leyendo el manifiesto
frente a la Junta Municipal de nuestro distrito)
hasta las manifestaciones de las y los pensionistas
pidiendo pensiones dignas no sélo para toda la ciu-
dadania en edad de jubilacién, sino en especial para
las mujeres.

Estuvimos también en el Punto Morado de las fies-
tas de Chamartin, compartiendo con otros colecti-
vos de mujeres del barrio este punto en el que in-
formabamos sobre qué es una agresién machista y
cuales son los pasos a seguir si se es victima o testi-
go de una. Ademads, desarrollamos también el taller
Desenamorate del amor romantico, en el que invita-
mos a mujeres jovenes a hablar sobre el amor que
“nos venden” y el amor de verdad, aquel que respeta
nuestros deseos y necesidades y nos hace fuertes.



https://www.mujeresparalasalud.org/mujeres-para-la-salud-apoyamos-la-campana-barrios-por-los-buenos-tratos/
https://www.mujeresparalasalud.org/mujeres-para-la-salud-apoyamos-la-campana-barrios-por-los-buenos-tratos/
https://www.mujeresparalasalud.org/mujeres-para-la-salud-contra-el-incumplimiento-presupuestario-en-violencia-de-genero/
https://www.mujeresparalasalud.org/mujeres-para-la-salud-contra-el-incumplimiento-presupuestario-en-violencia-de-genero/
https://www.mujeresparalasalud.org/mujeres-para-la-salud-ha-sido-votada-para-formar-parte-del-consejo-de-participacion-de-la-mujer-estatal/
https://www.mujeresparalasalud.org/mujeres-para-la-salud-ha-sido-votada-para-formar-parte-del-consejo-de-participacion-de-la-mujer-estatal/
https://www.mujeresparalasalud.org/mujeres-para-la-salud-ha-sido-votada-para-formar-parte-del-consejo-de-participacion-de-la-mujer-estatal/
https://www.mujeresparalasalud.org/hemos-hecho-historia/
https://www.mujeresparalasalud.org/hemos-hecho-historia/
https://www.mujeresparalasalud.org/nuestra-experiencia-en-el-punto-morado-de-las-fiestas-de-chamartin/
https://www.mujeresparalasalud.org/nuestra-experiencia-en-el-punto-morado-de-las-fiestas-de-chamartin/
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Sensibilizacién, divulgacién y denuncia en la web 3.0

Ya hace unos anos, en AMS apostamos por el uso de
las nuevas tecnologias como un vehiculo adecuado
para llevar a cabo acciones de prevencion y sensibi-
lizacion y asi llegar a un mayor nimero de mujeres
y, sobre todo, a diferentes generaciones de mujeres
a las que, de otra forma, no podriamos acceder, tanto
dentro del territorio nacional como fuera de él. Hoy
nos enorgullecemos de tener un alcance considera-
blemente amplio en la web 3.0, con una audiencia
que ronda las 16.000 personas en nuestras redes
sociales y una media superior a 25.000 visitas al
mes en nuestra pagina web.

Asi, hacemos uso de herramientas como
las redes sociales (tenemos presencia en
Facebook, YouTube, Pinterest, Twitter y, re-
cientemente, Instagram), nuestro sitio web
o0 envios de mailing con el objetivo de con-
cienciar sobre la necesidad de erradicar la
desigualdad y la violencia hacia las muje-
res a través de la presentacién de conte-
nidos atractivos de caracter informativo,
reflexivo y educativo.

Estos contenidos giran en torno a diferen-

tes ejes tematicos, tales como la erradicacién de to-
das las formas de violencia contra las mujeres con
mensajes que las desculpabilicen y ofrezcan mode-
los alternativos, el empoderamiento de las mujeres
a través de la deconstruccién de los aprendizajes
de género; la presentacion de formas saludables de
masculinidad; la apuesta por modelos alternativos
de educacion de las nuevas generaciones centrados
en el valor de la coeducacién; la aportaciéon de mo-
delos femeninos resaltando el papel de las mujeres
en la historia y en la actualidad...

Este ano, ademas, hemos emprendido un proceso de
rediseno de la pagina web de AMS (www.mujeres-
paralasalud.org), con el objetivo
de ofrecerle una apariencia vi- -

sual mucho mas atractiva, clara \
y ordenada, asi como facilitar
la navegacién de sus visitantes,
haciendo mucho mas accesible
toda la informacién contenida en
ella. Con esta nueva presentacion

C)

Voluntarias y profesionales
de AMS en el Punto Morado
de las fiestas de Chamartin

_

...tenemos presencia en Facebook, YouTube,
Pinterest, Twitter y, recientemente,
Instagram... Este afio, ademas, hemos
emprendido un proceso de rediseno de la
pagina web de AMS
(www.mujeresparalasalud.org)

o@D K1 W

de la web hemos creado también espacios propios
para la difusidn, la prevencién y la sensibilizacién
como es el blog, en el que esperamos contar con tus
opiniones.

Te invitamos a visitar nuestra pagina web y hacer-
te seguidor/a de nuestras redes sociales, puedes
comentar e interactuar todo lo que quieras. jAni-
mate!

- SN
NN
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La lactancia materna

Beatriz Gimeno

Neoliberalismo sexual

Ana De Miguel

La lactancia materna no es
una cuestion exclusivamen-
te bioldgica, sino que es también
una practica politica. En este tra-
bajo se pone de manifiesto la pre-
sion que el sistema patriarcal ha
ejercido casi siempre sobre las
madres para que den de mamary
la resistencia frente a esta obliga-
toriedad. Desde la segunda mitad
del siglo XX la practica de la lac-
tancia se hace mas complicada y
se sitla en el centro tanto de las
politicas neoliberales que buscan
acabar con los servicios publicos
como de un sector del feminismo
gue busca resignificarla positi-
vamente. Coincidiendo con esto,
la lactancia se convierte también
en el centro de una nueva identi-
dad femenina confrontada con la
posicién de otras madres que no
desean dar de mamar. El ecolo-
gismo, los intereses de las mul-
tinacionales, el neoliberalismo, el
feminismo, la religidn, la ética, el
racismo y las clases sociales son
cuestiones que inciden en la lac-
tancia materna construyendo una
practica personal y politica muy
compleja

Beatriz Gimeno, La lactancia ma-
terna: Politica e identidad. Femi-
nismos. Catedra, Madrid, 2018

I a ideologia neoliberal tiene
el objetivo de convertir la

vida en mercancia, incluso a los
seres humanos. En ese sentido,
la conversion de los cuerpos de
las mujeres en mercancia es el
medio mas eficaz para difundir y
reforzar la ideologia neoliberal.
La poderosa industria del sexo
patriarcal avanza apoyandose en
dos ideas complementarias. Por
un lado, en la teoria de la libre
eleccion: ahora que las mujeres
“ya son libres”, “"ya tienen igual-
dad”, ya pueden “elegir” vivir de su
cuerpo, o de trozos de su cuerpo.
Por otro lado, y para contrarrestar
cualquier critica, esta tesis se en-
vuelve en cierta retdrica transgre-
sora y posmoderna: toda relacion
es aceptable si hay “sexo consen-
tido” por el medio.

Ana de Miguel, Neoliberalismo
sexual: el mito de la libre elec-
cion. Feminismos. Catedra, Ma-
drid, 2015



Contra el patriarcado.
Economia feminista para una
sociedad justa y sostenible

Maria Pazos

I as politicas publicas estruc-
turan buena parte de la vida

cotidiana y de las mentalidades.
El sistema fiscal bajo el que nos
encontramos en la actualidad
fomenta la desigualdad entre
mujeres y hombres y sigue per-
petuando la idea de gque las mu-
jeres tienen mas responsabilidad
sobre el trabajo de cuidados. Es
decir, fomenta y sostiene la Di-
vision Sexual del Trabajo (DST).
El actual momento politico, en el
que se cruzan la intervencién ins-
titucional con la nueva ola de fe-
minismo (tercera o cuarta segun
tradiciones), es un momento ido-
neo para trabajar, pensar, discutir
e intervenir sobre la estructura
fiscal y econémica. Maria Pazos
Moran analiza en este libro la es-
tructura capitalista y patriarcal
que sostiene el actual régimen vy
desgrana las politicas publicas
que perpetian la DST. La mirada
se completa con la observacién
de la evolucién y la comparacion
internacional de los regimenes
sociales, asi como el impacto de
los movimientos feministas en
esas variaciones. http://mariapa-
zos.com/libro-patriarcado-dispo-
nible-pdf/

Maria Pazos, Contra el Patriar-
cado: Economia feminista para
una sociedad justa y sostenible.
Txalaparta, Tafalla, 2018

La salud mental de las mujeres;
La Psicoterapia
de Equidad Feminista

La salud mental de las
mujeres: la Psicoterapia de

Equidad Feminista

Soledad Muruaga y Pilar
Pascual

s un libro que cuenta la

historia de Mujeres para la
Salud y describe cémo se ha fra-
guado la Psicoterapia de Equidad
Feminista a lo largo de mas de 30
anos de trabajo en el Espacio de
Salud Entre Nosotras.

Este manual explica como, a raiz
de la necesidad de crear un cen-
tro especializado en la salud psi-
coldgica de las mujeres que diera
una respuesta distinta a la que
ofrece la medicina tradicional,
comienza a disenarse una meto-
dologia propia, con la aparicién de
conceptos fundamentales como
el de Depresion de Género o el de
Sindrome de Género.

AMS

La salud mental de las mujeres:
la Psicoterapia de Equidad Femi-
nista contiene una descripcion
detallada de los objetivos, la me-
todologia, los procedimientos, la
atencién individual y la grupal de
esta metodologia.

Es un documento exhaustivo vy
preciso que permite a cualquier
profesional hacerse una idea
completa de cémo se pone en
practica la Psicoterapia de Equi-
dad Feminista.

Soledad Muruaga y Pilar Pas-
cual, La salud mental de las mu-
jeres: la psicoterapia de equidad
feminista. AMS, Madrid 2013
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Cuidandonos
-3 nos empoderm_uos

£ 5 LT < C C Para mi, la estancia en el balneario de Caldaria y el curso de
Inteligencia Emocional, han sido una experiencia maravillosa. He

encontrado un grupo de mujeres fenomenales con las que hemos
creado una sororidad que seguro se va a mantener. El curso en si
: 24 me ha parecido muy interesante, me ha servido para conocerme
el : S ian un poco mas y para crecer. El poder acceder a los tratamientos de

3 \ . cuidados del cuerpo es un regalo para los sentidos. Me he sentido
& o muy gratificada después de cada tarde. Me encantaria volver a

= YR repetir la experiencia. Quiero daros las gracias por todo, ha estado

g muy bien organizado. Laura Mata




scapada a un balneario, ta-

lleres de inteligencia emo-

cional, amor, comunicacién
asertiva... En AMS contemplamos la
salud desde un punto de vista inte-
gral, en el que interviene no sélo la sa-
lud fisica sino también la salud psicolégica

y todos aquellos condicionantes que marcan nues-
tras vidas. Por eso, planteamos nuestros talleres de
desarrollo personal que ayudan a las mujeres parti-
cipantes no solo a alcanzar su bienestar, sino tam-
bién a disfrutarse y divertirse junto a otras mujeres.

En estos talleres trabajamos con distintas areas como
la autoestima, la inteligencia emocional, la asertivi-
dad, la forma en la que entendemos el amor y cdmo
encontrar formas mas saludables de amar... Las mu-
jeres participantes reflexionan sobre lo que las preo-
cupa y ahondan en el conocimiento de si mismas con
el objetivo de facilitar su empoderamiento, su autono-
mia y su bienestar personal. Y lo hacemos siempre,
por supuesto, con esa perspectiva de género que nos
lleva a analizar cdmo hemos aprendido a compor-
tarnos y qué limitaciones y potencialidades tenemos
como mujeres. Asi, divirtiéndonos y conociéndonos,
aprendemos herramientas muy valiosas para nuestro
dia a dia.

Un ejemplo de esta nueva forma de cuidarnos y em-
poderarnos es la escapada que proponemos a bal-
nearios de diferentes puntos de Espana, un viaje con

todo incluido en el que las mujeres asistentes par-
ticipan, por la manana, en un taller de Inteligencia
Emocional y, por la tarde, disfrutan de tratamientos

Gracias a este taller he comenzado a priorizar
‘ ‘ mis necesidades sin sentirme mal por ello.

He aprendido mucho sobre relacionarnos,

como hacerlo y qué manera es la adecuada, a

situarme en mi vida en un primer lugar. He visto

como son las relaciones sanas y la importancia

de los limites y las negociaciones.

Participante del taller de autoestima

termales, piscinas, masajes... que las hace sentirse
en una auténtica nube. Por la noche, después de la
cena, ponemos la guinda final al dia con actividades
ludicas como catas de vinos, sesiones de baile... Una
escapada a un lugar rodeado de naturaleza en la que
cuidar cuerpo y mente y divertirse con otras mujeres
aprendiendo el significado de la palabra sororidad.
Para la coordinacion de estos talleres contamos con
Pilar Farelo.
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omo cada aio, en torno al solsticio de

verano organizamos nuestra fiesta

anual, una cita en la que nos juntamos
todas las amigas de nuestra asociacion, las
usuarias del Espacio de Salud Entre Nosotras,
las alumnas y profesoras de la Escuela ESEN,
las profesionales de AMS... para pasar una tar-
de rodeada de mujeres queridas y repleta de
sororidad.

En 2018 hemos elegido el lema “Las mujeres
unidas cambiamos el mundo” para celebrar to-
dos los éxitos que hemos alcanzado las mujeres
durante este afo, un ano que comenzd con los
movimientos #NoesNo, #YoSiTeCreo, #AMiTamién o
el #MeToo..., movimientos que han ido calentando
motores hasta culminar con el inmenso éxito de la
huelga y la manifestacion feminista del 8M, con el
rechazo colectivo y multitudinario a la sentencia por
el caso de la Manada y con el nombramiento de un
Consejo de Ministras y Ministros en el que ellas son
mas, por primera vez en la historia, lo que va a ser
un referente a escala global.

Dentro de estas celebraciones, no queriamos dejar
de reconocer el papel que algunas mujeres indivi-
duales han tenido en nuestras vidas. Por eso, hemos
rendido un precioso homenaje a esa mujer especial
de nuestras vidas, una mujer a la que cada una ha
podido reconocer su labor o agradecerle sin mas la
impronta que ha dejado en nosotras. Lo hicimos a
través de la “Mujer Arbol".

La Mujer Arbol es una mujer con poderes magicos,
una mujer que habla sin tener boca, sin tener voz.
La Mujer Arbol mueve los elementos sin tener
manos, siente a todos los seres de la naturaleza a
través de sus raices, esas raices largas y profundas
que se extienden.

Comenzaba nuestra companera Cristina, nuestra
maestra de ceremonias, el homenaje a nuestras
mujeres importantes, un homenaje “para recordar
a esa mujer que ha llegado a nuestras vidas con
unas raices significativas, a esa mujer que ha lle-
nado nuestros corazones y nos ha hecho cambiar
en alglin momento de nuestras vidas, esa mujer que
nos ha acompanado, que nos ha amado o que sim-
plemente, aunque no la conozcamos, ha llegado a
nuestro corazon”.

JERES UNIDAS
Las Mu. MUNDO

AMS
FlES'zrs‘ 2
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Fui-

mos poniendo en la

Mujer Arbol, cada una de nosotras, una tarjeta
con el nombre y una frase que resumia por qué esa
mujer ha sido especial en nuestras vidas. Algunas
nos atrevimos a contar a las demas, con muchisima
emocion, lo que significaba para nosotras. Y asi, de
las hojas de nuestra Mujer Arbol quedaron colgadas
todas esas mujeres especiales, como si fueran las

hojas que nutren a ese gran arbol en femenino. Una
a una, con el farolillo del homenaje en mano, fuimos
hablando de nuestras abuelas, madres, amigas, her-
manas... e incluso de nosotras mismas.

Me gustaria hablaros de una mujer con mono. Es
Juana, que es una mujer muy poderosa, ya no

esta conmigo hace muchos afios, pero me enseno
el buen querer, me ensefié la manera en que podia
protegerme a mi misma y podia ser una mujer
fuerte, una mujer que pudiera avanzar en la vida
a pesar de lo que la vida estuviera planteandome.
Para Juana, que es mi abuela, y que ha sido una de
las mujeres importantes de mi vida.

Después de la ceremonia de la Mujer Arbol pudimos
bailar todas juntas con la musica de Laura Honrubia,
una gran amiga de AMS con la que tuvimos el ho-
nor de contar durante nuestra fiesta. Y entre amigas
pasamos una noche fantastica, con la que celebra-
mos un ano de logros para las mujeres y en la que
rendimos homenaje a nuestras mujeres cercanas.
Porque si, las mujeres unidas cambiamos el mundo,
y cuando lo hacemos con otras mujeres especiales a
nuestro alrededor, ese cambio es exponencial.

Pincha aqui y podras ver todas las fotos y los
videos de la fiesta.
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