Qufiderns-e

Institut Catala d'Antropologia

Numero 21 (2) Any 2016 pp. 21-37
ISSN: 1696-8298
www.antropologia.cat

Los procesos procreativos desde la Antropologia:
el caso de las madres de Barcelona por un parto

respetado

Examining procreative processes from an
anthropological perspective: the case of Barcelona

mothers for a respectful birth

REBUT: 25-02-2016 // ACCEPTAT: 10-09-2016

Sarah Lé&zare y Virginia Fons

GRAFO, Departament d’Antropologia Social i Cultural,
Universitat Autonoma de Barcelona (UAB)

Resumen

Este articulo dedicado a los procesos
procreativos desde la Antropologia presenta una
propuesta analitica que tiene por finalidad
ahondar en las estructuras bésicas que subyacen
en la procreacion humana desde la perspectiva
cultural. La propuesta trabajada en el proyecto
de investigacion I+D+i (Parentescos: Formas
de parentalidad y articulaciones disciplinarias)
se cifie exclusivamente al periodo procreativo,
permitiendo analizar nociones sobre la
formacién de la persona con sus atribuciones de
sentido en distintos momentos del proceso
(desde la concepcién, la gestacion y el
nacimiento), los vinculos parentales y los
cuidados que se le brindan al recién nacido y
que son ambito del Parentesco y de la Salud. Se
ha tomado como ejemplo el modelo procreativo
defendido por las mujeres que optan por un
«parto respetado» en el contexto de Barcelona.
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Abstract

This article deals with procreative processes
from an anthropological perspective and
presents an analytical proposal that aims to
delve into the basic structures underlying human
procreation from a cultural perspective. The
proposal has been developed within the R&D
project Kinships: Ways of parenthood and
disciplinary articulations and refers to the
procreative period. It thus allows the analysis of
notions concerning personhood and the
attributions of meaning in different moments of
the process (conception, pregnancy and birth). It
also examines parental bonds and newborn care,
which are part of kinship and health. As an
example, the article exposes the procreative
model held by women who opt for a “respectful
birth” in Barcelona.
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Introduccion: una propuesta metodolégica para el andlisis de los procesos
procreativos desde la Antropologia

En este articulo se presenta una técnica de analisis etnogréfico, la cronografia,
disefiada para estudiar en profundidad aspectos de la reproduccion humana y, muy
especialmente, el periodo procreativo mientras el hijo es un ser dependiente y necesita
de una célula familiar para cubrir todas sus necesidades basicas. La antropologia ya se
aproximé a partir de los afios 70" al estudio de la reproduccién, al proceso del
embarazo, parto y puerperio, cuando surgio con fuerza el debate feminista que, ademas,
ayudd a reducir el peso de la conceptualizacién bioldgica de la reproduccion, poniendo
el acento en lo social y cultural, en los modelos reproductivos de las sociedades
estudiadas y el imaginario procreativo. Los estudios etnograficos revelaron que cada
sociedad representa y estructura el proceso procreativo de una manera determinada,
contradiciendo una Unica fragmentacion posible en tres fases (embarazo, parto y
postparto) que solo visibilizaria la propia perspectiva de la obstetricia que prioriza al
feto/embridn y su estado evolutivo, sin incorporar las ideas sobre la formacion del hijo
gestante y el propio nivel experiencial de la madre u otras figuras parentales. Aun asi,
tal como ha sefialado Blazquez (2005: 3), la literatura ha prestado una especial atencién
a la fase del parto, al no considerar el proceso como un todo o que las fases deberian ser
entendidas en continuidad “ya que las relaciones y conceptualizaciones que se dan, son
transversales a todas” (Blazquez 2005: 3). Esta vision que parcializa asi el proceso no
deja entrever la hermenéutica de muchos de sus contenidos y sentidos, sélo inteligibles
a la luz de la estructura. Por lo tanto, si a nivel etnografico se trata de captar otras
dimensiones sobre formas de conceptualizar, experimentar y practicar la reproduccion
humana, estamos lejos de entender como cada sociedad piensa y organiza el proceso a
su manera.

Lo que presentamos en este articulo son los resultados de una metodologia de
andlisis que pretende captar los principios ontol6gicos subyacentes en el proceso
reproductivo de las sociedades humanas. Porque, ademas, en la actualidad, cada vez son
mas los esfuerzos que van dirigidos al surgimiento de un nuevo esencialismo genético
que no deja de conllevar efectos en las concepciones embrioldgicas, los roles parentales
y el propio &mbito del parentesco. Se trata de combatir la idea de que el proceso sea
visto como natural (Tabet 1985: 62 y 121), cuando es sociocultural por mucho que las
nuevas tecnologias estén en uso. En Gltima instancia estan las personas que construyen
sus propias nociones en base a sus experiencias. Es en este sentido que nos ha parecido
de interés estudiar cuales son los principios nucleares que se ven reflejados a lo largo de
todo el proceso procreativo, cdmo éstos son maleables desde una perspectiva procesual
y se vinculan al campo de experiencias en cada momento. Por lo tanto, la propuesta que
defendemos debe permitir ahondar de forma detallada en &mbitos del Parentesco y de la
Salud en Antropologia: nociones sobre la formacién de la persona con sus atribuciones
de sentido en distintos momentos del proceso, los vinculos parentales y los cuidados
que se le brindan al hijo.

! Por citar algunos autores: Stoller Shaw 1974; McClain 1975; Cosminsky 1977; Jordan 1977; Kitzinger
1978; Annis 1978; Oakley 1980; MacCormack 1982; Sargent 1982, 1996; Kay 1982; Rothman 1982,
1986; Laderman 1983; Tabet 1985; Newman 1985; Raphael 1985; Eakins 1986; Martin 1987; Oackley
1987; Petchesky 1987; Jeffery, Jeffery y Lyon 1989; Esteban 1992; Lindendaum y Lock 1993; Browner y
Press 1995; Narotzky 1995; Press 1996; Taylor 1996; Davis Floyd y Sargent 1997; Lépez 1998; Rapp
2000; Imaz 2001; McPherson y Walks 2011.
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Esta propuesta parte de una nueva definicion del dominio analitico de la
Antropologia del Parentesco? que abre otra perspectiva diferente tratando de
comprender las distintas formulas socio-culturales creadas por las sociedades humanas
para la preservacién o supervivencia® de sus hijos/as y la reposicién de su especie.
Definido asi el dominio tedrico del parentesco, el procedimiento etnografico para
completar un modelo procreativo etnografico de una sociedad debe tener en cuenta
aquellos datos que guardan relacion con esta definicion, sin que quede predeterminado
lo que entra en el modelo tal y como razoné en su momento la teoria clasica del
parentesco que se ocupaba de las alianzas entre grupos, de entidades sociales efectivas
(clanes, linajes, familias o grupos domeésticos), matrimonio, lugar de residencia, y un
largo etcétera.

Llegados a este punto, presentamos la propuesta metodologica que permite
significar procesos procreativos®, que ilustren cémo cada sociedad piensa la
reproduccion y la experimenta, posibiliten analizar los componentes de la persona y su
capacidad formativa, los cuidados durante el embarazo y periodo perinatal, las formas
de parentalidad que emergen de estos cuidados y las que juegan un rol predominante asi
como, y muy especialmente, el nivel de experiencia vinculada a estas nociones. Dicha
propuesta llamada cronografias (del griego kronos “tiempo”) se refiere a modelos
procreativos, a todo lo que sucede en un espacio temporal, listando todos los elementos
segun se van desarrollando procesualmente y que apuntan a este &mbito. Resulta ser una
técnica con una doble funcién, de recogida de informacion etnografica y de andlisis de
su contenido.

La cronografia individual, técnica que facilita recoger todo lo que acontece
procesualmente a lo largo del periodo, consiste en un relato o biografia parcial de una
mujer que narra su propia secuencia procreativa —desde la concepcién hasta después del
parto—, permitiendo listar todos los elementos que configuran la secuencia procreativa
(actos, decisiones, celebraciones, prohibiciones, representaciones, encomiendas,
pensamientos e imaginarios, normas, roles, etc.), asi como su nivel de experiencia.

En cambio, la cronografia general es una técnica de andlisis de informacion
etnografica sobre el proceso procreativo de una sociedad o grupo, resultado de la suma
de numerosos relatos (lo que hemos llamado cronografias individuales) de mujeres
sobre su propia experiencia procreativa. Si bien permite contrastar informacion, debe
evitar homogeneizar en exceso, buscando ilustrar también tendencias, si es que la
variabilidad interna existe. Y, necesariamente, posibilita analizar el contenido de la
estructura procreativa, en etapas que centralizan correlaciones significativas®. El anélisis

% La definicién de dicho dominio se presenta en el articulo de Valdés y Piella de este monografico, y su
desarrollo vinculado a la parentalidad se enmarca en el Proyecto I+D+i Parentescos: Formas de
Parentalidad y Articulaciones Disciplinarias (CS02012-39041-C02-01) dirigido por Anna Piella, y la
linea de investigacion del Estudio Transcultural del Parentesco (Getp) del Grupo de Investigacion en
Antropologia Fundamental y Orientada (GRAFOQ) del Departamento de Antropologia Social y Cultural de
la Universitat Autdnoma de Barcelona.
3 Este es un punto clave en muchos modelos etnograficos de parentesco, que articulan todo un entramado
de préacticas con la idea nuclear de que la descendencia sobreviva.
*Un grupo de etnégrafas —Irina Casado, Virginia Fons, Elixabete Imaz, Sarah Lazare y Meritxell Saez—
ha aplicado esta técnica de analisis en sus propias etnografias holistas. Los modelos procreativos para
cada una de las poblaciones etnografiadas forma parte de uno de los resultados del proyecto citado.
® Comentar que esta propuesta se nutre de diferentes aportaciones tedricas y analiticas sobre el ritual y el
simbolismo, que centran su atencion en el analisis procesual, en la fragmentacion del proceso ritual en
distintas fases, en las correlaciones de sentido, en los distintos niveles interpretativos y en el grado de la
experiencia. Siguiendo genuinamente a Sapir (1934) y a Turner (1967) en su articulacion de la
condensacion simbolica —capacidad de algunos simbolos en absorber mucho significado—, asi como
QUADERNS-E, 21 (2), 21-37
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procesual de todos los elementos que configuran dicha estructura resulta de lo mas
sugerente, al presentar como se fragmenta el proceso en distintas etapas significativas y
cOmo éstas reinen una correlacion de elementos que otorgan significado a la etapa. Por
lo tanto, la cronografia general no trata de listar simplemente todo lo que acontece a lo
largo del proceso, en cada una de las fases de la estructura procreativa, o limitarse a la
simple descripcion, sino favorecer el analisis para acabar de entender que bajo la
aparente simplicidad de la suma de ideas y de précticas existe toda una articulacion de
sentido: emergiendo ideas estructurales, alrededor de las cuales suelen girar
conceptualizaciones, experiencias, acciones, etc. En realidad, estas nociones abstractas
vertebran el nivel de la experiencia procreativa: polarizan mucho significado y ambitos
de experiencia y estructuran gran parte del contenido en cada momento del proceso. Por
consiguiente, la cronografia debe ayudar a visualizar como los elementos de un sistema
se organizan formando agrupaciones que, al fin y al cabo, constituyen unidades de
sentido que centralizan lo que resulta ser mas significativo en torno a la procreacién
para una sociedad o grupo.

[lustremos lo que hemos denominado unidades de sentido con un ejemplo
etnogréfico. El proceso procreativo de la poblacion ndowe del Africa central® se divide
en cinco periodos y la semantica de cada periodo muestra como los principios nucleares
se van transfigurando a lo largo del proceso relacionandose con todo un campo de
experimentacién también variable procesualmente. Refiriéndonos s6lo a la unidad de
sentido de la sangre que atraviesa todo el proceso procreativo ndowe, los cambios de
sentido de esta nocidn son sélo perceptibles desde esta perspectiva procesual. En la fase
de la concepcion, para ser fecundas, las mujeres afirman que deben estar “llenas de
sangre”, haber “engordado”, comparandose con un arbol femenino que tiene abundante
savia y produce frutos. En el periodo gestacional, y especialmente en la fase del
preparto, no deben engordar, pero si reforzarse a través de preparados medicinales. En
el momento del puerperio (dividido en dos tiempos) todo lo que realizan esta en
relacion a recuperar la sangre perdida o “volver a engordar”, comiendo, descansando y
untandose el cuerpo con aceite rojo (vitedi) que cumple esta funcion. Notese como esta
nocion de la sangre es variable a lo largo del proceso y centraliza gran parte de la
colaboracion de la madre en la formacion de su hijo. Es a través de la sangre que forma
su carne y que ésta se amolda a la estructura 6sea creada por el padre-genitor.

La semantica de los diversos elementos que componen la cronografia sélo puede
comprenderse con mayor profundidad si tenemos en cuenta el espacio temporal que
ocupa en cada momento y su relacion con otras categorias agrupadas en intervalos. Esto
es posible porque las ideas estructurales cambian de significado a lo largo del proceso,
al igual que lo que esta relacionado con éstas. Porque en esta secuencia temporal los
elementos cobran sentido segin el lugar que ocupan, mostrando la variabilidad
semantica que pueden llegar a alcanzar. De hecho, la estructura procreativa da a
entender que el hijo no se forma de un solo golpe, sino gradualmente; asimismo, van
trazandose sus vinculos parentales y se le cuida segun este proceso. En definitiva, la
cronografia general es una técnica de analisis sumamente sugerente porque:

a) Es una estructura abierta, que permite recoger todo lo que es
significativo para la gente, sin forzar datos o buscar aquellos que deberian
configurar el modelo.

Schitz (1932) cuando habla de ambitos de sentido trascendentes que conectan con distintos niveles de la
realidad y de la experiencia.
® Esta estructura procreativa ha sido suficientemente contrastada a partir de cien relatos realizados a
mujeres en sus periodos procreativos. Para mas informacion etnografica, véase Fons 2008.
QUADERNS-E, 21 (2), 21-37
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b) Plantea un enfoque procesual, listando todo lo que acontece a lo
largo del proceso, en cada una de las etapas de la estructura procreativa.
C) No sélo describe sino profundiza en los datos, identificando los

principios basicos o las unidades de sentido clave que centralizan lo que resulta
ser mas significativo en torno a la procreacion y estableciendo correlaciones
interesantes con elementos, en apariencia inconexos.

d) Ayuda a captar con mayor profundidad los cambios de sentido,
puesto que ciertas nociones clave van variando a lo largo del proceso, porque no
son estaticas en cuanto a su significado ni tampoco lo que se relaciona con éstas.

e) Posibilita trazar la relacion entre las ideas y su nivel de
experimentacion. Solo asi es posible captar como las ideas abstractas se traducen
en la experiencia a lo largo del periodo procreativo.

f) llustra la fragmentacion del proceso desde un punto de vista
exegetico o nativo. El trascurso procreativo no tiene por qué estar dividido en
tres periodos —embarazo, parto y posparto. Cada sociedad regula de forma
procesual la formacion de un ser humano y las distintas etapas dan sentido a esta

formacion.

)] Permite establecer relacion con aspectos sociales y culturales que
fundamentan las sociedades.

h) Define las intersecciones de ambitos intradisciplinares de la

antropologia con el sentido que le otorga la gente: la corporalidad, la salud
(especialmente la materno-infantil) y el parentesco.

Por consiguiente, el uso de esta técnica metodoldgica innovadora nos brinda la
oportunidad de profundizar en las estructuras bésicas que subyacen en los modelos
procreativos. Tomemos como ilustracion los datos originales de una etnografia sobre las
madres que optan por un parto respetado en el contexto de Barcelona.

Ejemplo de cronografia general del proceso procreativo: Madres de Barcelona por un
parto respetado

Este ejemplo ilustra los resultados de la investigacion de master y doctoral (2009-
2015) de Sarah Léazare sobre escenarios de la humanizacion del nacimiento en
Barcelona. Se ha realizado trabajo de campo en el Centro de Salud Marenostrum, en
grupos de apoyo, asociaciones, talleres, actividades y cineforums y en la sala de partos
del Hospital Clinic de Barcelona—La Maternitat. La cronografia general del proceso
procreativo ha sido extraida a partir de diecinueve relatos de mujeres’.

Los servicios de atencion sanitaria a la maternidad de Barcelona se encuentran
embarcados desde hace aproximadamente una década en un proceso de transicion entre
un modelo de atencion a la gestacion y el parto cimentado en el riesgo a uno nuevo cuyo
nucleo es la fisiologia femenina (Blazquez 2009 y 2010: 207).

En el contexto barcelonés, cada vez es mayor el nimero de madres que muestran
su interés por conseguir un «parto respetado». Desde hace unos afios, giran en torno a
este concepto multiples controversias y debates cuya meta es establecer una definicion
consensuada de lo que es y de sus implicaciones. Por el hecho de no existir unanimidad
al respecto, pese a que seria operativo establecer una definicion estandar (Biurrun-

"El perfil de las madres participantes muestra las siguientes caracteristicas: entre 33 y 38 afios de media
(rango entre 25 y 45 afios), heterosexuales, la mayoria con pareja mondgama, formacion universitaria
(minimo con diplomatura), usualmente con trabajo y sueldo estable, y dos hijos de media.
QUADERNS-E, 21 (2), 21-37
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Garrido y Goberna 2013: 65-66), en el texto se ha optado por seguir el sentido que le
otorgan las madres informantes. De acuerdo a sus relatos, son tres los principios
capitales que definen el parto respetado:

1 Permitir que la fisiologia del cuerpo materno siga
espontaneamente su curso sin intervenir en el proceso (excepto cuando hay
riesgos).

2. Preservar el derecho de las gestantes como usuarias de los

servicios de salud a ser informadas neutral y debidamente, y a escoger
libremente entre las opciones médicas disponibles.

3. Asegurar que necesidades y preferencias de cada embarazada son
tenidas en cuenta por parte de los equipos medicos.

Las préacticas y representaciones que emergen en los relatos de este grupo de
mujeres generalmente se articulan en torno a tres unidades de sentido: el cuerpo (un
cuerpo significado como mamifero), la mente (elemento principal de la cual es la
conciencia) y las emociones. Ademads, sus narrativas suelen secuenciar el proceso
procreativo alrededor de tres momentos clave: la gestacion, el parto (de la madre) /
nacimiento (del bebé) y el postparto. Al preguntar a las madres sobre sus procesos
procreativos, la mayor parte de ellas iniciaban las historias de nacimiento de su progenie
en el momento en que supieron estar embarazadas. Nos detenemos en esta cuestion para
subrayar que todo aquello relacionado con la concepcidén suele ser elidido. La
cronografia comienza con la gestacion para plasmar precisamente cOmo estas mujeres
han construido sus propios relatos, pero la omision de la concepcion y el
engendramiento es, no obstante, significativa.

Primera fase: la gestacion

La nocion de cuerpo que emerge de las historias de partos del colectivo de madres
partidarias del parto respetado, es, ante todo, un cuerpo mamifero. Un cuerpo dotado de
todas las capacidades bioldgicas para afrontar el embarazo, el parto y el
amamantamiento. Y en ese sentido, es un cuerpo que puede ser tomado con normalidad
en la medida en que es normal que los cuerpos de las mamiferas gesten, den a luz y
amamanten a sus crias. La analogia con el mundo de los animales mamiferos, y mas
concretamente con los comportamientos de las hembras mamiferas, sera un elemento de
continuidad en toda la cronografia. En esta primera fase, no obstante, lo sugerente es
que el cuerpo embarazado es conceptualizado como opuesto a un cuerpo enfermo e
inerte: estar creando vida es, de hecho, sefial de vitalidad, de salud y de  buen
funcionamiento®.

Las transformaciones anatémicas de la gestacion son presentadas como una
oportunidad para que las mujeres «tomen contacto de nuevo con su naturaleza como
mamiferas». El embarazo es una etapa que inaugura un conocimiento distinto, extenso y
profundo del propio cuerpo. La preparacion corporal al parto® se presenta como un

8 Las dicotomias sobre la percepcién del cuerpo gestante como activo/inerte y saludable/patolégico
también aparecen en los trabajos de Montes (2007 y 2010), Blazquez (2009) e Imaz (2010a) y Goberna
(2009).
° La mayor parte de los relatos nos muestran que las madres del estudio se han inclinado por combinar la
preparacion al parto ofrecida por sus CAP con cursos en centros de salud privados especializados en
preparacion al parto fisiologico y en casa.
QUADERNS-E, 21 (2), 21-37
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espacio en el que la gestante «conecta» con su cuerpo para «aprender a escucharlo». Las
sesiones son vistas como una ocasion idonea en que la embarazada puede conocer y
comprender mejor cual es el funcionamiento de las partes del cuerpo protagonistas en el
parto, conocimientos fundamentales para que «se llenen de confianza» en si mismas y
puedan saberse capacitadas para poder dar a luz autbnomamente.

La influencia de los controles de seguimiento del embarazo, que sin excepciones
las mujeres informantes realizaron®®, es también clave en el constructo que en esta fase
va edificandose alrededor de la nocion de corporeidad. Especialmente ilustrativo de esto
es que el vocabulario técnico propio de la biomedicina se va incorporando de manera
creciente en sus narrativas desde esta primera fase™. Al final del embarazo, este perfil
de madre gestante suele tener la capacidad de manejar un volumen de Iéxico médico y
un corpus de conocimiento experto considerable que empleara con reiteracion y soltura
para transmitir mejor las especificidades de su proceso procreativo en el momento de
relatarlo.

En el encaje de elementos que propiciaran que el camino de autoconocimiento
descrito por las informantes se desarrolle, la mente jugard un papel sustancial. Nos
encontramos ante una nocién de mente cuyo principal elemento es la conciencia,
entendida desde su significado estricto, es decir, como la propiedad de saberse a uno
mismo en el entorno.

En relacién al cuerpo, se entiende que durante el embarazo la mente trabajara por
«tomar conciencia del cuerpo» gestante y de sus capacidades fisioldgicas al
concentrarse en la metamorfosis fisica y en nuevas sensaciones corporeas. Se entrevé en
este punto la intencion de poner en contacto dos dimensiones de la persona, la mental y
la corporal, que a pesar de su convivencia en el si humano, hasta el embarazo parecen
haber vivido separadas.

Esta mente consciente también sera vista, desde la fase de gestacion hasta la del
postparto, como la herramienta de valoracion de todos los procesos relacionados con el
nacimiento y la crianza. Se trata de que convertirse en madre, y las decisiones que ello
conlleva, no sea un proceso arbitrario fruto de la eventualidad, sino un camino tomado
desde la conviccion, asumiendo una posicion activa y tomando las riendas de la
vivencia maternal. Esta es la piedra angular del paradigma desde el cual se proyectan las
informantes a si mismas como madres, que denominamos modelo de maternidad
consciente.

A nivel empirico, la maternidad consciente se materializa a través de la toma de
«decisiones informadas», un concepto muy extendido entre los circulos de madres pro
parto respetado y que aparece asiduamente en textos médicos institucionales, como
protocolos o guias de recomendaciones clinicas'®. Nada tiene de casual esta relacién. La
fase de gestacion es reconocida por las mujeres como una etapa en la que se despierta

10 Aproximadamente la mitad de las mujeres del estudio se muestran criticas con algunas pruebas médicas
previstas en el embarazo. Una minoria (dos casos) declinaron realizar hasta dos de las pruebas fijadas en
los protocolos de control.
150n destacables las aportaciones de Imaz en lo que refiere al analisis antropolégico sobre cémo las
mujeres gestantes incorporan el saber biomédico en sus propios relatos, lo que se explica, segun la autora,
porque son éstos «los conocimientos legitimos sobre el embarazo y la practica de la maternidad» (Imaz
2010b: 177).
12 En |a Estrategia de atencion al parto normal en el Sistema Nacional de Salud, documento con el que se
formalizé a nivel estatal la actualizacion de los procedimientos sanitarios para la asistencia a la
maternidad de bajo riesgo, promover que las gestantes tomen sus propias decisiones informadas es uno de
los objetivos especificos de la estrategia (Ministerio de Sanidad y Consumo 2007: 33). El documento
homologo en Catalufia, Actualitzaci6 i adaptacié a Catalunya de la Guia del Sistema Nacional de Salut
sobre [’Atencié al Part Normal, también recomienda a los profesionales incentivar la toma de decisiones
informadas por parte de las mujeres embarazadas (Departament de Salut 2013: 25 y 109).
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una necesidad de empaparse de informacion. Se leen libros (divulgativos y académicos),
se ven documentales, se recopilan articulos (de prensa y académicos), se repasan
historias de parto de otras mujeres, se examinan los tripticos y dosieres informativos
que se les proporcionan en las consultas médicas, se participa en férums y espacios
teméaticos de las redes sociales y se recopilan fotografias. Pero, sobre todo, con
habitualidad, se consultan fuentes oficiales y protocolos de actuacién de los hospitales.
Es decir que, en un nimero nada desdefiable de situaciones, las mujeres informantes han
tomado contacto directo con los documentos con los que los profesionales sanitarios
trabajan de rutina. Y por eso no es extrafio que el concepto de «decisiones informadas»,
como el de «evidencia cientifica», lo hayan incorporado como propio.

La compilacién y andlisis de este corpus de informacion es nuclear para concretar
las «decisiones conscientes», que seran recogidas en el proceso de elaboracion del plan
de parto, documento cuya finalidad es recoger los deseos, necesidades y expectativas de
la mujer ante el parto para ser transmitidos al equipo médico. Ademas, a lo largo de los
ualtimos tres meses de embarazo, es corriente que las gestantes preocupadas por tener un
parto respetado hagan lo que entre ellas denominan «el casting». Tanto si la idea es dar
a luz en el hospital como si es tener al bebé en casa, las informantes se aproximan a los
hospitales o centros de parto en casa, acuden a charlas informativas y se entrevistan con
profesionales para decidir quién y qué lugar les aporta mayores garantias de que el
proceso va a ser como esperan.

En lo que respecta al campo de las emociones, los relatos muestran unanimidad al
sefialar que el proceso de autoconocimiento que conlleva el embarazo, por bien que es
bueno porque implica evolucion y crecimiento personal, entrafia luces y sombras.
Llegar al momento del nacimiento con «bloqueos emocionales» de cualquier tipo es
percibido como un peligro para que el parto pueda darse con normalidad.

La gestacion es, en este sentido, un momento preciso, por una parte, para cultivar
las emociones idoneas con las que se gestionara dptimamente el nacimiento: se buscara
afianzar la confianza en si mismas, la seguridad, la alegria y el disfrute que ofrece la
conexion con el cuerpo. Por otra parte, se deberan afrontar los miedos particulares de
cada mujer para disiparlos.

Para las madres simpatizantes del parto respetado, la duracion “normal” de una
gestacion sana puede alcanzar las 42 semanas. La razén tiene que ver con que para las
informantes es de sentido comdn que, mas alla de procesos bioldgicos comunes, no
todos los cuerpos femeninos siguen las mismas pautas ni los mismos tiempos. El asunto
de la duracion de la gestacion es relevante porque para las madres es necesario
«respetar» que el bebé «se sienta preparado para nacer». Para este colectivo de madres,
la induccién al parto es un tema de especial preocupacion porque entienden puede
interrumpir la formacion del bebé.

Segunda fase: el parto de la madre y el nacimiento del bebé

La segunda fase de la cronografia corresponde al parto. Las narrativas de las
informantes muestran recurrentemente una diferenciacion de tiempos entre el parto
propio y el nacimiento del hijo o la hija, que a pesar del sincronismo con el que
suceden, son pensados como episodios diferentes para la madre y el bebé. Segun las
narrativas de las informantes, el nacimiento aparece compuesto por dos episodios
sucesivos pero distinguidos: el parto y el postparto inmediato, que corresponde a los
primeros minutos de vida del bebe.
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Es comdn que en los relatos emerja la idea de que el parto es un proceso al que, en
vez de poner resistencia, hay que abandonarse dejando la mente a un lado para permitir
que sean el cuerpo y los «instintos mamiferos» los que guien el proceso. Se trata de
instintos que no sélo se le suponen a la madre, sino también al bebé. Ambos saben
instintivamente lo que deben hacer para parir o nacer, respectivamente.

En la fase del parto, siguiendo los razonamientos aportados por las mujeres, es
preciso dejar que la naturaleza opere por si misma. En su cosmovision, los elementos
pertenecientes al orden de lo natural aparecen mayormente relacionados con el cuerpo
que con la mente. Si bien en la fase de la gestacion la mente era vital para acercase al
cuerpo y tomar decisiones primordiales, en la fase del alumbramiento su principal
objetivo serd el de no interferir para que sea el cuerpo el que asuma el protagonismo.

Para que el nacimiento pueda desarrollarse espontanea y exitosamente, tendran
que darse unas condiciones de entorno necesarias como que la embarazada tenga la
opcidén de poder moverse con libertad, haya luz tenue, silencio, intimidad, calor, etc. Las
precisiones sobre las condiciones ambientales idoneas para dar a luz estan
sensiblemente ligadas a representaciones sobre el cuerpo y las emociones. Y en
concreto, su justificacion viene dada por el papel de las hormonas, que en esta fase de la
secuencia tiene un papel trascendental. Se apunta a que la oxitocina, que las personas
segregan cuando se saben en un estado de animo bueno, de bienestar, placer o de
alegria, es la hormona fundamental del parto. Puesto que la evolucion éptima del parto
dependera en gran medida de la segregacion de oxitocina natural por parte de la mujer
gestante, el trabajo de parto debe tener la finalidad de proporcionarle elementos que
estimulen poder sentirse acompafiada, protegida, segura, confiada, querida, alegre y
feliz. Las madres de Barcelona por un parto respetado insisten en que son basicamente
los mismos elementos que las hembras mamiferas buscan instintivamente cuando van a
dar a luz. De hecho, es corriente que, al describir el lugar idoneo para parir, se refieran a
él como «la cueva» 0 «la madriguera» en clara analogia con el mundo de los animales
mamiferos, que las madres toman como referencia.

En el modo de pensar los instintos mamiferos de madre y bebé, el papel de las
hormonas y las condiciones ideales del parto percibimos la influencia de autores como
Sheila Kitzinger (1962), Ina May Gaskin (2007) Fréderic Leboyer (2008) o Michel
Odent (2011). Es sustancial el papel de los referentes tedricos en la construccion de lo
los imaginarios, las narrativas y las experiencias de las madres pro parto respetado.

Los constructos dicotdbmicos que giran en torno a la oxitocina y la adrenalina en
los relatos de este colectivo de madres también aportan muchas sefiales sobre como se
conceptualiza el cuidado y la asistencia de la gestante durante el parto. El punto de
partida es que, en la medida en que la oxitocina es la hormona del amor y protagonista
del parto, éste debe concebirse como un suceso regido, impregnado y hecho de amor.
En los discursos de las mujeres informantes, el acto de parir no tiene nada de distinto al
de la relacion sexual entre una pareja, proyectada como un acontecimiento de
manifestacion mutua de afecto. Se asume la existencia de una concatenacion natural
entre algunos procesos fisioldgicos —el sexo, el parto, pero también la gestacion—y los
estados emocionales vinculados al amor —placer, felicidad, alegria. EI amor como la
esencia primaria del nacimiento y la presencia de la oxitocina como simbolo y metafora
del amor.

Los cuidados y la asistencia médica a la embarazada deben cimentarse, por todo
lo anterior, en la premisa de que el parto no es un acontecimiento rutinario cualquiera,
sino un acto extraordinario de plenitud amorosa. El ndcleo de la asistencia debe
focalizarse en que la mujer disponga de todo lo necesario para autogestionarse, en
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asegurar que las condiciones del entorno son las 6ptimas para que el parto evolucione y
sobre todo en el acompafiamiento emocional. Desde la dptica de las informantes, es
conveniente que la relacion asistencial durante el parto se produzca en términos de
respeto y cordialidad para generar el clima de confianza que el nacimiento requiere
como evento fisico, psicolégico y emocional para las mujeres.

En el analisis de los relatos sobre el proceso procreativo de las informantes en
ningun caso se registra un rechazo de las mujeres hacia la tecnologia biomeédica. Mas
bien una mirada critica sobre sus aplicaciones en las parturientas. Es notorio que, sin
excepciones, todas las madres informantes habian realizado la mayor parte de controles
establecidos por los protocolos oficiales de atencion a la gestacion y al parto. La gran
mayoria de ellas eligieron dar a luz en hospitales, sobre todo publicos, frente a una
minoria que optd por el parto en casa. Significa que, aunque las mujeres informantes
han reflexionado largamente sobre qué hospital era el que mas les convenia, la mayor
parte aceptd someterse a las especificidades del protocolo del hospital escogido. Los
colectivos de madres simpatizantes de la ideologia del parto respetado suelen defender
el postulado de que lo quieren todo: la seguridad que les brinda tener acceso a un
sistema de salud capacitado para intervenir cuando surgen problematicas en el parto que
ponen en riesgo la salud de la madre, del bebé, o de ambos, pero también los beneficios
de una asistencia personalizada y respetuosa, que tenga confianza en las capacidades del
cuerpo femenino y que sea sensible a la vivencia de un momento tan significativo para
las mujeres como el nacimiento de un hijo o una hija.

Como se mencionaba en el inicio del apartado, en la fase del parto de la madre y
del nacimiento del bebé las mujeres también sitian el momento del postparto inmediato.
El postparto inmediato es percibido como un episodio profundamente relevante para la
vida del bebé: la idiosincrasia, el caracter y los comportamientos que el bebé presentara
en la infancia y la etapa adulta estaran asi claramente influenciados por el contexto en el
que se desarroll6 el nacimiento. Los primeros cuidados implican practicas que se
materializan en el postparto inmediato pero cuyas repercusiones trascienden a esta fase.

El pinzamiento tardio del cordon umbilical tras el parto, el contacto inmediato piel
con piel de la madre y el bebé y la estimulacion temprana de la lactancia materna son
las tres practicas mas generalizadas en este punto de la cronografia. Entre las madres
afines al modelo del parto respetado lo comun es optar por que el corddn sea seccionado
después de que haya dejado de latir porque se entiende que, que la sangre de la placenta
y del cordén umbilical llegue al bebé, le aporta vigor para superar los primeros minutos
de vida. El contacto piel con piel, segun los testimonios de las mujeres, permite mitigar
la separacion fisica que se produce entre la madre y el recién nacido cuando ocurre el
parto. Se trata, ademas, de que el vinculo de apego entre ambos se instituya lo més
temprano posible. Para las madres, el establecimiento del apego serd central, como
veremos, para que el postparto pueda ser asumido con menores dificultades. Bajo la
misma l6gica, comenzar cuanto antes la instauracion de la lactancia materna
amortiguara la aparicién de problematicas de alimentacion en los dias y semanas
posteriores al parto. La materializacion del apego se proyecta en un cuerpo a cuerpo
entre madre y bebé que incluye de forma relevante la lactancia materna, por la que se
decantan casi sin excepciones las informantes, mas alla de la cuestion alimentaria, y al
mismo nivel que el piel con piel.

Notese que las decisiones tomadas respecto a los primeros cuidados aparecen en
las narrativas vinculadas a la nocion de mente consciente, pero la vinculacion del apego
se materializa en el contacto de los cuerpos de la madre y el bebé. La presencia del

QUADERNS-E, 21 (2), 21-37
ISSN 1696-8298 © QUADERNS-E DE L'ICA

30



Los procesos procreativos desde la Antropologia: el caso de las madres de Barcelona por un parto...

cuerpo como elemento nuclear, por delante del de la mente, sigue perpetuandose
durante el postparto inmediato.

Tercera fase: el postparto

La tercera fase de la cronografia coincide con el postparto, que comienza, segln
los relatos recopilados, aproximadamente veinticuatro horas después del parto. En ese
punto se inicia lo que informalmente, pero de forma significativa, las madres llaman «el
postparto real». En las comunidades de madres pro parto respetado, con frecuencia se
apunta al postparto como un periodo extremadamente intenso, sobre todo al principio,
en el que la omnipresencia meédica desciende hasta hacerse casi imperceptible.
Asiduamente, las madres también sefialan que el desconocimiento sobre los entresijos
del postparto es muy profundo entre las mujeres y que, en contraste con el volumen de
informacion disponible sobre el parto, suele ser complejo acceder a conocimientos sobre
este periodo que puedan servir como modelo. Es especialmente revelador que, en los
itinerarios de basqueda de informacion de este colectivo de madres, se registre una
variacion en cuanto a las fuentes consultadas sobre el postparto. Mientras que la
mayoria acceden sin demasiados obstaculos a documentos oficiales, académicos y/o
divulgativos para informarse sobre la gestacion y el parto, cuando se realiza la misma
operacion para buscar respuestas sobre el postparto, las fuentes de referencia cambian
en favor de ciertos blogs de internet, redes sociales, forums online e incluso
aplicaciones para el teléfono movil.

Pese a que tradicionalmente el postparto se ha vinculado a los cuarenta dias
ulteriores al parto, en el imaginario de las informantes el postparto supone una etapa
mas prolongada pero temporalmente indefinible. Porgue la finalizacién del postparto no
responde para estas mujeres a cuotas de tiempo concretas, sino a la total recuperacion
fisica y emocional de la madre. El postparto puede extenderse asi por meses o afios. Es
corriente que las madres que experimentaron situaciones problematicas durante el parto
sefialen periodos de postparto méas largos. No solo es pertinente en el postparto que se
cicatricen las heridas fisicas que el parto pueda haber comportado — la episiotomia y la
cesarea son las que emergen mas habitualmente en los discursos de las mujeres—, sino
también y, sobre todo, las heridas emocionales que, a veces, una vivencia negativa del
parto, puede quedar impronta en la madre.

El postparto es un periodo regido por la busqueda del continuum, concepto segin
el cual deberd asegurarse que la relacion fisica entre la madre y la criatura continla
después del nacimiento. Tal formulacién encuentra su origen en el trabajo de la
antropdloga Jean Liedloff (2009), otro referente tedrico para las madres.

El bebé es concebido como un ser inmaduro que todavia precisara de un tiempo
para desarrollarse lo suficiente hasta alcanzar unas capacidades similares a las de los
deméas mamiferos cuando nacen (caminar y moverse autbnomamente, tener dientes,
etc.), lo que tendra lugar hacia los dieciocho meses de vida. Es por ello que, segin esta
cosmovision, el bebé continuara formandose hasta entonces por un proceso semejante al
de la exterogestacion animal. No es asi extrafio que en esta fase las madres se refieran a
si mismas como «madres koala» 0 «madres canguro» en explicita analogia a que la
gestacion externa es caracteristica de este tipo de mamiferos.

La lactancia materna exclusiva y a demanda —como minimo durante los seis
primeros meses—, portear a la criatura mediante arneses o telas especialmente disefiadas
para tal fin y el colecho con «la cria» son practicas representativas de este periodo. Son
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todas ellas concebidas como respetuosas con las necesidades del «bebé mamifero». El
bebé, en esta fase, sigue proyectandose como un ser completamente dominado por el
instinto y no por la razén. El llanto, por ejemplo, no es interpretado como un chantaje o
una manipulacién del nifio o la nifia, sino como canal de comunicacion «instintivo» que
le sirve para dar aviso cuando percibe algin problema como podria ser el frio, el hambre
o0 la soledad. Las practicas propias del postparto por las que las que se declinan estos
grupos de madres son pensadas como fruto de «decisiones conscientes e informadas» y
concuerdan con el modelo de crianza elegido, que las madres denominan «crianza
respetuosa.

En la fase del postparto, el cuerpo femenino alcanza su esplendor como cuerpo
mamifero, segin apuntan las informantes. La razén principal es que se saben hembras
capacitadas para alimentar a sus bebés. Ellas y sus cuerpos son, en este sentido, todo lo
que la criatura necesita para sobrevivir y para que sus necesidades sean satisfechas. El
habitat natural del nifio o la nifia sigue siendo el cuerpo de la madre. El papel
insustituible que representan para el bebé no es tomado como un obstaculo, sino desde
la Optica del empoderamiento. Lo que no significa, no obstante, que las madres se sepan
absortas en muchos momentos por tener que dar tanto de si mismas.

El cuerpo materno del postparto es la imagen de un cuerpo regido por un «coctel
de hormonas» que produce estados de &nimo variables en la madre. El desgaste del
cansancio y los altibajos emocionales provocados por las hormonas hacen que, pese a
todo lo anterior, la vulnerabilidad sea una caracteristica acentuada de esta etapa.
Precisamente para aliviar el peso que la madre adquiere en los primeros meses de vida
de la criatura, el modelo de cuidado ideal del postparto deberia postular que la madre
sea cuidada para que ella pueda cuidar al bebé. Segun los relatos, se trataria de una
cadena de cuidados en la que aportar soporte y fortaleza a la madre repercuta
directamente en el bienestar del bebé.

El estado de vulnerabilidad emocional de la madre también justifica que las
mujeres informantes subrayen en sus narrativas que los grupos de apoyo entre madres
son esenciales en este momento. Es comun que las informantes se refieran a las redes de
apoyo y cuidado mutuo de las madres como «la tribu», donde por analogia al bienestar
que se pretende encontrar en ellos, el objetivo es «llenarse de oxitocina» las unas a las
otras.

Consideraciones finales

A medida que se avanza en la cronografia general del proceso procreativo de
mujeres afines a la ideologia del parto respetado, el cuerpo instintivo y mamifero cada
vez va ocupando un papel mas relevante, mientras que la presencia de la mente
consciente se mantiene en un papel secundario sin llegar nunca a desaparecer, pues en
ella se sitia la toma de decisiones que justificara las practicas en cada fase. La
meditacion consciente siempre es previa a las practicas, pero en su posterior
materializacion el elemento central siempre sera el cuerpo. En contraste, los elementos
que pertenecen al orden del mundo emocional, muestran una tendencia continua hacia la
busqueda de una maternidad experimentada desde la positividad y el empoderamiento.
La cronografia del proceso procreativo es una herramienta muy eficaz para captar como
se van encadenando las practicas y las representaciones en cada fase, y para detectar
continuidades y discontinuidades a través de las unidades se sentido (nociones).

Pese a que se detectan algunos distanciamientos puntuales, la recurrencia al
lenguaje y los conocimientos expertos de la biomedicina son incesantes. Se emplean
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para ganar legitimidad en el discurso, para justificar las practicas escogidas y los
significados a ellas asociados, y también como mecanismo para defenderse del
cuestionamiento externo. No estd en modo alguno justificado afirmar que estos
colectivos de mujeres se posicionan de espaldas a la biomedicina, rechazando sus
beneficios. Son multiples y continuas las concepciones que se comparten con la
cosmovision biomédica. Y por ello, no hay nada que pueda hacernos creer que el
paradigma del parto respetado deba entenderse fuera de los limites del universo
biomédico, sino en clara interseccion con él.

Cuadro 1. Sintesis de la relacion entre nociones y practicas en cada fase de la
cronografia

Primera fase: La Gestacion
[Formacién del bebé hasta que «esté preparado para nacers»]

Nocion del cuerpo — Saberse mamifera: conectar con el - Preparacién corporal al parto.

cuerpo gestante - Controles médicos del embarazo.

Nocién de la mente — Tomar conciencia del cuerpo: - Recopilacion de informacion: materiales
establecer la conexién mente-cuerpo divulgativos, académicos u oficiales.

- Redaccién del plan de parto.
- Casting a hospitales y profesionales.

Campo de las emociones — Disfrutar del embarazo a - Preparacion al parto: trabajo emocional del miedo.
través del descubrimiento del cuerpo

Segunda fase: El Parto
[Suma de dos momentos sucesivos: el parto y el postparto inmediato]

Nocién de cuerpo — Abandonarse a los instintos En el parto:
mamiferos que se activan, con el protagonismo de las - Buscar el bienestar y evitar el estrés: segregar
hormonas oxitocina.
- Autogestionar el cuerpo: moverse y adaptar posturas
libremente.

- Meterse en la cueva
En el postparto inmediato:
- Pinzamiento tardio del cordoén umbilical.
- Contacto inminente piel con piel.
- Inicio precoz de la lactancia.

Nocién de mente — Dejar de pensar (aunque la mente - Racionalizar el dolor del parto: dolor no implica
controla el dolor) sufrimiento siempre.

Campo de las emociones — La bdsqueda del bienestar en | En el parto:

el entorno y a través de las hormonas que se segregan - Acompafiamiento emocional: dejarse cuidar y pedir
especialmente cuando las condiciones son favorables ayuda, si se precisa.

En el postparto inmediato:
- Establecer el vinculo de apego emocional entre
madre y bebé.

Tercera fase: El Postparto
[Puerperio e inicio de la crianza: primeros cuidados]

Nocién de cuerpo — Culminaciéon como mamiferas y Buscar el continuum:
exterogestacion - Portear al bebé.

- Lactancia materna a demanda.
- Colecho con la cria

Nocion de mente — Volver a conectar con la mente - Recopilacion de informacién para disipar dudas sobre

(relacionada con la crianza respetuosa) la lactancia y los cuidados (blogs, forums, redes
sociales...).

Campo de las emociones — La vulnerabilidad: céctel de - Acudir a grupos de apoyo al postparto, la lactancia y

hormonas y altibajos animicos la crianza.
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