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Resumen

El objetivo de este estudio es describir y analizar la préctica de cine
comunitario y su articulacion con la perspectiva de promocion y prevencion de la
salud mental comunitaria, tomando una experiencia realizada con joévenes desde el
marco de la Atencién Primaria de Salud Integral en la localidad de La Matanza. Se
trata de un estudio de caso de tipo exploratorio-descriptivo, con una metodologia
cualitativa para el relevamiento y andlisis de la informacion, trabajado con ejes
conceptuales de las intervenciones psicosociales ligados estratégicamente con el arte
como una posible herramienta para la transformacion social desde una perspectiva de
cuidado en salud/salud mental. Estan presentes las voces y las miradas de los/as
jovenes y profesionales que fueron protagonistas en el desarrollo de los talleres de
cine comunitario. Se incluyen entrevistas a cuatro jovenes Yy siete profesionales que
participaron del proceso de creacion colectiva y un grupo focal de cuatro expertos
que analizaron los ocho cortometrajes producidos en el periodo en el que se realiza la
investigacion. Dentro de los hallazgos, se encontr6 que la practica de cine
comunitario contiene potencialidades promotoras de la salud/salud mental en tanto
que genera transformaciones en las trayectorias de los/as participantes, en lo
personal, profesional, institucional y comunitario. También se observd que los
procesos creativos colectivos generan contenidos audiovisuales que se constituyen en
insumos para el abordaje de la salud mental desde una mirada despatologizada.
La presente tesis pretende constituirse en un aporte a la generacion de insumos para
la produccién de la salud mental por considerar a la practica de cine comunitario
como un abordaje que promueve un rol protagénico de los sujetos en los procesos

creativos colectivos en la elaboracion de los padecimientos.

Palabras claves

Cine comunitario — Jévenes — Abordajes psicosociales — Salud Mental Comunitaria



Abstract

This study aims to present a detailed and insightful analysis of the role of
community cinema in promoting and preventing community mental health issues,
based on a specific experience carried out with young people under the framework of
Primary Health Care in La Matanza, Buenos Aires, Argentina. The study adopts an
exploratory-descriptive case study design, utilizing a qualitative methodology for
data collection and analysis. The primary focus is on psychosocial interventions
strategically linked to art, as a potential tool for social transformation through a
perspective of care in health and mental health. In this research, the voices and
perspectives of both the young participants and professionals who played a central
role in conducting the community cinema workshops are thoroughly explored. The
study includes interviews with four young individuals and seven professionals who
actively engaged in the creation process. Additionally, a focus group consisting of
four experts assembled to analyze the eight short films produced during the
investigated period. The findings reveal that community cinema practice has
significant potential in promoting mental health, as it catalyzes positive
transformations in the lives of participants at personal, professional, institutional, and
community levels. Furthermore, it was observed that the creative processes involved
in community cinema lead to the production of audiovisual content that adopts a non-
pathologizing perspective, effectively contributing to the discussion of mental health
in a more constructive manner. This thesis aims to contribute to the generation of
resources for mental health promotion, recognizing the practice of community
cinema as a valuable approach that encourages active individual participation in

collective creative processes aimed at addressing mental health challenges.
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INTRODUCCION

“Cuando la gente se enferma, la vida se desorganiza.

Y curarse es volver a organizar una vida.

Los aspectos que entran en esa vida son muy complejos:

hay que tener trabajo, ingreso econémico, familia, amigos,

insercion dentro de alguna relacion social, de algun dispositivo social.
Hay que atender toda esa complejidad.

Las personas no se curan solo porque se les alivie la ansiedad

o se les calme el delirio; se les cura si la vida se les vuelve a organizar”.

Emiliano Galende

Reconocemos todo el proceso de escritura de la tesis como un aporte, en
primer lugar, a la academia. Al mismo tiempo, nos pensamos iNMersos en un proceso
creador en el que buscamos narrar cuidadosamente cada voz e imagen escuchada,
mirada e interpretada. Nos gusta la invitacion de situarnos en la metafora de que la
investigacion tenga la secuencia de una pelicula que se ird mirando colectivamente.
Por tal motivo, nos permitimos introducir en el cuerpo de la tesis conceptos que
provienen del cine: escena, plano, toma, foco, accion, corte, encuadre, punto de giro,
entre otros, con la finalidad de utilizar el recurso de formar parte del lenguaje
audiovisual sin perder la rigurosidad de lo académico. De este modo, todos/as
podriamos considerarnos protagonistas activos/as de la proyeccion de la pelicula:

investigacion de la practica de cine comunitario en La Matanza.

En este sentido, nos interesa recorrer los distintos momentos de la tesis con la
invitacion explicita de mirar las producciones audiovisuales que formaron parte de la
investigacion. Sostenemos que aquello que no se mira pierde la posibilidad de
existencia y la dificultad de abordar la complejidad de la vida desorganizada. A partir
de aqui, cada apartado comenzara con el convite de mirar los cortometrajes
realizados entre 2012-2018.

Para este momento inicial, compartimos el corto que lleva por nombre
“Depende” (2017), realizado por los/as integrantes del taller de cine comunitario
“Que no se corte” en el centro de salud I. Ezcurra (G. Catan). La sinopsis trata de la
presentacion de tres jovenes que llegan a un espacio terapéutico grupal. Sin
conocerse entre si, narran sus historias singulares (noviazgo violento, bullying,

homosexualidad). Algo irrumpe en la sesidn que los/as desorienta. El corto se
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encuentra disponible en la siguiente direccion electronica:
https://youtu.be/cmJaEjfViwM

Figura 1. Jornada de filmacién del corto “Depende” (2016)

Fuente: archivo propio de las practicas de cine comunitario (en adelante PCC)

En esta Introduccion se expresan las motivaciones personales y colectivas
que configuran la modalidad de intervencion psicosocial-territorial, la cual combina
la dimension subjetivo-biografica con la dimension objetiva de conocimiento
académico; combinacion que tensiona las habituales practicas de construccion de
conocimiento exclusivamente objetivo (Sabino, 1994). Esta primera exposicion sirve
de marco de referencia para la ejecucion y reflexion de la practica que se describe y

analiza a lo largo del cuerpo de la tesis.

1. Antecedentes e intereses que motivan

Parte de situar mi trayectoria de vida tiene que ver con ser oriundo de la
ciudad de Parand (Entre Rios), cuyos habitantes son conocidos como ‘“panzas
verdes”. De manera equivocada, se cree que el término hace alusién a la practica de
tomar mate, cuando en realidad este tiene que ver con la marca que les quedaba a los
soldados de Urquiza en sus vientres luego de arrastrarse por el pasto en las luchas:

sus uniformes quedaban pintados de color verde por los campos de batalla.

Mi padre era un albafiil de Colonia Ruffino, y mi madre, un ama de casa de
Crespo, localidades cercanas a la ciudad de Parana, en donde se asentaron después de

unirse en matrimonio y desde donde tempranamente partieron. La familia se
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completa con mi hermano Juan Diego y mi hermana Georgina. Me tocé ser el hijo
mayor. En el entorno familiar aprendi los valores que me sostienen en lo personal y
profesional. También forjaron en mi la fe protestante que me nutrié en la militancia
juvenil y que desperté mi vocacion por el/la otro/a. En el presente, transito la vida
con mi compafiera Carmen, mi hija Alfonsina y mi hijo Tadeo. Durante el tiempo de
produccion de la tesina, han sido mi sostén para que pudiera transitar con
gratificacion el proceso.

* k% %

Desde mi egreso como operador psicosocial en 1997, me han movilizado e
interpelado los procesos comunitarios en los sectores populares. La formacion en
psicologia social del Instituto de Estudios Psicosociales de Entre Rios (IDEPER) me
permitid contar con un esquema conceptual referencial operativo (en adelante
ECRO) para la generacion de procesos participativos que posibilitaran
transformaciones en la vida cotidiana de las personas. En 2005 tuve la oportunidad
de sumarme al colectivo de Cine en Movimiento (en adelante CEM), organizacion
que tuvo sus origenes en 2002. El inicio del colectivo naci6 a partir de una
experiencia con jovenes en situacion de calle en la zona de Liniers (CABA?), cuando
se planted como estrategia la utilizacion de herramientas audiovisuales. Se tratd de
una propuesta de abordaje interdisciplinario con el objetivo de intervenir en lo social,
en lo educativo, en lo cultural y en lo politico, desde un enfoque de la educacion
popular de Paulo Freire. La democratizacion de la palabra, la posibilidad de construir
otros relatos, la generacion de procesos grupales con incidencia en lo comunitario, la
oportunidad de visibilizar la propia realidad por medio de aprehender, entre otras
caracteristicas, han sido los ejes del trabajo en la promocién de derecho y la

potencialidad de los sujetos.

Luego, en 2008, comencé a tener mis primeras aproximaciones a la
problematica de las adicciones y la salud mental: primero en Gualeguaychu y Villa
Elisa (Entre Rios), y mas adelante, a partir de 2010, en la Subsecretaria de Atencién
de las Adicciones de la provincia de Buenos Aires (en adelante LA SUBSE),

puntualmente en la region X1l del partido de LaMatanza (provincia de Buenos

! Ciudad Auténoma de Buenos Aires.
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Aires), en donde, desde ese afio y hasta el presente, desarrollo abordajes

comunitarios.

* k%

En 2008, previo a la sancion de la Ley de Salud Mental n.° 26657 el 25 de
octubre de 2010, se nos presentaba en el ambito de LA SUBSE un conjunto de
dificultades: la brecha existente entre las necesidades de atencion de las personas y la
disponibilidad/calidad de los servicios de salud mental y adicciones; la
estigmatizacion, exclusién y discriminacion que sufren las personas con algun tipo
de padecimiento mental; la necesidad de formacién en el modelo comunitario

integral para los/as profesionales del campo de la salud mental.

A principios de 2012, el equipo de LA SUBSE en La Matanza comenzo con
la utilizacion de la herramienta audiovisual como parte de la estrategia de abordaje
en lo comunitario. Por medio del dispositivo “taller de cine comunitario”, iniciamos
otras formas de alojar las problematicas de los/as jovenes. En la actualidad y desde
aquella fecha, se cuenta con mas de cincuenta Yy cinco producciones
cinematogréaficas, realizadas en distintos espacios sociocomunitarios/efectores
institucionales: hospitales, unidades sanitarias, salas de salud, centros comunitarios
culturales, centros de formacion profesional, centros de dia, centros integradores
comunitarios (CIC) y escuelas. Por este dispositivo han transitado mas de

quinientos participantes entre jovenes, adultos/as y profesionales de la salud mental.

La préctica de cine comunitario procuraba instalar logicas diferentes que
contemplaran las construcciones colectivas, participativas, integradoras e inclusivas
dentro de la Red de Servicios Integrados de Salud Mental y Adicciones Municipal y
Provincial de La Matanza (en adelante LA RED). Este recorrido territorial ha
consolidado una propuesta de abordaje que integra el arte y la salud/salud mental con
base en lo comunitario. La experiencia viene siendo presentada en diferentes ambitos
académicos a nivel local, provincial y nacional, con el objetivo de aportar practicas y

saberes al campo. Se ha participado de:

e Jornada de Salud Mental de la Region Sanitaria XIlI: “Acciones en salud

mental para escenarios sociales actuales”, La Matanza, prov. de Buenos Aires
(2017).
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e VIl Jornada Homenaje al Dr. Enrique Pichon-Riviére y V Jornada
Latinoamericana de Psicologia Social: “En un mundo de muros y grictas la

psicologia social interrogada”, Ciudad Auténoma de Buenos Aires (2017).

e VI Encuentro Nacional y Il Latinoamericano de Psicologia Comunitaria:
“Dimension ético-politica de las précticas en el contexto actual: ¢como

construimos lo posible?”, Salta (2019).

e Conversatorio de arte y salud mental en tiempos de COVID-19, Doctorado de
Salud Mental Comunitaria y Departamento de Salud Comunitaria,
Universidad Nacional de Lanus (2020).

e Conversatorio sobre practicas de cuidado en salud mental y consumo de
sustancias en contexto de pandemia, Catedra de Salud Mental y DDHH
Fernando Ulloa, Departamento de Humanidades y Ciencias Sociales de la
Universidad Nacional de Moreno (2021).

* % %

En este recorrido de formacién en accion, destacamos dos momentos de
profunda movilizacion interna y que fueron motivadores en todo el proceso de
investigacion. El primero se refiere a mi primer dia de cursada de la maestria en
marzo del afio 2017. Emiliano Galende estaba dando la clase y uno de los conceptos
que compartia era la necesidad de ampliar el campo de conocimiento. El decia:

Es un desafio para los profesionales que pretendan trabajar en el campo
de la salud mental comunitaria leer muchos libros e incorporar nuevas
miradas y saberes para enriquecer el campo de conocimiento para los

abordajes; de lo contrario, se convertiran en fundamentalistas si se quedan
con un solo libro.?2

La intencion de Galende era invitarnos a ampliar nuestras fronteras de
practicas y saberes. En mi caso particular y viniendo de la psicologia social, sus

palabras fueron un convite a ser parte de ese desafio.

El segundo momento fue la posibilidad de dirigir junto a Fernando Fabris el
documental “Los caminos de Pichon™®. Este proyecto surgié de un viaje del que

participaron dieciocho psicdlogos/as sociales y en el que recorrimos las ciudades

2 Anotaciones de la clase dictada por Emiliano Galende en el Seminario de Salud Mental Comunitaria
del 10 marzo de 2017.
® Disponible en el siguiente enlace: https://youtu.be/0oMjJ1x8-yk
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donde Pichon-Riviere vivid su nifiez y adolescencia. La experiencia me permitio
acercarme a la obra del pensador latinoamericano caminando por aquellos lugares

donde él transit6 esos periodos.

* k%

En la articulacién entre el recorrido biografico, el diagnostico situacional, el
abordaje colectivo-audiovisual, la experiencia territorial y la formacion en posgrado
(maestria), se configurd6 un campo de indagacion que analizd las relaciones y
retroalimentaciones entre el cine comunitario® y salud mental comunitaria, con foco
en la psicologia social y en las llamadas intervenciones psicosociales. Es este campo

de indagacion el que contextualizé la presente tesis.
2. Planteo del problema

Analizar el contexto actual de intervencion implica entender que el escenario
social es cada vez mas complejo y dificil de descifrar desde una Unica mirada. La
sociedad se presenta con una fuerte fragmentacion, considerando el impacto de las
politicas neoliberales en las personas, las familias y las comunidades. La sensacion
imperante es la de estar separados del “todo” social, de pérdida de la totalidad donde

el mundo permanece dividido, escindido y carente de sentido (Carbalella, 2008a).

A su vez, el incremento de la brecha de desigualdad en la distribucion de la
riqueza social, la pobreza, la precarizacion de las condiciones en las que se anclan la
seguridad e identidad en las personas (Feijoo, 2001) y los fendmenos consecuentes
de desafiliacion (Castel, 1997) complejiza la produccién de padecimiento en las
dimensiones subjetivas del proceso de salud-enfermedad-atencién (Stolkiner, 2001).
En Argentina, este proceso tiene lugar en el contexto de un sistema de salud
caracterizado historicamente por la segmentacion y fragmentacién de sus
componentes. Por otro lado, la implementacion de una Atencién Primaria de la Salud
(en adelante APS) integral convive con un avance de la biomedicina, cuyas
caracteristicas principales son la hegemonizacion del discurso médico centrado en lo

bioldgico, la ahistoricidad, el aculturalismo, el individualismo, la eficacia pragmatica

® En el presente trabajo, usaremos como sinénimos cine comunitario y comunicacién audiovisual
comunitaria. En el cuerpo del “Estado del arte” se hard una explicacion mas detallada.
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y la orientacion curativa (Stolkiner y Bang, 2016). En este sentido, Emiliano Galende
(1997) afirma que, en la actualidad, resulta imprescindible la participacion activa de
la comunidad en practicas y politicas de salud que afectan a los primeros niveles de

atencion y, especificamente, en lo referente a prevencion en salud mental.

La complejidad que caracteriza a las problematicas sociales hoy interpela a
las intervenciones clasicas en el campo de la salud mental y las adicciones, las cuales
son transversales y abarcan una serie de cuestiones que se expresan de forma singular
en la esfera del sujeto. Asi, se requieren intervenciones desde diferentes ambitos, que
sean disefiadas teniendo en cuenta la diversidad de ese/a otro/a (Carballeda, 2008a).

En la actualidad, las problematicas psicosociales superan muchas veces los
mandatos profesionales e institucionales que generan procesos de estigmatizacion
que imposibilitan alojar los padecimientos (Stolkiner, 2013a). Del mismo modo, los
procesos discursivos de estigmatizacion y exclusion de personas diagnosticadas con
problematicas de salud mental o adicciones han tenido consecuencias para dichas
personas y han incidido en el cumplimiento de sus derechos, especificamente el

derecho a la atencion en salud (Romani, 2004; Vazquez, 2009).

Abordar las problemaéticas psicosociales implica empezar a construir con
otros/as respuestas integrales. Para ello, es necesario: 1)entender a otros/as como
aquellos/as jovenes y profesionales que son parte del complejo entramado de las
intervenciones, asi como también los distintos sectores y contextos; 2) procurar, por
medio de discursos y précticas, responder como se entiende el problema, cdmo se lo
explica y cudles son las posibles estrategias para abordarlo; 3) promover, con ello, la
participacion ciudadana en la construccidn de politicas sanitarias inclusivas centradas
en la promocion y la proteccion de los derechos humanos (Galante, 2017). Todo esto
significa pasar de la légica de la deteccidn de lo patoldgico o disfuncional hacia la
recuperacién del sujeto social desde sus propias capacidades y habilidades,
orientando la intervencién hacia una logica de reparacion de lazos sociales
(Carballeda, 2004).

En este marco de analisis e intervencion, la presente investigacion se propone
estudiar una experiencia concreta: la PCC que se desarrollé en el partido de
La Matanza entre los afios 2012 y 2018, incluida en LA RED. En este sentido, la
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implementacion de la Ley Nacional de Salud Mental* otorga central importancia a la
articulacion entre practicas de salud mental y la estrategia de la APS integral en las
instituciones del primer nivel de atencién. Entendemos que este tipo de dispositivos
podria ser un articulador importante para la implementacion de practicas integrales
de salud mental en la comunidad (Stolkiner y Bang, 2016). El estudio procuro
resaltar la potencialidad de la herramienta audiovisual en el ambito de la APS desde
una perspectiva integral con enfoque en salud/salud mental. Por ello, se propuso
analizar la eficacia de la estrategia como un abordaje posible para transitar las
problematicas mencionadas desde la voz de los/as jovenes y los/as profesionales.

Considerando el campo de indagacién, se elaboraron algunas preguntas que
intentaron ser una guia para la investigacion/reflexion: ¢Cual es la perspectiva
conceptual de la promocion y prevencion en Salud Mental Comunitaria en la APS
integral y del cine comunitario? ¢Cuales son las caracteristicas de las practicas de
cine comunitario articuladas con LA RED? ;Qué lugar ocupa la estrategia
audiovisual en las préacticas de promocion y prevencion de salud mental comunitaria
que trabajan con los/as jovenes? ;Qué caracteristicas tienen el proceso de creacion
colectiva y las producciones audiovisuales realizadas por los/as jovenes
intervinientes? ¢Cuales son los cambios en torno a las trayectorias de vida que
observan los/as jovenes y los/as profesionales al involucrarse en las practicas de cine
comunitario? ¢(Qué elementos de la practica del cine comunitario realizan aportes
significativos al campo de la promocion de la Salud Mental Comunitaria en la APS

integral, segun los/as protagonistas?
3. Objetivos

El objetivo general de esta investigacion es describir y analizar las practicas
de cine comunitario implementadas por profesionales de LA RED del partido de
La Matanza en el periodo 2012-2018 y su articulacion con el campo de praxis de

promocion de la Salud Mental Comunitaria desde una perspectiva de APS integral.

Los objetivos especificos propuestos son:

* Ley n.0 26657.

17



« Explorar la perspectiva conceptual de la promocion y prevencion en Salud

Mental Comunitaria en la APS integral y del cine comunitario.

o Describir y analizar los procesos de creacion colectiva y las producciones

audiovisuales de los/as jovenes en el periodo de investigacion.

o Caracterizar las practicas de cine comunitario realizadas por los/as
profesionales de LA RED del partido de La Matanza desde sus propios

discursos.

e Indagar los discursos de los/as jovenes y los/as profesionales intervinientes
sobre los cambios biogréaficos en los/as jovenes en el proceso de creacion de

producciones audiovisuales.

« Analizar la articulacion existente entre las experiencias de cine comunitario
abordadas y la estrategia de promocion y prevencion de la Salud Mental
Comunitaria en la APS integral.

4. Hipotesis de trabajo

A continuacion, compartimos las hipotesis que surgen del trabajo de campo

realizado.

e EIl cine comunitario se instala como una estrategia de intervencion que
promueve procesos de subjetivacion para la generacion de proyectos de

vida.

e Por medio de los procesos creativos colectivos, los/as jovenes y los/as
profesionales logran desnaturalizar sus problematicas y construyen una
mirada critica de estas. Se asumen como protagonistas del cambio para si
y para otros/as, y producen cambios significativos en sus trayectorias de
vida al modificar positivamente los vinculos con pares, familia, el entorno

y sus practicas.

e Los cortos cinematograficos aparecen como narrativas colectivas que
aportan insumos para repensar las miradas en relacion con los saberes y

las practicas de salud/salud mental dentro de la APS integral.
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5. Aporte e importancia

La presente investigacion procura la generacién de conocimiento relevante
para la implementacion de politicas o programas que incluyan la comunicacion
audiovisual comunitaria como componente fundamental en la APS integral con
enfoque en salud/salud mental. De esta manera lo indica la Declaracion de Lima:

Sistematizar los saberes y practicas del arte para la transformacion social
y producir evidencia cientifica conjuntamente con el sector publico, la
academia y las organizaciones sociales comunitarias, a partir de
indicadores que permitan medir el impacto de las practicas artisticas en

los procesos de salud y desarrollo comunitario, en diferentes comunidades
y contextos. (OPS, 2009, p. 4)

Se busca poner en valor los discursos de los/as jovenes tomando como eje de
analisis los procesos creativos colectivos como formas de restituir la palabra, la
dignidad y los derechos ciudadanos y humanos en general (Galende, 2015),

en contraposicion con el discurso medico hegemonico.

Entendemos que la relevancia para el campo de la Salud Mental Comunitaria
sera el analisis de practicas que promuevan la palabra de los/as protagonistas de
nuestras intervenciones, pensadas desde un rol de actor activo de sentido y no de un
mero informante (Martuccelli, 2013). Esto posibilita repensar los abordajes actuales
y asi generar otros modos de transitar los padecimientos desde un enfoque
despatologizante. Lo innovador de la indagacion sera el analisis de las
potencialidades de la comunicacion audiovisual comunitaria desde el relato de los/as
actores/actrices de la intervencion y sus producciones cinematogréaficas, ya que no se

han encontrado tesis similares que aborden dicha tematica.

A su vez, el estudio procuro analizar los discursos de los/as profesionales que
intervinieron en la implementacion del taller de cine comunitario en términos de una
revision de las practicas del campo de la salud mental. Se considerd de importancia
la revision de las intervenciones como insumo para futuras practicas en la promocién
de la salud mental y prevencién de las adicciones y su respectiva inclusion en

politicas o programas del Estado.
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6. Organizacion del escrito

El recorrido de la investigacion que aqui se expone asume pensarse a Si
mismo situado en cada momento, en consonancia con lo expresado por Lévy-Strauss:
“En una ciencia donde el observador es de la misma naturaleza que el objeto, el
observador, €l mismo, es parte de su observacién” (1975, p. 125). En consecuencia,
la tesis es una construccion de un guion colectivo que combina las voces de jovenes

y profesionales a partir de sus relatos y producciones audiovisuales.

Desde esta perspectiva, la estructura del estudio se organizé por capitulos que
son nombrados como escenas, incorporando asi el uso del lenguaje que proviene de
lo cinematografico. En este sentido, entendemos a la escena como la accion que se
produce a traves de un conflicto dramético en un tiempo y un espacio. Cada escena
conecta uno o méas planos que conforman una situacion dramética con un inicio, un
desarrollo y un final; y, a su vez, desarrolla el punto de vista (o varios) conectado con
el argumento y/o los/as personajes de la trama (Marcel, 2002). A su vez, las escenas
estan vinculadas entre si por una narrativa que va construyendo un relato colectivo.
Esta decision tiene anclaje en la creatividad de promover lenguajes situados en
relacion con la investigacion que se expone a lo largo del trabajo. Como
mencionamos en el inicio de la introduccion, cada escena comienza con un
cortometraje generado en la practica de cine comunitario. El objetivo fue robustecer

cada momento de la investigacion con producciones realizadas por los/as jovenes.

Nos proponemos recorrer seis escenas/capitulos que fueron estructuradas de

la siguiente manera:

= Escena/capitulo 1. Muestra la trama conceptual construida para guiar la
interpretacion de las unidades de analisis. Se penso en la articulacién de
diferentes campos de préacticas y saberes latinoamericanos. Ha sido un
posicionamiento que busco realizar un aporte de un pensamiento situado en
nuestros territorios, asabiendas de que los/as autores/as elegidos/as

incorporan en sus desarrollos autores/as de otros continentes.

= Escena/capitulo 2. Presenta el estado del arte sobre el objeto de estudio. La
centralidad estuvo marcada en la blasqueda de investigaciones y préacticas

donde se utilizé la herramienta audiovisual en el campo de la salud mental.
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También muestra producciones cinematograficas que se han realizado en
estos ultimos afios y que ubican los nuevos paradigmas en torno a los

abordajes en salud mental.

Escena/capitulo 3. Comparte el disefio metodoldgico dando cuenta de las
técnicas seleccionadas, el método de sistematizacion y andlisis. Se busco
situar el lugar de protagonismo de los/as jovenes y las/as profesionales, como
el del grupo focal, en el analisis de las producciones audiovisuales.

Escena/capitulo 4. Presenta la experiencia de la practica de cine comunitario
en La Matanza donde se ubican los contextos macro, meso y micro, y se
exhibe la metodologia de trabajo de la préactica de cine comunitario, en la que

se describieron los momentos del proceso de creacion colectiva.

Escena/capitulo 5. Analiza el proceso artistico colectivo desde la mirada de
los/as protagonistas, jovenes y profesionales, haciendo foco en el proceso
vincular en la produccion cinematografica y también dando cuenta de los
resultados en torno a los cambios biograficos de los/as jovenes y las

modificaciones de las practicas profesionales e institucionales.

Escena/capitulo 6. Indaga los contenidos de las producciones audiovisuales
juveniles desde la mirada de los/as integrantes del grupo focal, los/as jovenes
y los/as profesionales entrevistados/as, y se construyen caracteristicas que
surgen en relacién con los cortometrajes referidos a la estética, corporalidades

y la soberania, entre otros.

Escena/capitulo final. Presenta las conclusiones a las que hemos arribado a
partir del analisis del trabajo de campo, compartiendo los aportes para el

campo de la Salud Mental Comunitaria desde la practica de cine comunitario.
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ESCENA/CAPITULO 1: ENTRAMADO CONCEPTUAL

“Se trata un poco, como se dice,

un poco de afecto a los pibes que se sienten solos
y mostrar un poco lo que pasa en el barrio...
Mucha verglienza,

es la primera vez que mostramos

algo nuestro frente a tanta gente.

... ¢LO que transmite un abrazo?

Muchas cosas, demasiadas,

vos lo necesitas y no lo pueden ver”.

Esteban, actor del corto “La intencion de transmitir”

Comenzamos compartiendo “Boca muda”, un corto mudo realizado en el
ambito de la practica de cine comunitario y que fue filmado en 2016 en el Hospital
Zonal Gral. de Agudos Dr. Alberto Edgardo Balestrini, en la localidad de Ciudad
Evita. Se encuentra disponible en la siguiente direccion electronica:
https://youtu.be/XyNeWOwt4cc

Figura 2. Integrantes del taller “Hacelo corto”

Fuente: Archivo propio PCC

Es nuestro objetivo desplegar un conjunto de conceptos, saberes y practicas
que daran cuerpo al aparato de la trama conceptual. Para ello, nos pensamos desde

una organizacion interna que cuenta con la siguiente estructura:

1. Esquema de la trama conceptual
1.1. Prevencion y promocién en salud mental comunitaria

1.2. Intervenciones psicosociales promotoras de salud/salud mental
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1.3. Desde un cine comunitario situado

1.4. Juventudes
1. Esquema de la trama conceptual

El estudio fue encuadrado en la linea de trabajo que rescata la dimension
sociohistérica de los procesos de salud-enfermedad-atencién/cuidados
(Almeida Filho y Paim, 1999; Menéndez, 2009) y subraya el enfoque de derechos en
el abordaje de problematicas psicosociales complejas. Dicha dimension se observa en
los principios de la Declaracion de Alma-Ata® sobre el abordaje integral en la APS,
la cual recupera la concepcion de la salud como derecho humano esencial, la accién
intersectorial como elemento clave para la universalidad e integralidad del cuidado
de la salud y la participacion de la comunidad como actor central. En tal sentido lo
expresa Emiliano Galende (1997), en tanto que considera imprescindible
la participacion activa de la comunidad en précticas y politicas de salud que afectan a
los primeros niveles de atencidn y, especificamente, en lo referente a la prevencion
en salud mental. Se procura registrar el proceso determinado por componentes
histdricos, socioeconomicos, culturales, bioldgicos y psicologicos, poniendo el “ojo
de la camara” en la idea de restituir silenciosamente la formula del estar-siendo y
ganar en salud (Kusch, 2008). Por consiguiente, nos proponemos una trama
conceptual construida por nociones que provienen del campo de la salud mental
comunitaria, de la comunicacién audiovisual comunitaria y de la psicologia social

comprendida en las intervenciones psicosociales.

> Organizacion Mundial de la Salud y Organizacion Panamericana de la Salud, “Declaracion de Alma-
Ata”, Conferencia Internacional sobre Atencién Primaria de la Salud, Kasajistan, 6-12 de septiembre
de 1978.
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Gréfico 1. Trama conceptual

Fuente: elaboracion propia

1.1. Prevencion y promocion en salud mental comunitaria

Resulta importante la necesidad de construir un cuerpo conceptual que dé
cuenta de como se entienden la promocion y prevencion en la Salud Mental
Comunitaria y su implicancia en la APS integral. Desde la Declaracién de Alma-Ata
(OMS-OPS, 1978), se propone la participacion comunitaria como un componente
central en la estrategia de APS. Se reconoce la importancia de acciones comunitarias
de prevencion y promocion desde el enfoque de la APS integral en salud/salud
mental, y se entiende que la reincorporacion de la dimension subjetiva, generalmente
eludida en los modelos de atencion, es humanizarla (Stolkiner y Solitario, 2007).
Segun diferentes autores (Menéndez 2003; Stolkiner y Solitario, 2007), también se
advierte que la implementacion de una APS integral convive con la hegemonizacion
del discurso médico centrado en lo bioldgico, la ahistoricidad, el aculturalismo, el

individualismo, la eficacia pragmaética y la orientacion curativa.

Para Emiliano Galende (2015), construir un conocimiento sobre el
sufrimiento mental implica indagar sobre la vida social, la cultura y los procesos de
subjetivacion. De este conocimiento dependeran la racionalidad de las préacticas
terapéuticas, el respeto por el/la paciente como un semejante, el cuidado de brindar
un trato y una consideraciéon que reconozcan la dignidad de su persona, los
resguardos éticos y la proteccion de sus derechos. Segun el autor, el objetivo es que
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los sujetos puedan operar en la transformacion de situaciones generadoras de

malestar.

Se menciona aqui que entendemos como prevencion en salud mental lo
conceptualizado por Stolkiner (1988), aquella préactica que se dirige al
desanudamiento de situaciones sociales problema, cuyas acciones se orientan a
facilitar procesos donde se enuncian conflictos y se develan problemas a elaborar. Su
objetivo es que los sujetos puedan operar en la transformacién de situaciones
generadoras de malestar. Desde esta perspectiva, la participacion en si es un factor de
salud mental, ya que restituye lazos de solidaridad social, diferenciandose de lo

patologizante de vivir situaciones conflictivas de forma individual y pasiva.

Se reconoce que, en Argentina, la Ley Nacional de Salud Mental 26.557
instaura un nuevo rol del Estado en términos de los procesos de salud/enfermedad,
atencién/cuidados integrales y con perspectiva de derechos, en contraposicion a la
reduccion de los padecimientos mentales a lo biomédico individual ofreciendo
respuestas de medicalizacion de la vida cotidiana. Al mismo tiempo, el marco
legislativo propone abordajes sociales, territoriales y comunitarios con el objetivo de

fortalecer los lazos sociales.

Desde otro aspecto, se entiende por promocion de Salud Mental Comunitaria
lo expresado por Bang (2010), cuando dice que las practicas y acciones son aquellas
que propician la transformacion de los lazos comunitarios hacia vinculos solidarios y
la participacién hacia la constitucion de la propia comunidad como sujeto activo de
transformacion de sus realidades, generando condiciones propicias para la toma de
decisiones autonomas y conjuntas sobre el propio proceso de salud-enfermedad-
cuidados. La autora también cita a Carvalho (2008), quien plantea que estos procesos
deben estimular la reflexion critica y la capacidad de intervencion y de cogestion de

los problemas sociales por parte de los individuos y colectivos (Bang, 2013).

También se analizara la potencialidad del cine comunitario en el campo de la
salud mental incorporando los conceptos expresados en los articulos 2.°, 3.° y 8.° de

la Declaracién de Lima® sobre arte, salud y desarrollo, que enfatizan la idea del arte

® Art. 2. El arte es un lenguaje privilegiado para la expresién y movilizacion de deseos y emociones, y
por tanto deviene en una poderosa herramienta promotora y reparadora de la salud, permitiendo a
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como un lenguaje que permite expresar deseos y emociones, como una herramienta
que promueve Yy repara la salud, asi como también ayuda a proyectar realidades
nuevas, impulsando a la ciudadania a generar procesos de transformacién y
desarrollo (OPS y OMS, 2009).

Se parte de comprender que la Ley Nacional de Salud Mental 26657
introduce nuevas propuestas para pensar los abordajes de las problematicas referidas
a la salud mental y adicciones. Asi lo expresa el articulo n.° 9:

El proceso de atencion debe realizarse preferentemente fuera del ambito
de internacion hospitalario y en el marco de un abordaje interdisciplinario
e intersectorial, basado en los principios de la atencion primaria de la

salud. Se orientard al reforzamiento, restitucion o promocion de los lazos
sociales.

A partir de la sancién de la ley, estas practicas encuentran un marco de
legitimacidn; a su vez, se introducen otras formas propiciadoras: el lugar del arte, de
lo cultural y de lo recreativo como herramientas posibilitadoras del lazo social.
Ademas, diversas autoras dan cuenta de las potencialidades del arte como estrategia
en la APS integral (Bang, 2013; Pedernera, 2012; Rajchenberg, 2013; Wald, 2015).

Del mismo modo, se coincide con Alicia Stolkiner (2021) y Emiliano
Galende (2015) en que el desafio para la Salud Mental Comunitaria es integrar las
practicas y saberes que no provienen del campo disciplinario o no tienen
especificamente una estructura de conocimiento cientifico, pero aportan a la
comprension de la realidad como es el arte. Se presenta la necesidad de construir
conectores entre la comunidad, los/as actores/actrices, los/as profesionales y las
instituciones, desde una dimension ética que comprenda el abordaje interdisciplinario

con perspectiva de derecho.

Otro aspecto que se aborda en nuestra investigacion es de qué manera las
narrativas audiovisuales creadas por las juventudes de La Matanza aportan a una

mirada decolonial de las practicas en salud mental. En este sentido, se considera

individuos y comunidades reelaborar situaciones criticas, dolorosas o probleméticas y promover
mejores y mas felices escenarios para sus vidas.

Art. 3. El arte, a través de la creatividad, la imaginacion, el pensamiento critico y el amor, promueve
la reflexion y la proyeccion de nuevas realidades que impulsan la creacién y el sostenimiento de una
ciudadania activa, en favor del cambio social y la consolidacion de las democracias.

Art. 8. Dado que el arte es una expresion integradora de las dimensiones psiquicas, emotivas, sociales,
culturales, racionales, fisicas y espirituales de los individuos y las sociedades y que promueve
procesos de transformacion, es un verdadero puente para la salud y el desarrollo.
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importante partir de que la comprension de la cultura tiene su impacto en la
subjetividad de las personas, en adhesion a Emiliano Galende (2015), quien
comprende el concepto de subjetividad como un proceso de produccion donde lo
social, lo histérico, lo cultural y lo politico tienen su impacto en la vida cotidiana en
todas sus dimensiones. Esta definicion se complementa con el concepto de
subjetividad colectiva que aporta Fernando Fabris (2010), en términos de la
dimension psicoldgica de la praxis social y la vida cotidiana que se relaciona con
estratos profundos del sentir, pensar, actuar que todos/as tenemos sobre nosotros/as,

los/as otras/as y el mundo que compartimos.

Para el andlisis de la préctica de cine comunitario, objeto de estudio,
incorporamos la perspectiva decolonial desarrollada por diversos/as autores/as
latinoamericanos/as: Juan Samaja; Naomar Almeida-Filho; Anibal Quijano, Silvia
Rivera Cusicanqui; Enrique Dussel; Alicia Stolkiner; Mario Testa; Emiliano
Galende, entre otros. Dichos aportes son insumos para repensar nuestras practicas
asilares, manicomiales y patologizadas. En este sentido, la propuesta es pensarnos,
desde la practica de cine comunitario, como espacios donde poner en tension el
proyecto de dominacién social y cultural del padecimiento mental impuesto por la
colonial modernidad occidental. Tensionar implica necesariamente aportar a una
mirada critica de las practicas que se vienen sosteniendo desde el modelo médico

colonial por los/as profesionales e instituciones que abordan la salud mental.

En ese marco, acordamos con la idea expresada por Leonardo Luciani Conde
(2019) sobre la necesidad de instaurar una nocion de salud mental desde una
cosmovision decolonial y pluriverbal. Conde propone en su trabajo de ensayo:
El derecho a la salud mental con perspectiva decolonial implica renunciar
a estas tecnologias de no existencia, para ubicar al buen vivir como
horizonte trascendental de las practicas, como proyecto de lo posible,
como las vidas que merecen ser vividas acordes a derechos humanos, que

tolere las diferencias (de capacidad, de identidad, de género, de cultura,
de salud mental). (2019, p. 124)

1.2. Intervenciones psicosociales promotoras
de salud/salud mental

Nos referimos a las intervenciones psicosociales tomando como marco
referencial lo aportado por la psicologia social, la cual tiene sus origenes en la década

de 1930, pero cuya practica recién se generd en 1945, y luego, en 1955, fue teorizada
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cuando Pichon-Riviere percibié que habia un vacio en la teoria y que era necesario

encontrar categorias de pasaje entre los individuos y la sociedad (Fabris, 2019).

La psicologia social es una perspectiva teorica, a la vez que una disciplina
que trabaja con grupos, organizaciones y comunidades en tareas de promocion de la
salud, prevencion de la enfermedad y en diversas modalidades de asistencia.
Sefundamenta en un esquema conceptual referencial y operativo
(en adelante ECRO), creado por el Dr. Enrique Pichon-Riviére, quien lo define como
“...un conjunto organizado de conceptos generales, tedricos, referidos a un sector de
lo real, a un determinado universo de discurso, que permiten una aproximacion
instrumental al objeto particular (concreto). EI método dialéctico fundamenta este
ECRO y su particular dialéctica” (Zito-Lema, 2006).

La modalidad de taller conté con un encuadre operativo desde el concepto de
técnica de grupo centrado en la tarea de Pichon-Riviere (1985a), el cual se refiere al
conjunto de personas, ligadas entre si por constantes de tiempo y espacio y
articuladas por su mutua representacion interna, que se plantea explicita e
implicitamente una tarea, la cual constituye su finalidad. La tarea es entendida como
un hacer integrado, dialéctico, polifacético, creador, multidireccional, constructivo y
enriquecedor, que genera procesos de salud de manera colectiva. Es en este proceso
gque se pone en juego un organizador interno de los grupos que es la mutua
representacion interna (MRI) de los/as integrantes, el cual implica experiencia,
interaccidn, discriminacion y diferenciacion. Es por medio de este posicionamiento
que el sujeto empieza a vivenciar un sentimiento de integracion con el grupo,
identificandose con el proceso que el grupo va transitando: pasaje del “yo” al

“nosotros”.

Desde la postulacion de una epistemologia convergente, segun la cual las
ciencias del hombre conciernen a un objeto Unico, “el hombre en situacion” demanda
un abordaje pluridimensional (Fabris, 2019). Desde la concepcion pichoniana,
se define al sujeto como un “emergente” configurado en un sistema vincular a partir
del interjuego fundante entre la necesidad y satisfaccion, interjuego que remite a su
vez a una dialéctica intersubjetiva (Ana de Quiroga, 1994). Asi, entendemos a los
emergentes psicosociales como conductas humanas donde se ponen en juego hechos

y procesos activos, productores de la vida social. Una metodologia interdisciplinaria,
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al funcionar como unidad operacional, permite el enriquecimiento de la comprension
del objeto de conocimiento y una mutua realimentacion de las técnicas de
aproximacion a este (Pichon-Riviére, 1985), entendiendo al ser sujeto situado como

aquel capaz de asumirse como sujeto del hacer, del conocer, del trasformar.

En este trabajo, se entiende por intervenciones psicosociales aquellas que
tienen por objetivo aportar a la resolucion de problemas, deconstruir dilemas y
elaborar conflictos vinculares grupales, organizacionales y comunitarios, abordando
los obstaculos que se presentan en la tarea, buscando promover el aprendizaje por
medio del desarrollo de las potencialidades de las personas, grupos o comunidades
con los que se trabaja. En tal sentido, adherimos al concepto de salud mental como
aquel proceso por el cual se realiza un aprendizaje de la realidad a través del
enfrentamiento, manejo y solucion integradora de los conflictos, y, de esta manera,
realizar un aporte a la promocion de la salud (Pichon-Riviere, 1985a). De este modo
comprendemos, en términos de salud mental, a aquel sujeto que no presenta relacion
rigida, pasiva y estereotipada, sino al que estd “activamente adaptado” en la medida
en que mantiene un interjuego dialéctico con el medio, lo cual promueve un
conocimiento de la realidad, procesos de vinculacion, creatividad y conciencia

critica.

1.2.1. Proceso creador

El concepto de “proceso creador” no es una produccion teorica que se le
pueda acufiar a Pichon-Riviére. Podemos mencionar que en los Gltimos treinta afos
se han realizado innumerables investigaciones sobre la creatividad. Para el autor, el
arte y la salud mental es un tema de relevancia y lo desarrolla en varios articulos que
se encuentran en el libro El proceso creador, tercera parte: del psicoanalisis a la
psicologia social (1987). El articulo que mas se destaca en el libro es el que se refiere
al estudio sobre lo siniestro y su relacion con el arte, un estudio sobre la vida y la
obra del Conde de Lautrémont’. Pichon-Riviére (1987) entiende al proceso creador
de la siguiente manera:

(...) el artista, como toda persona de nuestro tiempo, tiene que abordar los
problemas que se le plantean a cualquiera de sus semejantes, pero con la

7 Conde de Lautréamont es un seudénimo del poeta francés Isidore Ducasse, nacido en Uruguay,
donde su padre habia sido destinado por asuntos diplomaticos. Isidore paso alli su infancia y luego se
traslado a Francia (Fabris, 2007).
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diferencia de que él se anticipa y como ser anticipado se le adjudica las
caracteristicas de un “agente de cambio”, situacion que favorece el
desplazamiento sobre él de todos los resentimientos, fracasos, miedos,
sentimientos de soledad e incertidumbre de los demés, como si €l fuera el
portavoz de todo lo subyacente ain no emergido. (...) Se asume como
artista, como lider del cambio, para si y para los otros... (pp. 25-26)

Integrando los conceptos desarrollados por los/as autores/as Galende, Bang,
Pichon-Riviére y Stolkiner, entendemos la creacion colectiva, desde un abordaje
comunitario, como procesos particulares y singulares donde es posible elaborar
estrategias que incluyen lo cultural para sostener, ofertar y apostar a una insercion
comunitaria, en el marco del pleno ejercicio de los derechos de las personas. El
proceso creador es considerado como un vehiculo para crear y recrear nuevos modos
de transitar los padecimientos, despojados de estigmatizacion. La estrategia de
posicionarse como agente de cambio y promocién de procesos de transformacion
social se instala por medio de aprehender la audiovisual. La posibilidad de trascender
implica cambios para si, para otros/as y su entorno, que aportan a la adaptacion

activa de la realidad como escenario de la promocion de la salud.

Como dice Silvia Rivera Cusicanqui (2015), la obra siempre quedara
inconclusa hasta no cumplir el periplo que la devuelve a las multitudes. La
participacion de las personas con padecimientos mentales y/o consumo problematico
en un colectivo artistico posibilita, por un lado, recuperar las capacidades de pensar,
sentir y hacer de quienes participan, y, por el otro, restablecer los lazos sociales que

son deshumanizados por la sociedad (Sava, 2014).

1.2.2. Procesos vinculares

En las intervenciones psicosociales se ponen en juego tres componentes: la
tarea, los procesos vinculares y el encuadre operativo. Se intenta, de este modo,
abordar una légica profunda de la intervencidn psicosocial e incluir en ese marco el
problema de la metodologia, la técnica y la ética a través de las cuales se desarrolla la

operacion psicosocial (Fabris, 2019).

Comprendemos la tarea como eje vertebral de la intervencion psicosocial,
proceso de construccion que demanda autenticidad, incluye la satisfaccion y el placer
que proviene de la aproximacion al objeto de conocimiento, del sentido que emerge
de la practica colectiva de la conexion entre las personas, del disfrute de poner el

cuerpo y el contacto con las necesidades situacionales. La tarea es la marcha del
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grupo hacia su objetivo, es hacerse, y un hacer dialéctico hacia su finalidad, es una
praxis y es una trayectoria; es lo esencial del proceso grupal (Pichon-Riviére, 1985a).
Por lo tanto, la tarea es la integracion entre los sujetos, los/as otros/as y el objeto, en
una praxis multidimensional que hace referencia a pensar, sentir, corporizar, actuar e
interactuar. Concebimos a la tarea como objeto en dos vias distintas, pero
complementarias. Por un lado, objeto como objetivo, y por otro, objeto como un
material-tema-problema que el grupo esta abocado a realizar. El grupo tiene una
finalidad, pero, a su vez, produce un determinado producto material y/o simbélico
como resultado del proceso. En la investigacion se analizara lo referido a los
procesos de creacion colectiva (objetivo) y las producciones cinematograficas
(producto).

Se hace referencia al encuadre operativo tomando como punto de partida la
técnica de grupo centrada en la tarea de Pichon-Riviére (1985a) al referirse al
conjunto de personas, ligadas entre si por constantes de tiempo y espacio y
articuladas por la mutua representacion interna, que se plantea explicita e
implicitamente una tarea, la cual constituye su finalidad. Se entiende dicha tarea
como un hacer integrado, dialéctico, polifacético, creador, multidireccional,

constructivo y enriquecedor, que genera procesos de salud de manera colectiva.

Del mismo modo que se entiende la importancia de la tarea, se puede decir lo
mismo del vinculo: no hay tarea sin vinculo y viceversa, ya que toda accion
presupone la presencia de otros, externos e internos. El vinculo permite situar y
contextualizar la tarea y, en ese proceso, se complementan como unidad de
contrarios. En esta direccion, Fernando Fabris (2019) plantea que es necesario que se
despliegue una internalizacion humanizante y personalizante del/de la otro/otra, una
representacion reciproca de todos/as los/as participantes que aumente la cohesion

grupal y permita abordar con mayor ajuste la tarea.

Por otro lado, los procesos vinculares son lo “otro” de la tarea, lo que permite
dialectizar, lo que le da corporalidad, contexualizacion y situacionalidad. Este
vinculo es conceptualizado por Pichon-Riviere (1985b) como la forma en que una
persona se relaciona con las demas, estableciendo una estructura relacional entre

ambos comunicantes que va a ser Unica entre ellos dos. Dicha estructura marca la
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manera en la que se va a interactuar, estableciendo qué pautas comunicativas y qué

conductas son aceptables y adaptativas en el proceso vincular.

Para Enrique Pichdn-Riviere (1985b), el vinculo no se refiere Gnicamente a
un componente emocional, sino que incorpora tanto la esfera emocional como la
cognitiva y la conductual, que se modifican mediante la interaccion de todos estos
aspectos. La estructura resultante es dinamica y fluida, varia y se ve afectada por la
retroalimentacion que la conducta de uno produce en el/la otro/a. El vinculo es un
elemento fundamental para la supervivencia y la adaptacién activa a la realidad. La
existencia de vinculos se debe principalmente a la capacidad de comunicacion, a
través de la cual establecemos contacto con otros/as y aprendemos en base a las

consecuencias de nuestras conductas sobre ellos.

Para el analisis de los procesos grupales implicados, se tuvieron en cuenta los
vectores del cono invertido, instrumento que aporta la técnica del grupo operativo.
La herramienta fue creada por Enrique Pichon-Riviére entre los afios 1956-1957 con
el objetivo de evaluar los procesos vinculares en grupos, organizaciones e
instituciones. El cono invertido esta compuesto por seis dimensiones: la
comunicacion, el aprendizaje, los procesos de afiliacion y pertenencia, la
cooperacion, la pertinencia y la telé. Para Fernando Fabris (2019), es necesario
comprender cada vector como un todo, un conjunto de fendbmenos que ocurren al
mismo tiempo, como simultaneidad de multiples contradicciones. A continuacion,

describiremos brevemente cada uno de los vectores para su comprension.

e La comunicacion en la teoria pichoneana estudia la relacion entre el/la
emisor/a y el/la receptor/a en funcion de la tarea. En esa relacion se observan
el canal, el mensaje, elcontexto, el ruido, la metacomunicacién, el
esclarecimiento que se da en la interaccion de los/as integrantes en el espacio

grupal.

« El aprendizaje es la posibilidad de abordar un objeto con el objetivo de la
apropiacion instrumental de la realidad para transformarla y transformarse. A
Pichon-Riviére le interesaba hablar de aprehender con “h” como la
posibilidad de incorporar herramientas para la resolucién de los problemas de

manera creativa.
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« La afiliacion tiene que ver con la distancia del sujeto con el entramado
grupal, es la evidencia de “no ponerle el cuerpo” en el proceso vincular. Y la
pertenencia conlleva una implicacion mayor en la integracion que promueve

una identificacién con la tarea en el proceso grupal.

« En la cooperacion se pone en juego la capacidad de ayudarse entre los/as
integrantes de manera contributiva en funcion de la tarea. Le permite al grupo
desplegar roles complementarios para no instalar la idea de que el/la otro/a
representa algun “peligro”. Es posible medir el grado de eficacia en funcion

de los niveles de contribucién de los/as integrantes para el logro de la tarea.

« La pertinencia es la capacidad de centrarse en la tarea, en el aqui y ahora, el
no “irse por las ramas”, es romper estereotipos, manejar las ansiedades,
vencer las resistencias al cambio, elaborar los duelos, redistribuir los roles,

entre otros aspectos.

e Y por ultimo, la telé consiste en la capacidad o disposicién que cada uno de
los miembros tiene para trabajar con otros/as. Puede ser positiva 0 negativa y
va a determinar los factores y el clima afectivos de las relaciones

interpersonales y del grupo.

1.3. Desde un cine comunitario situado

Cuando se hace referencia al cine comunitario, debemos situarnos en un
espectro amplio de practicas/experiencias en América Latina, donde nos
encontramos con distintas denominaciones: video popular, video comunitario, video
animacion, video participativo, cine comunitario, audiovisual comunitario, entre
otras. Se entiende por comunicacion audiovisual comunitaria, segun lo expresado
por Sol Maria Benavente (2016), aquellas practicas politico-culturales que parten de
un “mirar situado”, de las vivencias y saberes cotidianos de cada comunidad,
recuperando sus lenguajes, memorias, propuestas y suefios. Por medio del uso del
lenguaje audiovisual, invitan al encuentro y comunicacion de saberes y experiencias

que promueven el fortalecimiento de la trama social.

La préactica de cine comunitario que se desarroll6 en La Matanza se nutrio de
un enjambre de conceptos que provienen de diferentes campos de saberes y practicas.

Se considera en principio que la educacién popular propuesta por Paulo Freire
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incluye un posicionamiento politico y una estrategia pedagdgica que potencia
procesos emancipatorios Yy liberadores, los cuales permiten instalar otros
interrogantes: quiénes somos, como es nuestro mundo y qué deseamos para él y para
otros/as. Es por medio de pedagogias de la esperanza que se promueve leer
criticamente nuestra historia, nuestro contexto y desde donde reconocernos como
sujetos activos y participes con capacidad de transformar nuestra realidad. En este
sentido, Paulo Freire (2007) dice: “Mi obra tiene mucho que ver con la obra de
Enrique Pichon-Riviére... el proceso de aprehender y el proceso de ensefiar son,
antes que nada, procesos de produccion de saber, de produccion de conocimiento”
(pp. 144-145). También coincide con Pichon-Riviére en el concepto de aprehender
con “h” como la posibilidad de apropiarse de la herramienta para transformar las
situaciones que oprimen o enferman. El autor ubica al video como un objeto de
curiosidad para el educador y el educando, como un objeto de conocimiento para ser
aprehendido por ambos, y lo define de la siguiente manera: “Este proceso es de una
indiscutible belleza” (Freire, 2007, p. 185).

Este concepto se articula con la pedagogia de las ternuras y dignidades
desarrollada por Carla Wainsztok (2015), donde se comparten palabras, saberes y
sentidos. De igual modo, coinciden Paulo Freire (2007), Enrique Pichon-Riviere
(1985) y Rodolfo Kusch (1999) en la necesidad de promover un “mirar situado”. Es
Kusch quien incorpora la idea de rescatar el “estar” propio de la cultura americana
sobre el “ser” introyectado por la razoén occidental para pensar nuestro continente; el
“estar” indica una existencia domiciliada, desde donde nos construimos y
reconstruimos como sujetos y como colectivo. En referencia a lo planteado por
Kusch, es imposible encontrar un modo de salud desde la pretensién del ser sin el

estar.

Consideramos que, en materia de salud, se han estado persiguiendo
parametros occidentales, europeocéntricos y coloniales, en pos de un cientificismo
que pretende ser universal y ahistorico. En esta direccion, Leonardo Luciani Conde
(2019) sostiene que “la colonialidad es un producto de la modernidad
occidental... en la actualidad existe una colonialidad tardio moderna que sigue viva a
través de los modos globales de dominacion y explotacion propios del capitalismo

actual” (p. 91). Estos modos estan vinculados con el poder del saber médico que,
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desde su paternalismo verticalista, es el encargado de otorgar salud; a partir de esta
premisa, se pierde de vista que la salud misma es también una construccién social.
Coincidimos con Rodolfo Kusch (1976) en que “lo que hace a la autenticidad de una
cultura, es su suelo y su horizonte simbdlico” (p. 198). En torno a estos parametros,
analizaremos la practica de cine comunitario como una préctica cultural, productora

de salud.

Se reconoce la complejidad de lograr una definicién acabada de salud y de
arte porque siempre dependera del posicionamiento con el que se la aborde. Es por
ello por lo que nuestro punto de vista concebira a la cultura como geocultura,
tomando la propuesta de Rodolfo Kusch (1976) de recuperar la nocion de espacio y
tierra y del estar situado como nociones fundamentales al momento de dar cuenta de

nuestra cultura como sujetos de América Latina.

En lo que refiere al cine comunitario en Latinoamérica y, en particular, en la
Argentina, los autores coinciden en que el desafio es aportar a otras formas de
generar contenidos desde los territorios, las comunidades y su gente. Asi lo expresa
la RACC®:

Compartimos con la Red Latinoamericana de Cine Comunitario una
concepcidn del cine comunitario donde las comunidades se apropian de
herramientas audiovisuales para auto-representarse y visibilizar sus
realidades, suefios y deseos. Es un modo de produccion horizontal y
colectivo que genera y valora saberes e identidades locales, fortaleciendo
procesos de organizacion social con valores democraticos, inclusivos y
diversos. Por ultimo, el cine comunitario integra la produccién, la
exhibicién, la circulacion y el consumo audiovisual incluyendo
activamente a la comunidad en cada una de sus etapas.

Es de mencionar que la practica de cine comunitario desarrollada en el
ambito de LARED se forj6 a partir de la propuesta tedrico-metodologica del
colectivo CEM. Es pertinente situar dicha experiencia y diremos que la Asociacion
Civil Cine en Movimiento® fue creada en el 2002. Alejo Garcia, fundador de la
organizacion, relata su nacimiento:

Empezamos con esta experiencia con un grupo de chicos y chicas que
estaban en situacién de calle en Liniers™, con quienes se realizo el primer

® Red Argentina de Cine Comunitario. El pérrafo citado fue extraido de la pagina web de la RACC,
disponible en el siguiente enlace: https://redargentinacc.wixsite.com/racc/qu%C3%A9-es-la-racc

® www.cineenmovimiento.com.

19 Ciudad Auténoma de Buenos Aires (Argentina).
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cortometraje que se llamoé “Los de andar con pies descalzos”. El mismo,
recibié una mencion especial en la Primera Edicion del Festival “Hacelo
Corto” que se realiza desde entonces en la Ciudad de Buenos Aires.
Siempre decimos que esos chicos que estaban en situacion de calle en
Liniers fueron quienes parieron esta organizacion. (2015, p. 36)

Lo que expresa Alejo Garcia nos permite ver que la experiencia del colectivo
CEM buscé desarrollar una practica con implicancia en lo social, educativo, cultural
y politico. Constituyd una metodologia de trabajo que se nutri6 de diferentes
practicas y saberes: la educacion popular en términos de generar procesos de
aprendizaje de las herramientas que aporta el cine comunitario; la comunicacién
popular en la promocidn de la soberania audiovisual; el aporte de una mirada situada
desde los territorios y las personas que los transitan; la perspectiva de género en
relacion con problematizar los mecanismos del patriarcado, y con enfoque de
derecho en restitucion de las personas con el objetivo de que sus voces y miradas
sean escuchadas y vistas. Lo mencionado anteriormente lo sintetiza Garcia (2006) al
referirse al objetivo del trabajo con jovenes:
(...) [que] puedan mostrar desde su mirada, sus vidas cotidianas, sus
miedos y sus suefios, su relacion con la droga, su conflicto con la ley, (...)
hacer uso del instrumento de comunicacion que es la camara, ponerla a
disposiciéon de los adolescentes y jévenes de sectores populares que han

quedado al margen de todo para que puedan establecer un mensaje
alternativo al discurso tnico y oficial... (p. 25)

A partir de la estimulacion de la creatividad en la produccién artistica,
se trabajoé en la promocion del cambio subjetivo desde el reconocimiento de sus
propias potencialidades. Todo ello bajo la concepcién del cine como espacio
participativo y practica democratica, que admite tanto la visibilidad del trabajo
comunitario que realizan las distintas instituciones en los barrios, como asi también
la generacidn de espacios de reflexion y debate de las problematicas que atraviesan la
comunidad (Nasep, 2015). En una de sus ultimas entrevistas, realizada por Canal
Encuentro™ en el marco de la recuperacién de experiencias culturales en la localidad
de La Matanza sobre la potencialidad del lenguaje audiovisual en el trabajo con

los/as jovenes, Alejo Garcia (2014) expresaba:

(...)se puedan apropiar de la herramienta y puedan contar su propia
historia... Esa posibilidad de decir de los pibes, les permite liberar mucho
de lo que les pasa; y liberar significa que después no la tenga que actuar
haciendo otras cosas, haciendo cosas que lo puedan poner en peligro, a

1 Recuperado de: https://youtu.be/2GuuXXdhFaE
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veces la carga que tienen los pibes, si no se puede expresar donde se tiene
gue expresar, se termina expresando de otra manera que capaz los pone en
peligro.
Las ideas expresadas por Alejo Garcia introdujeron otros de los conceptos
que analizaremos en la investigacion, y tienen que ver con los cambios en las
trayectorias de vida de los/as jovenes y profesionales que fueron participes de la

préctica de cine comunitario estudiada.

Uno de los autores que trabaja el concepto de ruptura biogréfica'? es Alfredo
Carballeda (2018), quien planteé que dicha nocién nos permite profundizar en
aquellas situaciones de ruptura en la historia de una persona, tanto desde lo
traumatico como desde las circunstancias que le permiten o faciliten la resolucion de
esos problemas a partir de la toma de conciencia que propicie un cambio en la
biografia. En tal sentido, entiende al relato biografico o “historia de vida” como un
documento humano, un relato de experiencias que dan cuenta de las acciones de un
sujeto, grupo o comunidad en tanto participantes histérico-sociales de la vida social.
De esta forma, la intervencion vincula historia y contexto alli donde la palabra de
ese/a otro/a implica una fuerte corriente de sentidos; es desde esta Optica que en

nuestro estudio se comprendieron estos sucesos de rupturas biogréaficas.

Otro aspecto que conforma el entramado conceptual estd referido a la
participacion de los sectores populares en los procesos de comunicacion audiovisual
comunitaria (Benavente, 2016). En este trabajo, se comprende a las narrativas
audiovisuales elaboradas por las juventudes en la practica de cine comunitario segin
lo expresado por Washington Uranga (2011):

Son los actores populares y comunitarios, como protagonistas del proceso
comunicativo, los Unicos que pueden protagonizar la comunicacion
popular y comunitaria. Son ellos, con sus cargas culturales, politicas,

ideoldgicas. También a través de las diferentes formas que estos actores
tienen de disputar simbolicamente el poder a través de la comunicacion.

(p-2)
Uranga coloca el lugar que ocupan los actores populares y comunitarios en la
construccion de narrativas situadas, en un estar-siendo como se viene expresando

desde el pensamiento kuscheano.

12'E| concepto proviene del campo de la medicina, siendo Michael Bury, en la década de los 80, quien
comienza a trabajarlo a partir de una situacion de enfermedad asociada a episodios traumaticos. Para
mas informacion, ver Bury, Michael, “Ruptura biogréafica”, Revista Tempus, Actas de Saude
Colectiva.
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Aqui nos es pertinente introducir el trabajo de sistematizacion y
conceptualizacion de Claudia Bang y Carolina Wajnerman (2020) sobre la
articulacion del arte y transformacion social en los procesos de creacion artistica
colectiva. Las autoras plantean que “la dimension trasformadora del arte en tanto
modo de descubrimiento, revelacion de formas antes ocultas, y su posibilidad de
mediacion y ejercicio en las materialidades de la construccion de la realidad, se pone
en juego en estos procesos” (p.3). En este sentido, coinciden con el enfoque
socioldgico de la imagen propuesto por Silvia Rivera Cusicanqui (2015), en relacion
con la construccion de un guion que indague en el tejido social, construido desde la
singularidad de los personajes y los dramas cotidianos.

Lo mencionado robustece la idea que proviene desde la antropologia visual
de Colombres (2012) en relacién con la descolonizacién de la mirada, potenciando al
sujeto creador en el proceso de filmacion como férmula de la liberacion, sin perder
de vista el desafio de la antropologia. En tal sentido, Agustin Barrda Caffarena
(2020) ubica al arte como aquel puente que permite construir encuentros con las
practicas de salud mental comunitaria sin ignorar las competencias que las
diferencian. De este modo, los procesos de creacion artistica colectiva potencian las
capacidades de pensar, sentir y hacer de las personas con padecimientos y
reconstruyen los lazos sociales, sin desconocer la diversidad étnica y cultural, como
plantea Aram Aharonian (2017) contribuir por medio de una cultura decolonizada a

los mecanismos de invisibilizacién de la memoria histérica.

1.4. Juventudes

Resulta importante introducir conceptualmente a qué nos referimos cuando
mencionamos a jovenes/juventudes en la presente investigacion. Cabe mencionar que
no se pretende realizar un estudio sociologico sobre el tema de las juventudes, sino

situar en contexto a las personas que hemos entrevistado.

Se alude a que existen diferentes conceptualizaciones y definiciones etarias
sobre los/as adolescentes y/o jovenes. En este sentido, se establecen diferentes cortes
demogréaficos, que marcan y delimitan las distintas etapas: adolescencia y juventud.

En lo que refiere a organismos internacionales, podemos mencionar las siguientes:
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las Naciones Unidas'® (ONU), entre 15 y 24 afios; la Organizacion Iberoamericana
de la Juventud™ (OlJ), entre 15 y 29 afios; la Organizacion Mundial de la Salud®
(OMS), entre 10 y 24 afios; el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia®®
(UNICEF), entre 12 y 18 afios. En Argentina: el Instituto Nacional de Estadisticas y
Censos'’ (INDEC) y el Instituto Nacional de Juventudes™ (INJUVE), entre 15 y 29
afios; la Secretarfa Nacional de Nifiez, Adolescencia y Familia'® (SENAF), entre 14 y
18 afios; el Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia®® de Buenos Aires,
entre 12 y 18 afios.

Como se observa, aparecen distintas dimensiones y caracteristicas sobre
cémo se comprenden la adolescencia y las juventudes. Nos parece central ir mas alla
de las limitaciones para considerar asi su heterogeneidad social y las diferentes
modalidades en las que se presentan. En este aspecto, los sentidos que las culturas
otorgan a los grupos de edad generan condiciones simbolicas sobre como se transita
y se estd en cada una de las etapas. Dichas construcciones historicas confieren

sentido y particularidad a cada una de ellas.

El autor Claudio Duarte Quapper (2011) introduce el término “mundo
adultocéntrico” para referenciar el lugar desde donde se constituye la norma. Los
mundos adultos aparecen como dominantes y protectores de la formacion y
preparacion de nifios/as y jovenes para su vida futura. “Se pone en condicion de
superioridad a algunas personas por sobre otras por el solo hecho de tener cierta edad
—ser mayores— o0 cumplir ciertos roles sociales (trabajar, estar casado, participar en
las elecciones, etc.)” (p.11). Ante este escenario, la antropdloga Mariana Chaves
(2005a) plantea que “la juventud es una categoria que cobra significado Unicamente
cuando podemos enmarcarla en el tiempo y en el espacio, es decir, reconocerla como

categoria situada en el mundo social” (p. 12).

13 pagina Web: https://www.ohchr.org

14 pagina Web: https://oij.org/

15 pagina Web: https://www.who.int/es

16 pagina Web: https://www.unicef.org/es

17 pagina Web: https://www.indec.gob.ar/

18 pagina Web: https://www.argentina.gob.ar/jefatura/instituto-nacional-de-juventud
19 pagina Web: https://www.argentina.gob.ar/desarrollosocial/senaf

20 pagina Web: https://www.snya.gba.gob.ar/
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Resulta importante, entonces, avanzar en una definicion que permita
comprender a las juventudes en toda su complejidad y no meramente desde
concepciones etarias y biologicistas que reducen. Para ello, resulta central
contemplar la construccion histérica y social de modo que se pronuncien las
peculiaridades que cada época y sector social enuncian. Aqui es pertinente lo
expresado por Graciela Tonon (2006), que se refiere a los/as jovenes como “sujetos
significativos y protagonistas de su propia historia, connotandolos desde lo positivo y
no desde la vision negativa que tantas veces nos muestra el discurso dominante en

nuestras sociedades” (p. 11).

Otro aspecto para ubicar es el concerniente a la constitucion de las
identidades de los/as jovenes signados por el “gran no” (Chaves, 2005a) y su
implicancia en los procesos de subjetivacion. Para Alejo Garcia (2006), es necesario
apuntalar la conformacion de identidad desde procesos que promuevan “la
produccion de conciencias, de memoria, la internalizacion del otro, y la promocion
de un encuentro con uno mismo” (p. 7) y, de este modo, promover lazos sociales que
contribuyan al sujeto desde la existencia del otro que otorga identidad. Asi, se
pueden lograr espacios de socializacion donde el encuentro con el otro apuntale, en
la direccion que lo plantea Alfredo Carballeda (2014), “las potencialidades,

capacidades y habilidades de cada persona” (p. 95).

Por ultimo, es pertinente la necesidad de deconstruir las juventudes como una
categoria homogénea-universal y construir miradas mas integradoras y potenciadoras
de lo juvenil. Es necesario hablar de jovenes y juventudes en el presente estudio
desde un posicionamiento politico-cultural de organizacion y participacion en la
practica de cine comunitario de La Matanza. Para ello, proponemos una vision de las
juventudes a partir de una nocién sociohistorica, cultural y situada, como generacion,
como producto o expresién de un proceso sociohistdrico cultural que implica una

experiencia colectiva.
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ESCENA/CAPITULO 2: ESTADO DEL ARTE

“Pero acaso, jno es también funcion del arte
conocer, indagar la realidad? ”

Enrique Pichon-Riviéere

“Lo importante que hemos demostrado es que lo imposible se ha vuelto posible”.

Franco Basaglia
Rio de Janeiro, 28 de junio de 1979

Para introducir este apartado, compartiremos el corto “#MinutosVirtuales”,
que fue realizado en 2016 como parte del dispositivo de taller “La vida en corto” en
las instalaciones del Centro Integrador Comunitario en el barrio de Las Antenas. La
sinopsis refiere a la historia de una joven que es victima de las redes sociales y su
trama pone en juego los afectos de las personas cercanas. El material se encuentra

disponible en la siguiente direccion electronica: https://youtu.be/FwpBORzdvtQ

Figura 3: Integrantes del taller “La vida en corto”

Fuente: archivo propio de la PCC

La propuesta es la construccién del estado del arte desde la indagacion de
estudios, investigaciones y publicaciones en relacion con el arte en el ambito de
salud/salud mental, en el ambito estatal provincial y nacional, producciones en la
casa de estudio sobre Salud Mental Comunitaria en la Universidad Nacional de
Lands (en adelante UNLa), aportes del proceso creador que pretenden la

transformacion social, las experiencias del uso de la herramienta audiovisual, aportes
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que provienen del cine comunitario y las nuevas miradas que surgen de producciones

cinematogréaficas sobre salud mental.

1. El arte en el ambito de salud/salud mental

En relacién con el arte podemos mencionar que, para el campo de la salud
mental, el arte es considerado como una herramienta potente, tal como lo expresa la
Declaracion de Lima al afirmar lo siguiente:

El arte es un lenguaje privilegiado para la expresion y movilizacion de
deseos y emociones, y por tanto deviene en una poderosa herramienta
promotora y reparadora de la salud, permitiendo a individuos y
comunidades reelaborar situaciones criticas, dolorosas o problematicas y
promover mejores y mas felices escenarios para sus vidas. (OPS, 2009,
p-3)

En esta direccion, diferentes autoras dan cuenta de las potencialidades del
arte como estrategia en la APS integral, entre ellas: Bang, Stolkiner y Corin (2016);

Bang (2018; 2021); Pedernera (2012); Rajchenberg (2013), y Wald (2009; 2015).

Los diferentes estudios proponen aportar elementos para el debate teorico y
metodologico en la promocion de la salud desde un enfoque integral; entendida como
un proceso colectivo donde se ponen en juego aspectos sociales, econémicos,
ambientales y culturales, entendiendo al arte como la oportunidad de producir y
generar un mejoramiento en el bienestar para la vida a partir del posicionamiento de

las personas en un lugar activo de creacion y accion.

En este contexto complejo, Claudia Bang (2014) plantea que existen
experiencias locales, mas o menos aisladas, que incorporan préacticas de promocion,
prevencion y educacion para la salud desde una perspectiva de APS integral en
instituciones del primer nivel de atencion. Se considera que estos dispositivos no han
sido suficientemente estudiados y caracterizados, y quedan generalmente
invisibilizados tras el discurso hegemdnico que prioriza préacticas biomédicas
(Stolkiner, Bang y Corin, 2016).

Ahora, especificamente, se dara cuenta de la utilizacion de la herramienta
audiovisual, tanto en aquellos casos que surgen del cine independiente y/o comercial

como asi también en los que son aportados desde el campo comunitario y/o
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alternativo, los cuales no persiguen un objetivo comercial. Entre las practicas de
salud mental que incorporan el uso del cine comercial, podemos mencionar las
siguientes: Hernandez Figaredo y Garcia Gutiérrez (2013); Moreta-Velayos, Moreta-
Montero, Montero-Sanchez y de la Fuente (2015); Ibafiez del Valle (2007); Torres
Cubeiro (2012), y Martinez Rafael (2016).

En relacion con el uso de producciones audiovisuales alternativas en salud
mental, se registran las siguientes experiencias: en El Salvador, la Escuela de Cine

Comunitario y la Asociacién de Capacitacién e Investigacion para la Salud Mental®

9922

(2006), y en Chile, “Aqui nos vemos”“ (2015). Estas experiencias son promotoras de
productoras juveniles con el objetivo de posicionarse como una estrategia efectiva e
innovadora que fomente la salud y el desarrollo positivo para los/as adolescentes,
como asi también que impulse nuevos sujetos sociales que puedan abordar su
realidad a partir de la propia transformacion. Caso similar es el que se desarrolla en
la Unidad de Rehabilitacion de Salud Mental del Hospital Regional Universitario de
Malaga (Espafa), la cual trabaja con pacientes que padecen trastornos mentales
graves. Alli promovieron un taller de creacion cinematografica y de produccion

audiovisual en salud mental (Martinez de la Torre et al., 2015).

En el relevamiento de antecedentes, encontramos que se realizan varios
festivales/congresos, nacionales e internacionales, referidos al arte y a la salud
mental: el Congreso Nacional de Arte y Salud Mental de Sevilla (Espafa); el
organizado por la Asociacion Sociocultural “L'Altre Festival de Barcelona”
(Espafia); y, en articulacion con este festival, desde 2018 se realiza el festival “El
Otro Festival Rosario”, que se desarrolla en la ciudad de Rosario (Argentina). Estos
festivales/congresos estan mas referidos a producciones teatrales y circenses, y no

tanto a las cinematogréaficas.

Podemos decir que la utilizacién de la herramienta audiovisual en el campo
de la salud mental que incluya la perspectiva de los/as protagonistas es incipiente en

Argentina:

2! Recuperado de: http://www.periodicoequilibrium.com/, “Cineastas comunitarios presentaran sus
producciones”, 8 de septiembre de 2015.

??Recuperado de: http://www.aquinosvemos.cl/talleres-de-cine-comunitario-aqui-nos-vemos-amplian-
su-red-de-participantes-durante-este-ano/
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e “Taller de video terapia”. Funciona en el servicio de hospital de dia del
Hospital Psicoasistencial Interdisciplinario José T. Borda, hospital publico y
gratuito de la Ciudad de Buenos Aires, desde el afio 2008 (Farias y Gonzélez
Magnasco, 2014). Aunque el taller mencionado no forma parte de las
propuestas del Frente de Artistas del Borda, es importante hacer una mencion
especial a la tarea que vienen desarrollando desde fines del afio 1984, y que
tiene como objetivo producir arte como herramienta de denuncia y
transformacion social desde la mirada de artistas internados y externos al
hospital. A su vez, han sido los/as creadores/as y coordinadores/as del
Festival Latinoamericano de Arte “Una puerta a la libertad-No al
manicomio”, experiencia Unica a nivel mundial hasta el momento. En octubre

de 2011, crearon la Red Argentina de Arte y Salud Mental (Sava, 2014).

e Programas “Colifata TV”?®. Son programas de TV conducidos
integramente por usuarios/as de La Colifata, pensados como intervencion
desestigmatizante en el campo de lo social y con fines terapéuticos. En 2006
se cred el canal “La Colifata TV WEB” para dar visibilidad mundial no solo a
La Colifata, sino también a otros grupos que trabajen en salud mental desde

una concepcion moderna e integral.

e Dispositivo cultural del Centro Comunitario de Salud Mental “Casa de
Pre Alta”. Pertenece al servicio de externacion del Hospital Dr. A. Korn,
partido de La Plata, llamado “El cisne del arte”, y que tuvo su inicio en el
afio 2006. A fines de 2019 realizaron la presentacion de su pelicula “Los
fuegos internos”, en el Espacio INCAA Gaumont. Las experiencias
mencionadas fueron llevadas a cabo con un rol protagénico de los/as

pacientes dentro del ambito de los hospitales psiquiatricos.

e La publicacién de Alberto Trimboli (2018), quien coordina el sector de
adicciones del Hospital General de Agudos Dr. Teodoro Alvarez (CABA%).
Esta relata la experiencia del dispositivo “Video: pequefias escenas de la vida
cotidiana”. Es una propuesta del Hospital de Dia de Adicciones, con una

frecuencia semanal de una hora y una metodologia de trabajo que cuenta con

2 Sitio web: https://lacolifata.com.ar/

24 Ciudad Auténoma de Buenos Aires.
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tres instancias: “... presentacion/observacion, improvisacién/observacion y
elaboracion del corto” (p.140). El objetivo es la apropiacion de la
herramienta audiovisual para resolver situaciones de la vida cotidiana de las
personas que participan del espacio. Segun las autoras Carolina Galloni,
Yesica Lasala y Mariana Manté, “... los pacientes desean que los cortos les
sirvan a otros” (p. 144); de esta manera, la obra les permite a las personas

situarse como agentes preventivos.

e [Existe también un mediometraje por parte de promotores de salud y
profesionales del Centro de Salud Comunitaria n.° 24%°, del 4rea programética
del Hospital Pifiero, de la Universidad de Buenos Aires (Secretaria de
Extension, Ciencias de la Comunicacion, Facultad de Ciencias Sociales) y de

la Asociacién Civil Cine en Movimiento® (Pedernera, 2012).

En diciembre de 2018, se realizo en el cine universitario “Tita Merello” de la
UNLa la jornada “El cine comunitario como herramienta de transformacion subjetiva
y participacion comunitaria”. El evento fue el resultado de una articulacion entre el
colectivo CEM, el Doctorado en Salud Mental Comunitaria (UNLa) y la Secretaria
de Programacion para la Prevencion de la Drogadiccion y Lucha contra el
Narcotrafico (SEDRONAR?).

2. Publicaciones en el ambito estatal provincial y nacional

En 2013, la Subsecretaria de Salud Mental y Atencidén de las Adicciones
publicd una guia tedrico-préactica para talleristas llamada “El Taller como dispositivo
en salud”. EI material tiene como destinatario/a a los/as profesionales de la salud y
pretende aportar insumos para pensar dispositivos adecuados que posibiliten
elaborar, problematizar y construir respuestas a los padecimientos desde un enfoque
de derecho. Desarrolla los diferentes programas con base en lo comunitario y da
sustento a la incorporacion del arte en el campo de la salud mental como promotora

de cultura. Ademas, promueve un marco conceptual sobre temas de arte, cultura y

5 Barrio Ramon Carrillo, en Villa Soldati, en la zona sur de la Ciudad de Buenos Aires.
% Link: https://www.youtube.com/watch?v=5r59fAw0jJ4

2T Secretaria de Politicas Integrales de Droga de la Nacién Argentina.
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salud mental, jerarquiza el rol del tallerista en los abordajes de la salud mental y

brinda un bateria de recursos.

En 2018, la Direcciéon Nacional de Salud Mental y Adicciones lanzo “Arte y
salud mental: recomendaciones para la Red Integrada de Salud Mental con base en la
comunidad”. Dicha publicacién cont6 con la colaboracion de varios referentes e
instituciones de articulacion de arte y salud mental: Lic. Ana Maria Laisa (Hospital
Nacional Dr. A. Posadas, Buenos Aires.), Prof. Laura Lago (El Cisne del Arte,
Hospital Dr. Alejandro Korn, Buenos Aires.), Alberto Sava (presidente honorario de
la Red Argentina de Arte y Salud Mental), Gabriela Otero (vicepresidenta de la Red
Argentina de Arte y Salud Mental), Liliana Cobe (presidenta de la Red Argentina de
Arte y Salud Mental) y Lic. Sonia Malva Basualdo (Colectivo Crisalida: Arte +
Salud Mental + Intervencidn Comunitaria, Proyecto de Extension Universidad
Nacional de Mar del Plata-UNMDP).

Se compartieron diversas experiencias a nivel nacional sobre dispositivos
artisticos en salud mental, como asi también lo referido al marco legal/técnico, a los
estigmas de salud mental y los aportes metodoldgicos. Mas tarde, el documento fue
rechazado por la Red Argentina de Arte y Salud Mental®® por considerar que la
Direccién Nacional, de manera inconsulta, enmarcé en la CUS? (Cobertura
Universal de Salud) el texto de recomendaciones del cual formé parte. El texto dejo
en claro que el rechazo se fundamentaba en considerar a la CUS un avance privatista
encubierto, que produciria una mayor desigualdad y una enorme transferencia de
fondos publicos a los sectores privados en el sector salud. Ademas, planted la
defensa del sistema publico de salud y la salud integral como un derecho humano
que debe ser garantizado por el Estado nacional, en el marco de la Constitucion
Nacional y los tratados internacionales de DDHH, velando por el acceso equitativo a
la salud publica, universal, gratuita y de calidad de todos los ciudadanos y

ciudadanas.

La Direccion Nacional de Salud Mental y Adicciones (2019) lanzé “Haceres
colectivos: investigaciones y experiencias en salud mental y adicciones en

Argentina”. El documento tuvo la colaboracion del Observatorio de la Direccion

% publicacion de la Red Argentina de Arte y Salud Mental en Facebook, el 11 de junio de 2019.
% Link: https://trabajosocial.sociales.uba.ar/wp-content/uploads/sites/13/2016/12/05_Rovere-1.pdf
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Nacional de Salud Mental y Adicciones: Daniela Bonanno, Florencia Badano,
Leandro Ochoa, Soledad Alfani, Denise Thery, Martin Fara, Silvina Bernasconi,
Eliana Bagan, Ignacio Veliz, Luciana Gioja, Sara Ardila-Gomez.

Se buscé dar cuenta de la diversidad de experiencias innovadoras de atencién
e inclusién de salud mental y adicciones en la Argentina y se reconocio que estas son
escasamente conocidas y poco sistematizadas o analizadas desde una perspectiva
investigativa. Por tal motivo, se buscO promover que las experiencias fueran
conocidas, compartidas, analizadas, y mas aun, que comenzaran a conectarse entre si,
es decir, que se produjeran aprendizajes cruzados entre ellas. Para ello, se convocd
durante el afio 2018 a trabajadores/as de servicios, personas usuarias, familiares e
investigadores/as a compartir su trabajo. Se recibieron mas de ochenta propuestas
provenientes de dieciséis jurisdicciones del pais, entre relatos de experiencias e
informes de investigaciones. Un grupo de evaluadores internos, externo a la
Direccion, fue quien selecciond los trabajos que componen este documento. Se
procurd en dicha seleccién contemplar cierta diversidad respecto de las formas de
trabajo en salud mental en el pais, heterogeneidad que hace tanto al componente
territorial como a las propuestas de abordaje, privilegiando, como es ldgico,
aaquellos consonantes con el fortalecimiento de la Ley Nacional de Salud Mental y

su implementacion.

De las experiencias que exponen temas sobre la articulacion de arte y salud
mental, mencionamos la del Colectivo Crisalida (Mar del Plata), pero no se ha
encontrado ninguna que haga referencia puntualmente a la instrumentalizacion de la

herramienta audiovisual como dispositivo en salud mental.

3. Tesis sobre salud mental comunitaria
en la UNLa*®

La universidad cuenta con un abanico de diversas investigaciones gque son
soportes en la tarea de repensar el campo de la Salud Mental Comunitaria (en
adelante SMC). Estas tesis fueron consultadas y aportaron al presente estudio. Se

tom6 como criterio que estuvieran relacionadas con las juventudes, la Atencién

%0 Universidad Nacional de Lans.

47



Primaria de la Salud y el arte. Las tesis consultadas fueron las siguientes: Rascovan
(2004), “Las elecciones vocacionales de los jovenes. Proyectos, expectativas,
obstaculos”; De Gemmis (2007), “Analisis de un dispositivo de resocializacion desde
la perspectiva de los ‘pacientes’. Vivencias subjetivas de los jovenes egresados del
Programa Cuidar Cuidando: testimonios de sus experiencias”; Galante (2015), “La
regulacion de la atencion por uso de drogas y el desarrollo del modelo de atencion de
las comunidades terapéuticas en la Region Gran Buenos Aires de la década de
los 90”; Castafio (2017), “Practicas disciplinarias de Promocion de la Salud en el 1
nivel de atencion. Una lectura en clave de Salud Mental Comunitaria”; Gianni
(2017), “Itinerarios terapéuticos de usuarios de drogas del AMBA que abandonan un
consumo problematico sin recurrir a servicios de salud mental ni especializados en
adicciones”; Micele (2018), “La UNLa como promotora de salud en adolescentes en
riesgo de vulnerabilidad social. Un estudio desde la perspectiva de los participantes
del programa permanente La UNLa de los jovenes’; Fernandez (2018),
“Vulnerabilidades y cuidados: el sufrimiento y la salud en los adolescentes que viven
en el Bajo Flores”; Wagner (2018), “Demanda en salud mental de adolescentes que

consultan en un Centro de Salud y Atencion Comunitaria de CABA, 2011-2013.

Al analizar las tesis, nos encontramos con estudios que abordan a las
juventudes, a la APS, a las practicas de cuidado, a los/as jovenes de los sectores
populares y aportan a la ampliacion de la mirada. No hallamos ninguna que hiciera
referencia al uso de la herramienta audiovisual como abordaje para tratamiento de los

padecimientos mentales y consumo problematico.

4. Proceso creador y transformacién social

Fue interesante indagar sobre materiales que dieran cuenta de procesos
creativos en el campo de la salud/salud mental y que tuvieran el proposito de generar
transformacion social. Durante la basqueda, encontramos la obra de Enrique Pichon-
Riviere (1987), El proceso creador, tercera parte: del psicoandlisis a la psicologia
social, en la cual el autor ubica al artista como agente de cambio de su tiempo porque
logra anticiparse a las situaciones problematicas de la vida cotidiana y promueve la

salud mental.
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En la obra de Vicente Zito Lema (1997), Conversaciones con Enrique
Pichon-Riviere sobre el arte y la locura, se comparte una comprensién de los
factores que inciden en los procesos de locura: “En la tristeza, insisto, esta el germen
de la locura” (p. 126). Asimismo, define al objeto del arte como aquel que conecta
con lo estético, la vivencia de lo maravilloso con el propdsito de recrear la vida.
Enfatiza la idea de que en los procesos creadores el artista logra superar el conflicto
que lo paraliza y resuelve su soledad transcendiéndola. Los conceptos expuestos son
retomados por Hernan Kasselman (2014) en De lo siniestro a lo maravilloso: el
papel de la psicoterapia operativa y grupal; alli subraya la nocion de proceso
creador y la importancia de la obra del Conde de Lautreamont, que fuera inspiradora

para Enrique Pichon-Riviére.

También, Alberto Sava (2008a), en Arte y desmanicomializacion, articula el
proceso creador con experiencias concretas en hospitales psiquiatricos en Argentina.
El Frente de Artistica del Borda, los talleres creativos artisticos en el Melchor
Romero, el grupo de teatro El Brote, la creacion de la Red Nacional de Arte y Salud
Mental y el Festival Latinoamericano de Artistas Internados y Externados en
Hospitales Psiquiatricos son algunas de las practicas que ubican la potencialidad del
arte en los procesos de salud mental. Para Sava, “El arte convierte al proyecto de

muerte del hospital en un proyecto de vida para quien participa” (p. 62).

Con respecto a la articulacion del arte en los procesos de transformacion
social, desde 2005 se conform6 la Red Latinoamericana de Arte para la
Transformacion Social® (en adelante RLATS), conformada por mas de sesenta
organizaciones de Argentina, Brasil, Chile, Per, Honduras, El Salvador, Guatemala,
Costa Rica, Uruguay y Colombia. Desde una perspectiva econdmica, la RLATS
plantea la discusion a partir de la forma en la que el arte se produce y se consume.
Las organizaciones se entienden como productoras de “bienes culturales” y se
proponen la discusion politica de qué, quién y cdmo se producen y consumen tales

bienes. En 2010, la RLATS firm6é un acuerdo de trabajo conjunto con la

3! Recuperado de: https://www.facebook.com/RedLA. AYTS
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Organizacién Panamericana de la Salud®, en el que se reconoce al arte como un

puente para la salud, el medioambiente y el desarrollo.

En relacién con el arte y la transformacion social, podemos mencionar el
trabajo que vienen desarrollando las autoras Claudia Bang (2003; 2018) y Carolina
Wajnerman (2013). En 2020, lograron aportar un escrito que sintetiza mas de nueve
afios de trabajo referido al objeto de estudio y que busca responder a los
interrogantes de cuéles son las dimensiones y caracteristicas de los procesos
artisticos colectivos, cual es el modo de comprender el arte que se pone en juego y
qué categorias son posibles de ver en los procesos de transformacién social desde las
practicas. Las autoras Bang y Wajnerman (2020) ubican a los “procesos de creacion
artistica colectiva para la transformacion social” como aquellos que logran una
potencialidad al articular el arte y la transformacion social en los procesos creativos
colectivos. A su vez, caracterizan a dichos procesos como emancipadores Yy
liberadores desde una mirada critica de la realidad y plantean las dimensiones
estética y politica del arte desde la concepcion de la estética de lo americano
desarrollada por Acha (2004), Colombres (2005), Escobar (2011) y Kusch (2000).
Las autoras consideran de importancia incorporar la concepcion de sujeto y
subjetividad de las personas que participan del proceso. Se pretende promover la
constitucion de sujetos activos de transformacion de las realidades que los atraviesan
y las modificaciones de las estructuras desde diferentes niveles de la subjetividad:

individual, grupal, organizativo y comunitario.

En este sentido, Bang y Wajnerman (2020) sostienen: “La creatividad como
proceso subjetivo e intersubjetivo complejo es un recurso humano practicamente
inagotable, es una potencia transformadora, liberadora y subjetivante que se traduce
en la creacion y el sostenimiento de nuevas subjetividades colectivas” (p. 12). Desde
el aporte de Ticio Escobar, se desarrolla el concepto de arte popular, como aquello
que se refiere a lo comunitario, lo colectivo, lo territorial, las redes, la participacion y
lo grupal. Desde una perspectiva descolonializada, Escobar (2021) plantea que es
necesario revisar los conceptos antes expuestos y se propone nuevas definiciones
para cada uno. Asi, las autoras Claudia Bang y Carolina Wajnerman definen a los

procesos de transformacion social como aquellos procesos grupales que implican la

32 Recuperado de: https://www.paho.org/es/noticias/4-8-2010-red-por-belen-ops-promueve-arte-
como-puente-para-salud-desarrollo
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construccion de identidades compartidas y la historizacion en el proceso comunitario

desde el rol activo de las personas que interactuan.

5. El uso de la herramienta audiovisual

Existen varios estudios sobre la utilizacion de la herramienta audiovisual en
el campo de la salud/salud mental a nivel nacional, latinoamericano e internacional.
Una aclaracién pertinente es mencionar que existe una diferencia entre el cine
comercial y la produccion de audiovisuales alternativos. La diferencia fundamental
entre la produccion alternativa comunitaria y el cine comercial/independiente radica
en el hecho de que, en este ultimo, cada produccion (ficcion o documental) es
planeada como un proyecto aislado que no contempla la continuidad y la relacion
con otra practica que no sea la exhibicion en salas y su rentabilidad. Por el contrario,
la produccion comunitaria se relaciona con otras practicas/proyectos y necesita
considerar formas de produccion y vias de circulacion alternativas (Quintar,

Gonzélez y Barnes, 2014).

Dentro del conjunto de produccion de audiovisuales de alternativa
comunitaria encontramos un abanico muy amplio. Hablar de cine y video
comunitarios en América Latina demanda una tarea arqueoldgica que nos ayude a
reconstruir un mapa rico en experiencias, pero con pocas coordenadas, por medio de
la union de fragmentos dispersos y el seguimiento de los rastros que sus actores han
dejado (Benavente, 2016). La autora Sol Maria Benavente propone denominar
comunicacion  audiovisual ~ comunitaria  “...a todas las  diferentes
practicas/experiencias conocidas en el territorio latinoamericano, a saber: video
popular, video comunitario, video animacién, video participativo, cine comunitario o
audiovisual comunitario. Considerando que cada cual corresponde a contextos y

tradiciones diferentes, pero con objetivos comunes” (p. 7).

Se conocen algunas investigaciones, libros y publicaciones, a saber: Susana
Vellegia, comp. (1993); Alfonso Gumucio, com. y Fundacién de Nuevo Cine
Latinoamericano, ed. (2014); Natalia Nasep (2015); Sol Maria Benavente (2016), y
Andrea Molfetta, comp. (2017). Lo que aportan los/as diferentes autores/as es la
afirmacion de la potencialidad de la herramienta del cine comunitario para el trabajo

con sectores populares, como estrategia de transformacion social. Los aportes de
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Natalia Nasep (2015), Sol Maria Benavente (2016) y Andrea Molfetta (2017)
permiten situar a la PCC como una estrategia posible de produccion de contenidos
desde la dimension politico-cultural. Las autoras comparten distintas experiencias del
colectivo CEM en los sectores populares del conurbano bonaerense. Dicha
organizacion es la que ha nutrido a la trama conceptual y metodoldgica de la PCC.

Se consulto también la publicacion de Débora Nakache (2021),
Nifixs cineastas: psicologia de la creacion, construccion conceptual y préacticas
situadas. Esta obra da cuenta de como el cine desarrollado por nifios y nifias dentro
del &mbito escolar posibilita el didlogo con otros saberes, una mayor participacion de
todos y todas en la actividad y transformar los formatos habituales de las
instituciones educativas. Al mismo tiempo aporta una disminucion de barreras
simbolicas que restringen el acceso a los bienes culturales de los sectores
socialmente mas vulnerables. La obra de Nakache también permite conocer los
alcances del festival “Hacelo corto”, el cual tuvo sus inicios en 2002 y es impulsado
por el programa “Medios en la escuela” del Ministerio de Educacion de la Ciudad de
Buenos Aires. En el primer festival (2002), obtuvo una mencion especial el

335

cortometraje “Los de andar con pies descalzos™”, que es reconocido por el colectivo

CEM como el hecho fundante de la organizacion.

Otra publicacion referida a lo educativo tiene a Pablo Martinis y Patricia
Redondo (2015) como compiladores del libro Inventar lo (im)posible: experiencias
pedagogicas entre dos orillas. Una de las experiencias que se comparte se refiere a la
propuesta del centro de dia La Paloma, en la localidad de San Justo (La Matanza). En
ella se trabaja con la propuesta de cine comunitario con la nifiez y con las juventudes.
La metodologia es propuesta por el colectivo CEM. EIl abordaje tiende a promover
una pedagogia basada en lo politico, lo cultural y lo ludico, con el objetivo de
fortalecer procesos de restitucion, promocion y proteccioén de los derechos de las

personas que participan.

Nos encontramos también con la publicacion “Soberanias audiovisuales:
historias en comun/cinemateca de Bogota”, que fue coordinado y editado por

Catalina Posada Pacheco (2022). Los matices de los/as autores/as que componen la

# Link: https://www.youtube.com/watch?v=AIbPISw-H_|
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publicacion tienen el propoésito de instalar la discusion en relacion con la soberania

en América Latina.

134, Este es un

Por ultimo, se encontraron las producciones del colectivo Maiza
equipo itinerante y autogestivo de creacién, educacion y comunicacion audiovisual,
que trabaja al lado de comunidades, organizaciones y colectivos de Ecuador, Per( y
México. Cuenta con publicaciones periddicas varias, como “La otra cosecha”, que
visualiza las diferentes practicas y saberes que provienen de los colectivos de la

comunicacion audiovisual en Latinoamérica.
6. Acerca del cine comunitario

Otro aspecto estudiado fueron los lugares de exhibicion de las producciones
audiovisuales en la Argentina. En nuestro pais se cuenta con el Instituto Nacional de
Cine y Artes Visuales® (INCAA). Existe un mapa federal con més de cien espacios
de festivales, muestras y concursos que son acompafiados por el INCAA®*. La
mayoria estan referidos a la promocion del cine comercial y de caracter de
competicidn, pero también se cuenta con espacios de divulgacion que tienen el
objetivo de dar pantalla a propuestas que provengan del campo del cine comunitario.
En el partido de La Matanza, se desarrolla desde el afio 2003 el Festival Internacional
de Cine/corto de Tapiales®” (localidad de Tapiales), organizado por JC Films OFCT.
Uno de los objetivos perseguidos es la difusion de producciones de cine corto
(nacional/internacional) dirigida puntualmente a sectores populares que den cuenta
de la diversidad cultural de los pueblos. EIl evento busca tener un caracter popular,
gratuito y al aire libre. También propone actividades paralelas, como espacios

formativos, charlas y muestras especiales fuera de competencia.

Otra iniciativa que se llevo adelante en el mismo partido fueron los talleres
5538

")

“Matanza, jvamos a filmar!” y “Matanza filma”>, que fueron impulsados por la

Secretaria de Cultura y Educacion de La Matanza y dirigidos a nifios/as, jovenes y

# Sitio web: https://maizalaudiovisual.wordpress.com/proyectos/educacionpopular/

% Link del INCAA: http://www.incaa.gov.ar/festivales

% Recuperado de: http://www.incaa.gob.ar/wp-content/uploads/2016/04/mapa-festivales.pdf
%7 pagina oficial: https://tafic.com.ar/

% Publicacion: https://www.facebook.com/culturamatanza?
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adultos/as con el objetivo de fomentar y democratizar la produccién audiovisual. La
propuesta incluia conocer el guion cinematogréafico, la produccion y el rol del
realizador, la direccion, el armado de escenas, las secuencias y la construccion del
plano, la edicién y el montaje. Los cortometrajes producidos fueron presentados en
distintos lugares de exhibicion: VIII Feria Municipal del Libro “Primavera de
libros”, Festival Internacional de Cine de Tapiales, Festival de las Artes por la

Diversidad, 15.° Festival Internacional de Cine de Mar del Plata, entre otros.

También la UNLa cuenta desde el afio 2016 con un Festival Inter-Barrial

Audiovisual®

(FIBAV). Con perspectiva de derechos humanos de carécter no
competitivo, tiene el objetivo de generar un espacio de intercambio y difusion
alternativo para las expresiones audiovisuales barriales producidas en la region. De
esta manera, se promueve y facilita la circulacion de experiencias, practicas y saberes
que potencien la organizacion colectiva.

Nosotrxs queremos que nos vean, que nos escuchen, que nos dejen hacer

esculturas con nuestro propio barro, el de siempre, el de tantxs, porque

esa es nuestra idea y asi la defenderemos y si queremos usar ese barro

para hacer lo que Ixs otrxs hacen, lo haremos y lo haremos bien y lo

haremos mejor y desde adentro, porque podemos hacer lo que queramos y

resistiremos asi, con la palabra en la mano, con la cdmara en los pies y

con la idea en el corazédn. (Federico Bianchetti, extraido de la pagina del
festival)

El Festival Inter-Barrial Audiovisual se instala como un espacio de encuentro
para conocernos Yy re-conocernos en los/as otros/as, visibilizando realidades
complejas que nos inviten a reflexionar acerca de las diversas problematicas que
atraviesan a los barrios populares de nuestra Patria Grande y construir asi un espacio
de resistencia a los discursos negativos y estigmatizantes, en contraposicion a los

relatos hegemonicos que se construyen sobre nuestros barrios y sus habitantes.

EIFIBAYV se propone reivindicar el derecho a la informacion y a la comunicacion.

Otro aspecto para mencionar es la reciente creacion (2021) de la Red
Argentina de Cine Comunitario* (en adelante RACC). La integran més de cuarenta
colectivos y organizaciones de todo el pais que vienen construyendo, con distintos

matices, practicas y saberes referidos al cine comunitario. La RACC comparte la

% Recuperado de: http://www.unla.edu.ar/fibav

“% Sitio Web oficial: https://redargentinacc.wixsite.com/racc
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concepcidn de cine comunitario con la Red Latinoamericana de Cine Comunitario, a
saber:

(...) una practica en la cual la misma comunidad se apropia de

herramientas audiovisuales para auto-representarse y visibilizar sus

realidades; un modo de produccién horizontal y colectiva que genera y

valora saberes e identidades locales; un proceso audiovisual integral de

gestién, produccién, exhibicion, circulacién y consumo que incluye

activamente a la comunidad en cada una de sus etapas. (Red de Cine

Comunitario de América Latina y Caribe, extraido de su pagina web)

La RACC se propone construir un espacio donde proteger, visibilizar,
legitimar y fomentar el campo federal del cine comunitario, desde sus bases, para asi
promover un modo de produccién horizontal y colectivo que genere y valore saberes
e identidades locales, fortaleciendo procesos de organizacion social con valores
democraticos, inclusivos y diversos. Busca integrar la produccion, la exhibicion, la
circulacion y el consumo audiovisual, incluyendo activamente a la comunidad en
cada una de sus etapas. Son fundacionales de la RACC tanto el colectivo CEM como

también el FIBAV, entre otros.

Una deuda que tenia el INCAA con el movimiento del cine comunitario era
no contar con un programa especifico para financiar proyectos en este &mbito. Por
medio de la Resolucion INCAA 311/2023, publicada en el Boletin Oficial de la
Republica Argentina, se lanzé en marzo de 2023 el programa Fernando Birri** para

el fortalecimiento del cine comunitario en Argentina.
7. Producciones cinematograficas sobre salud mental

Por considerar que la presente tesis esta referida a producciones
cinematogréficas en salud mental, nos parecié pertinente colocar las recientes piezas
audiovisuales que abordan la tematica en la Argentina. Podemos observar que, en los
Gltimos cinco afios, hubo un importante crecimiento de materiales filmicos que
colocan una revision de los procesos de estigmatizacion en relacion con la
salud/salud mental, de los intereses que se ponen en juego en torno a la
medicalizacion de la vida cotidiana y los alcances del proceso de transformacion que

se pretende llevar a cabo a partir de la Ley Nacional de Salud Mental, principalmente

! Link: http://www.incaa.gov.ar/el-incaa-creo-el-programa-fernando-birri-para-el-desarrollo-del-cine-
comunitario
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en la provincia de Buenos Aires. También se observd que las producciones
audiovisuales que presentaremos a continuacion no fueron producidas por personas
que transitan padecimientos mentales, sino que su participacion tuvo que ver con un

rol de entrevistado/a.

En 2019 hallamos la opera prima de Malena Villarino llamada “De cerca
nadie es normal”, film que aborda el tema de la locura y la normalidad. Ese mismo

42> con la direccion

aflo se estrena la pelicula “La insubordinacion de los privilegios
de Nicolas Kreplak, documental que instala el conflicto de interés que existe entre el

derecho a la salud y la “industria de la enfermedad”.

En 2022 se presentaron dos documentales. Uno de ellos es “Desmontar la
43”

maquina™”, con la direccion de Francisco Diaz y que tuvo a la UNLa como espacio
para la realizacion del estreno. La pelicula visualiza las consignas pendientes a diez
afios de la sancion de la Ley de Salud Mental en Argentina; también da cuenta de las
conquistas y los entramados territoriales que se construyeron hasta el momento.
Eldocumental da voz y protagonismo a gestores/as, profesionales, estudiantes y
sujetos con padecimientos en salud mental. El otro documental es “El porvenir de la
vida en comin”, cuya presentacion se dio en el teatro municipal Roca de la localidad
de Avellaneda (prov. de Buenos Aires), en octubre del mismo afio. La idea original
pertenecido a Nicolas Kreplak, Julieta Calmels y Gabriela Céarcova Krichmar. La
pelicula relata los procesos historicos manicomiales en Argentina y narra las politicas
publicas que se vienen implementando en la provincia de Buenos Aires en
contraposicién con las estructuras asilares. Aparecen las voces de actores de la salud
mental que presentan relatos respecto de los cambios que los/as sitGan como

protagonistas. Aun no se encuentra en las plataformas virtuales.

Por tltimo, en la TV Publica se emiti6 el programa “Salud mental, un nuevo

paradigma**”

(2022), Produccion SIC, Periodismo Textual y la conduccion de
Luciano Galende y Flor Alcaraz. La nota periodistica buscé dar cuenta del modelo de
atencién en salud mental que garantiza los derechos de las personas y que convive

con el modelo médico hegemdnico de privacion de las libertades. Fueron

*2 Link del documental: https://youtu.be/9GSVMpAMFrY
*% Link del documental: https://www.youtube.com/watch?v=u8yAPiyPUso

* Recuperado de: https://www.youtube.com/watch?v=wZ_OMZnX3fs

56


https://youtu.be/9GSvMpAMFrY
https://www.youtube.com/watch?v=u8yAPiyPUso
https://www.youtube.com/watch?v=wZ_OMZnX3fs
https://www.youtube.com/watch?v=wZ_OMZnX3fs

entrevistados referentes del campo de salud mental como Alicia Stolkiner y Emiliano
Galende, como asi también la directora del Hospital Interzonal Dr. José A. Esteves
(Temperley) y el director del Hospital Interzonal Dr. Domingo Cabred (Open Door),
entre otros/as.

A partir de la construccion del estado del arte, se puede decir que alin no se
han encontrado investigaciones en Argentina que den cuenta de la potencialidad del
cine comunitario como intervencion de abordaje en APS con enfoque integral, que
muestren posibles transformaciones en la biografia de los/as jovenes en relacion con
proyectos de vida y su articulacion con las estrategias de prevencién y promocion de
la salud/salud mental, y que pongan en valor los discursos de los/as jovenes y los/as
profesionales, como asi tampoco las producciones audiovisuales producidas en el

periodo de estudio.

Se considera, entonces, que la investigacion que presentamos resulta de

importancia para el campo de la salud mental comunitaria.
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ESCENA/CAPITULO 3: DISENO METODOLOGICO

Tienes un problema, empiezas a cortarte.

Buscas la salida mas facil como un cobarde.

Que se siente bien, desahogo total.

Ahora te pregunto, ¢tus problemas se iran? jNo se iran!
Te quedas callado, no tienes respuestas,

dices que estas rebien

y solo lo aparentas, jes todo una mentira!

La rabia de los problemas, como cancer que se agranda.
Estamos acd bien, improvisando.

Con muchos problemas, te cortés, te drogas.

Buscas la salida y nunca la encontras.

Rap del corto “Historias cruzadas” (2016)
Produccion colectiva del taller “Que no se corte”

La escenal/capitulo 3 se propone diferentes objetivos. En primer lugar,
invitamos a mirar el corto “Historias Cruzadas”, que es el primer cortometraje
realizado en el Centro de Salud Dr. Ignacio Ezcurra en la localidad de Dorrego, en el
afio 2016. La ficcion esta referida a la historia singular de Lucas, Serena, Lautaro y
Nicole. Sus narrativas estan relacionadas con sus familiares, sus amistades y las
problematicas que se manifiestan de forma concreta y que invitan a reflexionar. El
corto esta disponible en la siguiente direccion electronica: https://youtu.be/wPw_b-

Xy ZY

Figura 4. Filmacién “Historias cruzadas”

Fuente: Archivo propio de la PCC

En segundo lugar, se presentan los distintos momentos de la fase analitica. Se
expone la estrategia metodoldgica, el trabajo de campo, las técnicas utilizadas, los

criterios de sistematizacion y el analisis de la informacion, la construccion de la
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trama conceptual, la relacion con el objeto de estudio y, por ultimo, los criterios de
validez. De esta forma se da a conocer el proceso que se llevé adelante con sus fases,

aciertos y errores en la recoleccion de informacion.

1. La estrategia metodoldgica

El estudio llevado a cabo se enmarcé en la propuesta de investigacion social
en salud. Esta estudia el fendmeno de salud/enfermedad y sus representaciones por
medio de los diferentes actores que interactian en el campo. Se considera su valor
como estrategia de investigacion cualitativa porque permite describir y analizar el
contexto, las relaciones y las percepciones con relacién a la situacién, el fenémeno o
el episodio en cuestion (Souza Minayo, 2013). Se trata de una estrategia de enfoque
epistemicamente cualitativo en términos de la relacion sujeto-objeto de conocimiento

y teoria-contrastacion empirica (Valles, 2000).

En el disefio y la ejecucion de la estrategia metodologica, se plante6 una
investigacion de tipo exploratoria y descriptiva con jovenes y profesionales que
participaron de la practica de cine comunitario durante el periodo 2012-2018, en el
marco de LA RED. A su vez, la presente investigacion se enmarco en la estrategia de
disefio de estudio de caso por considerar a esta la mas pertinente al estar
contextualizada en las singularidades de cada territorio/experiencia. Para Yin (1994),
consiste en la investigacion empirica que estudia un fendmeno contemporaneo dentro
de su contexto de la vida real, sobre todo cuando los limites entre el fendmeno y el
contexto no son claramente evidentes. En consecuencia, se ha adoptado el estudio de
caso simple/Unico como la estrategia mas apropiada, considerando el caracter
exploratorio y descriptivo del estudio, y por entender que la PCC es un caso que
representa la prueba critica de una teoria significativa (Yin, 1994). En esta direccion,
entendemos que la estrategia adoptada puede representar una contribucion
significativa al conocimiento y a la construccién de la teoria, y ayudar a reenfocar

futuras investigaciones en un campo mas amplio.

Se acompafaron las decisiones metodolégicas con lo propuesto por
Vasilachis (2006) en términos de la reflexion epistemologica que procura ser una

actividad creadora en la practica de la investigacion. En palabras de la autora,
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(...) la reflexién epistemoldgica intenta dar cuenta de las dificultades con
las que el que conoce se enfrenta cuando las caracteristicas de aquello que
intenta conocer son inéditas o, cuando aun no siéndolo, no pueden ser, en
todo o en parte, registradas, observadas, comprendidas con la teorias y/o
conceptos existentes y con las estrategias metodolégicas disponibles...

(p. 46)

En relacién con el disefio, las investigaciones cualitativas presuponen que las
decisiones estén enmarcadas en un proceso continuo de revisién durante todo el
periodo de la investigacion. Algunas se toman al principio, mientras se va perfilando
el problema a investigar y se limitan los casos, el tiempo y el contexto del estudio
(\alles, 2000).

A continuacion, realizaremos una descripcion de los aspectos centrales del
trabajo de campo, cuyo propdsito es dar cuenta en profundidad de las técnicas

seleccionadas.

2. Trabajo de campo

El trabajo de campo fue una etapa esencial de la investigacion cualitativa.
Entendemos como campo lo expuesto por Maria Cecilia de Souza Minayo (2013), es
decir, el recorte espacial referido a la abarcabilidad en términos empiricos y al
recorte tedrico que corresponde al objeto de la investigacion. De este modo,

construimos las referencias teoricas en dialogo con las definiciones operacionales.

Se organizo el trabajo de campo utilizando principalmente la técnica de
entrevista. Se considerd a la palabra como una forma de conocer los sistemas de
valores, normas y simbolos, y, a su vez, las representaciones grupales en el contexto
sociohistérico de los sujetos. Segun Bourdieu (1993), las conductas humanas
habituales de la vida se prestan para ser descifradas, y, segun Pichon-Riviere
(1985b), es posible la comprension del “hombre-en-situacion” a partir de una unidad
operacional que incluya técnicas que aporten a la aproximacion del objeto de estudio.
Por esto, la entrevista es una de las estrategias privilegiadas de la comunicacion
verbal en el campo de las ciencias sociales. EIl encuentro entre dos 0 mas personas

posibilita la construccion de informacion pertinente al objeto de conocimiento.

A continuacion, daremos a conocer las técnicas utilizadas para la recoleccién

de datos.
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2.1. Técnicas seleccionadas

Se usaron como fuentes primarias entrevistas semiestructuradas a jovenes y
profesionales que participaron de la PCC, y se conform6 un grupo focal para el
analisis de los cortometrajes. Como fuentes secundarias, se conté con las
producciones audiovisuales generadas por los/as jovenes y los registros propios de

observacion participantes.

La utilizacion de la técnica de entrevista se escogié por considerar el
potencial que surge de la relacion social a través de la cual se obtienen enunciados y
verbalizaciones en una instancia de observacion directa y de participacion (Guber,
2001). Seguidamente, se comparten las distintas técnicas de entrevista utilizadas.

2.1.1. Entrevista semiestructurada

Se realizaron un total de once entrevistas semiestructuradas de manera
individual. Estas fueron realizadas a cuatro jovenes del taller “Que no se corte” y
siete a profesionales responsables de la implementacion del TCC. Cada entrevista
durd un promedio de 40 a 60 minutos y consistio en un encuentro virtual por medio
de la plataforma Zoom. En un solo caso, se hizo una videollamada de WhatsApp por
no contar el entrevistado con espacio en su dispositivo celular para bajarse la

aplicacién Zoom.

Con la totalidad de los/as entrevistados/as se hablo telefénicamente para
compartir el tema de la tesis y el objetivo de la entrevista. También se les envio
previamente la guia de preguntas (jovenes, anexo n.° 1, y profesionales, anexo n.° 2).
En la misma direccion, se les compartio el consentimiento informado para su
revision y posterior firma (anexo n.°4). Se acordaron el dia y el horario de la
entrevista, se les explico el encuadre de esta y se les aclaré que la entrevista la estaria
realizando mi persona. La recoleccion de datos dur6 desde agosto de 2022 a mayo de
2021.

En el caso de los/as jovenes, las preguntas de las entrevistas giraron en torno
a como se acercaron al espacio del taller; si incorporaron nuevos aprendizajes; qué
mirada tenian sobre el grupo en el cual participaron; si visualizaban algin cambio en
lo personal y su entorno; el proceso de produccion de los cortometrajes; qué

tematicas abordaron, entre otras. Para los/as profesionales, las preguntas tenian que
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ver con qué demanda pretendia responder el TCC; qué mirada tenian sobre el
acontecer grupal; como evaluaban la implementacion del taller; qué mirada tenian
sobre los/as jovenes de La Matanza; qué evaluaba su participacion en el taller; qué
planteaban las producciones de los/as jovenes, entre otras.

Segun Blanchet y Gotman (1992), la entrevista es una “improvisacion
reglada”, ya que constituye un acontecimiento singular susceptible de producir
efectos de conocimiento particulares y para el cual es necesario implementar
determinada técnica que produzca esos efectos de conocimiento. Para los autores, la
entrevista no se reduce ni a una manipulacién técnica ni a un encuentro con otro/a,
sino que es la interaccion y su fecundidad heuristica lo que constituye la originalidad
misma en una entrevista en ciencias sociales. No se trata solo de “escuchar” a otro/a,
sino de hacer hablar libremente a las personas sobre un determinado tema.
Asimismo, mientras que es necesaria una aproximacion social al/la entrevistado/a, es
preciso crear una distancia sociologica que preserve del riesgo de caer en una

entrevista terapéutica.

Entendemos por entrevistas semiestructuradas a la combinacion de preguntas
cerradas y abiertas, en las que el/a entrevistado/a tiene la posibilidad de discurrir
sobre el tema en cuestion sin ajustarse a la pregunta formulada (Souza Minayo,
1997). EIl universo de las entrevistas fueron cuatro jovenes del taller “Que no se
corte” y siete profesionales de distintos campos de practicas y saberes que fueron

parte del equipo de coordinacion del taller de cine comunitario.

Para la seleccidn de las personas entrevistadas, se considerd un conjunto de
criterios relevantes y debidamente explicitados. En el caso de los/as jovenes, los
criterios de seleccién fueron los siguientes: 1) la participacion del taller “Que no se
corte”; 2) que esa participacion se haya sostenido al menos durante un afio, y 3) la
equidad de género. Por el contrario, para la seleccion de los/as profesionales se
tomaron los siguientes criterios: 1) haber participado en la implementacion del taller
de cine comunitario; 2) ser parte de LA RED; 3) ser parte de diferentes dependencias
laborales (municipales y/o provinciales); 4)la equidad de género, y e)la

heterogeneidad de campos disciplinarios.
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2.1.2. Técnica de grupo focal combinada con la técnica
de entrevistas proyectivas

Para Maria Cecilia de Souza Minayo (2017), las entrevistas pueden ser
clasificadas en: sondeos de opinion, semiestructuradas, abiertas o en profundidad,
focalizadas y proyectivas. Las entrevistas proyectivas, segin la autora, son las que
usan dispositivos visuales: filmes, videos, pinturas, grabados, fotos, poesias, cuentos
y escritos, los cuales son una invitacion al entrevistado a discurrir sobre lo que ve o
lee. Segun Souza Minayo (2017), “... se utiliza generalmente cuando necesitamos
hablar de asuntos dificiles y delicados y tenemos problemas para tratarlos de manera
directa” (p. 71). Result6 de importancia la combinacion de la técnica de entrevista
proyectiva con la de grupo focal (en adelante GF) por considerar que el objetivo era

el analisis de las ocho producciones audiovisuales realizada por los/as jovenes.

El encuadre de las entrevistas se realiz6 en combinacion con la técnica de
grupo focal, con el objetivo de obtener informacion, profundizar la interaccion entre
los/as participantes, tanto para indagar los consensos como para considerar las
divergencias en torno a una serie de topicos. El grupo focal fue convocado para que
expresara su opinion sobre algo y que lo hiciera de manera libre y sincera
(Souza Minayo, 2013). En este sentido, se conformd un grupo de personas
seleccionadas segun un criterio determinado para conocer su valoracion en relacion
con el objeto de discusion: “La intencion de transmitir” (2012), “Aliento de vida”
(2013), “¢Mi culpa?” (2015), “Historias cruzadas” (2016), “#MinutosVirtuales”
(2016), “Boca muda” (2016), “Depende” (2017) e “;Indiferentes?” (2018).

La seleccion de los/as integrantes del GF fue acordada de manera conjunta
con la directora de la tesis, Dra. Claudia Bang. Luego, se mantuvo una conversacion
telefonica previa con cada una de las personas seleccionadas para compartir el tema
de la tesis, el objetivo/tarea del GF y saber si les interesaba formar parte. Se les
informd quiénes serian parte del GF y se acordo la fecha del encuentro virtual por
medio de la plataforma Zoom. Una vez que aceptaron, se les enviaron los
cortometrajes para ser analizados con dos meses de anticipacion al encuentro
planificado. También, un mes antes, se les enviaron las preguntas que guiaron la
instancia del GF (ver anexo n.°3) y el consentimiento informado para que lo

firmasen (ver anexo n.°4). Los/as integrantes del GF enviaron de forma digital sus
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consentimientos debido a la limitacion de encontrarse presencialmente por transitar

el tiempo de la pandemia COVID-109.

El encuadre del GF tuvo una duracion de dos horas y fue realizado
posteriormente a tener las once entrevistas semiestructuradas de jovenes y
profesionales. Una semana antes del encuentro se les consulté si habian logrado ver
todo el material filmico y también si contaban con las respuestas al formulario de
guia de preguntas; sus respuestas fueron afirmativas. La coordinacion del espacio
virtual fue llevada a cabo por mi persona y consisti6 en compartir sus miradas y
reflexiones e interactuar entre ellos/as a partir de sus respuestas. Para todos/as los/as
integrantes, era la primera vez que compartian una instancia colectivamente, sumado
esto a que no se conocian previamente, lo cual no fue un obstaculo en el encuentro.
Se pudo observar un clima de respeto y valoracion en el intercambio en todo

momento de la instancia grupal.

Para la conformacion del grupo focal, se tomaron como criterios de seleccion
las siguientes consideraciones: 1) profesionales con trayectoria en la practica de
articulacion de arte y salud mental/consumo problematico en el ambito comunitario;
2) diversidad de género; 3) profesionales con trayectoria de practicas de abordaje
interdisciplinarios; 4) heterogeneidad de profesiones/saberes, y 5) profesionales con
trayectoria de practicas de abordaje con jovenes y que no hayan participado en la
implementacion del dispositivo de taller de cine comunitario que se investiga. Se

pensd que cada uno/a cumpliera como minimo cuatro de los criterios planteados.

A continuacion, se indica el perfil de las personas que formaron parte de la

estrategia del grupo focal.

e Alberto Sava: psicélogo social y artista; fundador y director general del
Frente de Artistas del Borda; fundador y presidente de la Red Argentina de
Arte y Salud Mental; fundador y director de la Escuela de Mimo y Teatro
Participativo; fundador y director del 1.° al 12.° Festival Latinoamericano de
Artistas Internados y Externados en Hospitales Psiquiatricos; personalidad
destacada en el campo de los derechos humanos con distincion otorgada por

la Legislatura de Buenos Aires (2011).
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e Jorgelina Di lorio: doctora en psicologia (UBA); licenciada en psicologia
(UBA); profesora en ensefianza media y superior (UBA); investigadora del
CONICET; profesora adjunta interina de la materia Psicologia Social,
catedra | (Facultad de Psicologia, UBA); miembro del equipo de Capacitacion
e Intervencion de Intercambios Asociacion Civil; coordinadora del
dispositivo territorial ‘“NoTeSientasZarpado. Hablemos de drogas”, con
jovenes en el ambito escolar de Gonzalez Catan (La Matanza); miembro de la
Sociedad Interamericana de Psicologia.

e Laura Lago: profesora de Juegos Dramaticos en UNICEN; estudié Gestion
de Servicios de Salud Mental en la Universidad Isalud; coordinadora del
El Cisne del Arte —contenidos culturales— en el Servicio de Rehabilitacion
del Hospital Dr. Alejandro Korn (La Plata); productora del documental

“Los fuegos internos” (2019).

e Ramiro Garcia: licenciado en Ensefianza de las Artes Audiovisuales de la
UNSAM-ENERC vy carrera de Direccion de Cine en la E.N.E.R.C. (Escuela
Nacional de Experimentacion y Realizacion Cinematografica); coordinador
general de la Asociacion Civil Cine en Movimiento, que se dedica a la
realizacion de talleres de educacidn popular y cine comunitario con nifios/as,
jovenes y adultos/as; coordinador del proyecto “Ser joven hoy en Argentina”,
seleccionado por el programa “Nuestro lugar” del Ministerio de Desarrollo de
Nacion; docente de Cine y Tecnologia en la Escuela Secundaria Técnica de la
UNSAM.

2.1.3. Corpus de las producciones audiovisuales

Como fuentes secundarias, se contd con un universo de diecinueve
producciones audiovisuales de las cuales se seleccionaron ocho, realizadas en la PCC
durante el periodo 2012-2018. Los criterios de seleccidn que se establecieron fueron:
a) experiencias con jovenes; b)balance de representatividad de localidades;
c) diferentes efectores de salud; d) un minimo de produccién por afio; €) tiempo de
implementacién de la practica (de la mas corta a la mas larga), e f) implementacion

por equipos interdisciplinarios/intersectorial.
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Compartimos un cuadro de la PCC en el que se puede visualizar el afio de
ejecucion, donde se realizd y la localidad, el nombre del cortometraje, las
articulaciones y, por ultimo, el equipo que formd parte de la implementacion del

taller de cine comunitario.

Gréfico 2. Corpus producciones audiovisuales

Aiio | Efecior | Localidad Cortomeiraje Articubacion Equipo
012 | Centro Infegrador Lafemee La intencion de - Frevitn San José Ohrero “El 1 Pref. Teatro
Comunitario Transmitir Kinsed” 1 Trabajadora Social
- CP4- Laferers
- Unidad de Salud San José Chrern
2013 | Comuwrided “ElBuen | Villa Palito - Alientode Vila | - Comuridad “El Buen Samanitans” | 1 Frof. Teatro
Samaritano™ del Padre Bamio Alrafue e - CPA&{San Justo) 20 Terapéuticos
Bachi
015 | CPAKM 29) | Conzilez Catén ¢Miculpa? - Oficina de Erapelode G Catin | 1 Op Peicosocial
- CPA (K1 29) 3 Docenes o
1 Op Socio-commyitario
Centro de Salud D, Gonzdlez Catin Historias Cruzadas | - CP4 -Domegn 2 Paictlogas
Tgnacio Ezourra - Ecquipo Intedisciplinario 1 Op. Peiecsocial
Ldnlescents en riesgo Secretaria l Tfﬁh&j&dﬂf Sacial
de Salud Muricipal La Matanza | 1 Psicologo
. _ - Enwvién Canillo | Peiquietra
Centto Integradar Lag Andenas AMinutosVirtuales | - CPA - Regitn I 1 Paicdloga
2016 | Comomitario Les Antenes - Ecquipo d Salud Mertal 10p lf'sic oeacial
(Secretaria Salud Municipio de La | 1 Paiologo
. | [vlatanza)
Hospital Zonal Gral. De Cludad Evita Boca Muda - CP& - San Justo 1 Psicdlogo
Agudes Dr. Alherto - hrea Peico-Social 1 Op Psicceocial
Edgardo Bale strind - ke Servicio Sacial 1 Trabajador Social
- Cento de Aecidn Faraline (CAF) | 1P 5008L
20p Corritatio
2017 | Centro de Salud D, Gonzilez Catin Depende - CP& Donego 2 Paictlogas
Tgnacio Ezourra - Ecquipo Infedisciplinario 1 Op. Peiecsocial
Adalescente en resgn Secretaria | 1 Trabajador Social
de Salud Muricipal La Matanza | 1 Psicologo
| | - Erradn Camillo
2018 | Cenfio de Salud Dy Gronzilez Catin JIndiferentes? | - CPA -Donego 4 Pacdloges
Tgnacio Ezourra - Ecuipo Interliscipliario 1 Op. Peiecsocial
Adalescente en Hesgn Secretaria | 1 Trabajador Social
de Salud Muricipal La Matanza | 1 Psicologo
- Erradn Camillo

Fuente: elaboracion propia

2.1.4. Registros propios de observacion participante (RPOP)

Desde los inicios, el taller de cine comunitario construy6é diferentes
instrumentos de sistematizacion de su practica. Se construyod el presente RPOP con
los siguientes materiales: planificaciones elaboradas para cada dispositivo de TCC,
evaluaciones periddicas (semanales y trimestrales) del proceso grupal, siete informes
elaborados para las autoridades de LA SUBSE sobre la implementacion de la PCC,
registros de mas de cien fotos generadas en el &mbito del taller, mas de veinte piezas

audiovisuales de ejercicio de camara y entrevistas que no fueron publicadas, seis
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materiales elaborados para la presentacion de la PCC en congresos/seminarios y los
guiones de cada cortometraje analizado en la presente tesis.

La técnica de observacion participante tiene como finalidad generar el
proceso necesario de presencia entre el/a observador/a y la situacién social que se
pretende investigar (Souza Minayo, 2013). Pero se considerd que todo el material
mencionado anteriormente permiti6 crear un registro propio de observacién
participante con el objetivo de robustecer el corpus de materiales de fuentes
secundarias, a sabiendas de que no responderia estrictamente a la observacion

participante como se aplica en las investigaciones con enfoque etnografico.
3. Entrevistas de campo en pandemia

Cabe mencionar que el trabajo de campo se realizdé durante el periodo de
pandemia del Covid-19. En este contexto, resultd compleja la implementacion de
manera presencial de las entrevistas porque se declard la emergencia sanitaria y la
respectiva disposicion del ASPO*, por lo cual se utilizé la plataforma virtual Zoom
0 videollamada. La instancia de entrevistas se llevo a cabo entre los meses de agosto
de 2020 y junio de 2021.

A modo ilustrativo, compartimos algunos de los portavoces que se
escucharon en el proceso de implementacion de las entrevistas y que dan cuenta de
las dificultades imprevisibles que se plantearon: “te colgaste”, “;me escuchas?”,
“cme podés repetir la pregunta, que se cort0?”, “tengo Covid, ¢podemos pasarla para
otro dia?”, “espera que cierran la puerta”, “;me corté?”, “no tengo Zoom”, “no tengo
buena conectividad”, “estoy aislado”. El contexto de pandemia llevé a adaptar el
disefio para contemplar las realidades de los/as entrevistados/as, pero este escenario

no afectd lo planificado con anterioridad.

Siguiendo a Bourdieu (1999), se considerd pertinente que las técnicas de
recoleccidn debieran ser constantemente monitoreadas. La utilizacion de cada técnica
requeriria una reflexion permanente sobre las consecuencias metodoldgicas de uso y
un analisis de las condiciones, potencialidades y limites de su validez, y a la vez se

deberian tener en cuenta los propdsitos de la investigacion y el contexto donde se

** Aislamiento social, preventivo y obligatorio.

67



enmarcaba el trabajo. En todo el proceso, se gestiond la recoleccién de datos en
permanente didlogo con los presupuestos iniciales, ejercitando la capacidad de

analisis en todos los momentos.

Como mencionamos, la situacion de ASPO llevo a repensar el encuadre de
las entrevistas. La mayoria utilizé la plataforma Zoom y en un solo caso fue por
medio de una videollamada de WhatsApp. Cada una de las entrevistas fue grabada
utilizando el soporte que brindaba la plataforma, pero, a su vez, se utilizdé un soporte
de grabacidn extra de sonido.

En referencia a la implementacion de las entrevistas, resulté méas sencillo
hacerlas con los/as profesionales porque ellos/as contaban con los medios virtuales y
las condiciones para hacerlo. Por el contrario, con los/as jovenes, hubo dificultades
referidas principalmente a no disponer de privacidad en sus hogares para mantener la
entrevista. Se sumo el hecho de no contar con espacio suficiente en sus dispositivos
celulares para bajarse las aplicaciones necesarias para establecer comunicaciones
virtuales. También se brindé un espacio para despejar dudas o inquietudes antes del
momento de la entrevista. Se acordaron dia y horario con tiempo, pero hubo
suspensiones en tres oportunidades debido a que alguno/a de los/as involucrados/as
estaba atravesando una situacion de Covid-19. Los/as jovenes solicitaron
previamente las preguntas porque manifestaban que les daria mayor seguridad, se

consideraron los fundamentos expuestos y se accedio al envio.

Teniendo en cuenta lo expresado anteriormente, se logrd generar un espacio
de confianza y de libertad en cada oportunidad. El vinculo previo que se tenia con
cada uno/a, el conocerlos antes de la implementacion del dispositivo, permitio allanar

el terreno para el desarrollo de las entrevistas.

Para cada una de ellas, como situacion de interaccion empirica, se tomaron
algunas consideraciones préacticas propuestas por Souza Minayo (2013), a saber:
a) mencion del interés de la investigacion; b) presentacion del marco institucional;
c) explicitacion de los motivos de la investigacion; d) justificacion de la eleccion de
los/as entrevistados/as; €) garantia del anonimato, y f) conversacion inicial/ “rompe

hielo”.
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Por otra parte, se los/as invitd a pensar un nombre “artistico” y de esta
manera mencionarlos/as con ese nombre, dandoles identidad a la hora de ser
citados/as. Cada uno/a penso y propuso su nombre, el cual compartimos en forma de

“créditos” de pelicula.

Elenco
Angeles (22 afios)
Vive con su abuela, es de Rafael Castillo, estudia Artes Visuales.
Integrante del taller “Que no se corte” desde el afio 2016.
Pitu (21 afios)

Vive con su mam4, es de Los Ceibos, estudia Auxiliar en Farmacia.
Integrante del taller “Que no se corte” desde el afio 2016.
Agustin (18 afos)

Vive con los padres; es de Virrey del Pino, esté en 4.° afio del secundario.
Integrante del taller “Que no se corte” desde el afio 2018.
Sebastiano Estevanezo (22 afos)

Vive con su abuelo, abuela y hermana, es de Dorrego, estudia Profesorado de Teatro
y trabaja. Integrante del taller “Que no se corte” desde el afio 2017.
Mostaza (36 afos)

Vive con su esposa Y sus dos hijos, es de Madero, licenciado en Psicologia.
Integrante del equipo del taller “Que no se corte” desde 2016.
Tana Ferro (51 afnos)

Vive con su hijo, es de Ramos Mejia, licenciada en Psicologia.
Integrante del equipo del taller “Que no se corte” desde 2016.
Palmiero (45 afos)

Vive con su hijo, es de Casanova, licenciada en Psicologia.
Integrante del equipo del taller “Que no se corte” desde 2016.
Cecilia (48 afos)

Vive con su hijo, es de Lomas del Mirador, licenciada en Psicologia.
Integrante del equipo del taller “La vida en corto”, afio 2016.

El Colo (41 afios)

Vive con sus hijos, es de San Justo, trabajador social.
Integrante del equipo del taller “Hacelo corto”, afio 2016.

Chévez (41 afios)
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Vive con su hija e hijo, es de Villa Luzuriaga, operador social/educador popular.
Integrante del equipo del taller “Cine Comunitario”, afios 2012 a 2015.
Ratinga (35 afios)

Vive solo por el momento, es de Moron, profesor de Teatro.
Integrante del equipo del taller “Cine comunitario”, afios 2012 a 2015.

En 2020 se incorpor6 nuevamente.
4. Sistematizacion y analisis de la informacion

Para Maria Cecilia de Souza Minayo (2017), la investigacién cualitativa es un
trabajo artesanal que no excluye la creatividad. Esta se realiza fundamentalmente con
un lenguaje basado en conceptos, proposiciones, hipotesis, métodos y técnicas,
lenguaje que se construye con un ritmo propio y particular. A este proceso lo
denomina ciclo de investigacion, el cual incluye una pregunta de inicio y concluye

con una respuesta o producto que, a su vez, da origen a nuevos interrogantes.

Nuestro estudio contdé con una fase exploratoria donde nos planteamos el
objeto a investigar, la formulacion del problema, las hipotesis, los instrumentos
operacionales y, a su vez, el plan de accion de recoleccion de datos. Luego se
planificé el trabajo de campo. Se realizaron las entrevistas a los/as jovenes y
profesionales, el grupo focal y la recoleccion del material filmico. Por ultimo, se
llevé a cabo la etapa de analisis y tratamiento del material, en la cual se realizé el

ordenamiento, clasificacion y analisis de la informacion relevada.

Para nuestro estudio, se construyeron las unidades, categorias y variables de
andlisis a partir de categorias emergentes. Esto se realizd en un proceso permanente

de revisidn y adecuacidn, en relacion con el objeto de estudio.

Para el caso de las entrevistas a jovenes y profesionales, se utiliz6 la técnica
de andlisis de contenido (Bardin, 1979), en tanto tematico®® y representacional®’
(Souza Minayo, 2013). Y para el estudio de las producciones audiovisuales, se utiliz6

la técnica de analisis de discurso (Orlandi, 1987). La propuesta planteada por

“¢ Consiste en descubrir en una palabra, una frase o un resumen los nicleos de sentido que componen
una comunicacién, cuya presencia o frecuencia signifique algo para el objeto analitico.

*" Parte del presupuesto que el lenguaje representa y refleja a quien lo utiliza. El estudio de su
contenido explicito aporta elementos sobre el emisor, su contexto y su ambiente.
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Orlandi resulta més acorde a los propdsitos que se buscaron para el estudio del
material filmico, ya que se considerd que es una propuesta mas flexible, al incorporar
no solamente la discusion sobre la linglistica, sino también las condiciones de
produccion. En este sentido, nos interesaba la articulacion entre la lengua (sujeto) y
su exterioridad (situacion). Se buscé aportar una renovada comprension de
interpretacion del objeto de anélisis, al entender los procesos discursivos como
procesos sociohistéricos. En la misma direccion, Martuccelli (2007) plantea que no
hay individuo sin un conjunto muy importante de soportes*® afectivos, materiales y
simbdlicos que se despliegan en su experiencia biogréfica, a través de un entramado

de vinculos con sus entornos sociales e institucionales.

En esta direccion, se propuso incorporar los conceptos que aportan tanto la
sociologia de la imagen planteada por Silvia Rivera Cusicanqui (2015), con su
propuesta pedagogia del ojo intruso, y la antropologia visual propuesta por Adolfo
Colombres (2012). Ambos/as autores/as proponen formas de acercarse al objeto de
estudio desde un posicionamiento descolonizado de la mirada que recupere quién
toma la cAmara para contar. Alli es donde se potencia, de esta manera, al sujeto que

narra/filma como sujeto protagonista de su propia historia singular y colectiva.

Como parte del proceso, se construyeron las unidades de analisis con la
intencién de recuperar el entramado colectivo (proceso creativo), las narrativas
juveniles (producciones audiovisuales) y las articulaciones para el campo de la salud
(produccion de salud mental). EI entramado mencionado posibilit6 la construccion de
los capitulos del informe final. Ese proceso estuvo bajo la tension de encontrar la
coherencia argumental, narrativa y explicativa. Esto nos permitié que arribdramos a

conclusiones parciales, que posibilitaron la elaboracién de las conclusiones finales.
5. Ampliacion de la trama conceptual

En todo el proceso de investigacion se busco tener la flexibilidad y la apertura
necesarias en las diversas fases del tratamiento de la informacion. Como punto de

partida, se conté con una trama conceptual que fue tejiéndose como resultado de la

*8 |_os soportes son definidos como los medios por los cuales el individuo llega a sostenerse frente al
mundo; es el conjunto de elementos, materiales e inmateriales, que lo vinculan a su contexto
(Martuccelli, 2007).
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revision bibliografica de conceptos fundamentales que darian cuerpo a este apartado.
Para esto, fue necesario un rastreo de fuentes bibliograficas primarias y secundarias.
Luego del trabajo de campo, se hilvané la trama junto al analisis del material. Esto
permitié la revision constante de los conceptos de cada uno de los capitulos que
forman el cuerpo central de la investigacién. Por Gltimo, a partir de los temas que
fueron surgiendo en los diferentes momentos, se amplié la trama conceptual para

contribuir al analisis de los datos y al armado de categorias emergentes.

6. Relacion sujeto y objeto de estudio

Por ultimo, resulta pertinente sefialar la complejidad que tuvo, en lo personal,
la relacién sujeto y objeto en el proceso de investigacion. Por un lado, mi rol como
investigador (sujeto), y, por el otro, el rol protagonico como parte del equipo de
coordinacion en la implementacion de la practica de cine (objeto). Consciente de este
escenario, la importancia de estudiar la practica resultd de la motivacion para buscar
las estrategias operacionales mas adecuadas para tal fin. EI motivo principal fue la
necesidad de poner la “lupa” en la PCC, tanto en términos de
potencialidades/debilidades/desafios como del campo cientifico. Para ello, fue
necesario contar con un cuidadoso instrumental tedrico y metodolégico que

permitiera la regulacion entre el sujeto y objeto de estudio.

Uno de los primeros conceptos que guio el estudio, en palabras de Pichon-
Riviéere (1985a), fue la comprension de que no hay nada en los sujetos que no sea
producto de la interaccion entre individuo, grupo y clases. Reconociendo en principio
gue Somos nosotros mismos, y los otros en nosotros, quienes estamos en el trasfondo
de la vida social y subjetiva que se investiga. Es desde esta concepcion del sujeto que
Pichon-Riviére fundamenta la psicologia social y plantea, al mismo tiempo, una
metodologia de abordaje del sujeto que incluya su comportamiento en los sistemas
interaccionales, las redes vinculares y grupales en las que el sujeto emerge y se

constituye.

En tal sentido, desde la psicologia social pichoniana, se cuenta con un ECRO
que intenta dar respuesta a la totalidad de los fendmenos vinculados a la comprension
del sujeto y su conducta en situacion y contexto. Se consideré la necesidad de

establecer un encuadre operativo, dada la implicancia y pertenencia con la PCC, con
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el objetivo de sostener, orientar y co-pensar con el objeto de estudio, para contribuir
de esta manera a crear la experiencia segun la cual lo més original, pertinente y
operativo fuera dicho por el/la otro/a. En este proceso, la capacidad de contener y
descifrar requiere una “distancia Optima” con el objeto, esto es, una cercania que
permita la identificacion, la resonancia, a la vez que una instrumentacion que
introduzca la objetivacion en esa relacion, que dé lugar a la comprension y
explicitacion de lo implicito (Quiroga, 1994). También, como posicionamiento ético,
se explicito el encuadre de trabajo con todos los actores que participaron del trabajo
de campo. La explicitacion buscdé promover un escenario democratico, donde
todos/as conocieran los alcances del estudio y su rol dentro de este. La estrategia no
resulté novedosa, con los/as jovenes y profesionales entrevistados/as, por ser parte
constitutiva en la implementacion de los talleres de cine comunitario en el territorio.
Esta dinamica es parte de la metodologia de trabajo del dispositivo, en términos de

poner a discusion tanto la propuesta como su abordaje.

Lo que si resultd relevante para el estudio fue lo referido a las miradas,
registros, percepciones, apropiaciones que fueron explicitadas en las entrevistas. En
mi doble rol, coordinador e investigador, resulto relevante reconstruir la historia de la
practica desde las voces de los/as jovenes y profesionales. Fue, en términos

cinematograficos, revivir una pelicula vista tiempo atras.

Como se mencionod anteriormente, se invitd a profesionales externos para el
andlisis de las producciones audiovisuales. En lo personal, esto fue movilizador, en
cuanto a poner en juego la capacidad de mirada critica compartida por ellos/as sobre
los cortos cinematograficos: se vivio como espacio de aprendizaje en la tarea
investigativa, como parte del andlisis y transformacion permanentes que debemos
incluir en este camino. En esta direccion, Lévy-Strauss (1975) sefiala que, en una
ciencia donde el observador es de la misma naturaleza que el objeto, el observador,

él mismo, es parte de su observacion.

Para concluir, se buscé el posicionamiento ético de poner en valor los
discursos de todas las personas parte del estudio, aunque esto conllevara revisar e
interpelar la practica misma. Como investigador y como parte de la implementacién

del taller, de manera consciente acepté el desafio de permitir “el ojo intruso” de
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otros/as tal como es planteado por Silvia Rivera Cusicanqui (2015), para contribuir a

un proceso de aprehender donde se incluyan el sentir, el pensar y el hacer.

7. Criterios de validez

Referido a los criterios de validez para las investigaciones cualitativas, Souza
Minayo (2013) propone la pregunta ¢hasta qué punto el investigador logro
comprender la l6gica interna del grupo estudiado o de los textos analizados?
Laautora propone los criterios de coherencia, consistencia, originalidad vy
objetivacion como el marco de critica interna para la investigacion cientifica que se
pretenda llevar a cabo. A continuacion, nos proponemos responder algunos de estos
criterios, con el objetivo de construir un marco de validez que responda a las

exigencias de las producciones intelectuales que demanda el campo cientifico.

Como criterio de validez interna, se buscd la coherencia entre la seleccion de
las técnicas de recoleccion de datos y el objetivo del presente estudio. Las mismas
aportan informacion relevante, dando a conocer la PCC desarrollada en el partido de
La Matanza. Se construyo la estructura: trama conceptual, estado del arte, disefio
metodologico, descripcion de la experiencia y escenas, la cual se articulé en todo el
desarrollo de la investigacion. También se incorporaron algunos recursos creativos
en la presentacion, como, por ejemplo, denominar a los capitulos como escenas,
desde la premisa de no aportar confusién, sino un lenguaje cinematografico por su

implicancia con el objeto de estudio.

Otro criterio de validez interna que hemos tomado se refiere a la originalidad
del estudio. Como mencionamos anteriormente, la PCC no se ha estudiado hasta el
presente. Y resulta novedoso para el campo, a fin de aportar conocimiento/practicas
en SMC. En tal sentido, se pens6 incorporar las voces de los/as jovenes y
profesionales que participaron de la implementacidn de la préactica, con el objetivo de

jerarquizar los discursos en primera persona del objeto de estudio.

Por otra parte, hemos tomado como criterio la validez de la objetivacién
desde distintos enfoques. El primero tiene que ver con las producciones
audiovisuales. Los ocho cortos cinematograficos que se analizaron se encuentran en

la plataforma YouTube, de libre acceso para todos/as. Se compartieron los links de
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cada una de las producciones en el cuerpo del trabajo. Cabe mencionar que todas las
fotos y flyers utilizados en el presente estudio cumplen con la autorizacion de las
personas que aparecen. En todos los talleres que se llevaron a cabo, se acordd qué
fotos de los/as participantes se podian compartir en las redes. En el espacio de taller,
siempre hubo un momento cuando se socializaron las fotos sacadas y ellos/as fueron

los/as que seleccionaron y dieron su consentimiento.

También se considerd, como criterio de validez, la triangulacion de técnicas
seleccionadas: entrevistas semiestructuradas a once personas, grupo focal integrado
por cuatro especialistas en la tematica y la revision documental de ocho producciones
audiovisuales generadas por los/as jovenes. Para el caso del grupo focal, fueron
agentes externos a la PCC los que analizaron cada una de las producciones, dando
una mirada desde sus propias practicas y campos de saberes. También se generaron
diferentes espacios de retroalimentacion con personas de distintos campos de saberes
(salud mental-cine comunitario—psicologia social). Estos espacios difieren del grupo
focal que se conformé para el analisis de las producciones. El objetivo fue compartir
avances del estudio con la intencién de enriquecer, confrontar, tensionar, robustecer
y revisar todo el cuerpo de la investigacion. También nos propusimos valorar la
mirada externa, en tanto esta promueve la retroalimentacion en el proceso de
aprendizaje, que suele ser muy solitario. Los aportes y miradas externas fueron

compartidos de manera solidaria y generosa.

Durante todo el desarrollo del trabajo de campo, se tomaron los resguardos
éticos de rigor para preservar el anonimato, la identidad y la integridad moral, social,
psicoldgica y cultural de las personas que participaron de las entrevistas de manera
informada y voluntaria; se les asegurd también la confidencialidad de sus respuestas.
Al requerirles su colaboracion, leimos y entregamos a los sujetos un “consentimiento
informado”, en el que se explicaron, con lenguaje accesible y adecuado, el marco
institucional, los objetivos principales de la investigacion, el caracter voluntario de la
participacion en ella y las condiciones de anonimato y confidencialidad en el manejo

de todos los datos recogidos.

Por ultimo, se elabord el documento “consentimiento informado”, el cual fue
supervisado y aprobado por el Departamento de Salud Mental Comunitaria de la

UNLa. Tanto jovenes como profesionales e integrantes del grupo focal tuvieron

75



acceso a €l antes de la entrevista (ver anexo n.° 4). Se les consulté sobre si acordaban
con el documento o si habia alguna modificacion para luego solicitarles su firma.
También se les ofrecid el contacto del Comité de Etica de la casa de estudios. Todas

las personas dieron su aprobacion y conformidad.
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ESCENA/CAPITULO 4: DESCRIPCION
DE LA EXPERIENCIA

“Existe una falta de acceso al sistema de salud por parte de los jovenes y adolescentes.
Esto no se produce solo por falta de informacion

sino porque sus dinamicas son excluyentes.

No nos tratan como personas, no nos tienen paciencia,

nos sentimos estigmatizados y discriminados por ser una determinada localidad,
por ser menores de edad, por concurrir sin DNI,

por pertenecer a comunidades extranjeras,

se nos limita el acceso a los servicios de emergencia,

lugares en donde las ambulancias no ingresan por ser considerados peligrosos”.

Texto del Parlamento Juvenil de La Matanza
1 de noviembre de 2019*

El corto que articula con la presente escena tiene como titulo “La intencién de
transmitir”. Se encuentra disponible en la siguiente direccién electrénica:

https://youtu.be/c99MOPBFN98

Figura 5. Filmacion “La intencion de transmitir”

Fuente: archivo propio de la PCC

La escena/capitulo 4 se propone describir el conjunto de la experiencia. La
estructura de la presentacion tendrd un primer apartado referido al contexto macro
(nacional), el contexto meso (provincial) y el contexto micro (municipal). Luego, se

desarrolla el contexto institucional referido a la PCC. Y, por altimo, se lleva a cabo

%% Recuperado de: https://desarrollolamatanza.gob.ar/web/primer-congreso-juvenil-de-ciudadania/
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una descripcion de la estrategia de intervencion realizada durante el periodo 2012-
2018.

1. Contexto macro: leyes, politicas y programas

a nivel nacional

La experiencia de cine comunitario llevada a cabo por la Red de Servicios
Integrados (durante el periodo 2012-2018) estuvo marcada por un contexto
legislativo en transicion, por un cambio en la modalidad de conceptualizacion de la
salud mental que planteaba nuevos desafios y se orientaba hacia la ampliacion de los
derechos para el campo de la salud mental. Entre los hitos que expresan este cambio
de paradigma, se consideran los siguientes: la sancion en 2003 de la Ley n.° 13298 de
Promocion y Proteccion Integral de los Derechos de los Nifios de la Provincia de
Buenos Aires, y su correspondiente Decreto Reglamentario 300/05 en el afio 2005;
en 2010, la sancién de Ley Nacional n.° 26657 de Salud Mental, y su respectivo
Decreto Reglamentario 603/2013; la adhesion a esta por parte de la provincia de
Buenos Aiires a través de la Ley n.° 14580; la Ley Nacional n.° 26742 de 2012 sobre

derechos del paciente, historia clinica y consentimiento informado.

La Ley Nacional de Salud Mental n.° 26657 introdujo nuevas propuestas para
pensar los abordajes de las problematicas referidas a la salud mental y adicciones,

expresado esto en el articulo n.° 9:

El proceso de atencion debe realizarse preferentemente fuera del ambito
de internaci6n hospitalario y en el marco de un abordaje interdisciplinario
e intersectorial, basado en los principios de la atencion primaria de la
salud. Se orientara al reforzamiento, restitucion o promocién de los lazos
sociales.

De acuerdo con lo sefalado en el articulo n.°11 del Decreto
Reglamentario 603/2013 de la Ley 26657:

(...) debe incluir servicios, dispositivos y prestaciones tales como centros
de atencion primaria de la salud, servicios de salud mental en el hospital
general con internacion, sistemas de atencion a la urgencia, centros de
rehabilitacién psicosocial diurno y nocturno, dispositivos habitacionales y
laborales con distintos niveles de apoyo, atencidon ambulatoria, sistemas
de apoyo y atencion domiciliaria, familiar y comunitaria, en articulacion
con redes intersectoriales y sociales para satisfacer las necesidades de
promocidn, prevencién, tratamiento y rehabilitacion, que favorezca la
inclusion social.
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Considerando que la PCC abord6 la herramienta audiovisual como modo de
intervencion, damos cuenta de lo referido a lo legislativo y programas llevados a
cabo en ese tiempo. En 2009, se aprueba la Ley 26522 de Servicios de Comunicacion
Audiovisual, que surgi6 luego de un largo proceso de debates en distintos foros
regionales en todo el pais y que dio como resultado su sancion el 10 de octubre de
2009. Con su aplicacion, se propiciaron nuevas formas de generar discursos,
imagenes y voces. Aparecieron practicas/experiencias en el territorio, como fueron:
Cine + chicos, Espacio Catalejo, CineZAP, Fronteras de la mirada, Vilo Visién,
CineKinesis, Matanza vamos a Filmar, Asociacion Civil “En la esquina”, Red de
Productoras Audiovisuales Comunitarias (PAC). Estas practicas se sumaron a las ya
existentes: Cine en Movimiento, La Crujia, EI Mate, Wayruro, Fundacion Cine con
Vecinos, Desde abajo cine (Che pibe), entre las mas de cincuenta experiencias que
existian en el pais. Ademas surgieron distintos programas a nivel nacional, como el
Plan Operativo de Promocion y Fomentos de Contenidos Audiovisuales y Digitales
(2010), lanzado por el INCAA, y que promovié la presentacion para proyectos de TV

comunitarias.

Por otro lado, el Ministerio de Desarrollo Social de la Nacion firmo un
convenio de cooperacion mutua con el INCAA para lanzar el Concurso Federal de
Series de Ficcion, Animacion y Cortometrajes para la Television Digital Abierta
(2011). En el marco de este convenio, se generaron también talleres de producciones
audiovisuales para vecinos y vecinas de todo el pais en los Centros Integradores
Comunitarios (CIC).

Asi mismo, el Gobierno nacional lanzé el Programa Conectar Igualdad
(2010), a traves del cual hizo entrega de computadoras portéatiles a los/as alumnos/as
de escuelas secundarias publicas, escuelas especiales y a los institutos de formacion
docente. Con esta politica publica, se pretendié brindar igualdad de oportunidades a
los/as jovenes acortando la brecha digital. Ademas, se procurd garantizar el acceso a
las TIC's™ que permitian desarrollar las competencias necesarias para manejar el
lenguaje de estos tiempos y formar sujetos capaces de utilizar el conocimiento como

herramienta para comprender y transformar su entorno.

*% Tecnologias de la informacién y la comunicacion.
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Todo lo mencionado anteriormente, iniciado en 2016, comenzé a tener otro
giro a nivel de politicas y programas. El presidente Mauricio Macri, por Decreto de
Necesidad y Urgencia (DNU)®*, modificd aspectos centrales de la Ley de Servicios
de Comunicacion Audiovisual y elimindé la Autoridad Federal de Servicio de
Comunicacion Audiovisual (AFSCA). Luego, fue creado el Ente Nacional de
Comunicaciones (ENACOM). Algo similar acontecié con el programa Conectar
Igualdad, en mayo de 2018, cuando, también por DNU>?, se lo dio de baja y se lo

reemplazé por el programa Aprender Conectados.

En el mismo afio, precisamente en septiembre de 2018, el Gobierno nacional
bajo de rango ministerial a Secretaria de Estado al Ministerio Nacional de Salud.
Con la modificacion, se presentd un nuevo escenario de degradacion de la salud

publica.

2. Contexto meso: la Subsecretaria de Salud Mental

y Adicciones de la Provincia Buenos Aires

En 2012, la Subsecretaria de Salud Mental y Adicciones de la Provincia de
Buenos Aires (en adelante La SUBSE) contaba con una capacidad instalada para
toda la provincia organizada de la siguiente manera: 205 servicios publicos y
gratuitos de atencion que ofrecian acompafiamiento a 16 000 pacientes por afio; 130
centros provinciales de atencion; 51 servicios descentralizados; 7 servicios
integrados de salud mental y adicciones, 7 comunidades terapéuticas con 196 camas
de internacion; 84 grupos de autoayuda (GABA), y un servicio 0800 Fonodroga
habilitado las 24 horas.

En diciembre de 2012, se desarroll6 en la ciudad de La Plata el Primer
Encuentro Provincial de Salud Mental y Adicciones. Fruto de este encuentro, surgi
el documento Consenso de la Provincia de Buenos Aires™, que sent6 las bases para
el debate sobre el rol del Estado en la proteccion de la salud mental de todas las

personas y el pleno goce de los derechos humanos de aquellas con padecimiento

*! http://servicios.infoleg.gob.ar/infoleglnternet/anexos/170000-174999/171306/norma.htm
*2 http://servicios.infoleg.gob.ar/infolegInternet/anexos/175000-179999/178642/norma.htm

*% Recuperado en: http://www.ms.gba.gov.ar/sitios/saludmental/consenso/
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mental, en el marco de la Ley 26657°* y la Convencién Internacional de los Derechos

de las Personas con Discapacidad.

Del documento se desprenden observaciones referidas a la brecha existente
entre las necesidades de atencidn de las personas Yy la disponibilidad y calidad de los
servicios de salud mental y adicciones; la adecuacion del recurso humano a las
nuevas practicas de SMC; la dificultad en la atencién de las personas con
padecimiento mental por ser estigmatizadas, excluidas y discriminadas; la
fragmentacion existente en los procesos de salud/enfermedad/atencién de nifios,
nifias y adolescentes; la necesidad de articulacién entre la politica provincial y la
municipal en el campo de la salud mental; la necesidad de formacion en el modelo
comunitario integral para los/as profesionales del campo de la salud mental,
regulados por las autoridades provinciales; la necesidad de integracion de salud

mental con adicciones eliminando la dicotomia existente, entre otras.

LA SUBSE asumi6 el compromiso de desarrollar las estrategias consagradas
en la Ley 26657, ejecutando los planes, programas y acciones necesarias para su
efectivo cumplimiento. En tal sentido, se plantearon diferentes programas: Familias
en Red (2012), Barrio a Barrio (2012) y Tramando Barrio (2015). Estos buscaron
promover logicas y practicas territoriales y comunitarias para el abordaje de la salud
mental y las adicciones, en el marco de un modelo de salud mental comunitaria. El
desafio fue construir espacios que alojaran a la poblacion desde el enfoque de

derecho, en contraposicion a practicas tutelares®®.

Por otra parte, surgieron publicaciones como productos de las acciones de
intervencidn antes anunciadas. LA SUBSE elabor6é material para talleristas: “El taller
como dispositivo en salud. Guifa teoria-précticas para talleristas” (2013)°’. A su vez,
se reeditaron materiales como “Guia de emergencias clinicas por abuso de
sustancias”; “GABA: formacion de operadores”; “Manual docentes en prevencion”,

entre otros. Ademas, en 2014, se compartieron materiales para trabajar en el ambito

** Decreto 603/2013 — Reglamentacion Ley 26657.
*® 14580 — Salud mental — Adhesién provincial Ley Salud Mental.
%% ey Nacional Patronato de Menores n.° 10903, del afio 1919.

> Subsecretaria de Salud Mental y Atencién a las Adicciones de la Provincia de Buenos Aires.
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educativo. Uno de ellos fue “Cine y valores™®

, que tuvo como objetivo programar
dentro de las instituciones escolares la proyeccion de peliculas seleccionadas
atendiendo a la etapa evolutiva de los/as alumnos/as. EI material tuvo por objetivo
reflexionar sobre los valores que se presentan en el film, analizar los contenidos, sus
personajes Y la historia de cada uno/a de ellos/as, y promover la movilizacion de las

experiencias personales del alumnado, sus ideas, actitudes y conocimientos previos.

Posteriormente, se realiz6 el Primer Congreso Provincial de Salud Mental y
Adicciones™ (2017) en la ciudad de Tandil (prov. de Buenos Aires). Este fue un
evento de relevancia, no solo por ser el primero, sino también por la cantidad de
participantes (1600), las mesas de trabajo (35), las conferencias realizadas (17), la
presentacion de trabajos (180) y los méas de 450 autores. En las conclusiones
generales, se planted redoblar esfuerzos para continuar con el compromiso con la
salud publica, con un modelo de atencion con base en lo comunitario y la plena

implementacion de la Ley Nacional de Salud Mental.
3. Contexto micro

3.1. Red de Servicios Integrados de Salud Mental
y Adicciones de La Matanza

LA RED se constituyd a partir del trabajo en comun entre los recursos
humanos provinciales y municipales, al calor de la promulgacién de la Ley Nacional
n.°26.657 de Salud Mental. También tomé las recomendaciones del Primer
Encuentro Provincial de Salud Mental y Adicciones (2012), entre las que
mencionamos: deconstruir viejas concepciones arraigadas para cambiar el paradigma
vigente y asi lograr la restitucion de derechos y la modificacion de las practicas en
salud mental; integrar recursos formales y no formales en los procesos de
salud/enfermedad/atencion; promover abordajes interdisciplinarios, grupales,
familiares e institucionales en la atencién, promocion y prevencion de la salud
mental y adicciones; fortalecer las politicas sobre la atencion, prevencion y

promocion de la salud mental de nifios, nifias y adolescentes en el marco de las leyes

>% http://www.ms.gba.gov.ar/sitios/saludmental/ambito-educativo/

% http://www.ms.gba.gov.ar/sitios/congresosaludmentalyadicciones/
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n.013298 y n.°26657, y establecer dispositivos comunitarios que respondan a las

particularidades de cada region o barrio, considerando las necesidades propias.

La articulacion y el trabajo conjunto entre el municipio y la provincia
tuvieron sus inicios en 2009. El punto de partida fue el proyecto llevado a cabo en los
barrios 17 de Marzo, San Petersburgo y Puerta de Hierro en la localidad de San
Justo. La experiencia fue llevada a cabo por el equipo comunitario del Centro de
Prevenciones de las Adicciones (CPA), el equipo del programa Propiciar e
integrantes del centro comunitario del Padre “Bachi”. El objetivo fue construir un
proceso de abordaje barrial en el marco de los diferentes niveles de prevencion
(primaria, secundaria y terciaria), a fin de favorecer la visibilidad de los servicios y el
acceso de la poblacion a la atencion psicosocial, especialmente a nifios, nifias,
adolescentes y jovenes®, por medio de diferentes dispositivos: talleres de fiitbol,

teatro, ajedrez, manualidades, espacio de atencion, orientacion a familias, entre otros.

En 2014 se firm6 el Convenio Marco de Colaboracion entre el Ministerio de
Salud de la provincia de Buenos Aires y el municipio de La Matanza para la
implementacion de los Servicios Integrados de Salud Mental y Adicciones. Esto
significd una formulacion de la capacidad técnica y profesional para materializar los
principios de la Ley de Salud Mental y Adicciones n.° 26657 y la Ley de Adhesion
Provincial n.° 14580. Se busco fortalecer los dispositivos de base comunitaria que
contribuyeran a la atencion integral de la poblacion desde una perspectiva de
derecho. Los puntos centrales del convenio fueron: la conformacion de la red con
equipos interdisciplinarios conformados por profesionales de LA SUBSE y del
municipio de La Matanza; la creacion de un equipo movil de emergencia de salud
mental y adicciones; la disposicion de espacios fisicos en los centros de APS
municipales para el funcionamientos de los equipos de LA SUBSE. Por tanto, se
organizaron las lineas de abordajes en salud en tres direcciones: prevencion y

promocion, asistencia y emergencia.

El mapa territorial de la red quedé configurado de la siguiente manera:

% Fuente: Region XII, SADA, Ministerio de Salud de la provincia de Buenos Aires.
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Figura 6. Mapa territorial de la red
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A partir del convenio marco se presentd en el partido un contexto favorable
para generar nuevas practicas, con incorporaciones logicas de trabajos territoriales y
comunitarios para el abordaje de la salud mental y las adicciones. En tal sentido, se
fortalecieron los vinculos intersectoriales e interinstitucionales en la regién, a saber:
areas de desarrollo social a nivel municipal, sistema de promocion y proteccion de
derecho de nifias, nifios y adolescentes de La Matanza (SIPPD)®, servicio zonal de
NNyA a nivel provincial, juzgados de familia, patronato de liberados de Buenos
Aires, centro de referencia provincial, defensoria federal, inspectores de educacion
(inicial-secundaria-adultos-psicologia), Secretaria de Ciencia y Tecnologia
municipal, y a nivel nacional con SEDRONAR y SENAF, servicio local NNyA®?,
consejo municipal del/la nifio/a y el/la joven de La Matanza, mesas territoriales,

mesas de gestidn, entre otros.

% Por medio de diferentes programas, tiene como objetivo llevar a cabo procesos de inclusién social
de jovenes entre 12 y 21 afios en condiciones de vulnerabilidad social y procesos de formacion y
gestién de competencias para el trabajo en politicas pablicas de NNyA con jévenes de 18 a 25 afios.

%2 Nifios, nifias y adolescentes.
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Este escenario favorable le permitio a la Red de Servicios Integrados pensar
de manera conjunta con los diferentes actores territoriales las estrategias de
intervencion. Se buscO promover abordajes principalmente para jovenes, con el
objetivo de acompariar las problematicas referidas a salud mental y adicciones. En tal
sentido, la participacion de las distintas redes barriales, mesas territoriales, mesas de
Gestion, entre otras, permitid construir diagndsticos, acciones y evaluaciones

permanentes en el proceso.

LA RED se propuso como objetivo profundizar el vinculo con el Sistema de
Promocion y Proteccion de Derechos (SIPPD) y programas que integran el sistema:
Programas Integrados Envién-Podés®®, Programa Para la Integracién Comunitaria de
la Infancia y la Adolescencia en Riesgo (PROPICIAR)®, y el programa Por Chicos
con Menos Calle®. Se buscé mejorar la accesibilidad de los/as adolescentes y

jovenes a la atencion de salud mental, adicciones y el sistema de salud.

3.2. Caracterizacion del territorio de La Matanza

La Matanza se encuentra ubicada en la provincia de Buenos Aires, dentro del
sector denominado como area metropolitana de Buenos Aires. EIl distrito limita al
noroeste con la Ciudad Autonoma de Buenos Aires, al sudoeste con Cafiuelas y
Marcos Paz, mientras que al sudeste con los partidos de Lomas de Zamora y Esteban
Echeverria; y, por ultimo, al noroeste con Marcos Paz, Merlo, Moron y Tres de
Febrero. Se trata del distrito con mayor extension territorial del conurbano

bonaerense, con una superficie de 325,71 km®.

8 programa Envién (provincial) y Podés (municipal). Tienen como objetivo promover la inclusion
social de jovenes entre 12 y 21 afios en situacion de vulnerabilidad a través de la promocion de los
derechos a la educacién, salud, cultura, deporte, comunicacion, justicia, trabajo, participacion juvenil
y construccién de ciudadania. Los equipos territoriales intervienen en el acompafiamiento singular y
familiar, en espacios grupales y en la construccion de proyectos comunitarios para garantizar el
gjercicio pleno de los derechos de los adolescentes y jovenes participantes.

% Programa municipal que tiene como objetivo contener y acompafiar a nifios/as y adolescentes de
hasta 18 afios en condiciones de vulnerabilidad social y/o riesgo penal con el fin de consolidar la
insercion comunitaria por medio de la prevencion de la reincidencia y la construccion de un proyecto
de vida.

% programa municipal que tiene como objetivo disminuir progresivamente el nimero de nifios, nifias,
adolescentes y jovenes que se encuentran en situacion de calle por medio de actividades preventivas y
asistenciales que propicien su inclusién social, la revinculacion con sus familias de origen u otras
alternativas de promocion.

85



Seglin el Censo Nacional de Poblacién y Vivienda del afio 2010, el partido
posee una poblacién que asciende a 1.775.816 habitantes, dentro de los cuales el
51 % son mujeres y el 49 % restante, hombres. En el ultimo periodo intercensal
2001-2010, tuvo una tasa de crecimiento demogréafico de 41,7 %. Esto pone de
manifiesto el constante incremento de su poblacion, que lo posiciona en el primer
lugar en relacién con los 24 partidos del Gran Buenos Aires. El partido esta
conformado por quince localidades: San Justo, 20 de Junio, Aldo Bonzi, Ciudad
Evita, Gonzélez Catan, Gregorio de Laferrere, Isidro Casanova, La Tablada, Lomas
del Mirador, Rafael Castillo, Ramos Mejia, Tapiales, Villa Luzuriaga, Villa Madero
y Virrey del Pino. El conjunto del distrito se caracteriza por presentar una fuerte
segmentacion espacial que da como resultado la subdivisién en tres grandes zonas®
que presentan diferencias en cuanto a sus caracteristicas sociohabitacionales,

econdmicas Yy culturales.

Segun los datos censales desagregados, La Matanza posee una poblacion de
nifios/as y adolescentes entre 0 y 18 afios de 668.000, aproximadamente®, y de
manera puntual, en cuanto al rango de edad de nuestro interés, podemos observar que
los lustros de edad que componen el rango 15-24 afios han tenido un crecimiento que
oscila entre los 8 y 9 puntos porcentuales. Considerando los objetivos que orientaron
nuestro trabajo, observamos la estructura por edad de la poblacion de bajos recursos
y distinguimos que la mayoria de los pobres son nifios/as y jovenes. Esto se confirma
al observar que las cifras arrojan que el 63 % de los pobres tienen menos de 25 afios,
y el 27,1 % tienen menos de 10 afios. De esos nifios/as y jovenes, la mayor tasa de

asistencia escolar se da a nivel primario, seguida por el grupo etario que corresponde

% Al momento de presentacion de la tesis, no se cuenta con los datos del Gltimo Censo Nacional de
Poblacion, Hogares y Viviendas realizado en 2022.

%7 La zona | abarca desde la Avenida General Plaza hasta Camino de Cintura; esta zona es lindante a
la Ciudad Auténoma de Buenos Aires. La zona Il abarca desde Camino de Cintura y llega hasta la
Avenida Carlos Casares; y la zona Ill, desde la Avenida Carlos Casares hasta el limite oeste del
municipio.

% Censo Nacional de Poblacién, Hogares y Viviendas 2010; Censo del Bicentenario, resultados
definitivos. Serie B 2, tomo 1. Disponible en la siguiente direccion electrdnica:
https://mwww.indec.gob.ar/ftp/cuadros/poblacion/censo2010_tomol.pdf
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al nivel secundario. En lo que respecta al grupo de mayores de 18 afios, solo uno de

cada tres mantiene un vinculo regular con el sistema educativo®.

3.3. Caracterizacion de la juventud matancera

A continuacion, realizaremos una caracterizacion de los/as jovenes que
participaron de los diferentes talleres de cine comunitario. Se tomaron como fuente
los informes del programa Envion-Podes, la Asociacion Civil Intercambio y de la
Region XII de LA SUBSE. También ilustramos con algunos/as portavoces de los/as
profesionales de la implementacion de la practica, que dieron cuenta de las
problematicas y motivaciones de los/as participantes del taller.

Mencionamos anteriormente la articulacion con distintos programas
existentes en el territorio, en especial Envion-Podés, Propiciar y Por Chicos con
Menos Calle. Estos lograron acompariar una poblacion aproximada de 4802 jovenes
y sus familias en ciento treinta barrios del partido. Las franjas etarias que asisten al
programa rondan aproximadamente entre los 12 a 14 afios (23 %), 15 a 17 afios
(39 %) y 18 a 21 afios (38 %).

Por otra parte, el programa Envion-Podés contd con dieciocho sedes
territoriales, subsedes y mas de treinta espacios comunitarios. EI programa realiz6 un
informe anual de gestion en el que presentd las principales acciones llevadas a cabo
en el érea territorial del SIPPD", junto con los debates y perspectivas puestas en
juego para su ejecucion, en el marco de la Ley 13298. En el informe se plantearon las
problematicas mas representativas que atraviesan a los/as jovenes que participan del
programa. Esta informacion se recabé por medio de encuestas realizadas a los/as
jovenes que son acompafados por el Envidn-Podés. A partir de la lectura de todos

los informes 2012-2018, se elaboro el siguiente cuadro:

% Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas 2010; Censo del Bicentenario, resultados
definitivos. Disponible en la siguiente direccidn electrénica: https://www.indec.gob.ar/ftp/cuadros/
poblacion/cens02010

" Sistema Integral de Promocion y Proteccién de Derecho de Nifios, Nifias y Adolescentes de La
Matanza.
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Gréfico 3. Probleméticas juveniles
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Fuente: elaboracion propia con base en los informes Envidn-Podés 2012-2018

A partir de la lectura de los informes, podemos mencionar algunos aspectos
relevantes, a saber, que los/as jovenes conforman un grupo poblacional con
desventajas particulares vinculadas con su insercion en la educacion formal, en el
mercado de trabajo y en el acceso a la salud. Una serie de factores conforman un
complejo entramado situacional que debilita las posibilidades de estos/as jovenes a
una plena inclusion social, impactando en la posibilidad de proyeccion de futuro.
Entre estos factores se destacan el abandono de la escolaridad obligatoria, la
desocupacion y/o la insercion laboral precaria de los/as jovenes, el embarazo
adolescente, el consumo de sustancias psicoactivas y alcohol, la vulnerabilidad
familiar y el debilitamiento de los lazos comunitarios. Plantean, a su vez, que los/as
jovenes presentan desconfianza hacia la escuela porque sus adultos/as referentes

habian sido expulsados/as del sistema escolar, o bien, nunca ingresaron en él.

De la misma manera, el informe de la Asociacién Civil Intercambio y la
Facultad de Ciencias Sociales de la UBA™ (2017) identifico necesidades especificas
referidas al abordaje sobre el uso de las drogas. El estudio formé parte del proyecto
“NoTeSientasZarpado. Hablemos de drogas” en la localidad de Gonzélez Catéan, que
se llevd a cabo entre instituciones educativas de la zona y la Asociacién Civil

Intercambio en cogestion con la Fundacion Armstrong. De él se desprendia la

"L Universidad de Buenos Aires.
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dificultad de los/as jovenes para acceder a los dispositivos de CPA™ y centros de

salud.

De igual modo es visto por Di lorio (2017) en el informe “Avances y retrocesos en
politicas de droga 2010-2017”. La autora plantea que existe una dificultad en las
intervenciones que estan referidas a la centralidad de la palabra; y sostiene que la
vacancia estaria en la generacion de abordajes que permitan problematizar las
practicas de consumo Y fortalecer las habilidades para la toma de decisiones referidas

al uso de droga.

En este contexto, LA RED visualiz6 como prioridad el abordaje de la
problematica del consumo de la pasta base de cocaina (Paco), que tuvo su aparicion
con mayor fuerza luego de la crisis vivida por el pais en 2001, y que produjo una
ruptura en la cultura de los barrios. En los informes antes mencionados, puede
observarse como en barrios y poblaciones especificas y muy vulnerables las cifras
resultan alarmantes y llegan a comprometer a casi la mitad de los/as jovenes de esa

comunidad”®.

En dialogo con los distintos actores territoriales, LA RED penso diferentes
lineas de accion. Segun sus propios informes de gestion, propuso la asistencia
integral dentro del sistema de APS con el objetivo de mejorar la atencién de las
personas para garantizar su pleno goce de los derechos. Asi mismo, generd diversos
dispositivos grupales e individuales, talleres culturales, recreativos y deportivos, y
disefid espacios de acompafiamiento de las familias teniendo en cuenta la
singularidad de cada uno/a. A su vez, a nivel de politicas, programas y actores

territoriales, se propicié acompafar iniciativas con base en lo comunitario.

Cuando fueron entrevistados/as los/as profesionales sobre las problematicas
con las que se encontraban en sus dispositivos, y que impulsaron la implementacion

del taller de cine comunitario, observaron:

(...)chicos con caracteristicas de bastante aislamiento, mucha dificultad
en el lazo social, dificultades con sus padres, digamos, mas alld de
problemas familiares y demas, muchas problematicas que los atravesaban
y que nos parecia que el espacio podia aportar a producir alguna
transformacion en la subjetividad... (Palmiero, psicologa)

2 Centro de Prevencion de las Adicciones de la Provincia de Buenos Aires.
7® Fuente Region XII-SADA, Ministerio de Salud de la provincia de Buenos Aires.
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(...)empezamos a pensar qué podiamos ofrecer a los pibes de los barrios
que estaban al limite del choreo y el consumo... (Chavez, operador)

(...)en un principio iba dirigida a la demanda de adolescentes con
autolesiones o intentos de suicido... (Mostaza, psic6logo)

(...)algo que veiamos como una caracteristica de los chicos que
atendiamos era que les costaba mucho hacer vinculos, eran chicos que por
lo general no se vinculan en las escuelas, no tenian amigos... (Ferro,
psicéloga)

Se puede mencionar que la PCC tuvo su origen en este contexto. Fue la
resultante de una articulacion intersectorial y territorial y se diseid como un espacio
de participacion cultural comunitaria mediante la utilizacién de las herramientas que
brinda el lenguaje audiovisual, promoviendo el ejercicio del derecho a la

comunicacion.

1.4. Contexto institucional: la préactica de cine comunitario

Resulta pertinente mencionar que la PCC llevada a cabo en el territorio de La
Matanza no estaba enmarcada en ningun programa especifico a nivel provincial ni
nacional. Surgié como iniciativa local buscando la generacion de nuevas estrategias
de intervencion en salud mental y consumo problematico. Desde sus inicios, se penso
en la articulacion con los diferentes actores territoriales con los cuales se venian

desarrollando diversas acciones de manera interdisciplinaria e intersectorial.

La PCC naci6 en 2012 y continda hasta la actualidad. Se llevo a cabo en ocho
de las quince localidades del partido de La Matanza: San Justo, Lomas del Mirador,
Virrey del Pino, Gonzalez Catan, Gregorio de Laferrere, Ramos Mejia, Ciudad Evita
y Rafael Castillo. El dispositivo taller se armé como estrategia de LA RED para el
abordaje de una prevencion y una promocion con base en lo comunitario. La
propuesta tuvo como objetivo crear espacios de participacion comunitaria mediante
la utilizacion de las herramientas que brinda el lenguaje audiovisual para promover el
ejercicio del derecho a la comunicacién de los diferentes grupos como parte de la
implementacién de estrategias de prevencion del consumo problematico y la

promocion de la salud mental.

La implementacién de cada dispositivo se realizé a partir de la demanda de
los/as profesionales en el territorio. En primera instancia, asistieron personas

invitadas por los/as profesionales. Luego, también participaron personas que fueron
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derivadas por escuelas, organizaciones sociales, instituciones de salud, programas
municipales o provinciales, o invitadas por los/as mismos/as participantes del taller
“El boca en boca”. La duracion del taller dependia del contexto en el que se llevaba a
cabo la propuesta, que iba entre los 6 y 12 meses. La cantidad de participantes

variaba de un minimo de ocho a un maximo de treinta integrantes.

Para cada taller, se armé un equipo de trabajo formado por el coordinador del
taller de cine comunitario y los/as profesionales de los efectores de salud del lugar.
La tarea consistio en planificar cada encuentro, garantizar los aspectos operativos,
llevar adelante conjuntamente las actividades, evaluar el proceso grupal y pensar las
estrategias para el siguiente encuentro. Durante el periodo 2012-2013, el dispositivo
estuvo coordinado por el profesor de teatro, y a partir de 2015, la coordinacion fue
llevada a cabo por el operador psicosocial, quien venia acompafiando la
implementacion desde sus inicios. EI cambio tuvo que ver con que el profesor de
teatro dejo de trabajar en el partido. Ambos eran profesionales de la Region XII de
La Matanza, perteneciente a la Subsecretaria de Salud Mental y Atencion a las

Adicciones (prov. Buenos Aires).

A continuacion, compartiremos un cuadro cuantitativo sobre las personas que
participaron entre 2012-2018, la cantidad de cortometrajes realizados, profesionales’®
involucrados/as en la implementacién de la PCC, cantidad de localidades alcanzadas

y equipos que se conformaron.

™ Ppsiquiatras, trabajadores/as sociales, docentes, operadores/as terapéuticos/as, psicologos/as,
talleristas, operadores/as comunitarios/as, sociologo, terapista ocupacional y operador psicosocial.
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Graéfico 4. Cuadro cuantitativo de la PCC de 2012-2018
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Se contd con diversos materiales audiovisuales y fotograficos que fueron
producidos en el tiempo que comprende el estudio y con registros escritos, flyers,
informes y trabajos que fueron presentados en diferentes eventos para dar a conocer
las préacticas. Se realizd en cada uno de los efectores la presentacion del corto con la
presencia de la comunidad. Hubo participacion en diversas jornadas, eventos,
encuentros, donde se dieron a conocer los cortos y la propuesta de trabajo; se buscé

garantizar la participacion de los/as protagonistas en cada una de las presentaciones.

En 2014 se recibio de la Subsecretaria de Salud Mental y Atencion a las
Adicciones del Ministerio de Salud de la Provincia de Buenos Aires la invitacion
para compartir el material cinematografico en un evento que tuvo como objetivo la
presentacion de diferentes proyectos educativos y culturales con énfasis en la
prevencion del consumo problematico de alcohol y drogas. Participd uno de los
realizadores del corto “Aliento de vida”, de la comunidad “El buen samaritano”.
Serealizo en el teatro Auditorium de Mar del Plata y contd con la presencia del
ministro de Salud, Alejandro Collia. En cuanto a lo referido a la edicion, colaboro el

5575

equipamiento de “La Casona”", organizacion comunitaria religiosa de la localidad

de Florencio Varela con la que se estableci6 vinculacion para tal fin.

" Perteneciente a la Iglesia evangélica del Rio de la Plata.
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Para finalizar, se puede comentar que la implementacion del taller conté con
un presupuesto para la compra de materiales de libreria 0 merienda y todo lo referido
a los equipos tecnoldgicos fue aportado por la coordinacién del taller.

1.5. Estrategia de intervencion

Daremos cuenta de la estrategia de intervencion que organiz6 la propuesta
del TCC. Podemos mencionar cinco ejes de la modalidad: 1) conformacion del
grupo; 2)apropiacion de la herramienta; 3)construccién del guion colectivo;
4) produccién del cortometraje, y 5) presentacion de la obra. Estos ejes se dan
independientemente del tiempo de duracion del taller. La implementacion no
conforma una estructura rigida de funcionamiento, sino que, por el contrario, se van

retroalimentando permanentemente en todo el proceso grupal de creacion colectiva.

Seguidamente, realizaremos una descripcion general de cada uno de los ejes

con la intencion de transitar imaginariamente la secuencia del proceso del taller.

5.1. Conformacion del grupo

En cuanto a la conformacién grupal, el enfoque se sostuvo desde la
perspectiva de la psicologia social. Sustenté la centralidad en la tarea como estrategia
de intervencion psicosocial y, a su vez, como la posibilidad de generar procesos
vinculares que promovieran la salud de los/as integrantes que conformaban el grupo.
Se entendio la tarea como el proceso que posibilita la aproximacion al objeto de
conocimiento, que promueve el aprendizaje, la resolucion de obstaculos, el analisis y
el abordaje de la elaboracion de los miedos, angustias y ansiedades (Fabris, 2019).
Esto encontraba su correlato en el testimonio de los/as jovenes a la hora de preguntar
cuél era el objetivo del taller, y asi lo expresaba Angeles:

(...) el [objetivo] principal era producir un corto pero yo creo que mas que
nada era tener un espacio para cada uno, donde vos vas, te sentis bien,

podés expresarte, contar lo que te pasa porgue es mas un grupo, no solo
hacer un corto...

El dispositivo de taller surgié con un grupo nuevo convocado para tal fin. En
algunos casos, parte de los/as integrantes se conocian previamente por compartir
espacios comunes (otros talleres o espacios grupales terapéuticos, o se conocian del

barrio). Como mencionamos anteriormente, cada integrante se acerco al espacio por
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distintas vias: convocado/a por el/la profesional de los efectores de LA RED, por
profesionales de otros programas estatales o de organizaciones sociales y también
amigos/as 0 vecinos/as que eran invitados/as por los/as integrantes del taller.

En cuanto al encuadre, el taller tuvo una duracién de dos (2) horas semanales.
El dia y el horario se establecian previamente con el equipo de trabajo que llevaba
adelante la propuesta. En los primeros encuentros, se pusieron a consideracion tanto
el dia como el horario con los/as integrantes. En caso de que existiera alguna
complicacion, se pensaba con el grupo algun cambio. En cada espacio se acordaron
los criterios de funcionamiento y eran parte de la evaluacion del proceso grupal. En
las dos horas de trabajo, se transitan tres momentos: 1)inicio, 2)desarrollo,
y 3) cierre. Compartimos una planificacion de un dia de taller en sus inicios y fotos

de una de las dinAmicas que se llevé a cabo:

Graéfico 5. Planificacion de un dia de taller

Taller: "Que no se corte"
Fecha: 12 abril 2016
Cantidad de participantes: 24

Propuesta Materiales
MMomrento de fiticio Diarios
+«  Dinamicarompehielo con globos Glohos

+«  Dindamica dela construccion de la torre Marcadores

de papel Fapel afiche

«  Compartir sentires a partir de las
diferentes dinamicas
«  Socializar los objetivos del taller decine

comunitario
Dresarrolfo Froyector
«  Proyeccion de cortos: "La intencion de Alargue
transmitir" v "Boca Muda” Zapatilla
+« Moz preguntamos sobre los cortos: Agué Sonido
guieren contarnos? ; COmao nos Computadors
cuentan? Coros

«  Compartir primeras aprogimaciones de
[ué es el cine comunitario

«  COmenzamos a escribir nuestro prapio
guion colectivo iqué gueremos contar
como grupo’ Luvia de ideas.

Clemre Fapel afiche
«  Evaluacidn de la jormada de taller: Cinta de papel
LCOMOo nos sentimos? jque nos M arcadores

Nevarnmos? iogué modificaria?

«  "Ajustando tuercas" aspectos a modificar
en [0 grupal para el proximo encuentro

Fuente propia: registro de planificacion de los talleres

94



Figura 7. Dindmica “torre de papel”

Fuente propia: integrantes del taller “Que no se corte” (2016)

Cada dia de taller tuvo los momentos mencionados anteriormente, lo que
cambiaba eran las actividades que se planificaban en relacién con el proceso grupal.
Los primeros encuentros estuvieron focalizados en la conformacion del grupo vy el
acercamiento a la cAmara. Se buscaba instalar la idea de pensarse juntos/as en todo el
proceso. En tal sentido, se utilizaban dindmicas de la educacion popular, aquellas que
promovian la participacion, la solidaridad, lo cooperativo, la construccion colectiva.
Se buscaba reconocer las singularidades en principio, para luego potenciarlas en un

proceso de construccion colectiva: “un nosotros/as”.

Por medio de la técnica del cono invertido, se evalud el proceso grupal. Se
tomaron los siguientes vectores del cono: aprendizaje, cooperacion, comunicacion,
afiliacion/pertenencia, telé y pertinencia; siempre en didlogo con tarea grupal y el
interjuego entre los/as integrantes. Esto permitid registrar los emergentes grupales y

pensar la estrategia de abordaje en cada encuentro.

5.2. Apropiacién de la herramienta

La apropiacion de la herramienta audiovisual fue otro eje de la estrategia de
intervencidén. La funcion era acercar a los/as participantes al manejo de la caAmara y
estimular el descubrimiento, la sorpresa, el interés por lo desconocido, como asi
también el derecho a la comunicacion. Las personas que asistieron se acercaban por

medio de diferentes actividades: la fotonovela era una de ellas. La dinamica consistié
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en plasmar en varias fotos una historia. Fue su primer acercamiento a la cdmara y, a
su vez, comenzaron a dar sus primeros pasos en la construccion de guiones.
Sepromovié que pusieran en juego sus potencialidades asumiendo un rol
protagdnico. La fotonovela les permitié pensar una historia y tomaron la cAmara para
registrar cada una de las fotos. Se socializ6 la importancia de hablar por medio de la
camara, contar por medio de las imagenes. La actividad concluy6 con la presentacion
de cada grupo, mientras el resto de los/as integrantes intentaba descubrir de qué se
trataba la historia. Se preguntaba y esperaba que el resto pudiera dar a conocer sus
ideas y opiniones, y se le pedia al grupo expositor que no condicionara ni planteara la
idea grupal. Con todo, se busco fortalecer la construccion de una mirada propia.

Compartiremos un ejemplo de fotonovela.

Figura 8. Fotonovela

P

.
——1

M_,_

e &1
[

Fuente propia: integrantes del taller “La vida en corto” (2016)

Estas actividades les permitieron a los/as participantes, desde el primer dia,
transitar por la experiencia del manejo de la camara y de la construccion de guiones.
Simultaneamente, se compartieron conceptos referidos a los distintos planos que
forman parte de la construccién de una escena. Asi lo relata Cecilia, una de las
profesionales: “... los chicos aprendieron a grabar, aprendieron a enfocar, a qué
habia que darle importancia cuando se grababa, no quedo en ‘bueno, chicos, graben

como tal cosa’, todos aprendimos un poquito de cine...”. El objetivo fue conocer
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para que sirve cada plano, de qué manera usarlos, e identificar donde poner el énfasis

en lo que se quiere contar.

Otra actividad que se realiz6 fue mirar distintas producciones. Se
compartieron cortometrajes realizados en otros talleres de LARED y de otros
colectivos/organizaciones que realizaron cortometrajes desde el cine comunitario. Se
compartieron producciones colectivas a nivel local, nacional e internacional, sobre
todo, aquellas de las que podiamos conocer el proceso de construccion de las piezas
audiovisuales. Principalmente, se dieron a conocer las experiencias del colectivo
Cine en Movimiento. Se instalé la idea de que era posible hacer cine en los barrios,
que se podia contar una historia colectiva que representara las realidades de donde
somos Yy fortalecer la idea de un cine situado, participativo y democratico. La
observacion de cortos se trabajé en todo el proceso de implementacion del taller. Se
explord el analisis de las producciones y la promocién de una mirada critica por

medio del analisis del material audiovisual.

La seleccion se plante6 en funcion de los emergentes grupales. Si el grupo se
encontraba en un momento de falta de cooperacion, se buscaban materiales que
dieran cuenta de procesos colectivos. Si el grupo tenia la intencién de abordar una
tematica especifica, se buscaba material referido a eso. Una constante fue la de no
mirar largometrajes porque no se lograba sostener el tiempo de atencion de los/as

participantes. Se hicieron reiterados intentos, pero sin resultados.

5.3. Construccidn del guion colectivo

Entre tanto, se trabajo la construccién del guion colectivamente. En el relato

de uno de los jovenes, Sebastiano, podemos descubrir el proceso que se daba como

grupo:

(...) nosotros solemos hacer como una lluvia de ideas, en la cual vamos
tirando diferentes tematicas o ideas minimas, mientras vamos viendo
otras producciones. Luego se vota qué idea llevar adelante, ver cudl nos
convence mas y cudl podemos, o sea viendo siempre lo viable, desde qué
lado podemos ir abordandolo...

Posteriormente, se piensa cémo contarlo y se busca definir el género
cinematogréafico: documental, ficcién, animacién o una combinacién de ellos. Un
comun denominador de los talleres fue que las tematicas elegidas estaban referidas a

problematicas que movilizaban a los/fas joévenes por sus trayectorias
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personales/grupales: violencia de género, autolesiones, problemas de violencia en el
ambito escolar, conflicto con la ley penal, abuso sexual, violencia barrial,
interrupcion voluntaria del embarazo, adicciones, intento de suicidio, bullying,
estigmatizacion, noviazgos violentos, uso de las redes sociales, relacion con los/as
referentes adultos/as, entre otras. También fue una constante la eleccion del género

ficcion como modo de contar.

5.4. Produccion del cortometraje

Una vez que se tuvieron el guion, el género y las escenas, se organizé lo
referido a la jornada de la filmacién. A nivel grupal, se definieron los roles: camara,
actuacion, claqueta, sonido, direccion y produccion. La joven Pitu cuenta cuél es la
dinamica que se daba:

(...) tratdbamos de ver qué queria el otro y, por ejemplo, Angeles, que era
una de las integrantes, ya la tenia clara con la cdmara, entonces listo, ella
era la de la camara. Después, a la hora de elegir el director o la directora,
elegimos a la que tiene més caracter para decir “no, parg, volvamos a
hacer la toma”, y después veiamos a los que querian actuar, a los que se

animaban y los que no se animan los ayudamos a sacar la verglienza y
entonces era un poco y un poco...

Por otro lado, se acordaron locaciones, cronograma de filmacién y aspectos
operativos (traslados, refrigerios, utileria, entre otros). Luego, una vez que se conto
con todo el material crudo de filmacion, se procedié al trabajo de edicidon. Esto
implico ver todo lo grabado y seleccionar el material que se iba a utilizar.
Posteriormente, se llevd a la isla de edicion y se terminaron de incorporar la masica,

los titulos, los logos institucionales, los agradecimientos y los créditos finales.

Una vez editado el corto, se organizo su presentacion, se disefié el flyer de
promocion y se planifico la difusion del evento. Se invit6 a amigos/as, familiares,
vecinos/as, instituciones del barrio, representantes del Estado municipal y del

provincial.
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Figura 9. Disefios producidos por integrantes del taller

MUESTRA DEL CORTOMETRATE

MINUTOS

RO | 3 EERCCEOS O CAMAS hltdho VIRTUM

MIERCOLES 9 DE MARTES 6 DE
NOVIEMBRE LAS 20:00 Hs. DICIEMBRE 11:00 Hs.

Hospital Dr. Alberto Balestrini - SUM 1°.Piso Lentro inLegrado
Comino de Cintisro y B Homeeo, Ciedod E¥ita. Lo Motanzo, L Lopez Moy y Achupallos - Gonzeilez Catdn

Fuente propia: flyers de los talleres “Hacelo corto”, “La vida en corto” y “Que no se corte”

5.5. Presentacion de la obra

En el estreno de la obra, los/as integrantes del taller presentaron su
cortometraje. Luego se generd un espacio de intercambio con el pablico, en el cual
contaron como surgié la idea y como se logro llevarla adelante. El joven Agustin lo
pone en palabras:

(...) lo presentamos para que la gente lo viera, para los familiares de los
que estamos en el taller, para amigos, para la gente que circula por la calle
que puedan ver lo que hicimos, lo que nos costd bastante tiempo hacer y

ver todo el esfuerzo que pusimos. Intentamos ayudar con nuestros cortos
porque siempre hablamos de tematicas que pasan en la actualidad...

El dia del estreno fue vivido con mucha movilidad interna por parte de los/as
realizadores/as. Fue su primer encuentro con el publico y esperaban con ansias las
devoluciones. La profesional Ferro relatd lo que acontecié ese dia: “... el dia del
debut es siempre en la sala en donde trabajamos, se hace un gran evento, se invita a
todas las autoridades y a la gente que ellos quieran, vienen sus familias. Es un dia

muy importante para ellos, se producen para ese dia...”.

Finalmente, las producciones fueron subidas a la plataforma YouTube para
darles difusién en las distintas redes. También fueron presentadas en distintos
eventos, donde los/as participantes fueron invitados/as a presentar sus trabajos y
contar sobre el proceso llevado a cabo. Han participado en jornadas organizadas por
escuelas, facultades, efectores de salud mental, organizaciones comunitarias,

colectivos del campo de la salud mental, entre otros.
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6. Conceptos que se entretejen con esta escena

La PCC estudiada se ha dado en un contexto legislativo que instalaba un
nuevo paradigma de salud mental, el cual propuso una estrategia de intervencion que
posibilitaba repensar las practicas de abordaje de salud mental y consumo
problemético desde un enfoque integral y con perspectiva de derecho. Al mismo
tiempo, potencié a los diferentes actores del Estado municipal y del provincial en la
busqueda de nuevas l6gicas intersectoriales e interdisciplinarias para dar respuesta a
las demandas que se presentaban. En esta direccion, la PCC se instalé como un
dispositivo de abordaje comunitario que respondiera a los objetivos propuestos por
LA SUBSE y LA RED en el municipio de La Matanza.

Una caracteristica troncal de la PCC fue pensarla como una estrategia de
intervencion en salud/salud mental dentro del &mbito de las mismas instituciones de
salud. Esto generé una movilizacion interna en el personal que tuvo como correlato
problematizar “la urgencia”: “...todo el tiempo trabajando con la muerte” (Tana

Ferro); «...salir del modelo de psicopalogizacion” (Mostaza).

El encuadre metodologico del TCC permitio alojar la angustia que
manifestaban los/as profesionales y que se generaba por trabajar todo el tiempo con
“la muerte”. Esto implicoO que se retrabajaran los mandatos del modelo médico
hegemonico (Menéndez, 2009), como asi también que se propiciara una légica
diferente del obstaculo de la “subjetividad heroica” planteada por Elena de La Aldea
(2014). Puso en juego una sinergia en funcién de un proyecto conjunto que dio
respuesta a los padecimientos que “hacian colapsar el ‘turnero’’®”. Demandé una
implicancia ética: “poner el cuerpo” para generar espacios donde ese/a otro/a

adquiriera un rol de sujeto y no de objeto en los procesos de salud de las juventudes.

En cuanto a lo cuantitativo, se observé que la PCC tuvo un impacto en
distintos aspectos. Por un lado, entre los afios 2012-2018, participaron mas de
trescientas personas, principalmente jovenes. En ese periodo, se realizaron dieciocho
cortometrajes audiovisuales que se encuentran en la plataforma YouTube. Formaron
parte de la implementaciébn mas de treinta profesionales de distintas disciplinas:

psicologia, psiquiatria, operadores terapéuticos, teatro, trabajo social, operadores

"® Analogia de la entrega de turnos.
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psicosociales y docentes, y se implementaron en nueve de quince localidades del
partido de La Matanza. La capacidad instalada en este tiempo provocé que surgieran
producciones audiovisuales que se inscribieran desde la mirada de los/as
protagonistas sobre las problematicas que los/as interpelaban. Se puede afirmar
entonces que la PCC tuvo tal impacto que gener6 la movilizacién de jévenes,

profesionales, instituciones de salud y la comunidad.

Todo ese proceso llevado a cabo desde la PCC propuso un modelo de
abordaje de la salud mental en lo comunitario, que dio origen en 2021 a la
Productora Audiovisual Juvenil Matancera en Salud’’. El Estado municipal y el
provincial observaron que el proceso iniciado con los TCC abrazaba los objetivos de
su agenda publica de disponer de nuevos abordajes en el campo. La iniciativa fue
impulsada por la Secretarfa de Salud y de Desarrollo Social”® del municipio de La
Matanza conjuntamente con LA SUBSE. En la actualidad, dicha productora esta
compuesta por veinticinco jovenes que consensuaron el nombre, identificandose

como “Bardo del bueno”’®

, con el objetivo de aportar a pensar el modelo de
salud/enfermedad/atencion-cuidado en salud mental. La productora se convirtio en
un actor clave en la conformacion de la Red de Arte y Salud Matancera “La

Cordonada”®°

(2022), como iniciativa intersectorial que involucré a diferentes
secretarfas del municipio de La Matanza® y la Subsecretaria de Salud Mental,

Consumo Problematico y Violencia de Género de la provincia de Buenos Aires.

Un aspecto que encontramos, desde el comienzo, fue que los cortos
cinematogréaficos generados en el proceso 2012-2018 no habian sido promocionados

por el organismo de LA SUBSE en su plataforma virtual. En todo ese tiempo, se

" VVideo de lanzamiento: https://youtu.be/rv6Bx1CzOo4
"8 Programa Envion-Podés.

™ La Productora comenzaba a dar los primeros pasos en 2021 y se planted pensar el nombre. Se
utilizaron diferentes estrategias para llegar a definirlo, pero no se terminaba de encontrarlo. En una
oportunidad, Estevanezo hace una reflexion sobre la mirada negativa hacia los jovenes por las
“previas” en pandemia. En un momento, dice: “hay una diferencia entre el bardo de las previas y
nosotros, nosotros hacemos bardo del bueno”. Se referia a todo el trabajo que venia desarrollando la
productora en este tiempo. El grupo tomé esta idea planteada por Estevanezo y se aprob6 en el espacio
de asamblea que la productora se llamaria “Bardo del bueno”.

80 IG: https://www.instagram.com/reel/CkeLOKRIHRY/?igshid=MDJmNzVkM;jY
Facebook: https://www.facebook.com/arteysaludlamatanza

8 Secretaria de Salud Publica, Secretaria de Ciencia, Tecnologia y Politicas Educativas, Secretaria de
Cultura y Educacién, Secretaria de Juventudes, Secretaria de Desarrollo Social, Subsecretaria General
de Ambiente y Desarrollo Sustentable, Secretaria de Mujeres, Género y Diversidades.
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habian realizado gestiones desde la Region Sanitaria XIlI — La Matanza para lograr
que fueran difundidos, sin conseguir tal fin. Los fundamentos expresados hacian
referencia a que no cumplian con los formatos digitales que establecia el organismo.
Los TCC, hasta la actualidad, tampoco cuentan con los soportes tecnolégicos® para
la filmacion de las producciones. Aunque este aspecto no ha obstaculizado el
desarrollo de los talleres, se plante6 la demanda a las autoridades competentes en
términos de potenciar y apoderarse de la PCC en el territorio.

En esta direccion, acordamos con lo expresado por Gollan, Kreplak y Garcia
(2022), acerca de que la salud si tiene un precio y que aquello que no forma parte de
la agenda politica resulta dificil que pueda sostenerse en el tiempo. Entendemos que
el Estado deberia impulsar, acompafar y ejecutar programas con partidas
presupuestarias que surjan de los proyectos territoriales, que incorporen la mirada, la
historia y la identidad concreta del barrio y su gente. De este modo, la politica
publica configuraria un estar-siendo, en contraposicion con las logicas estandarizadas
que no van al encuentro de la vida cotidiana de la comunidad en la produccion de

salud.

Desde su fundacion, la PCC instald un ser-estar-haciendo, una experiencia
disimil y Unica en la provincia de Buenos Aires y, en particular, en el municipio de
La Matanza. Hasta el momento, no se ha encontrado practica similar que se
promueva en el &mbito estatal (municipal/provincial/nacional) en salud mental y/o

consumo problematico.

82 Camara, sonido, tripode, proyector, computadora, claqueta, principalmente.
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ESCENA/CAPITULO 5: ENTRAMADO COLECTIVO

Cuantos mas hilos se trenzan

mas hermoso es el disefio,

reflejando los colores que pintan el universo.

La belleza de la trama le viene de lo complejo,
requiere mucha paciencia

hacer un tejido nuevo.

Hay que ponerle coraje,

bordar gozo y sufrimiento

con la fuerza de tus manos, los latidos de tu pecho.
Hay que inaugurar talleres,

donde viva lo diverso,

refugios de la esperanza,

lugares de nacimiento,

donde nadie quede afuera

de la fiesta y del encuentro.

Remendemaos los desgarros

gue nos va dejando el tiempo.

Es hora de irse anudando y juntarse en el intento
desatando aquellos nudos que nos fueron sometiendo.
No hay tarea méas urgente,

que tejer junto a mi pueblo

las redes de la justicia que nos vayan sosteniendo,
hilvanando la utopia con los hilos de su suefio.

“La belleza de la trama”
Humberto Pegoraro, te6logo y poeta uruguayo

La presente escena se construyd a partir de la puesta en didlogo y analisis de
los discursos expresados por los/as entrevistados/as del taller “Que no se corte”. Los
nombres artisticos de los/as jovenes son: Angeles, Pitu, Agustin y Sebastiano
Estevanezo; en el caso de los/as profesionales, el profesor de teatro Ratinga, las
psicologas Tana Ferro, Palmiero y Cecilia, el trabajador social El Colo, el operador
Chavez y el psicdlogo Mostaza. Por ultimo, los/as integrantes del grupo focal son
Alberto Sava, Laura Lago, Jorgelina Di lorio y Ramiro Garcia. Para el analisis, se
contd con el material de los RPOP recogidos en los afios de implementacion del
TCC.

Cada una de estas fuentes, permitié construir una mirada integral del proceso
de creacidn artistica colectiva (Bang y Wajerman, 2020), llevado a cabo en el partido
de La Matanza durante los afios 2012-2018. El propésito fue dar cuenta del proceso
vincular de los/as jovenes que participaron del TCC, como fue el proceso colectivo

de cada produccion cinematogréfica, y, por ultimo, qué cambios se observaron en las
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trayectorias de vida de los/as jovenes y los/as profesionales en la experiencia

transitada. Por consiguiente, se pensé una organizacion interna de cuatro planos™:

e Plano 1: Proceso vincular, de lo singular a la grupalidad
e Plano 2: Proceso de creacion artistica colectiva
e Plano 3: Punto de giro en trayectorias de vida

e Plano 4: Conceptos que aporta la escena

Como lo venimos haciendo en cada uno de los apartados del presente estudio,
comenzamos compartiendo un corto cinematogréfico. En esta escena, lo hacemos
con el corto “¢/Mi culpa?”’, produccion realizada por jovenes del Centro de
Formacion Profesional de Gonzélez Catan, que aborda la problematica de violencia
de género. Este surgio en el contexto de organizacion del movimiento de mujeres
#NiUnaMenos®™ en 2015. Se encuentra disponible en la siguiente direccién

electronica: https://youtu.be/XyNeWOwt4cc

Figura 10. Integrantes del taller “Cultura callejera”

Fuente: archivo propio de la PCC

8 Se toma la decision de llamarlos planos para usar un lenguaje aportado por el cine. Los planos son
una porcion de la pelicula y que esté relacionada con la figura humana. Existen varios planos: general,
medio, americano, etc. La eleccidn de los planos en una pelicula esta referido a la centralidad del
mensaje que se pretende dar. En una escena se puede utilizar uno o varios planos.

8 El 3 de junio de 2015, en ochenta ciudades de la Argentina, se convocé a una protesta para repudiar
el femicidio de la joven rosarina Chiara Paez, de 14 afios.
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Plano 1: Proceso vincular, de lo singular

a la grupalidad

En este plano, pondremos en dialogo las trayectorias singulares de los/as
jovenes que participaron del taller de cine comunitario y de qué manera el dispositivo
aportd a la construccién de procesos vinculares. EI TCC, segun relatan los/as
profesionales entrevistados/as, tuvo como metodologia de trabajo la combinacion de
diversos campos de saberes y practicas, tanto de la psicologia social como de la
educacion popular, la antropologia social, sociologia de la imagen, la comunicacion

popular, la SMC vy el arte popular, por mencionar algunas.

Los/as profesionales plantearon que las problematicas de los/as jovenes que
asistieron al TCC estaban referidas a autolesiones, intentos de suicidio, consumo
problemético de sustancias psicoactivas, VIH, conflictos con la ley penal juvenil,
falta de escolaridad, noviazgos violentos, problemas en el ambito familiar, bullying

escolar y abuso policial, entre otras.

Contaron que el objetivo del TCC tuvo que ver con la necesidad de generar
otros abordajes que permitieran elaborar y transitar el padecimiento. Reconocieron
que el espacio de consultorio no era suficiente y que era necesario propiciar otras

formas de circulacion de la palabra. Asi lo expresaban:

(...)estabamos un poco saturadas con el trabajo, medio detonadas y nos
parecia que era un oxigeno para nosotras y para el grupo. La verdad
estabamos muy movilizadas, era una tematica muy fuerte, estdbamos todo
el tiempo trabajando con la muerte, con adolescentes y padres en esa
situacion... (Tana Ferro, psic6loga)

(...)nos parecia que el espacio podia aportar a producir alguna
transformacion en la subjetividad (...) poner el cuerpo de otra manera que
posibilitara producir algo que lo vivificara. (Palmiero, psicéloga)

(...)salir del modelo de psicopatologizacién (...) generar un espacio de
referencia vinculado a la salud. (Mostaza, psic6logo)

(...) que ellos pudieran hablar de lo que les pasaba, de su sentir, de qué les
estaba sucediendo en la vida, qué emociones los atravesaban y qué
problemas querian enfocar. Nos parecié como atinado buscar una veta
ludica, poner el cuerpo a esta situacion, lo representamos, ponemos en
acto esto que nos pasa. (Cecilia, psicéloga)
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En consecuencia, el TCC fue una estrategia de abordaje en salud/salud mental
desde LA RED. Se conformaron equipos interdisciplinarios e intersectoriales
integrados por diferentes profesionales de la salud mental y de lo artistico, el equipo
de coordinacion del taller (en adelante ECT). Cabe mencionar que los/as
profesionales habian entablado una vinculacién previa con los/as jévenes a través de
los distintos dispositivos terapéuticos individuales y/o grupales. Cada ECT buscd
construir un espacio donde reconocer lo singular, identificar los malestares que los/as
habitaban, problematizar las “etiquetas” que se les adjudicaban y aportar a una trama

grupal que propiciara recursos simbdlicos de promocién de lazos sociales.

El TCC promovi6o la apropiacion de la herramienta audiovisual como
estrategia de promocion de la salud/salud mental a través del arte. Se reconocié al
arte como una herramienta promotora y reparadora de la salud que permite a
individuos y comunidades reelaborar situaciones criticas, dolorosas o probleméticas
y promover mejores y mas felices escenarios para sus vidas (OPS, 2009). Se busco
contribuir a un proceso de aprendizaje de la realidad que permitiera operar en la
transformacion de las situaciones que generan el malestar (Galende, 1997; Pichon-
Riviere, 1985), asi como tambien aportar a deconstruir los procesos de
estigmatizacion, los encasillamientos patologicos, la medicalizacion y la

psicopatologizacién de la vida (Stolkiner, 2013b).

Toma 1: Los/as jovenes

Los/as jovenes expresan que el TCC les permitié aprehender los diferentes
roles que entran en juego en la produccién audiovisual, tales como camardgrafo,
actor/actriz, sonidista, guionista, claquetero/a, director/a, entre otros. Sobre lo grupal,
relatan:

Aprendi a ser méas compariero, a ser méas sociable, a usar la cdmara, a

respetar la opinion de los demas (...), aprendi a hacer muchas cosas en el
taller de cine. (Agustin)

Aprendi el juego de cdmaras, a usar la clagueta y esas cosas; y que no era
yo sola, sino que habia un grupo. (Pitu)

Podemos observar que, en la afirmacion de Agustin: “ser mas companero”, el
joven se identifica con el grupo de referencia, toma en consideracion a sus pares,

comparte tareas y opiniones. Podemos destacar también que, en la frase de Pitu: “no
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era yo sola”, ella se coloca en el plano del ser, no del estar ni del aprender;

expresando asi un proceso existencial.

Tanto Agustin como Pitu se acercaron al TCC por invitacién de su terapeuta.
Diferente fue el recorrido de Sebastiano Estevanezo, quien comenzd a participar
acompafiando a otro joven del programa Envidn-Podés, donde cumplia el rol de
operador. Estevanezo recuerda que le “... llamd la atencién la consistencia que tenia
el grupo para llegar a la construccion de una idea en comun”. Dice que esa vivencia
lo marcd y lo motivé para sumarse al espacio desde el afio 2017. La mirada del
acontecer grupal, expresada por Sebastiano, encuentra eco en el relato de Angeles,
quien manifiesta que lo que aprendio en el taller fue ... a trabajar en equipo, porque
creo que la gente estd muy acostumbrada a trabajar sola, con sus propias reglas...
este espacio te da la oportunidad de aprender como funciona expresarte con los
demas”. Dicha afirmacion puso en valor que la “oportunidad” era con “los demas”,
desmitificando los discursos de la meritocracia que instala la cultura neoliberal

predominante.

Pudimos observar como los/as jovenes percibian sus aprendizajes en el
espacio del taller. Asimismo, reconocian que transitar por el TCC les permitia
experimentar una grupalidad en relacion con la tarea que los/as convocaba.
Rescataron la posibilidad de debatir, de pensarse, de poner el cuerpo y de construir
un guion colectivo que los/as representara. No obstante, manifestaron que en el
proceso se trabajaron las diferencias, las resistencias y las individualidades en
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funcion de lo grupal®™. De esta manera lo expresd una de las integrantes del taller

“Que no se corte”: “...a pesar de las diferencias se pudo conformar un grupo... al
principio todos tenian su banda, después tratamos de unir eso y todos poniamos un
poquito para aprender”, dijo Pitu. Las “diferencias” y las “resistencias” jugaron un
valor semantico estructural en lo que respecta a su vinculo social. EI grupo habilit6 la
puesta en escena como semejantes y actuar alternativas de vinculacion social en

funcion de lo grupal.

& pichon-Riviére plantea que en todo proceso de aprendizaje se generan en los sujetos dos miedos
béasicos: miedo a la pérdida y miedo al ataque, el miedo a la pérdida del equilibrio ya logrado en la
situacién anterior y el miedo al ataque en la nueva situacion en la que el sujeto no se siente
adecuadamente instrumentado. Ambos miedos, que coexisten y cooperan, configuran, cuando su
monto aumenta, la ansiedad ante el cambio, generadora de resistencia al cambio.
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El espacio se transitaba como un espacio donde poner en juego un “estar-
haciendo” con otros/as como es planteado por Rodolfo Kusch (1999). Los/as jovenes
reconocieron que el TCC les permitio aprehender®® a trabajar en equipo, logrando
construir una trama grupal. Dicho proceso, seguin Pichon-Riviere (1985), es posible
por MRI de los mismos integrantes. Permite que el sujeto ensaye un sentimiento de
integracion con el grupo, por medio de su identificacién con el proceso que transita.
Este aspecto lo consideramos central a la hora de pensar los abordajes de la SMC. Es
en la tarea grupal que se configuran los vinculos de los/as integrantes, logrando

vivenciar un ‘“nosotros”.

El TCC fortaleci6 un proceso vincular donde la relacion tarea y vinculo se
nutrio en un interjuego permanente. Es en este encuadre que, segun Fernando Fabris
(2019), ““se promueve un vinculo situado que permite desplegar una internalizacion
humanizante y personalizante del otro/a, una representacion reciproca de todos los
participantes que aumente la cohesion grupal y permita con mayor ajuste la tarea”
(p. 33). Es aqui donde podemos ubicar las expresiones “se pudo armar un grupo”,

“aprendi a poder hacer un trabajo en conjunto”, “se logré hacer el cortometraje y que

se entendiera el mensaje”, las cuales dan cuenta del interjuego de tarea y vinculo.

Toma 2: Los/as profesionales

A partir de aqui, abordaremos los discursos de los/as profesionales sobre los
aspectos del proceso de los/as jovenes en el TCC. La experiencia que relataremos a
continuacion sucedid en el marco del taller “Que no se corte”, que se realizo en el
Centro de Salud de Dorrego (Gonzélez Catan). Se sitia en el afio 2016.
Los/as profesionales Tana Ferro, Palmiero y Mostaza invitaron a participar a
los/as jovenes que concurrian a sus espacios terapéuticos individuales y/o grupales.
El taller fue planificado para los sadbados a las 14 horas, en la sala de espera del
centro de salud; dia y horario fueron consensuados entre todos/as. Resultd estratégico
habitar el espacio de la sala de espera a travées del arte, con el objetivo de promover
otras logicas de salud/salud mental, poniendo énfasis en la salud y no en la

enfermedad.

8 Aprehender con “h”, término acuiiado por Pichon-Riviére que refiere a la apropiacion instrumental
de la realidad para transformar, la cual se mide con relacién a la tarea.
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Recuerda el psicélogo Mostaza que hubo un dia en que, minutos antes,
“llovia a cantaros”, y se preguntaban si los/as jovenes vendrian. Resulté que ese dia
asistié la mayoria. En diélogo con el grupo, se les expreso: “Pensabamos que no iban
a venir con el dia de Iluvia”; la respuesta fue “;qué otra alternativa hay?”. La frase
resulté como disparador para reflexionar sobre ella en la instancia grupal. Segln los
RPOP, los/as jovenes planteaban que las otras alternativas consistian en pasar el
tiempo solos/as en su casa, o salir a “chorear”, o fumar “porro” en la esquina.
Expresaban que el TCC era una alternativa que, como dice Pitu, les ayudaba a
“despejar la mente para no hacer macanas”. Al tomar esta expresion, el espacio
aparecié como un lugar posible de habitar que contenia y cuidaba. En esta direccién,
también lo expresa Alejo Garcia®’, al mencionar el objetivo de su organizacion:
“... esa posibilidad de decir de los pibes... les permite liberar mucho de lo que les
pasa; y liberar significa que después no la tenga que actuar haciendo otras cosas,
haciendo cosas que los puedan poner en peligro” (Garcia, 201488). La propuesta de
Alejo Garcia es ubicar el hacer cine como aquella posibilidad que potencie la
actuacion creativa para generar un andlisis de la realidad y asi transformarla. De este
modo, se contribuye a “romper” con los estereotipos sociales que identifican a los/as

jovenes asociado/as a las “macanas” y lo “peligroso”.

Otro aspecto tuvo que ver con como fue vivenciado el proceso vincular entre
los/as profesionales. Las entrevistas arrojaron que ninguno/a de ellos/as habia
participado de un TCC, es méas, no conocian la propuesta. El acercamiento se dio por
medio de diferentes capacitaciones en salud mental llevadas a cabo en el territorio.
Era la primera préactica de articulacion entre salud mental y arte, interdisciplinaria e
intersectorial dentro de LA RED. EI TCC favoreci6 articular una propuesta integral
para los/as jovenes por primera vez en este centro de salud. La psic6loga Tana Ferro
menciona: ““... no nos conociamos, incluso con Mostaza que era un comparfiero mas
del territorio de La Matanza, nunca habiamos trabajado juntos. Me parece que eso

también hace al funcionamiento con los pibes”.

Otro ejemplo de articulacion sucedié en el Hospital General Dr. Alberto

Balestrini (Ciudad Evita). Alli, el ECT estuvo conformado por profesionales del area

8 Fundador del colectivo Cine en Movimiento (Argentina).
8 Recuperado de https://youtu.be/2GuuXXdhFaE
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de salud mental, area social, area psicosocial y la Subsecretaria de Salud Mental y
Adicciones de la provincia de Buenos Aires. Segun los RPOP, la situacion inicial era
que cada area desarrollaba intervenciones en salud mental en la misma institucién de
manera segmentada y con dificultad de pensarse de manera conjunta. EI TCC se
penso entre las &reas mencionadas como una estrategia que apuntara a fortalecer un

trabajo interdisciplinario desde una perspectiva integral y articulada.

Se observaba la necesidad de implementar un proyecto que generara
abordajes diferentes de salud/salud mental. Asi lo expres6 el trabajador social
ElColo, del area social: “...veo a la salud mental en los hospitales bastante
medicalizada y los profesionales con una mirada de intervencidén mas psicoanalista”.
Recordé que el dia del estreno del cortometraje estaban presentes todos los directivos
de la institucion, y lo vivid como una experiencia “disruptiva, hacer cine en el

hospital”.

Una experiencia similar fue la que transcurrié en el barrio San José Obrero
(Laferrere). El operador del CPA Chavez relata como surgi6 la propuesta del TCC:
(...) empezamos a trabajar desde salud mental en ese barrio, a articular
con el programa Envién-Podés y con el Centro de Salud que estaba al
lado nuestro, (...) los pibes del barrio estaban al limite del choreo y el
consumo. Las tres instituciones trabajabamos con los mismos pibes,
entonces nos juntamos y pensamos qué podiamos hacer. Con el profe de

teatro Ratinga que integraba el equipo de trabajo surgié la idea de hacer
un corto donde los pibes fueran los protagonistas.

Y asi es que de este proceso surgié el primer taller fundacional de la PCC en
La Matanza durante el afio 2012. Se produjo el primer corto que tuvo como titulo
“La intencion de transmitir”, cuyo guion consistio en el relato de la metafora de un
grupo de jovenes estigmatizados por los/as vecinos/as como “pibes chorros”, que
salen por el barrio a robar abrazos. ElI grupo propone deconstruir la necesidad de

colocar el acto social violento en relacion con la demanda afectiva vital.

Toma 3: Grupo focal

Por ultimo, colocamos los relatos de los/as participantes del grupo focal
(enadelante GF), conformado por especialistas externos, los cuales fueron
invitados/as a ver y analizar las producciones realizadas por los/as jovenes entre los
afios 2012-2018. Para Laura Lago los cortos cinematograficos muestran el entramado

grupal llevado a cabo y dice: “Esta claro desde el inicio que es una creacion
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colectiva... porque también esta mostrado en los backstages, ellos mismos ocupando
los distintos roles de una produccion”. Alberto Sava plantea que “se ve también
como un trabajo grupal, hay un entusiasmo evidente, hay disponibilidad de
pertenencia a un proyecto, se ve una cosa bastante fuerte, bastante genuina”.
Jorgelina Di lorio opina lo siguiente: “Me parece que hay un trabajo no solo de la
produccion de lo material, sino que se produce sentido, se produce pertenencia, se
produce referencia, se produce participacion, en el sentido de que hay un trabajo no

solo de producir un film, sino de un trabajo psiquico ahi, puesto en eso”.

Ramiro Garcia, desde su recorrido en el colectivo CEM®, sostiene que el cine
comunitario aporta la construccion de otros relatos desde la generacion de procesos
de creacion colectiva. Complementa su idea citando un fragmento de Lucrecia
Mastrangelo® (cineasta rosarina) que dice:

(...)es preciso desmitificar los supuestos saberes, capacitar a los
supuestos alumnos, agentes comunitarios y promotores culturales para
que la tecnologia esté al servicio de la comunidad y producir, a través de
los recursos audiovisuales, una verdadera transformacion social donde la

imagen, la palabra y el mensaje sean un nuevo vehiculo para comunicar y
pensar.

De este modo, desarrollamos lo concerniente al proceso vincular desde las
distintas miradas de los/as protagonistas. A partir de ahora, nos referiremos a lo

acontecido en el proceso de creacion colectiva.
Plano 2: Proceso de creacion artistica colectiva

Como ya mencionamos, el dispositivo de TCC fue pensado como una
estrategia de promocidn y prevencién de salud mental en la APS integral, a través del
arte como herramienta de transformacion social (Bang y Wajerman, 2020). Un
aspecto aln no mencionado tiene que ver con la produccién audiovisual.
Lapropuesta se presentd a los/as integrantes, explicitando las principales

caracteristicas del cine comunitario. Estas se nutren de diferentes saberes y practicas

8 El colectivo Cine en Movimiento nace en el afio 2002. Ocurri6 a partir de una experiencia de taller
con adolescentes y jovenes del centro de dia “Casita de la Providencia”, ubicado en el barrio de
Liniers (CABA). En esa oportunidad, se realizd el primer cortometraje “Los de andar con pies
descalzos”. Este fue exhibido en la primera edicién del festival de cine Hacelo Corto, organizado por
el Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires, y que recibié una mencién especial. Recuperado de:
https://youtu.be/F8kwhIFGDNO

% Recuperado de: https://www.scribd.com/document/32129206/Documental-Para-La-Resistencia
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de los colectivos y organizaciones, que trabajan con cine y/o video comunitario en
America Latina y el Caribe, que lo definen como:

(...) una practica en la cual la misma comunidad se apropia de

herramientas audiovisuales para auto-representarse y visibilizar sus

realidades; un modo de produccion horizontal y colectiva que genera y

valora saberes e identidades locales; un proceso audiovisual integral de

gestién, produccién, exhibicion, circulacién y consumo que incluye

activamente a la comunidad en cada una de sus etapas. (Red de Cine

Comunitario de América Latina y Caribe, extraido de su pagina web)

A su vez, segun lo expresdé Sol Maria Benavente (2016), la mayoria de las
practicas y experiencias de América Latina y el Caribe compartieron el concepto de
cine y/o video comunitario como una préctica politico-cultural, desde donde las
comunidades pudieran pensarse y decirse. Para la autora, la gran diversidad de
experiencias que utiliza el lenguaje audiovisual construye relaciones y procesos
comunicacionales que invitan al intercambio; estos son y estan-siendo comunitarios
porque crean y recrean en su hacer vinculos y sentidos comunes que fortalecen el

entramado social. Reforzamos esta idea de “vinculos” que no estaban y “sentidos

comunes” que se abrieron en el espacio grupal.

Tomal: EITCC

El TCC se penso con el encuadre propuesto por los lineamientos del cine
comunitario, se alejo de la posibilidad de proyectos individuales y promovio la trama
colectiva. La elaboracion del conjunto posibilité no solo el intercambio sobre la
tarea, sino también las experiencias convergentes. Como se vera a continuacion, cada
uno de los/as participantes puso en relieve como fue la construccion de un guion
colectivo por medio de la circulacion de la palabra. Asi lo relaté Angeles:

Nosotros empezamos a hacer lo que se llama lluvia de ideas, entonces
cada uno pone sobre la mesa lo que se quiere tratar en ese corto y
obviamente en base a eso cada uno tira su propia idea y de ahi salen cosas

muy buenas, cosas que se descartan o cosas que se van agregando durante
todo el proceso.

Para Agustin, ... entre todos debatimos cudl era la mejor idea, que todos
estuviéramos de acuerdo mas que nada... arreglar entre todos como seria la historia”.
Manifestaron que las narrativas de las producciones no eran ficticias, que estaban
referidas a hechos concretos. Asi lo expresaba Angeles: “... son experiencias propias,

algo que le pasé a alguien muy cercano, porque siempre tratamos de tocar temas de
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actualidad”. La expresion “la realidad trasciende la ficcidn™ adquiri6 en este proceso
pleno sentido. La diferencia fundamental fue que era actuada y transformada por
los/as protagonistas de los hechos que relataban.

Toma 2: Procesos creadores

A partir de aqui, comenzaremos a analizar los momentos de construccion de
los cortometrajes a los que comprendemos como procesos creadores. Segin Hernan
Kesselman (2014), el proceso creador es aquel que permite al sujeto operar en la
realidad, despejando sin prejuicio lo que se aborda para ponerlo a la vista y ensayar
soluciones que alivien los padecimientos mentales, corporales y sociales.

Para Pichon-Riviere (1987), en el proceso creador

(...) el artista como persona de nuestro tiempo tiene que abordar los
problemas que se le plantean a cualquiera de sus semejantes, pero con la
diferencia que él se anticipa y por ser anticipado se le adjudican las
caracteristicas de un “agente de cambio”, situacion que favorece el
desplazamiento sobre él de todos los resentimientos, fracasos, miedos,
sentimientos de soledad e incertidumbre de los demas, como si él fuera el
portavoz de todo lo subyacente ain no emergido. El artista se asume
como lider de cambio para si y para los otros. (p. 25)

Los/as jovenes entrevistados/as reconocieron que sus cortometrajes fueron un
denominador comun entre ellos/as sin importar el barrio al que pertenecieran. Han
explicitado en el espacio de taller que las probleméticas que abordaron no fueron
solo de los/as jovenes matanceros/as®, sino que se refirieron a vivencias comunes y
actuales de las juventudes independientemente del territorio que habitaran.
Plantearon que querian contar historias para ayudar a otros/as. Asi lo expresa Pitu:
“ayudar a la gente, demostrar con los cortos qué es lo que pasa”; en la misma
direccion lo plantea Agustin: “ayudar a la gente a abrir los ojos”. Manifestaron que la
sociedad adulta no comprendia lo que les pasaba, que minimizaba sus problemas.
Sebastiano nos cuenta: “se estigmatiza mucho a los jovenes, mayormente con el lado
malo, diciendo ‘la juventud estd perdida’...con los cortometrajes que vamos
haciendo queremos mostrar que podemos hacer cosas productivas... queremos
romper con esas etiquetas”. Esto Ultimo resuena como lo que dice la autora Mariana
Chévez (2005) cuando se refiere a la juventud. Ella sostiene que esta signada por el

“gran no”, y asi lo expresa:

°! Referencia a las personas que pertenecen a la localidad de La Matanza.
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Se interpreta que las miradas hegemoénicas sobre la juventud
latinoamericana responden a los modelos juridicos y represivos del poder.
Tomando la propuesta foucoultiana sostengo que la juventud esta signada
por “el gran NO”, es negada (modelo juridico) o negativizada (modelo
represivo), se le niega existencia como sujeto total (en transicion,
incompleto, ni nifio ni adulto) o se negativizan sus practicas (juventud
problema, juventud gris, joven desviado, tribu juvenil, ser rebelde,
delincuente, etc.). (p. 26)

La autora invita a pensar un modelo de intervencion interdisciplinario que

aspire a moverse con los/as jovenes del “no al si”, del estigma del/de la adulto/a

productor/a de violencia al del sujeto joven creador de sociabilidad.

Daremos un ejemplo del sujeto artista como agente de cambio, como
consecuencia del proceso creador, que hallamos en una experiencia ocurrida en el
afio 2017, recordada por la psicologa Palmiero y referida a un evento en el marco de
las articulaciones que se llevaban a cabo desde el dispositivo de taller “Que no se
corte” (Gonzalez Catén). El equipo de coordinacidon del TCC recibi6é una invitacion
para hablar sobre las autolesiones e intentos de suicidio a una jornada con mas de
doscientos docentes del Nivel Secundario en Virrey del Pino. Como metodologia de
trabajo, cada invitacion de este tipo se socializaba entre los/as participantes del
espacio, se ponia en discusion la concurrencia 0 no al evento y quién podia
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acompafiar. En esta oportunidad, Agustin® expresé sus ganas de asistir.

Toma 3: Presentaciones

Las presentaciones consistian en pasar los cortos cinematograficos realizados
por el grupo, los cuales proponian una mirada despatologizada sobre las
problematicas de los/as jovenes que incluyera sus suefios, sus realidades, sus miradas
y sus busquedas para que se comprendiera el contenido de las producciones como
expresion concreta del sentir-pensar-hacer de sus realizadores/as. Luego de la
proyeccion, se generaba un espacio de intercambio entre todos/as. La propuesta
estaba pensada dentro de un marco de cuidado hacia los/as jovenes para no
exponerlos a situaciones adversas, teniendo en cuenta que la corporalidad se
encontraba en juego, no solamente en el corto, sino en el aqui y ahora. En ese
sentido, el soporte de las producciones eran un disparador potente y movilizador para

los/as asistentes.

%2 E| joven se acercé al centro de salud de Dorrego por vivir una situacién de suicidio de un familiar
cercano. Agustin llevaba un afio de participacion en el espacio de taller.
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Después de proyectar “Historias Cruzadas”, se escucharon los aplausos de
todo el auditorio y se abrid el espacio de intercambio, en el cual los/as docentes
felicitaron a Agustin y a los/as profesionales. Palmiero dio cuenta de que, para
Agustin, fue una experiencia posibilitadora, ya que expreso: “me animé a hablar con
mucha gente, eso me gustdé”, cuando antes, el hablar en publico habia sido una
dificultad para él. Esto nos remite a la respuesta que Agustin dio a una de las
preguntas durante esta investigacion en relacion con el significado que tenia, en su
opinién, el cine comunitario; él lo definié asi: “es mostrar la parte que no se
muestra”. A partir de ambas expresiones, podemos ir acercadndonos a considerar una
praxis en la experiencia vivida por Agustin como materializacién de algin proceso
creador del sujeto artistico, que comienza a situarse como agente de cambio para si:
“me anim€” y para otros: “mostrar lo que no se ve”. En este sentido, nos parece
oportuno rodear dicha experiencia con el concepto del filésofo argentino Rodolfo
Kusch (2012) sobre la profundidad de sentido que cargan las experiencias vitales:

Hay palabras comunes y palabras grandes. La palabra comun se dice para
determinar, para decir esto es, aquello es o para sefialar causas. (...) Pero
la palabra grande trasciende la palabra comdn, dice mas de lo que

expresa, porque abarca un area mayor. La palabra comun termina en la
ciencia, la palabra grande en la poética. (p. 46)

Toma 4: Grupo focal

Durante el trabajo con el grupo focal, invitamos a los/as integrantes a pensar
la definicion de Agustin referida a que “el cine comunitario es mostrar la parte que
no se¢ muestra”. Para Laura Lago, la frase resultd “hermosa y enigmatica a la vez”,
entiende que la definicion esta referida a una afirmacion: “somos sujetos activos que
tenemos preguntas y que no sabemos las respuestas”. Ubico a los/as jovenes como
protagonistas que se interrogaban sobre las problemaéticas sociales que los/as

interpelaban a traves de sus producciones instalando méas preguntas que respuestas.

A Ramiro Garcia lo convocd la imagen de la cadmara que “mira hacia
adentro”. Y recuper0 la idea de problematizar: “qué se muestra, quién lo muestra,
qué nos estan diciendo, como nos representan y quiénes lo representan”. Puso el

valor de una mirada situada desde las identidades y corporalidades gque transitan por
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7% como la

los barrios del conurbano. Coloco el concepto de ‘“cine sanador
posibilidad que tienen los/as jovenes de producir su propio material audiovisual, que
hable de ellos/as mismos/as, de sus barrios, de sus problemaéticas, de lo que les pasa.
Les permitié instalar otros relatos diferentes a los medios de comunicacion sobre la
juventud, el consumo, la pobreza y enfoques “que son abordados de manera

superficial”, culmina Ramiro.

¢A que nos referimos cuando hablamos de situarse o situarnos? Para Ana de
Quiroga (1995) y desde el pensamiento pichoneano,
(...) es la toma de conciencia del acontecer historico-social, escenario de
nuestra experiencia y con el que se entrelaza e implica nuestro acontecer

y nuestro destino personal y comunitario. Ese entrelazamiento se da en un
movimiento dialéctico de reciproca determinacion. (p. 41)

El concepto de mirada situada lo toma Jorgelina Di lorio y plantea: “se
muestran como protagonistas de la vida cotidiana; en ese sentido hay una
intencionalidad de no patologizacion”. Valora la decision de “mostrar a personas
comunes en su vida cotidiana y sin exotizarlas”, como suelen ser expuestos los/as
jovenes del conurbano en los medios masivos de comunicacion. Coincide en este
punto con el profesor de teatro Ratinga, para quien “la practica de cine comunitario
tiene el desafio de pensar la disputa por los sentidos y producir con una estética y
ética propia, que reconozca a las personas en su singularidad”. El antropdlogo
Adolfo Colombres (2005) dice al respecto:

El cine que precisan los grupos oprimidos es justamente aquel que dé
cuenta de su cosmovision, profundizando en sus rasgos culturales
especificos para incitar asi, no a su aplastamiento, sino a su recuperacion
y reconocimiento en un contexto plural, fundado en el respeto mutuo, de

modo que su alteridad deje de ser la “razon” (o el pretexto) del
colonialismo, es decir, de la explotacion y la estigmatizacion. (p. 43)

Alberto Sava, artista y psicologo social, acentla la valentia de los/as jovenes
en sus producciones audiovisuales, subrayando la importancia de que se escuchen las
voces y cuerpos acallados por el sistema. La compara con la experiencia del Frente
de Artistas del Borda, donde el arte posibilita, justamente, “que se escuchen y vean
los cuerpos, los cuerpos porque los cuerpos salen a la calle, salen a la comunidad y

producen efectos y estas producciones producen efectos en la salud mental”. De esta

% Frase de veteranos de la Guerra de Malvinas de Quilmes que participaron de un taller de Cine en
Movimiento, sobre qué era para ellos el cine comunitario. Entrevista realizada por Martin Pique a
veteranos para el diario Tiempo Argentino del martes 15 de abril de 2014.
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manera, los conceptos vertidos por el grupo focal invitaron a profundizar sobre la

implicancia del proceso artistico creativo.

Toma 5: Profesionales

Por otra parte, los/as profesionales del TCC, a partir de las entrevistas,
relataron la dificultad que tenian las familias de observar y comprender lo que les
pasaba a sus hijos/as. Solia ser la escuela, a través de los seguimientos de los/las
docentes, la que expresaba a su entorno la necesidad de algun acompafiamiento
psicoldgico. Por esto, recurrian en busca de respuestas a los efectores de salud del
barrio, y, en la mayoria de los casos, lo que se observaba era la falta de dialogo en el
ambito familiar. Un ejemplo de esto es lo que ocurrié cuando fueron al estudio de
grabacion. Asi lo conto la Tana Ferro:

Recuerdo una vez que fuimos a grabar el rap del corto “Historias
cruzadas”. Nos acompafié una mama porque no tenia donde quedarse y la
invitamos a venir con nosotros, se senté en un patiecito. El hijo estaba
grabando con otros dos, ella se puso a llorar porgue no se imaginaba que

estas cosas le pasaban a los pibes, y al escuchar la letra del rap, se
angustié mucho.

A continuacion, compartimos la letra que es de autoria de los/as integrantes

del taller.

1) Me levanto temprano, cero ganas de estar

en casa mi vieja anda a los gritos, qué
mierda le pasa papé perdido en su mundo,
quién lo diria podria desaparecer y él no

lo notaria. Las palabras de mi vieja son
duras, exigen firmeza y respeto reclama,

conmigo pierde la cordura mama te
quiero, pero la estoy pasando mal por
favor respondeme, por qué mierda no
puedo ser normal.

2) Tienes un problema, empiezas a cortarte.
Buscas la salida més facil como un
cobarde. Que se siente bien, desahogo
total ahora te pregunto, tus problemas se
irdn? jNo se iran! Te quedas callado, no
tienes respuestas, dices que estés re bien y
solo lo aparentas, jes todo una mentira!

3) Yo no me drogo por diversion es un vicio
de lo méas dafiado y estoy enganchado, y
no puedo dejarlo, mi familia me maltrata

en la escuela no me hablan, juzgan mis

4) Larabia de los problemas, como cancer
que se agranda. Tengo llena de sangre la
manga. Escucho la voz de mi hermana,
pidiendo que me calmara. Pero mi mente
no se aclara, tengo pufios como garras. A
los que joden desangra. La loca de mi
madre, inGtil me dice inutil ella por no
saber, por no saber, por no saber amarme
como se debe darme el amor de madre,
cuidarme y ensefiarme a no pelearme.

5) Estamos acé bien, improvisando. Con
muchos problemas, te cortas, te drogas.
Buscas la salida y nunca la encontrés.
Son cosas que pasan, que hablamos y
discutimos. Son las cosas que, que
peleamos y nos pusimos mal. Corte
vengo bien acd, ya no quiero mas pelear.
No me quiero drogar.
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decisiones sin saber mis razones, nadie
me conoce por dentro ni yo me tengo
afecto, en cambio en la esquina ahi todos
los dias, nadie me critica me protegen y
me convidan.

Para comprender el impacto que esta letra significo para esa madre, tomamos
la idea de Silvia Rivera Cusicanqui (2015), que plantea que lo bello y riesgoso de la
obra cinematografica es que “... siempre quedara inconclusa hasta no culminar el
periplo que la devuelve a las multitudes” (p. 293). La obra le permiti6 a esta madre

correr ese velo para reconocer el padecimiento de su hijo.

De igual modo, el profesor de teatro Ratinga relatd la experiencia en la
presentacion del corto “Aliento de vida” en la comunidad terapéutica “El buen
samaritano” (barrio Almafuerte). Segun ¢€l, los/as pibes/as le habian manifestado que
querian hacer cine para “dejarles algo a sus familias”. El dia de la proyeccion se
encontraban las familias de los/as jovenes y los/as profesionales de la institucion y
asi recordé el profesor:

(...) durante toda la presentacion puse atencion en las caras y los gestos
de esos jovenes y observé la gratificacion del trabajo realizado, pero sobre

todo lo mas significativo, fue ver a diez de los pibes abrazdndose con sus
familiares mientras veian el corto y eso es un montén.

De este modo, la creacion artistica colectiva se instal6 como una estrategia de
elaboracion en el proceso de salud porque potencié el interjuego de las
corporalidades y las formas de comunicacion, por medio de los abrazos, como
simbolo de esa necesidad de “dejarle algo” que resignificara los vinculos entre los/as
jovenes y su entorno. Podriamos decir que el TCC promovié un modelo de “los
abrazos” que tensiond al modelo biomédico. Los abrazos se instalaron como la
posibilidad de promover salud, restauraron la dignidad ante un modelo de

patologizacion.

Plano 3: Punto de giro en trayectorias de vida

En primer lugar, introducimos del cine el concepto de punto de giro (Casetti y
Di Chio, 1990) como aquel acontecimiento inesperado que se desarrolla en la accion

del argumento y que obliga a la toma de una decision que produce un cambio en la

118



trama del/de la protagonista. Colocamos aqui los puntos de giro que fuimos

encontrando en los siguientes relatos.

En la experiencia del barrio San José Obrero (Laferrere), los profesionales
Ratinga y Chavez recordaron que la motivacion de los/as jovenes del taller consistia
en dar un mensaje al barrio: problematizaron las etiquetas adjudicadas por otros/as.
Se referian a la peligrosidad, la delincuencia, al consumo y el deseo de salir de ese
lugar de “pibes chorros”. Segin Ratinga, los/as jovenes “habian comprado el
discurso de que eran la basura de la sociedad”. El disparador del guion se dio a partir
de una frase emitida por uno de los jovenes: “... porque acé parece que hay que salir
de cano para que te den un abrazo”. De esta manera, nace el audiovisual
“La intencion de transmitir” (2012), en el que se construyd una narrativa colectiva
basada en “salir de cafio” para robar abrazos en el barrio. El dia de filmaciéon, todo el
barrio observo el despliegue de la jornada de produccion del cortometraje. Asi lo
relata Chavez: “Cuando terminamos de grabar, me corri de la escena, y observé
como todos/as se abrazaban, y eso fue increible”. Una situacion similar se produjo
cuando presentaron oficialmente el corto en la sede donde funcionaba el taller. Se
pudo observar como ese mensaje se iba corporizando en cada una de las instancias de

presentacion del cortometraje.

El grupo fue invitado por la Catedra Il de Trabajo Social de la Universidad de
La Matanza para presentar el corto y contar el proceso del TCC. Ese mismo dia, la
radio de la Universidad® les realizd un reportaje. Compartimos a continuacién
algunos fragmentos de la entrevista:

Periodista: (Como fue la experiencia de compartir el corto en la
Universidad?

Joven: Es la primera vez que vengo, siento mucha vergiienza, es la
primera vez que mostramos algo nuestro frente a tanta gente.

Periodista: ;Qué quisieron transmitir en ese abrazo?

Joven: ¢Qué quisimos transmitir en ese abrazo? Muchas cosas (pausa),
demasiadas (pausa). Vos lo necesitds y no lo pueden ver (pausa). Un poco
de afecto a los pibes que se sienten solos y mostrar un poco lo que pasa en
el barrio.

Periodista: Para cerrar, ;qué te gustaria agregar?

% \www.rug9.1.com.ar
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Joven: Saludos a mi mama y decirle que de aca para adelante...

Ese dia a Ratinga le quedd grabado como una de las situaciones mas
significativas de su proceso de coordinacion del TCC. Los/as jovenes le expresaron
que les resultaba impensado ser invitados/as como expositores/as y ser protagonistas
en este ambito académico, ya que no se reconocian como sujetos activos por
encontrarse fuera del sistema educativo, entre otras cosas. Al respecto, Ratinga con
emocion dice: “Me acuerdo patente la cara de emocion de ‘Choco’, entrando en la

Universidad de La Matanza, estando en el auditorio como expositor”.

En las entrevistas realizadas® a los/as cuatro jovenes del taller “Que no se
corte”, se les pregunto: ¢sentis que el taller te ha potenciado, mejorado, cambiado
alguin aspecto en particular de personalidad y/o caréacter? Angeles dijo lo siguiente:
“A nivel personal yo era muy timida en todo sentido y nunca me hubiera imaginado
ser como soy ahora... aprendi a expresarme mejor, a hablar de otra manera, a ser mas
confiada...ser una persona mas abierta”. Pitu manifesté que “antes era muy cerrada,
muy callada y cuando fui al taller me abri, empecé a reir, a hacer cargadas, y a
hablar, hablar, hablar... cambié mucho, empecé el taller y hoy soy otra persona. El
joven Agustin relata: “Me ayud6 a ser mas compafiero, a ser mas sociable...”.
Sebastiano Estevanezo expresd: “Mi mirada con respecto a algunas tematicas era
algo que venia trabajando. Pero siempre aparece algo nuevo cada dia y mi mirada va

cambiando”.

Por otra parte, compartieron los comentarios de sus familiares, amistades,
docentes y publico en general con relacion a sus producciones. Rescataron el
profesionalismo, el tratamiento de las tematicas, la capacidad de dejar un mensaje y
el trabajo en grupo que se podia observar. En el caso de Pitu: “Invité a una profesora
y me dijo que queria que lo presentaramos en la escuela”. Asimismo, Agustin relatd
el apoyo de su familia para continuar en el taller: “Me dijeron que siguiera, que me
veian bien, que me querian ver bien”. Del mismo modo, Sebastiano comparte: “Mis
abuelos, por su edad, no pudieron estar en el estreno, pero les mostré acé en casa y

les gusto, estaban orgullosos”.

% Las entrevistas se realizaron durante septiembre de 2020 y marzo de 2021.
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Otra pregunta que se les realizd a los/as jovenes era si recomendarian el
espacio de TCC a sus pares. Angeles invitaria a otros/as porque considera al taller
como un espacio donde se aprende a trabajar en equipo. Para Pitu, es un lugar que
“les abriria la mente en muchas cosas”. Sebastiano dice que también es un lugar
“donde podemos hablar entre nosotros y conocer gente nueva y despejarnos un poco
de la rutina de la semana. Porque vas al taller, te tomas unos mates con un par de
galletitas y salen charlas interesantes”. Y, por ultimo, Agustin plantea que el taller

“es altamente recomendable. .. te permite pensar en un proyecto a futuro”.

De lo expresado por los/as jovenes, traemos aqui el aporte de Claudia Bang y
Carolina Wanjerman (2020) sobre las caracteristicas de los procesos de creacion
artistica colectiva. Las autoras plantean que lo transformador “...implica la
modificacion de estructuras en diferentes niveles de la subjetividad: individual,
grupal, organizativa y comunitaria” (p. 4). En esta direccién, reconocen al arte como
aquel que permite instalar horizontes a partir de los cuales las personas pueden

manifestar y descubrir sus deseos y entonces, asi, posibilitar la transformacion social.

Se les consultd a los/as profesionales entrevistados/as si habian observado
cambios en las trayectorias de vida de los/as jovenes que participaron del TCC.
Compartimos algunos de los relatos referidos a este punto. En 2015, en la escuela
secundaria n.°9 Santo Tomas de Aquino (localidad de Virrey del Pino), una docente
del equipo de orientacion escolar participd en la implementacion del TCC. Luego de
un afio, Chavez recuerda que se encontrd con ella; la docente le comento sobre los
cambios que habia notado en un alumno que habia participado. Asi lo hizo: “Antes le
costaba mucho expresarse respecto de cuestiones personales referidas a la identidad
de género, hoy ya no, esta llevando adelante un espacio de cine comunitario con sus

compafieros, desarrollando un rol mas protagoénico dentro de la institucion”.

En 2016, en el taller “La vida en corto” (barrio Las Antenas), la psicologa
Cecilia relato los cambios observados en los/as participantes. Por recomendacién del
programa Envidn-Podés, ese afio se incorpord un joven que tenia conflictos con la
justicia penal juvenil. La profesional que lo contactd le propuso participar de este
dispositivo y él acept6. En la dinamica grupal, se comenzé a notar una resistencia
debido al estigma que se le habia adjudicado en el barrio. El sostenimiento de estas

etiquetas suele discriminar, deshumanizar y despersonalizar a los sujetos, lo que
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favorece la exclusion y el aislamiento. Esta conducta grupal se vio expresada
mientras se construia el guion del corto, que consistia en el secuestro de una mujer
victima de las redes sociales. Hubo un intento de otorgarle a este integrante el rol de
secuestrador, lo que reforzo y reprodujo la ficcién de un estereotipo instalado en su
cotidianeidad. Se propuso trabajar y elaborar otros significantes por medio de la
reflexion a través del ejercicio de la escucha, la puesta en palabras de las
subjetividades de los/as integrantes para continuar la promocion de la tarea. A partir
de alli, se pudieron enumerar los cambios que comenzaron a producirse, desde lo
singular a lo colectivo. Se hizo una reasignacion de roles y se le ofrecié a este joven
el manejo de la cAmara de filmacion. Esto promovié un salto cualitativo grupal e

individual.

Un hecho concreto que demostré la asuncion de rol protagdnico, compromiso
y disfrute de este joven fue durante la jornada de filmacién del corto
“#MinutosVirtuales”. Era la hora de comenzar y €l no estaba. Cuando llegod al set,
Cecilia le pregunt6: “;Donde estabas? Llegaste un poco tarde”. El le explicd que
habia tenido un inconveniente en la comisaria: “Sali de la comisaria y me vine
volando para acd”, expres6. La profesional dijo: “Me hizo pensar cuanto le
importaba el espacio, el grupo, la tarea. Que a pesar de la movilizacion que

seguramente lo atravesaba, no se olvidd de su responsabilidad de ir a filmar ese dia”.

Ramiro Garcia, integrante del grupo focal, instald el interrogante que surgio
desde la practica de su organizacion: “Nos preguntamos qué sera de la vida de estos
jovenes después de pasar por los talleres”. El interrogante planteado fue parte de las
preguntas a los/as jovenes. Las entrevistas arrojaron que tres de los/as cuatro jovenes
estdn cursando estudios de arte (teatro y arte visual) y uno estudiara fotografia
cuando termine el secundario. Fueron consultados acerca de la influencia que
significd su participacion en el TCC, y aunque refirieron que ya tenian pensado
estudiar, sostuvieron que el espacio potencio dicha decision. Cabe sefialar que estos
mismos jovenes fueron los/as precursores/as de la Productora Audiovisual Juvenil
Matancera en Salud®, que se inici6 en marzo de 2021 en tiempos de la pandemia
COVID-19.

% Iniciativa que surge en 2021 en tiempos de pandemia. El proyecto es impulsado por la Secretaria de
Salud Publica de La Matanza y el programa Envion-Podés, ambos dependientes de la Secretaria de
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De esta manera cerramos este apartado observando los diferentes puntos de
giro que realizaron tanto los/as jovenes como asi también los/as profesionales.
Estuvo signado por la “pedagogia de la ternura” (Ulloa, 1988; Carla Wainztok,
2017°") como modo de restauracion de las dignidades, el cual funda sujetos deseantes
y aporta a la construccion de proyectos de vida.

Conceptos que se entretejen con esta escena

Para comenzar, diremos que el TCC se enmarcO en lo expresado por
LA SUBSE® en términos de reconocer la potencialidad del dispositivo de taller
como la oportunidad de trabajar las representaciones sociales y los recursos
simbdlicos de cada uno/a para favorecer la creacion de lazos sociales alejados de
estigmatizaciones, estereotipos o paternalismos. Ubicamos a su vez al dispositivo de
taller como una estrategia que se propuso una modalidad de accién colectiva, que
promovio el empoderamiento para transformar las condiciones de vida y salud,
propiciando el sentido comunitario emancipatorio para enfrentar las inequidades de

clase, de género, de cultura y étnicas (Zaldda y Sopransi, 2005).

La modalidad de taller conté con un encuadre operativo desde el concepto de
técnica de grupo centrado en tarea de Pichon-Riviére (1985), el cual se refiere al
conjunto de personas, ligadas entre si por constantes de tiempo y espacio Yy
articuladas por su mutua representacion interna, que se plantea explicita e
implicitamente una tarea, la cual constituye su finalidad. La tarea es entendida como
un hacer integrado, dialéctico, polifacético, creador, multidireccional, constructivo y

enriquecedor, que genera procesos de salud de manera colectiva.

Desarrollo Social de La Matanza y de la Subsecretaria de Salud Mental, Consumo Problematicos y
Violencia de Género de la Provincia de Buenos Aires. Tiene como objetivo construir un espacio
sociocomunitario de produccién de contenido audiovisual desde el &mbito de la salud publica para
jovenes de La Matanza, en el marco del pleno ejercicio de derecho.

°" Recuperado de: https://goo.gl/AC7Hagk [consultado en septiembre de 2017]. Aqui la autora plantea
dos formas de pedagogias: pedagogia de la crueldad y pedagogia de la ternura. La primera, nacida en
la conquista de América, es una pedagogia del mandato, y la segunda, una pedagogia que construye
vinculos amorosos.

% E| taller como dispositivo en salud: guia te6rico-practica para talleristas (2013), Subsecretaria de
Salud Mental y Atencion a las Adicciones de la Provincia de Buenos Aires.
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Toma 1: Interdisciplina e intersectorialidad

Un aspecto que rescataron los/as profesionales fue que el TCC les dio la
oportunidad de transitar por una préctica donde se puso en juego lo interdisciplinario.
Lograron identificar este concepto con la posibilidad de pensar un abordaje en salud
mental integral. Mencionaron que la interdisciplinariedad y la intersectorialidad eran
conceptos que se trabajaban desde lo conceptual, pero que resultaba dificil llevarlos a
la practica. La psicéloga Palmiero dijo: “Hablar de interdisciplinario no es que cada
uno quiera imponer desde su disciplina, eso se vive como una lucha de ego y no
posibilita nada, ni para los pibes, ni para los profesionales”. También manifestaron la
necesidad de “salir del consultorio”, pero asumiendo que no hay formas de intervenir
sin estar implicado/a, lo cual demandaba hacer algunas renuncias previas en el
sentido de entender como suficiente al propio campo de saber para dar respuesta al
problema.

Podemos decir, entonces, que el involucramiento de los/as profesionales
favorecid que el dispositivo tuviera relevancia, como lo enunciamos en el desarrollo
de esta escena. Explicitaron la necesidad de salir del “modelo de
psicopatologizacién” y promover nuevas estrategias para alojar los padecimientos de
los/as jovenes, asumiendo que, inclusivamente, deberian ponerle el cuerpo a la
intervencidn. De esta manera, lograron salir de la 16gica de “anda al tallercito” como
modo de abordaje. Sin conocer la herramienta audiovisual, fueron los/as primeros/as
que lograron modificar las practicas psicopatologicas y se ubicaron como parte del
proceso de aprendizaje. En relacion con lo mencionado, para Elena de la Aldea
(2019), la tarea de cuidado del/dela otro/a demanda a los/as profesionales una
implicancia con ese/a otro/a como caja de resonancia de lo que esta pasando. De este
modo, superaron las fronteras de las disciplinas en una comunion que favorecio el
vinculo pedagdgico, que potenci6é los saberes, las curiosidades y las inquietudes,

tanto las de ellos/as mismos/as como de los/as jovenes.

El abordaje intersectorial e interdisciplinario fue el desafio que los/as
profesionales asumieron dando el primer paso a nuevas formas de transitar y
producir conocimientos. Para Emiliano Galende (2020), el desafio es construir una
nueva relacion terapéutica con los sujetos que permita compartir los saberes entre los

equipos de salud y las personas con sufrimiento psiquico. Ese proceso debe
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promover una “intervencion en salud mental comunitaria y democratica a través de la
palabra del otro®”. A partir de aqui se produjo el primer punto de giro al “salir del
consultorio”. Esta constituy6 una de las caracteristicas de la ejecucion de los TCC, al
formar parte de la planificacion, monitoreo y evaluacion. La intersectorialidad e
interdisciplinariedad no fueron un “como si” 0 una mera yuxtaposicion de saberes,
sino un compromiso ético y profesional en el reconocimiento de ese/a otro/a (joven)
como sujeto de derecho y protagonista en el proceso de salud/salud mental. La
produccion cultural se instalé6 como una forma de contrapoder, como propone Ulloa
(2012), en los procesos de salud mental. En sintesis: el rol de los/as profesionales fue
poner en valor la construccion colectiva de nuevas formas de abordajes en el

territorio incorporado dentro del sistema de salud.

Toma 2: Proceso vincular

Dicho proceso se retroalimento a través de un ECRO, donde se combinaron
distintos campos de saberes y practicas con el objetivo de aportar, por medio del arte,
la construccion grupal de una mirada despatologizada; se reafirmé al sujeto como
protagonista de los procesos de salud/salud mental, y se le dio importancia al respeto
a las personas como un semejante, el cuidado que reconociera la dignidad de su
persona, los resguardos éticos y la proteccion de sus derechos. Podemos decir que el
proceso vincular se empez6 a construir a partir de este encuadre desde que se
escucho un “nosotros”; notamos que supieron dejar de lado la defensa de la propia

v0z y aprendieron a expresar una narrativa colectiva.

Ese salto cualitativo se produjo en la medida que comprendieron al/ala
“otro/a” no como alguien a quien “atacar”, sino como alguien con quien construir.
Comenzaron a pensarse de manera colectiva y la produccién audiovisual dejé de ser
una historia personal y singular para transformarse en una historia que tejieron con
hilos coloridos de matices comunitarios, los que, complejos, pero a la vez
enriquecidos de saberes con identidad propia y las particularidades populares de esas
producciones, supieron simbolizar el entramado grupal. A partir de aqui empez6 a

vislumbrarse el proyecto como resultado de la operatividad del grupo.

% “Desmontar la maquina” (2022). Link: https://www.youtube.com/watch?v=u8yAPiyPUso
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En esa tarea (hacer un corto) se encontraron con ese/a otro/a y con esa
potencialidad en funcion del proyecto audiovisual que deseaban llevar a cabo, donde
lo maravilloso se percibié en los cuerpos en un estar-haciendo. Se pensaron, se
organizaron Yy distribuyeron roles para lograr el objetivo, mientras se incorporaban
nuevos integrantes a los/as que asistieron en su proceso de aprendizaje: “ayudabamos

a los nuevos a manejar las camaras”.

Este encuadre operativo posibilita, segin Emiliano Galende (2015), espacios
de abordajes de restitucién de la palabra, la dignidad y los derechos ciudadanos y
humanos que permiten pensar los modelos de salud/enfermedad/atencién-cuidado.
Restituir la palabra tiene que ver con el derecho a ser visto y oido, que equivale al de
existir, como lo plantea el comunicador Jesus Barbero (2001). Esta conclusion, lejos
de ser menor, habla de un nivel de interpelacion subjetiva de los TCC en las personas
involucradas que afecta tanto la propia autopercepcion de los/as jovenes y los/as
profesionales como sus propias estrategias de vinculacion e intervencion social y

profesional.

Si analizamos la letra del rap de “Historias cruzadas”, podemos observar que
el lenguaje artistico puede ser un medio donde los/as jovenes expresen qué les pasa,
cdmo se sienten y cOmo actuan: “Las palabras de mi vieja son duras, exigen firmeza
y respeto reclama, conmigo pierde la cordura, mama te quiero, pero la estoy pasando
mal, por favor, respondeme, por qué mierda no puedo ser normal”. También en el
caso del corto “La intencion de transmitir” se apreciaba coOmo los/as jovenes le
manifestaban al barrio la necesidad de abrazos y un poco de afecto porque se sentian

solos/as.

Podemos decir entonces que el TCC aparecié como una estrategia posible
para que los/as jovenes “lumpen”'® del sistema de salud encontraran un lugar para
que su palabra fuera escuchada. En esta direccion, Laura Lagos, integrante del GF,
sostiene que hay que dar lugar a la necesidad de que los/as jovenes coloquen mas
preguntas que respuestas con sus producciones audiovisuales. Es tarea del mundo

adulto acompafiar la busqueda de respuestas de manera conjunta dentro de un

190 Grypo social urbano formado por personas socialmente marginadas.
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proceso de construccion colectiva decolonizada de las practicas hegemdnicas en
salud.

Otra caracteristica del encuadre que brind6 el TCC fue que se presenté como
una intervencion psicosocial que permitié problematizar los padecimientos de los/as
jovenes, donde fueron ellos/as mismos/as quienes se preguntaban desde su
verticalidad, en una horizontalidad comunitaria. Se posibilitaron de esta manera
procesos vinculares donde se reconocian las singularidades y se potenciaba la
construccion de lazos solidarios entre los/as integrantes, tanto los/as jovenes como
los/as profesionales. Asi lo sintetizd Agustin cuando se le preguntd por qué el taller
se llama “Que no se corte”, y ¢l dijo: “Que no se corten los lazos que hicimos en el

taller”.

Toma 3: Creacion artistica colectiva

Nos parece pertinente colocar los aportes de Claudia Bang y Carolina

Wajnerman®%*

(2020), quienes desarrollan el concepto de proceso de creacion
artistica colectiva para la transformacion social. Para las autoras, es necesario pensar
los trabajos grupales y comunitarios a través del arte para generar procesos
emancipatorios y liberadores que permitan construir perspectivas criticas y reflexivas
sobre nuestra realidad y el lugar que ocupamos en ella. Como punto de partida, se
brindé el aprendizaje de la herramienta audiovisual que invité al encuentro y
comunicacion de saberes y experiencias que promovieran otros relatos y el
fortalecimiento de la trama social. La multiplicidad de imagenes que construyeron
los/as jovenes permitié la visibilizacion de situaciones cotidianas ausentes en los
medios masivos de comunicacidn, en las instituciones de salud, en las familias y en

la sociedad.

Para Claudia Bang (2016), la inclusién de procesos colectivos permite a sus
integrantes salir de ese lugar de sujetos aislados y pasivos, con la posibilidad
construir una subjetividad comprometida e implicada que deja profundas marcas. Es
por medio de los procesos artisticos colectivos que la voz de ellos/as se comienza a
escuchar, se corporaliza, se comparte, permite liberar eso que les pasa. Cada

produccién fue construida a partir de un plano/recorte de la cotidianidad singular,

101 | as autoras vienen elaborando escritos sobre los procesos de creacion artistica colectiva para la
transformacion social. En el caso de Bang, 2013 y 2018, y Wajnerman, 2013.
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obtenida por medio de la proyeccién que propuso esta metodologia de trabajo, que

invito a la reflexion, el anélisis y la construccion de una mirada grupal propia.

Durante el armado del guion, observamos que interpelaron tanto a su entorno
familiar y sus amistades como asi también a las instituciones por donde transitaban.
Fue por medio de la imagen que colocaron una voz disidente a lo que vivenciaban,
pero también se escucharon voces concordantes sobre las probleméticas que
compartian, produciendo un impacto que luego posibilitaria pensar tdpicos para
programas y/o politicas publicas. En este proceso, se logro el efecto liberador que
transforma aquello que aliena y enferma. Elena de la Aldea (2019) coincide con
Bang y Wajnerman en el caracter emancipador y liberador: “... cuidar a los jovenes
sera dejar que desplieguen su poder de emancipacion, reducir su sometimiento a las
practicas preformativas, abrir espacios a su poder creativo y dejar ser al que esta, de
modo impredecible, deviniendo” (p. 58).

En tal sentido, la herramienta del cine comunitario propicioé procesos donde
ese modo impredecible y ese modo de devenir forman parte de la implementacion.
Las producciones audiovisuales fueron el resultado de un transitar colectivo, donde
el sentirse parte logra impregnar de libertad a cada persona para crear con otros/as.
La tarea (produccion cinematografica) se pensé situada y contextualizada en una
relacion con otros/as (vinculos) para potenciar una praxis emancipatoria. En esta
direccion, Fernando Fabris (2019) plantea pensar a la tarea como praxis
multidimensional, como la forma de pensar, sentir, corporizar, actuar e interactuar.
El soci6logo y comunicador boliviano Adalid Contreras (2014) introduce la nocién
de sentipensamiento para definir una comunicacion para el vivir bien: ... que tiene
que articular, armdnicamente, las sensibilidades y los saberes con las experiencias, y

el conocimiento critico de la realidad con los imaginarios individuales y colectivos”

(p. 35).

El TCC tuvo como caracteristica promover procesos artisticos colectivos
desde el cine comunitario al potenciar los saberes, las curiosidades, las inquietudes y
habilité el sofiar. Parafraseando a Claudia Bang, observamos que las marcas estan
referidas a esa necesidad de “dejar algo”, como expresaban los/as jovenes de la
comunidad de “El buen samaritano”; esas marcas fueron los cortos cinematograficos

en término de produccion en salud. Marcas que trascendieron y surgieron de la
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produccion artistica colectiva, donde documentaron y registraron en los cuerpos lo
vivenciado, con una materializacién para si y para otros/as y con un aporte a la
critica de la vida cotidiana permanente que permitiera o fomentara la transformacion
social, que posibilitara instalar otros relatos ante el “gran no” signado a la juventud.
Podemos afirmar, entonces, que la PCC se sitGa como una practica politico-cultural

en salud.

Toma 4: Punto de giro en las trayectorias de vida

Uno de los presupuestos del presente estudio era indagar sobre los cambios
que se produjeron en las trayectorias de los/as jovenes en el dispositivo de TCC. Nos
interesd observar si el proceso creativo colectivo contribuyé a modificar las
trayectorias de vida; si se observaba alguna modificacién en el entorno de cada
joven; si lograban situarse como “agentes de cambio” para si y para otros/as, COmo es
expresado por Enrique Pichon-Riviere en relacion con el proceso creador. Segun sus
discursos, los/as jovenes reconocen que el TCC les permitié generar cambios. Estos
estaban referidos a la posibilidad de expresarse, poder construir una mirada propia,
socializar més con otros/as, descubrir su faceta artistica, animarse a hablar en
publico, ser valorado por su entorno familiar, de amistades y escolar, poder hablar de
sus problemas, potenciar sus proyectos de estudio y generar lazos de amistad con

otros/as.

En este sentido, los/as jovenes de la comunidad de “El buen samaritano”
podrian ubicarse en esa denominacion, como portavoces, desde la afirmacion de
querer hacer un corto para dejar algo a sus familias y luego lograrlo. Ese “dejar algo”
nos permite ubicar el concepto de trascender con la obra. EI cambio deviene de
situarse como sujeto protagonista de su historia, toma la camara como herramienta de
liberacién para producir un cambio. Con respecto al relato de Ratinga sobre los
abrazos que se generaban el dia de la presentacion, podemos decir que fue la
expresion de deseo de construir nuevos vinculos con sus familias. Los/as jovenes
buscaron proponer una forma diferente de narrativa, ubicAndose en un estar-

haciendo, que se los reconociera desde sus potencialidades.

Otro ejemplo es el relato de la psicologa Tana Ferro cuando cuenta sobre
aquella madre que logr6 resignificar el vinculo con su hijo luego de escuchar la

grabacion del rap de “Historias cruzadas”. Acompanar a su hijo le permitio saber qué
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le pasaba a él y a otros/as. Podriamos decir que ese encuentro se instala como un
momento de operacionalidad de la tarea en términos de producir cambios en la
realidad. Como asi también la movilizacién del barrio ante la necesidad de abrazos
que reclamaban los/as protagonistas en el corto “La intencidon de transmitir”, que
gener6 la organizacion de actividades culturales y recreativas para “los/as pibes/as”
de parte de los/as vecinos/as e instituciones. La met&fora del robo de abrazos
interpeld al barrio, a las instituciones, al Estado mismo, colocando las probleméticas
juveniles en el &mbito pablico (escuelas, efectores de salud, universidades, las calles
del barrio) y permitiendo que surgieran algunas respuestas a la pregunta sobre qué se

necesitaba.

De forma tal podemos postular que el TCC, desde sus inicios, buscé crear las
condiciones para contener, alojar, potenciar, acercar y construir con otros/as a través
de la articulacion de la herramienta audiovisual y el proceso vincular, para dar un
marco referencial con la combinacion de saberes y metodologias que promovieran el
pleno ejercicio de sus derechos. Es aqui donde el TCC se instalo como espacio de
referencia, donde se podrian producir esos puntos de giro o, como lo denomina
Alfredo Carballeda (2018), rupturas biogréaficas, las cuales fueron entendidas como
experiencias significativas, negativas o positivas, que daban cuenta de las acciones
de un sujeto, grupo o comunidad en tanto participantes historico-sociales de la vida
social. De esta forma, la intervencion permitié vincular historia y contexto alli donde
la palabra de ese/a otro/a implicaba una fuerte corriente de sentidos. Contribuyo a
instalar otras légicas en los procesos de salud/salud mental, no solo en el ambito

individual, sino también en lo comunitario e institucional.

Retomamos lo planteado por Bang sobre las marcas en la subjetividad de los
procesos creativos. Encontramos que la PCC puede ser categorizada como préactica
subjetivante. Dicha definicion se sustenta en lo expresado por Alicia Stolkiner
(2013b), quien la define como aquellas practicas integrales en salud que incorporan
la dimensidn subjetiva, historica y social, tanto en el abordaje de poblacion como de
sujetos singulares. A su vez, Silvina Pedernera (2012) plantea que las experiencias de
produccién audiovisual, que se realizan en ambitos de salud en sus distintas
dimensiones, promueven la construccién e invencién de nuevas concepciones y

practicas de salud. Lo gue se menciona encuentra consonancia con lo planteado por
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Ratinga cuando dice que los/as jovenes pueden “sentirse hacedores de poder hacer
otra cosa”. Asimismo, Alejo Garcia (2006) sostiene, desde el campo social, la
necesidad de promover practicas subjetivantes con el fin del mejoramiento de la
calidad de vida de la poblacion, de dar lugar a otros mensajes, otros enunciados por
medio de la utilizacién de la herramienta audiovisual. También, instala la necesidad

de llevarlo adelante desde un compromiso ético, estético y politico.

Toma 5: Cierre

De este modo fuimos transitando la escena de entramado colectivo desde
distintas aproximaciones: procesos vinculares, procesos creativos y los puntos de
giro. La intervencion psicosocial —la PCC— surgio de la combinacion de distintos
campos de saberes y préacticas que lograron aportar a la construccion de un ECRO.
Por este medio se posibilitd operar en la realidad a través del arte, se logro que la
tarea grupal los convocara y los reconociera como sujetos activos en la resolucion de
sus padecimientos, se consiguié que se instalaran como agentes de cambio para si y
para otros/as en el proceso creador y adquirieran un caracter emancipador y
liberador, que se produjeran cambios en las trayectorias de vida y que estos tuvieran
su implicancia en la subjetividad. En tal sentido, el TCC gener0 procesos de
“aprehender” herramientas politico-culturales que lograron una estrategia de
intervencién de la imagen que nutriera los abordajes de salud/salud mental desde la

pedagogia de la pregunta que propone Freire.
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ESCENA-CAPITULO 6: NARRATIVAS
AUDIOVISUALES JUVENILES

La verdad esta en los cuerpos.

Rodolfo Walsh
Carta de un escritor a la Junta Militar, 24 de marzo de 1977

No creo nada a los medios de comunicacion.
Nos estan mintiendo otra vez mas.

Que estalle tu mente pero en reflexion.

Vamos que el encuentro es veloz.

El socialismo otra vez no funcioné.

Subo la musica de esa television.

Esa pantalla que calla la obray el arte de hoy.
Somos de barrio y sociedad.

Fragmento del rap “Momentos”
Produccién colectiva del taller “Cultura callejera™®

Comenzamos la escena 6 con la invitacion del cantautor argentino Ledn
Gieco: “déjate atravesar por la realidad'®®”. Hay una realidad juvenil que necesita ser
escuchada y vista por el mundo adultocéntrico. La necesidad de reparar “heridas” de
historias singulares, como asi también la construccion de lazos familiares y
comunitarios, evidenciar cuerpos que se muestran en carne viva en una realidad que
estigmatiza, invisibiliza, criminaliza, culpabiliza y oprime. A pesar de los
mecanismos mencionados, las producciones audiovisuales generadas en los TCC
pretendieron decir algo, contar, mostrar. Los/as participantes se propusieron construir
otras narrativas que los/as dignificaran y reconocieran como sujetos protagonistas de
su historia. Una historia en la que tuvieron una palabra que se corporalizaba, que
buscaba dejar algo a otros/as como lo expresaba Matias'®: “Poder brindar una ayuda
desde otra perspectiva... Ojala le sirva a la gente porque a nosotros nos sirvio.

Gracias a todos por brindarnos esto que estd muy bueno”.

192 | ink: https://youtu.be/cpLvIVANES5Q

193 Fragmento de la cancion “La historia ésta”, del 1978. Letra y musica de Leon Gieco. Se encuentra
en el disco 4.° LP, donde también esta la cancion “Sélo le pido a Dios”, grabado por el sello Sazam y
producido por Oscar Ldpez. El &lbum terminé de ser editado después de que Ledn exiliado en
Los Angeles (Estados Unidos) por la situacion que vivia el pais como consecuencia de la ultima
dictadura civico-militar en la Argentina.

104 ink: https://youtu.be/9_Ggn6sOkUU
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Las palabras del joven Matias son una invitacién para ver el corto que inicia
esta escena, en el cual él fue uno de los protagonistas. El cortometraje tiene como
titulo “Aliento de vida” (2013). Fue filmado en el hogar “El buen samaritano” del
barrio Almafuerte, més conocido como Villa Palito (La Matanza, prov. de Buenos
Aires). Dicha institucion viene desarrollando desde el afio 2005 un trabajo con
jovenes con problematicas de consumo y situacion de calle. EI Hogar comenzé por
iniciativa del padre Bachi, que fallecié’® por COVID-19 en 2020. El corto se
encuentra disponible en la siguiente direccién electronica:

https://youtu.be/VyxcUmGwVaw

Figura 10. Proyeccion del corto “Aliento de vida” (2012)

Fuente: archivo propio de la PCC

Pensamos una organizacion interna para desarrollar los distintos enfoques que
conforman la escena 6. Nos interesé confrontar la construccion de representaciones
juveniles de los sectores populares en medios masivos de comunicacion y la manera
que construyen discursos de estigmatizacion a las juventudes en los barrios
matanceros. Luego relatamos diferentes practicas de TCC donde los cuerpos
elaboraron otras narrativas. Y, por ultimo, indagamos si las producciones
audiovisuales presentaron intenciones de busqueda de una estética propia. Armamos

el siguiente esquema de tres planos:

e Plano 1: Narrativa patologizada de los medios

105 Recuperado de: https://www.argentina.gob.ar/noticias/sedronar-homenajeo-al-padre-bachi-con-
una-misa-presencial
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e Plano 2: La corporalidad de la imagen

e Plano 3: Hilvanado de una estética propia

Plano 1: Narrativa patologizada de los medios

En la escena 4, se mencionaron las implicancias de las juventudes sobre las
representaciones que se construyen en las problematicas que las atraviesan. No se
pretendid realizar un estudio exhaustivo de “los medios masivos de comunicacion”,
sino aportar algunos elementos que permitieran identificar cbmo pueden influir en la
construccion de una mirada patologizada de la juventud matancera. Nos apoyamos
en los discursos de los/as jovenes y profesionales entrevistados/as, como asi también

en los materiales que se encuentran en las redes.

Pudimos observar como operan los medios de comunicacion en la produccion
de la cultura y su impacto en la subjetividad de las personas. Emiliano Galende
(2008) sostiene que ... somos siempre sujetos de una cultura particular, estamos
construidos en alguna medida dentro de esa cultura e inevitablemente sufrimos los
avatares que va sufriendo la cultura” (p.1). Lo planteado por el autor dialoga con
Martin Becerra y Reynaldo Sietecase (2020), quienes coinciden en que el periodismo
argentino transita una etapa de crisis de identidad. Reconocen que las reglas de juego
han cambiado, no solo por los aspectos tecnologicos de los medios de comunicacion,
sino también porque hay un puablico que no busca informarse, sino confirmar su
prejuicio. Los/as jovenes buscaron atravesar estos sesgos con otras narrativas
comunicacionales con el objetivo de que se inscribieran como contra-cultura y
resignificaran la idea del imaginario social, que consiste en que ser joven y nacer en

La Matanza es sindnimo de nacer en un lugar “no deseable”.

Toma 1: La tele nos miente

En el afio 2018, durante el mundial de futbol en Rusia, la seleccion argentina

se aloj6 en San Petersburgo. El canal Telefe'®

tuvo la idea de hacer una comparacion
entre la ciudad rusa y el barrio San Petersburgo de La Matanza. La produccion del
medio televisivo se acercd a referentes barriales manifestando su intencién de

mostrar como era el barrio, solicitindoles ayuda para recorrerlo. La propuesta fue

106 https://mitelefe.com/
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novedosa y tomada como muy positiva porque les permitia dar a conocer su realidad,
sus necesidades, sus preocupaciones. Unos dias méas tarde, la nota salié en el
noticiero central®® y solo puso el acento en los aspectos negativos (falta de cloacas,
narcotréfico, delincuencia) y omitid los aspectos positivos, que también fueron
sefialados durante el recorrido con el periodista. Recuerda Chavez que cuando llegd
al barrio le expresaron: “Che, eso no fue lo que acordamos, lo que pasaron en la tele
no fue lo que nos dijeron que iban a pasar, nos mintieron, la tele nos miente”. La nota
periodistica tenia como titulo “Dos mundos unidos por sobrevivir”. La comparacion
realizada por el medio produjo desilusion a los/as referentes porque sintieron que
presentaban a su comunidad muy distinta a como ellos/as la viven y sienten de forma

cotidiana.

Solo basta ingresar a Google para encontrarse con titulares que se refieren a
La Matanza de la siguiente manera: “Puerta de Hierro, el barrio mas peligroso'®®”,
“Puerta de Hierro, el oscuro mundo de la pasta base'%®”. Si hacemos la bisqueda mas
especifica y tipeamos “noticia jovenes de La Matanza”, nos encontramos con que las
primeras cinco publicaciones periodisticas (notas méas relevantes del sitio) estan
referidas a la peligrosidad: secuestros, robos, asesinatos. Ser joven, nacer en La
Matanza y vivir en un barrio popular estd relacionado con la marginalidad, la
delincuencia y zona de peligro, como sefiala Palmiero: “Inclusive en una aplicacion,
como GPS, cuando atravesds determinados barrios, te pone zona peligrosa”. Las
representaciones que se expresan desde los distintos medios generan esas “marcas”
en la subjetividad, que contribuyen a una cultura de la crueldad, parafraseando a Rita
Segato (2018). De este modo, podemos observar el poder de los medios, su
hegemonia y la fuerza con la que construyen relatos que fagocitan a la segregacion

de determinados territorios, comunidades, sujetos y formas de vivir.

Toma 2: Juventud y los medios

Les preguntamos a los/as jovenes qué opinidn tenian acerca de la forma en
que los medios de comunicacion se referian a ellos/as. Coincidian en que se construia

una mirada enfocada en etiquetar y estigmatizar; se asociaba a la juventud con “lo

197 https://youtu.be/6hRk6B60S8M
198 https://youtu.be/m4JIFFAMCsU
109 https://youtu.be/dgDpMNO_Zjk
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malo”. Sostenian que no les interesaba informar sobre qué les pasa, ni mucho menos
querer comprender la complejidad y los factores desencadenantes de las
problematicas que padecen. Para Angeles, “los medios no cuentan qué les pasa a las
personas, por eso genera menos empatia... crean una mirada con menos aceptacion
de la gente”. Sebastiano Estevanezo dice que “por culpa de todo eso hay mucha

gente que siempre ve a la juventud del lado de lo malo”.

A lo dicho anteriormente por Mariana Chavez (2005) sobre la juventud
negada y negativizada, sumamos los aportes de Reguillo Cruz (2000) y Da Porta
(2008) sobre la construccion histérica de las juventudes en los medios de
comunicacion. Las autoras reconocen como estigmatizante el tratamiento
informativo. Para Reguillo Cruz, ... la configuracion de los miedos que la sociedad
experimenta ante ciertos grupos y espacios sociales tiene una estrecha vinculacion
con ese discurso de los medios que, de manera simplista, etiqueta y marca a los
sujetos de los cuales habla” (p. 155). Y como correlato, Da Porta sostiene que existe
en los medios una mirada

(...) de indole autoritario-represiva que deposita sobre la figura del “joven
pobre” los rasgos estigmatizantes de la delincuencia, la amenaza a la
seguridad privada y la peligrosidad de la violencia “gratuita”, y que al

otorgarle el rango de enemigo interior reclama al Estado acciones
represivas y violentas. (p. 170)

La situacion se complejiza cuando esos/as jovenes padecen alguna
problematica de salud mental o consumo. Se profundizan las representaciones que se
asocian con la estigmatizacion, con los prejuicios, con la discriminacion, y se
materializan en discursos de marginalidad, exclusion, practicas tutelares, asilares y
manicomiales. Los/as entrevistados/as lograron construir una mirada critica, tomando
una postura incomoda e introduciendo en sus producciones “temas que pueden ser
chocantes para la gente”, pero que, en definitiva, les permitié ir al encuentro con
otros/as jovenes. En palabras de Angeles, “tratamos de dar un mensaje o mostrar lo

que no se muestra en los medios en general”.

El concepto de “ojo intruso, molesto ¢ incomodo” de la cdmara, planteado
por Silvia Rivera Cusicanqui (2015), aquel capaz de capturar lo que el mercado de la
imagen pretende ocultar, es el que representa mejor lo expresado por Angeles. Es
aqui donde los actores y los procesos implicados como el TCC se convirtieron en

practicas resistenciales, como lo plantea Carolina Wajnerman (2009), creando
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nuevos sentidos sociales para “... generar discursos contra-hegemoénicos que puedan
ser socialmente escuchados™ (p. 222). Surgid asi un arte resistencial, reflejado en el
fragmento del rap “Momentos” que inicié este apartado: “No creo nada a los medios
de comunicacion. Nos estan mintiendo otra vez mas... Esa pantalla que calla la obra
y el arte de hoy. Somos de barrio y sociedad”. Es por medio del arte que los/as
jovenes construyen otras narrativas con el objetivo de transformar la mirada
“responsable de todos los males” en una que permite denunciar y transformar la

realidad que los interpela.

Toma 3: Salud mental y los medios

Por otra parte, la PCC se dio en un contexto de marco legislativo, en el que
fueron sancionadas la Ley Nacional de Salud Mental n.°26657 (2013) y la Ley
Nacional de Servicios de Comunicacién Audiovisual n.° 26522 (2009)*°. Aunque
tuvieron propositos diferentes, se pueden hallar puntos conexos en términos de
abordajes comunicacionales que permiten contrarrestar los mecanismos de
estigmatizacion y de patologizacion del padecimiento mental. Esto impulso, en 2013,
la creacion de la “Guia de recomendaciones para el tratamiento de temas de salud
mental en los medios” . A pesar de esta guia, al instalarse alguna noticia de
trascendencia mediatica sobre consumo problematico o padecimiento mental, los
medios masivos de comunicacién siguieron produciendo discursos patologizantes

que querian promover practicas de “encierro”.

A lo mencionado, se suman profesionales y actores que sostienen el modelo
médico hegemonico (Menéndez, 2003) del campo de la salud mental, que suelen
aprovechar estas noticias para cuestionar la Ley n.°26657, argumentando su
ineficiencia de la siguiente manera: ponen en discusion los postulados y el modelo de
atencién/cuidado que esta propone y consideran que no posibilita un abordaje
adecuado del padecimiento y de los consumos problematicos; reclaman la necesidad
de endurecer las politicas punitivistas, de encierro y aislamiento. Estos discursos se
instalan valiéndose del dolor y de la angustia de familiares que sufren la urgencia de

dicha situacién dramatica. Afirman que la Ley de Salud Mental no prevé las

10| ey que fue derogada mediante DNU por el presidente Mauricio Macri en el afio 2016.

" https://www.msal.gob.ar/images/stories/ryc/graficos/0000000799cnt-2018_recomendaciones-
tratamiento-salud-mental-en-los-medios.pdf
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internaciones, tanto las voluntarias como las involuntarias, aunque lo referido a este

punto esta explicitado en el capitulo VII.

En esta trama compleja se desarroll6 el TCC, que logré la articulacion entre
jovenes con padecimientos, profesionales que se adaptaron al nuevo paradigma,
instituciones de salud y el barrio, y consiguieron asi que se tensionaran los
imaginarios sociales sobre la salud mental. Y “ese monstruo grande que pisa

112,

fuerte™“”, representado en los discursos patologizantes construidos por los medios de

comunicacion, ya no se sintio tan fuerte.

A modo de cierre de este plano 1, ubicaremos a los TCC como estrategia
posible de generar procesos, de “molestar al poder opresor”, como lo plantea Cristian
Alarcon (2020), el cual entiende al cronista como la caja de resonancia que amplifica
la denuncia social. En coincidencia con los discursos de los/as jovenes
entrevistados/as sobre la necesidad de contextualizar a ese/a joven y sus
problematicas, Alarcon propone preguntarnos “... ¢quien es el otro?, ;coOmo padece?,
(como disfruta?, ;como suefia?, ;como se equivoca?” (p.17) para, de este modo,
promover una mirada critica y situada sobre las juventudes. Asi, los cortos
cinematograficos se ubicaron como una herramienta potente que promovié otra

estética para contar las cosas y generaron narrativas contrahegemaonicas.

Los TCC aportaron una pedagogia de la pregunta desde una forma de estar-
haciendo, con un abordaje desde las corporalidades de las dificiles situaciones que
los/as atraviesan. Lo mencionado fue capturado por la mirada de Laura Lagos (GF),
quien viendo las ocho producciones audiovisuales, planted: “Ellos lograron trabajar
corporalmente, como cada uno de sus cuerpos estaba atravesado por las
preguntas... en estas cuestiones de los derechos y del desajuste que hay de los
derechos y la posibilidad de ejercerlos”. Por medio del trabajo grupal, los/as jovenes
se permitieron conectar con el deseo, con el objetivo de abordar qué les pasaba y
querer comunicarlo a otros/as. Es en la vida cotidiana, la cultura, los procesos de
subjetivacion donde, segin Emiliano Galende (2015), debemos buscar construir un
conocimiento sobre el sufrimiento mental que incorpore la nocion de la vida sin

ausencia de los cuerpos.

112 Fragmento de la cancion “Solo le pido a Dios”, de Ledn Gieco.
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La apropiacion de la herramienta audiovisual les permitio a los/as jovenes
construir otras narrativas donde plasmar la memoria individual y colectiva, con
posibilidades de una bdsqueda de nuevos sentidos como proceso de liberacion para
problematizar las practicas que permitian promover transformaciones en torno a los

derechos.
Plano 2: Escenificacion del cuerpo

Toma 1: Boca muda

En 2016, en el Hospital Dr. Alberto Balestrini de la localidad de Ciudad
Evita, se implementé el TCC “Hacelo corto”. Los/as integrantes del taller querian
contar sobre diferentes situaciones de violencia en el ambito escolar, familiar y de
pareja; para ello pensaron en un corto que terminé llamandose “Boca muda™**3. El
proceso comenzaba con la escritura del guion, que era poner en comun las
situaciones que los preocupaban e interpelaban; luego, se realizaba la construccion

de las escenas.

Realizada la primera edicion, consideraron que tendria mayor impacto el uso
del lenguaje mudo y que las escenas de violencia estuvieran en blanco y negro.
Decidieron, también, que tuviera dos momentos. En el primer tiempo, ambas técnicas
sustractivas, aunque parecian generar una limitacion estética, en realidad buscaban
provocar una serie de movilizaciones, que estuvieran representadas por lo triste, lo
angustiante, lo paralizante, lo silenciado; se invitaba al espectador a ser un guionista
mas que construia desde su subjetividad y su historia. En el segundo tiempo, la
decision fue que los/as integrantes aparecieran en color porque la herramienta de

luminosidad de la imagen tenia el objetivo de representar el momento del cambio.

Podemos observar que el grupo fue tomando decisiones estéticas con la
construccion de una identidad estética propia, donde en la forma de contar las
historias la imagen adquiriera una centralidad mayor que los dialogos. Para Bang y
Wajnerman (2010): “La circulacion de la obra o produccion final no sélo tiene
efectos sobre los participantes del proceso creador por el reconocimiento y lazo

social establecido con el resto de la comunidad, también sus efectos son

13 https:/lyoutu.be/Swli3kDB23
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trasformadores a nivel comunitario” (p.94). El corto culminaba con la boca
descubierta de todos/as los/as integrantes del taller (jovenes y profesionales) cuando
aparecia la voz. Se escuchaba la voz en off de Mario Benedetti con su poema “No te
salves”. La decision estética adoptada por el grupo permitié ese encuentro, donde los
espectadores se vieron identificados y manifestaron sus sentires, imaginandose los

didlogos de las escenas que observaban.

Toma 2: Recorridos del TCC “Que no se corte”

A partir de aqui, nos detendremos en el TCC “Que no se corte”, el cual tuvo
su inicio en 2016 en el centro de salud Dr. I. Ezcurra (G. Catan). El taller tuvo la
particularidad de plasmar en sus producciones cinematograficas’** varias historias
que tenian principio y fin de forma simultanea, caracteristica que se mantuvo en
todos los cortos siguientes porque los/as integrantes argumentaban: “son nuestras

historias y queremos contarlas™*>.

En “Historias cruzadas” (2016), contaron cuatro historias singulares que se
conectaban entre si, de lo que resulté como denominador comun el motivo por el que
cada uno/a fue acercandose al espacio terapéutico. Plantearon tematicas sobre las
autolesiones, los consumos problematicos, las situaciones de violencia intrafamiliar y
escolar. Por medio del proceso artistico colectivo, abordaron las tematicas que los/as
interpelaban desde sus corporalidades, las representaron con sus cuerpos e iniciaron
un proceso de elaboracion y reparacion del padecimiento. Para ello, el montaje
pensado consistia en construir escenas donde narraban sus historias personales, que

se entrecruzaban para culminar en un espacio terapéutico grupal.

Hacia el final del cortometraje, eligieron poner la pregunta de la profesional:
“/les gustaria participar de un taller de cine comunitario?”. Tomaron la decision de
cerrar con esta pregunta porque querian subrayar la importancia que habia tenido el
espacio en términos de haberles permitido conformar un grupo con una tarea.
Decian: “te permite expresarte libremente, contar lo que te pasa, hacer cosas que te
hagan salir de la rutina, aprendés cosas, te divertis, se debaten ideas/proyectos, la

pasas bien, te escuchan y aprendés a trabajar en equipo”. De este modo, el

114 “Historias cruzadas” (2016), “Depende” (2017) e “;Indiferentes?” (2018).
115 Extraido de los RPOP.
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cortometraje resulto ser la materializacion del concepto del grupo centrado en tarea
como espacio que jerarquizaba las singularidades en funcion de una produccion
artistica grupal que contenia, que potenciaba, que generaba lazos y que los/as
conectaba con el disfrute.

Aqui historizamos el cortometraje “Depende”, del afio 2017. Nuevamente nos
apoyamos en los RPOP™®. Transcurria el segundo encuentro de taller all& por abril
de ese afio. Se sumaba una nueva integrante al espacio a la que se la invit6 a
presentarse al igual que al resto. Se comenz6 a trabajar en “la lluvia de ideas” de
proyectos para el afio. Algunas integrantes del grupo plantearon abordar lo referido a
las orientaciones sexuales; el interés estaba anclado en su participacion en el
colectivo LGBT"", y compartieron la intencion de participar de la marcha por el dia
internacional contra la homofobia, la transfobia y la bifobia que se iba a realizar
el 17 de mayo™®.

La nueva integrante adjetivd el tema planteado como “que eso no era
normal”. Argumentd6 que participaba de una iglesia que condenaba la
homosexualidad, el aborto, las relaciones sexuales antes del matrimonio, y que esos
comportamientos eran un “pecado”. Se dio un debate grupal donde cada uno/a pudo
dar su mirada sobre el tema. A la semana siguiente, la joven dejo de participar, pero
quedo instalado en el grupo el emergente de “lo normal y lo anormal”. Como
relataba Sebastiano Estevanezo, “investigamos los temas que queriamos abordar”.
Se plantedé encararlos desde distintas historias de vida. Los temas elegidos fueron

homosexualidad, noviazgo violento y bullying.

El guion consistio en la historia de tres jovenes que se encontraban en un
dispositivo terapéutico grupal, que ingresaban a un espacio donde alguien les
preguntaba “;por qué estan aca?”, y entonces relataban sus situaciones singulares.
Las tematicas mencionadas con anterioridad estaban atravesadas por la contradiccion

normal/anormal. Se sorprendieron por el ingreso de una persona vestida

116 Extraido de los RPOP.

17 | _a sigla corresponde a las iniciales de leshiana, gay, bisexual y travesti. La primera marcha que se
realizo en la Argentina fue el 2 de julio de 1992. Actualmente, se denomina LGBTIQ+, término que
engloba a muchas personas de diferentes colectivos, a saber: lesbiana, gay, bisexual, transgénero,
transexual, travesti, intersexual y queer.

18 £l 17 de mayo de 1990 la OMS eliminé a la homosexualidad de la lista de las enfermedades
mentales.
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“informalmente” (remera, jean y equipo de mate), quien saludé a su primo y se
presentd como el psicdlogo. En ese preciso momento, se dieron cuenta de que le
habian estado contando sus problematicas a un “falso” terapeuta. La ficcidon tuvo
como finalidad poner en tension las representaciones sobre “lo normal o anormal”;
pero asi también los prejuicios sociales sobre la apariencia del/de la psicélogo/a. Se
pudo observar que el “falso psicologo” estaba vestido formalmente (pantalén de
vestir, camisa, chaleco, lentes), respondia a los estereotipos superficiales de como

debe estar vestido un profesional.
Freire (2018b), en su desarrollo de la pedagogia de la pregunta, plantea:

Si aprendiésemos a preguntarnos sobre nuestra existencia cotidiana, todas
las preguntas que exigen respuestas y todo el proceso de pregunta-
respuesta que constituyen el camino del conocimiento, comenzarian por
esas preguntas basicas de nuestra vida cotidiana, por esos gestos, por esas
preguntas corporales que el propio cuerpo nos hace. (p. 72)
La simple pregunta “;por que estan acd?” realizada por el “falso” terapeuta

fue la que propicio la confusion y les permitio contar sobre lo que los/as movilizaba.

En el espacio de TCC, los/as jovenes compartieron sus impresiones de
aquella primera sesion con los/as profesionales. Relataban que, cuando se
encontraron con Mostaza, Tana Ferro y Palmiero, la reaccion fue “este/a no es
psicologo/a”, “atiende tomando mate”, “esta vestida como hippie”. El debate fue

valioso, ya que no lo habian manifestado anteriormente en el espacio terapéutico.

Sobre las producciones, observa Jorgelina Di lorio que “las representaciones
de unos y de otros son un sistema de representaciones, y el guion es una negociacion
de sentidos, también del discurso que socialmente circula sobre esos temas”. En este
sentido, podemos decir que la camara permite sellar un documento audiovisual,
donde, segun Silvina Pedernera (2012), “...los profesionales y la comunidad
comparten, transmiten y enfrentan marcos de referencia, de percepcion y de habitar
el barrio” (p. 122), y donde es posible repensar los modelos y las practicas en salud

colectivamente.

Con respecto al corto “¢Indiferente?” (2018), el contexto nacional estaba
signado por el tratamiento del proyecto de ley de la IVE en el Congreso de la Nacion

(10 deabril). EI grupo se sintié interpelado y decidid abordar las siguientes
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teméticas: VIH, identidad de género e interrupcion voluntaria del embarazo (IVE),
que tuvo aprobacion en la Camara de Diputados/as (13 de junio), pero no en la
Camara de Senadores/as (9 de agosto). Durante el afio en que se dio tratamiento al
proyecto de ley, se llevaron adelante, de manera simultnea, distintas marchas de
resistencia y rechazo a la lucha por la restitucién de derechos:

20 de abril: “Salvemos las dos vidas”
4y 5 de junio: marcha federal “Salvemos las dos vidas”

10 de junio: “Unidad provida”

A N N

30 de junio-1 de agosto: “Pafiuelazo por las dos vidas” en las embajadas de

la Argentina en los paises de América del Sur

Las marchas y movilizaciones fueron convocadas principalmente por sectores
de derecha de las Iglesias catolica y evangélica, personalidades del espectaculo y los

medios de comunicacion.

Se investigo sobre la tematica y se construyd el guion. Una de las historias
consistia en una joven que salia de una fiesta y se tomaba un taxi; era abordada y
abusada por el conductor. Producto de esa situacion, se produjo un embarazo. La idea
del grupo era problematizar las diferentes situaciones que a partir de alli podian
surgir: elaboracion y registro del grado de vulnerabilidad de la victima,
comunicéarselo a la familia, los diferentes sentires de culpa, los prejuicios, la decision
que conllevaba a una situacion de contradiccion que confrontaba con sus valores y su
forma de pensar y sentir. A continuacion, compartimos fragmentos del dialogo entre

la joven y su madre.

Madre: ¢ Qué hiciste?

Joven: Me violaron.

Madre: Bueno, yo la llamo a Martita'*®

y lo vamos a resolver, ya, urgente.
Joven: No sé qué hacer.

Madre: No se puede enterar tu padre, no se puede enterar nadie, te das
cuenta de eso, ¢no?

119 Martita es un personaje ficticio que representaba a una sefiora que practica abortos de forma ilegal.
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La trama continuaba con una madre preocupada por la condena social, por el
“qué diran” y no tanto por el estado de salud fisico y emocional de su hija. La madre
insistia en resolver el tema yendo a “lo de Martita”. Sin embargo, la joven transitaba
por una situacion traumatica que le generaba confusion: “no sé qué hacer”, lo que le
impedia tomar una decision. La escena culmina con la ida de ambas a “lo de
Martita”; de camino pasan frente al centro de salud del barrio. Este detalle fue
pensado por el grupo como una metéafora para expresar su posicion sobre la practica
de lalVE, que debiera llevarse a cabo en una institucion de salud y no en “lo de
Martita”.

Se pusieron en tensidn varios aspectos: el derecho a decidir sobre los cuerpos,
los mandatos familiares, el rol de la sociedad, la practica de aborto clandestino, el rol
de las instituciones de salud, las situaciones de vulnerabilidad que viven las mujeres
en una sociedad patriarcal. En el mismo corto, aparecia otra joven frente a un espejo
haciendose preguntas como parte de un proceso interno de bdsqueda de identidad de
género. Como refiere Palmiero, “son jovenes que intentan deconstruirse y

deconstruir en relacion con los prejuicios que se pueden tener sobre ellos”.

Fuimos observando que cada pieza audiovisual fue pensada a partir de un
emergente grupal. EI TCC fue el vehiculo para dar cuenta de su sentipensar en un
determinado contexto que los/as interpelaba. También fue la forma de construir una
narrativa de la pregunta, pero con el componente de que sus cuerpos entraban en
escena como otro elemento para dar cuenta del mensaje. Cada “corte™?®”
cinematografico pretendia aportar un nuevo escenario de resignificaciones,
incluyendo la transformacion de los cortes simbdlicos o materiales en las trayectorias
de vida de sus participantes. En la direccion que lo plantea Jorgelina Di lorio, “los
materiales ponen en tension esas representaciones que intentan disputar algunos
sentidos”; la orden de “corte” del director/a se vivenciaba como una analogia de
sentido en torno al corte de las autolesiones, al consumo problematico, a las

diferentes violencias, entre otras.

120 Accion para indicar la culminacion de una escena o toma en un corto o pelicula.
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Toma 4: Grupo focal

Aqui nos detendremos a dar cuenta de las distintas miradas que surgieron en
el espacio del grupo focal a la hora de analizar las ocho producciones audiovisuales.
Sus integrantes recordaron que mientras lo analizaban pasaron por distintos

momentos y estados de &nimos:

« mirar los cortos de forma correlativa: 2012 a 2018 o de manera inversa;
« mirarlos varias veces y encontrar todo el tiempo nuevas cosas;

e encontrarse con gente conocida con la cual comparten el territorio;

« generarles ganas de hacer cine;

o sentirse movilizados/as por como los/as jovenes representaban sus

problematicas;

« manifestar cierta insatisfaccion por la forma en la que resuelven los/as

jovenes las problematicas en los cortometrajes;

« admirar la valentia de los/as jovenes en poner la cara y hablar de lo que les

pasaba, entre otras.

Coincidieron en notar el nivel profesional de cada produccion y el cuidado de
los guiones, en que hubo una amplia variedad de contenidos en cada produccion,
como asi también en el montaje que dio cuenta del trabajo previo que existio.
Observaron, ademas, la existencia de un equipo de adultos/profesionales que

acompafio a los/as jovenes de los TCC.

Al ser consultados/as sobre las tematicas que abordaron los/as jévenes en sus
cortos, se produjo un sustancioso intercambio que compartimos rescatando la propia

voz de los/as integrantes del GF:

(...) abordan el tema de los derechos que estan en tension en este
momento en nuestra sociedad (...) de como se posicionaban ellos frente a
la cdmara con sus caras, con sus miradas, con los gestos que hacian, como
se posicionaban respecto de esas representaciones, (...) me parecia que
estaban las representaciones sociales de los discursos de los derechos y
pasadas por los cuerpos de ellos en cada cortometraje. (Laura Lagos)

(...) me parece que hay algo desde lo ético estético, que es interesante
(...) si fortalecés lo popular por mostrar lo barrial, jqué bueno que se
muestre! Hay una disputa por lo estético en relacion a la cultura que me
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parece interesante, (...) hay que darle al conurbano esa identidad que se
muestra en todos los materiales y me parece que es una identidad
resistente y que también es linda. (Jorgelina Di lorio)

Con respecto a los guiones toman distintas problematicas que obviamente
son muy representativas de una sociedad y de un sistema, siendo la
juventud, es una voz acallada por el sistema, (...) muestran esa tension
que hay entre la juventud y los adultos, (...) hay cierta ingenuidad
politicamente hablando, y eso fue una pena, porque esa tension entre el
adulto y el joven ayuda a pensar y a enriquecerse mutuamente. (Alberto
Sava)

(...) me parece que eso es un ejercicio que aparece muchas veces en los
cortos, esos momentos de decisiones y ruptura que se hacen presentes en
los cortos y con respecto a lo que pasaba con lo de las palabras; me parece
que también hay un ejercicio de rodear las palabras, pensar en los
significados de esas palabras... (Ramiro Garcia)

El GF fue construyendo un entramado de conceptos que nutrio los abordajes
de los cortos cinematograficos, Laura Lagos instalo a los cuerpos como instrumentos
de expresion y lucha, como campo donde se puede escenificar artisticamente la
restitucion de derechos. Desde otro punto, Jorgelina Di lorio rescato la invitacion a
revisar lo ético-estético desde un ambito popular, concreto, singular y significativo
como es el conurbano, con esta idea de nuevas formas de disputar sentidos. Alberto
Sava resaltd la valentia de los jovenes de poner la cara en los procesos creativos para
mostrar en sus comunidades y convocar a la reflexion, y desafia a expandir la
practica hasta institucionalizarla como hecho politico, que potencie ese protagonismo
juvenil que esta acallado. Ramiro Garcia propuso pensar en los distintos momentos
de la implementacion del TCC. Construyé un mapa dinamico que contemplaba los
tiempos de decisiones y rupturas con ideas internalizadas, aprehendidas en las

trayectorias de vida de los/as jovenes y, parafraseando a Rodolfo Kusch'?

, sefialo, en
el ejercicio de abrazar las palabras, como se producen la elaboracion y la

resignificacion de sentidos.

Adolfo Colombres (2012) propuso, desde la antropologia visual, diferentes
categorias para pensar con qué ojos miramos las producciones que plantean
situaciones de opresion o discriminacion en clave de la descolonizacion. Para Ramiro
Garcia (GF), era necesario contar con un “ojo sensible” que se nutriera de la ternura

para analizar los cortometrajes realizados por los sectores populares. Segun el GF,

121 «La palabra comun se dice para determinar, para decir esto es, aquello es o para sefialar
causas... Pero la palabra grande trasciende la palabra comdn, dice mas de lo que expresa, porque
abarca un area mayor” (Kusch, 2012, p. 46).
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algunos finales de los cortometrajes colocaban “soluciones estereotipadas en las
practicas de salud mental”. Nos preguntamos si los/as jovenes no plantean estas
soluciones como una forma de denuncia también de las précticas estereotipadas de
los/as profesionales desde la mirada adultocéntrica. Una mirada decolonizada seria
poner en valor la corporalidad actuada en las producciones audiovisuales de los/as
jovenes, donde la palabra permitiera restituir derechos e instalar significantes para el
campo de la salud mental, que debian ser interpretados y acompariados por el sector
que demanda.

Nos permitimos poner en dialogo la idea de cuidado de Elena de la Aldea
(2019) y lo expresado por Laura Lagos, cuando plantea “incorporar la necesidad de
comprender que los/as jovenes colocan mas preguntas que respuestas con sus
producciones audiovisuales”. Entendemos la necesidad de ir al encuentro de lo que
plantean las autoras en torno a reflexionar qué se demanda, quién lo demanda, por
qué lo demanda. Pensamos que una forma de cuidado seria la tarea del mundo
adultocéntrico, que era acompafiar amorosamente las preguntas que se generaran y
articular de manera colectiva las respuestas que se plantearan. Se promovié la
investigacion, la visualizacion de materiales audiovisuales y las lecturas de autores/as
de referencia de cada uno de los temas con el objetivo de aportar nuevas practicas y
saberes. Se recuperaron Yy revalorizaron aquellos saberes aprehendidos que

permitieran contar historias que plasmaran sus raices y herencias.

Plano 3: Hilvanar una estética propia

En los planos 1 y 2, se desarrolld el impacto que tiene la cultura en la
subjetividad y se analizaron los discursos de los medios masivos de comunicacion y
cémo son vividos por los/as jovenes. Por otra parte, contextualizamos los
cortometrajes y su relacion con lo que acontecia en la realidad en el momento de su

produccién.

En el presente plano, colocaremos algunos portavoces de las entrevistas a
los/as profesionales y al grupo focal que le dardn cuerpo al desarrollo.

A continuacion, compartimos lo expresado:

(...) pero pasan otras cosas en los barrios, que tienen que ver con la
alegria, el encuentro, el disfrute, el placer, se puede inferir que rescatan la
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posibilidad del encuentro con otros, pero prevalece un relato de
sufrimiento, de mostrar lo que padecen, lo que sufren, obviamente que
entiendo que es la intencionalidad de transformar ese sufrimiento en algo
de poder ser dicho, (...) creo que hay una intencion de no exotizacion de
la vida cotidiana porque hay mucho cine que muestra lo barrial, lo
territorial, o la identidad del conurbano y la exotiza, (...) entonces en ese
sentido hay una intencionalidad de no patologizacidn. (Jorgelina Di lorio,
GF)

(...) tenemos que intentar generar una estética propia porque el opresor
tiene una estética propia... (Ratinga, profesor de teatro)

Entendemos que los cortometrajes propusieron disputar lo estético desde la
cultura popular, en términos de instalar otras narrativas; de mostrar el barrio, la vida
cotidiana, las personas que circulan por los territorios. En este sentido, coincidimos
con Ticio Escobar (2004), quien sostiene: ... lo que caracteriza al arte popular es su
posibilidad de expresar estéticamente determinadas situaciones histéricas desde la
Optica de una comunidad que se reconoce en sus signos y se sirve de ellos para

comprender dichas situaciones y actuar sobre ellas” (p. 153).

Es necesario mencionar el punto de partida del cual surge la PCC en
LARED. Los/as destinatarios/as de la estrategia eran personas que venian con una
trayectoria de vida atravesada por padecimientos en relacion con la salud mental o el
consumo problematico. Escuchdbamos que los/as entrevistados/as (jovenes y
profesionales) daban cuenta de la valorizacién del espacio (TCC) que genero la
participacion, el trabajo de grupo, la posibilidad de expresarse, de apropiarse de la
herramienta audiovisual, la generacion de cortos que dieran cuenta de sus historias,
de dejarle algo a sus familias, de conectarlos con el deseo, con sentirse hacedores de

construir otra cosa, con instalar algo mas referido a la salud.

Es importante mencionar que la propuesta del TCC no estaba pensada como
una escuela de cine, sino como una estrategia de promocién de la salud/salud mental
con enfoque integral. Tampoco fueron pensadas las producciones con un objetivo
comercial, por el contrario, fueron pensadas como producciones audiovisuales que
propusieran otras miradas sobre los padecimientos. Esto nos permitié introducir un
concepto que, segun entendimos, pudo aportar una mirada desde otro lugar, con un

“0jo sensible”, como lo expresaba Ramiro Garcia.

Nos parece pertinente citar los aportes de la pedagogia del sur. La corriente

viene instalandose como una gramatica ética, entendida como la singularidad de cada
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persona y la politica como el lugar de la comunidad. Para Carla Wainsztock'??

(2015), “... esa gramatica se esta construyendo en lo que se produce en las aulas, en
las salas, en las cooperativas, en los movimientos sociales y los Estados
Plurinacionales”. Y que en esos contextos se desarrollan pedagogias de las ternuras y
las dignidades desde la idea de que todos/as pueden aprehender, a la vez que indagan

sobre qué tipo de vinculos se construyen entre las personas y las instituciones.

Entendemos que la propuesta de la pedagogia del sur puede aportar
herramientas para los/as profesionales de las instituciones de salud. Esto contribuye,
siguiendo a Fernando Ulloa (1988), a una contrapedagogia de la crueldad que ponga
freno a la encerrona y recupere al sujeto del desamparo, en términos de comprender
al arte y a la creatividad como herramientas para el desarrollo pleno de la vida
humana y la salud mental. Consideramos que las producciones audiovisuales
generadas en la propuesta del TCC son una narrativa en construccion. Las ternuras y
las dignidades hilvanan la estética propia hasta situarse como sujetos politicos

productores de cultura en salud.

El transitar por la PCC les permitié a sus participantes elaborar situaciones
dramaticas por medio de los montajes. Alberto Sava (GF) trae el concepto de agente
de cambio vy, citando a Pichon-Riviere, dice: “El artista tiene dos caminos, refrendar
la estructura politica social, econdmica, humana, grupal; o ser un agente de cambio al
poder politico, a la estructura politica y al gobierno de turno... posicionarse como

transformador y revolucionario”.

Compartimos caracteristicas que fueron aportadas por el grupo focal que,

consideramos, forman parte de la mencionada estética en construccion.

(...) me llamo la atencion el cuidado de los guiones, (...) guiones técnicos
muy entendibles y siempre con algun toque que escapa un poco a la
referencialidad realista, siempre habia en cada uno de los cortos algun
tratamiento de la imagen o de la intriga, parece muy realista y en algin
momento habia algo que me descolocaba y me redoblaba las ganas de ver.
(Laura Lago)

(...) a mi me llamaron la atencion desde lo técnico las posiciones de la
camara o de los planos, no aparecen tanto primeros planos, tantos planos
pechos, se resuelve siempre de a dos o tres planos a veces generales, (...)
me acordé de una pelicula en Bolivia que se habia estrenado en un festival
de cine comunitario y un compaiiero decia “a nosotros no nos gustan los

122 Recuperado de: https://youtu.be/hquGyQiPYFU
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planos pecho, nos gustan los planos generales porque en los planos
generales entramos todos”. (Ramiro Garcia)

Entendemos que las producciones audiovisuales realizadas en la PCC
matancera aportaron una nueva forma de construccién que puso en valor las
singularidades, los contextos, los padecimientos y sus subjetividades. La pedagogia
de las ternuras y de las dignidades fue el medio que permitié de manera comunitaria
elaborar una estética propia, que instal6 una contracultura para abordar los
padecimientos. De este modo, se afirmaron como una forma nueva de irrumpir con
una estética que potenciara al sujeto politico protagonista de su propia historia

individual y colectiva.

Asi como Rodolfo Kusch utiliz6 un grabador y una camara como
herramientas para generar un registro de las personas del territorio, para escuchar al
pueblo y construir una filosofia situada, de igual forma, los/as jovenes tomaron la
camara para producir contenidos cinematograficos en salud, desde sus contextos y
sus realidades. Construyeron una forma de contar o narrar propia, apropiandose de la
herramienta para “mostrar la parte que no se ve”; las historias pasaron por los
cuerpos de ellos/as mismos/as interpelando a la comunidad y lo instituido. Fue en
este “ser-estar-hacer” que lograron ubicarse como sujetos politicos de la cultura de

los procesos emancipatorios frente a los escenarios de patologizacion.

Conceptos que se entretejen con esta escena

De todo lo expresado en los diferentes planos, nos proponemos introducir tres
tomas (conceptos) que surgen a partir de lo analizado en esta escena, a saber:
soberania despatologizada; corporalidad: de lo siniestro a lo maravilloso y la
estética de la ternura subjetiva. A continuacion, desarrollaremos cada una de las

tomas para su comprension.

Toma 1: Soberania despatologizada

Desde los distintos colectivos de cine comunitario argentinos, como asi
también latinoamericanos y caribefios, surgié la necesidad de promover la soberania
audiovisual desde la premisa de que hay una historia que es contada por “otros/as” y

no por los/as protagonistas de las comunidades. Esta realidad trae consigo que los
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que tienen la concentracion de los medios y los recursos financieros instituyan
discursos acordes al “poder opresor”, imponiendo un modelo cultural colonizador y
asimétrico. Del mismo modo, se dan los procesos de patologizacion que cuentan con
el apoyo econémico de diferentes sectores a los que les interesan sostener las

practicas asilares y manicomiales.

Para Rodolfo Kusch (2008), es necesario pensar a la “... cultura como la
politica de vivir...” (p. 167), pero también coloca el concepto de los mecanismos de
negacion de la cultura popular. En la misma direccion, Stefan Kaspar (2013), del
colectivo Micro-Cine Chasky (Peru), sostiene que la soberania audiovisual tiene que
ver con la posibilidad de decidir lo que es bueno para nosotros, con referencia a lo
que es bueno para la comunidad en términos de salud integral**. Sostenemos que el
TCC aparecio como posible barricada resistencial (Wanjerman, 2009), donde se dio
lugar a esa voz y a es0s cuerpos para narrar nuevas miradas despatologizadas. De
este modo, se dieron procesos de liberacion, como plantea Adolfo Colombres (2012),
porque lograron desde su rol de sujeto creador modificar la situacion inicial de sujeto

oprimido.

Entendemos a las producciones audiovisuales dentro del amplio abanico de la
comunicacion audiovisual comunitaria (Benavente, 2016) y, a su vez, las
comprendemos como insumos en la produccion de salud. La PCC aportd a la
restitucion de la voz de “la gente comin” con padecimiento y alento la
deconstruccion de mecanismos de estigmatizacion y segregacion en torno a la salud
mental y el consumo problematico. Promovio, desde un abordaje comunitario, que
los diferentes actores (jovenes, trabajadores/as institucionales y territoriales) se
encontraran para repensar los discursos sociales y las practicas instituidas desde una
mirada decolonizada. Contribuy6 a la democratizacion de saberes de las personas
que participaron en el proceso de creacion colectiva, con el objetivo de elaborar
materiales cinematograficos que se instalaran como contracultura de los discursos
patologizantes. Situ6 a los sujetos como protagonistas, convirtiéndolos en hacedores
de historias que merecian ser vistas por la comunidad a la cual pertenecian y generar

una retroalimentacion de posibles abordajes que incorporaran la atenciéon y el

123 Recuperado de: https://youtu.be/YOmOVAttyCU
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cuidado. Las producciones generadas en el espacio de los TCC fueron producciones

en salud.

Actualmente, en la Argentina, existen noventa y dos festivales*** y muestras
de cine nacional e internacional que acompafia el INCAA. Estan compuestos por una
diversidad de abordajes como: nifieces, adolescencias, juventudes, migrantes,
sociales, pueblos originarios, diversidad sexual y género, LGTBIQ, entre otras. Pero
no hemos encontrado ain un festival/muestra de cine o cine comunitario que pueda
convocar producciones especificamente de salud/salud mental. Hay espacios
amigables que reciben producciones que se realizan en dispositivos como los TCC;
solo mencionaremos algunos: Festival Latinoamericano de Arte (Red Argentina de
Arte y Salud Mental); Festival Hacelo Corto (Ministerio de Educacion de CABA);
Festival Inter-Barrial Audiovisual (UNLa). Entendemos que aquello que no se

visualiza clara y especificamente no logra instalarse en la agenda publica.

Hablar de soberania es pensar en la generacion de espacios de visualizacion
de trabajos cinematograficos en salud/salud mental, que inscriban otras narrativas en
contraposicion con la hegemonia de los medios y de los sectores de la salud que
estigmatizan y segregan, y que acenttan a la persona enferma negandole la dignidad
como sujeto de derecho. Se aportaria de este modo a pasar del paradigma de la

enfermedad al paradigma de la salud.

Toma 2: Corporalidad, de lo siniestro a lo maravilloso

Entendemos que las producciones audiovisuales realizadas en el marco de las
PCC son la escenificacion de los cuerpos. Asi como Cristian Alarcon (2020) entiende
que el cuerpo del/de la cronista es la caja de resonancia que amplifica la denuncia
social, los cuerpos de los/as jovenes utilizan la herramienta del cine como forma de
constituirse, aqui y ahora, como caja de resonancia de los padecimientos que los/as

atraviesan.

Esos cuerpos cinematograficos construyeron narrativas de las preguntas sin
tener la necesidad de responderlas, en principio, sino con el objetivo de que sus

cuerpos fueran observados, cuidados e interpretados. Esas preguntas tuvieron

124 Recuperado de: http://www.incaa.gov.ar/wp-content/uploads/2016/06/mapa-festivales-1.png
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distintos matices y texturas que debimos incorporar para que los cortometrajes
pudieran ser vistos desde una mirada sensible. Ilustramos con un fragmento del
psicélogo y escritor Julio Arriola que aporta algunas de esas preguntas:

(...) (De donde viene ese cuerpo? ;Como llegd hasta aca? ;Como lo

atraviesa el territorio? ;Qué tiene para decir ese cuerpo? ;Qué piensa la

voz del cuerpo? ¢(De ddnde sale la voz del cuerpo? ¢(El cuerpo oye?

¢Desde dénde grita? ;Por qué grita? ¢Por qué habla? ;Hay otro cuerpo

que oye? ;Puede el cuerpo brotar poesia? ;Puede otro cuerpo oirla?
¢Puede la herida volverse desafio, desobediencia, deseo?**®

Coincidimos con la idea que “la verdad esta en los cuerpos”, como fuera
planteada por Rodolfo Walsh en su carta a la Junta Militar, a sabiendas de que era la
antesala de su muerte. Desde esta premisa, ubicamos el lugar que ocupan los cuerpos
en los procesos de salud. Las preguntas de Julio Arriola convidan a repensar nuestras
practicas de abordajes con las juventudes. Un dato que arrojaron las entrevistas a
los/as profesionales era la posibilidad que brindaban los TCC en términos de
conectar a los/as jovenes con la vida, con los proyectos, con los lazos. Un ejemplo
fue el pasaje del corte que se dio en el cuerpo como escenario concreto (autolesiones)
y la accion de “corte cinematografico” que realiza el/la director/a para marcar la
culminacion de una escena o toma. Acontecidé algo en torno al manejo de la

126

clagueta™” que resignificd, que los/as ubico en un rol de protagonismo activo en cada

jornada de filmacidn, que los/as conectd con el proyecto de vida.

Figura 11. Jornada de filmacion de “Depende” (2017)

125 «Los cuerpos” de Julio Arriola. Jornada “Herramientas para la atencion integral de nifios, nifias y
adolescentes”, dirigida a equipos de Salud y Nifiez de La Matanza (octubre de 2021).

126 Elemento que se sitlia delante de la cdmara cinematografica al inicio de cada toma, compuesto de
un pizarron sobre el que se escriben los datos necesarios para identificar la toma y una pieza movil,
unida al pizarron mediante una bisagra, que se hace sonar para indicar el inicio de la toma.
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Fuente: archivo propio de la PCC

Articulamos la resignificacién de los “cortes” con el concepto de Enrique
Pichon-Riviére (1996) sobre el pasaje de “lo siniestro a lo maravilloso”, que hace
mencion sobre la potencialidad del arte en el campo de la salud mental. Sostiene que
lo artistico permite ... crear la vivencia de lo estético, la vivencia de lo maravilloso,
con ese sentimiento subyacente de angustia, de temor a lo siniestro y la muerte...”, y
culmina diciendo “... sirve para recrear la vida” (p. 128). Los/as jovenes asumieron
el caracter de ser emergentes y portavoces de las estructuras sociales que enferman;
de este modo, invitaron con sus producciones a repensar los modelos de salud que
posibilitan la construccién de una mirada critica de toda la comunidad. Propusieron
preguntas que originaron la ruptura de conductas estereotipadas que alienaban y las
deconstruian actuandolas en los cuerpos. La camara fue el vehiculo para que esos
cuerpos, cronistas de su tiempo, pudieran dialogar con los/as profesionales, las
instituciones de salud y su comunidad. De esta manera, pudieron generar
transformaciones donde esos cuerpos fueran cuidados, valorando la belleza de

aquello que se muestra, aunque le doliera a quien la mirara.

Toma 3: Estética de la ternura subjetiva

Observamos como los/as entrevistados/as rescataron la posibilidad de
producir contenidos con una identidad propia. Pusieron en valor lo que tiene la
particularidad de dar cuenta de los territorios que habitan, sus problematicas, sus
deseos, sus preguntas. Reconocieron la necesidad de construir una estética propia del
“estar-siendo”, cuyos insumos pueden nutrir a diferentes campos de saberes como la
antropologia, la sociologia, la cultura, por mencionar algunos. Pero esto sin dejar de

colocar elementos para pensar la salud/salud mental.

Cuando hablamos de estética, nos gusta pensar la forma de contar las cosas
como un abanico amplio de mixturas. Hablar de estética en el territorio matancero
implica contar mucho mas que la marginalidad; simultdneamente, aparece la alegria
de la historia de ser contada. En este sentido, diferentes referentes culturales de

127
4

La Matanza (Biaggini, Bencivenga e Incardona, 2014™") sostienen que no hay una

sola estética matancera, sino que cada localidad va construyendo un rasgo distintivo

127 Recuperado de: https://youtu.be/2GuuXXdhFaE
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en cada expresion cultural. Acuerdan que una de las caracteristicas de la estética
matancera es no tener como finalidad que sus producciones culturales lleguen a la
calle Corrientes'®, sino que pretende fortalecer los lazos vecinales alrededor de la

cultura.

Una de las caracteristicas de los TCC fue poner en valor el “rol del
espectador popular”. Sumé al/ala vecino/a, al barrio, a las instituciones y dio la
posibilidad de reconocerse en los cortometrajes y en esa dindmica para pensar con
ellos/as posibles soluciones a las problematicas que se planteaban. Otra caracteristica
fue la necesidad de abrazos que aparecian una y otra vez en cada corto

cinematogréfico.

En el plano 1-toma 1 menciondbamos la idea de que “la tele nos miente”.
Transcurridos dos afios (2017), el canal volvié para hacer una nota en el mismo
barrio, con el objetivo de mostrar los avances a partir de un trabajo conjunto entre el
Estado, las organizaciones y la Iglesia representada por el parroco Nicolas Angelotti,
mas conocido como el “Padre Tano”, que consistia en la apertura de una sala de
salud, espacios de atencion de consumo problematico, un polideportivo, erradicacion
de cocinas de paco y espacio de esparcimiento para las familias, entre otras. La
periodista se hizo eco de la voz de los/as jovenes, quienes le contaron la importancia
de los abrazos como forma de abordar la probleméatica de consumo; dijo: “me
contaron que el Padre Tano fue uno por uno, dando un abrazo y convenciéndolos

para ir al hogar™?°.

Nos parece pertinente ubicar a Hernan Kesselman y Eduardo Pavlosky
(1999), quienes desarrollaron en su tarea terapéutica el concepto del “goce estético
en el arte de curar”™™*°. Nos interesa recuperar esa nocion y ponerla en dialogo con la

construccion de una estética matancera. De este modo, parafraseando a los autores,

128 Calle conocida donde se encuentran la mayor cantidad de espacios culturales en la Ciudad
Autonoma de Buenos Aires (CABA).

129 Recuperado de: https://youtu.be/50d2XOLONJE

B30 “El goce estético en el arte de curar” es una propuesta de formacion creada por Kesselman y
Pavlosky para los trabajadores de la salud mental. La misma consiste en que el adulto y el nifio puede
aprender a curar/se jugando. El jugar del terapeuta a navegar flexiblemente entre niveles racionales y
sensibles, entre afirmaciones de estilos (pichonianos, freudianos, lacanianos, kleinianos, morenianos,
sistémicos, etc.) y desarrollos dictados por su propia sensibilidad estético social (Lo Molar y Lo
Molecular) es la esencia de esta propuesta de formacion. (p.148).
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podemos decir que las producciones audiovisuales tuvieron la caracteristica de una
estética de la ternura que aport6 al arte de curar, de este modo, contribuyeron a
nuevas formas de comprender los procesos de salud/salud mental, los cuales
brindaron elementos potentes a la produccion de salud. Entendemos que esta forma
de hacer cine aport6 a una antropologia del cine (Molfetta, 2017) que no descuid6 las
singularidades, que estuvo en dialogo con los procesos de produccion y su entorno.
Se construyd una estética que estaba atravesada por las ternuras y las dignidades en
torno a las problemaéticas de la época, dejando marcas en la subjetividad de los/as
participantes del proceso creativo (Bang, Corin y Stolkiner, 2016).

Por tanto, es necesario comprender las narrativas como alternativas a un
discurso mediatico imperante. La forma que se construye en los procesos artisticos
colectivos les brinda a sus participantes el descubrimiento de una voz-imagen propia,
que pone a los actores en una relacion de simetria con otros/as a quienes les hablan, y
que aquello que estan diciendo le compete a toda la comunidad. En el “estar-siendo”
se va forjando una estética en construccion, que se enriquece en cada produccion, en

cada encuentro y en cada abrazo.

Toma 4: Cierre

Llegamos al final de esta escena 6. Entrecruzamos las narrativas
patologizantes de los medios y su impacto en la subjetividad de las personas con
padecimiento, colocamos la potencialidad de los cuerpos en los procesos creativos y
describimos rasgos de una estética en construccion. Afirmamos que las narrativas
audiovisuales juveniles se constituyen como una forma posible de repensar los
modelos de salud/salud mental. Los/as jovenes, profesionales, la comunidad, el
barrio tienen una forma de empoderarse como sujetos de derechos, siendo
protagonistas por medio de la herramienta del cine. La comunicacién audiovisual
comunitaria “esta-siendo” desde los margenes matanceros una estética en salud/salud
mental, que logra generar otras logicas politico-culturales en APS como acto
revolucionario. El desafio es lograr constituir una red de Atencién Primaria de la
Salud mental en la Argentina y, para lograrlo, se necesita decision politica

(Galende, ™! 2020). En la misma direccién, entendemos que la PCC aporta elementos

131 Recuperado de: https://youtu.be/wZ_OMZnX3fs
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para nutrir esa red desde una mirada situada, soberana, politica y humanizada desde

las ternuras.
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ESCENA-CAPITULO FINAL: CONCLUSIONES

“Para hacer cine no hay receta, filmen lo que quieran”.

Patricio Guzman
Cineasta chileno

“Somos los menos, nunca fuimos los primeros
No matamos ni morimos por ganar

Mas bien estamos vivos por andar

Esperando una piel nueva de este sol

No pretendemos ver el cambio

S6lo haber dejado algo

Sobre el camino andado que paso”.

“Desembarco”
Cancién de Le6n Gieco

Desde el principio de la tesis, cada apartado comenzd con un cortometraje
que formo parte de las fuentes secundarias. Las ocho producciones compartidas
fueron analizadas por el grupo focal con un ojo critico y situado. Iniciamos este
ultimo momento con la produccion “;Indiferentes?” (2018), que pertenece al TCC
“Que no se corte” de Gonzalez Catan, que abordd diferentes problematicas: VIH,
interrupcion voluntaria del embarazo (IVE) e identidad de género. Instalo las
miradas, representaciones e interrogantes que interpelaron a las juventudes
matanceras. La eleccion se sustentd en considerar que el contenido del guion planted
significantes para pensar los abordajes en el campo de la SMC: “;podemos ser
indiferentes?”. El corto cinematografico se encuentra disponible en la siguiente

direccion electronica: https://youtu.be/x2JH9GNVLXA

Figura 12. Integrantes del taller “Que no se corte” (2018)

Fuente propia: archivo propio de la PCC
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Como en toda produccion audiovisual, hay un momento en el que se escucha
“corte” por parte del/dela director/a para luego editar y ver la pelicula completa.
Apartir de aqui invitamos a leer las conclusiones. Nos proponemos la siguiente
forma de presentacion: 1) buscamos situar las preguntas iniciales de la investigacion,

2) compartir las conclusiones a las que arribamos y 3) su respectiva argumentacion.
Plano 1: Préactica de cine comunitario matancera

Situar el contexto donde se dio la PCC** en el territorio de La Matanza fue
parte del estudio de investigacion. Segun los documentos elaborados por LA RED y
LA SUBSE, se expresO la necesidad de blsqueda de intervenciones que lograran
responder a las complejidades de las problematicas sociales*®, cuya finalidad pusiera
en valor el enfoque de derecho y la restitucion de la palabra de las personas con
padecimiento mental y consumo problematico. En esta direccion, la PCC se propuso
como objetivo™* crear espacios de participacion comunitaria mediante la utilizacién
de las herramientas que brinda el lenguaje audiovisual para promover el ejercicio del
derecho a la comunicacion. Otro aspecto para destacar es que fue una iniciativa local
gue no estaba enmarcada en ningun programa o politica especificos de las instancias
estatales (municipal/provincial/nacional). Hasta el momento no se encontr6 una
practica similar en otras esferas gubernamentales municipales, provinciales y
nacionales. Desde la PCC, se propuso como objetivo pensar la intervencion en
articulacion con los diferentes actores territoriales, potenciando lo interdisciplinario e

intersectorial.

132 Escena 4, apartados 1-3.
133 Escena 4, apartado 3.1.

134 Escena 4, apartado .4
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Figura 13. Jornada de filmacion “Depende”(2017)

1.2 conclusion:

La PCC se instalo como un dispositivo
de abordaje comunitario en salud mental
y consumo problematico que respondi6 a
los objetivos propuestos, tanto por
LA SUBSE como por LARED, en el
municipio de La Matanza.

Fuente: archivo propio de la PCC

Sustentamos dicha conclusion en los relatos de los/as jovenes y profesionales,

quienes enumeraron las siguientes caracteristicas de la PCC:

» Se genero un dispositivo en salud desde una perspectiva integral que restituyd
la palabra. Se apuntald la dignidad de las personas con padecimiento y se

promovieron derechos dentro de las instituciones de salud del partido.

e Los TCC se instalaron como espacios de referencia para los/as jovenes mas
asociados a la promocién de salud. Esto contribuyé a modificar légicas con
relacion a pensar el modelo de salud/enfermedad/atencion-cuidado en salud

mental desde la participacion ciudadana de las personas.

« Se posiciond al sujeto en sus propias habilidades y potencialidades en
contraposiciébn a los procesos de estigmatizacion, criminalizacion y
segregacion de las personas con padecimientos. De este modo, se promovio la
reparacion y generacion de lazos sociales por medio de un encuadre operativo

de taller, que alojo las singularidades en una trama grupal.

e Otra caracteristica fue la metodologia de trabajo desde un ECRO, que
fortalecio la modalidad intersectorial e interdisciplinaria que se propuso
LARED, logré posicionarse como espacio de referencia en salud,
convirtiéndose en un acto politico y disruptivo, en contraposicion a las

practicas manicomiales y asilares.
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e Aportd a mejorar las condiciones de salud y cuidado para los/as profesionales
en el &mbito laboral, a construir lazos afectivos y cambios en las trayectorias
de vida de los/as participantes.

e Por dltimo, logré instalarse como agenda de politica publica en el municipio
de La Matanza, debido a la movilizacion de jovenes y profesionales que
participaron, como también las producciones cinematograficas realizadas y la

cantidad de localidades del territorio donde se llevo a cabo.

Tal impacto de la PCC fue el impulso de una iniciativa novedosa que tuvo
que ver con el hecho fundante de crear en 2021 la Productora Audiovisual Juvenil
Matancera en Salud “Bardo del bueno”. También fue actor clave en el armado de la
Red de Arte y Salud Matancera “La Cordonada” en 2022.

Plano 2: La camara que despatologiza

La PCC estuvo atravesada por dos tensiones todo el tiempo: el modelo
médico hegeménico y los medios masivos de comunicacién®. Hemos expuesto
cémo los colectivos de cine comunitario en Latinoameérica aportan nuevos relatos
donde “las historias” son narradas por los/as protagonistas de las comunidades.
La finalidad es promover una soberania audiovisual en un escenario de concentracion
de los medios que cuentan con recursos financieros para instalar discursos de un
modelo cultural colonizador y asimétrico. De igual manera se dan los procesos de
patologizacion de los padecimientos que cuentan con el apoyo econdmico de

diferentes sectores de la salud que sostienen las préacticas asilares y manicomiales.

También en la investigacidn nos intereso indagar sobre las potencialidades de
la herramienta audiovisual en el &ambito de la APS desde una perspectiva integral con
enfoque en salud/salud mental. Para ello, compartimos otro de los hallazgos y

diremos que:

135 Escena 6.
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Figura 14. Ejercicio de cdmara

2.2 conclusién:

La herramienta audiovisual utilizada,
desde un encuadre del cine comunitario,
contiene potencialidades promotoras de
la salud que aportan a los procesos de
atencion y cuidado de salud mental en
APS integral.

Fuente: archivo propio de la PCC

Como linea argumentativa, diremos que la “camara” instrumentaliza y
posiciona a los/as jovenes como sujetos protagonistas de su tiempo. Se observa como
logran resignificar el corte en sus diversas formas (autolesiones/intento de suicidio)
para transformarlo en un “corte cinematografico” que los/as conecte con proyectos

de vida.

Se observa como los/as jovenes actuan el rol de emergentes y portavoces de
las estructuras sociales, que generan malestar cuando muestran lo que no se ve. Cada
cortometraje, ademas, invita a repensar los modelos de salud que posibilitan la
construccion de una mirada critica de toda la comunidad. Asi las juventudes instalan
mas preguntas que respuestas con la intencion de promover rupturas de conductas
estereotipadas que alienan, que se comienzan a deconstruir al actuarlas desde sus
corporalidades. Por medio de la escenificacion de sus cuerpos, los/as jovenes se
sitian como cronistas de la denuncia social, en un aqui y ahora, convirtiéndose en
caja de resonancia de los padecimientos que los/as atraviesan. Al finalizar,
construiran barricadas resistenciales a los modelos de patologizacién que pretenden

“arrebatarles” las miradas.

Los/as jovenes advirtieron cdmo la construccion de un guion colectivo
inscribe otras narrativas contrahegemdnicas a los medios masivos de comunicacién y
a los sectores de la salud que les negaban la dignidad como sujetos de derecho. Asi
instituyeron un modo de pasar del paradigma de la enfermedad al paradigma de la

salud. La camara fue el vehiculo por el cual los cuerpos de la juventudes dialogaron
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con los/as profesionales, las instituciones de salud y su comunidad. Llegaron a crear
transformaciones donde esos cuerpos fueron cuidados/mirados y contribuyeron al
pasaje artistico significante “de lo siniestro a lo maravilloso”. El aprehender la
herramienta audiovisual aportdé a que las voces de los/as jovenes “sujetos del
subsuelo de lo social” no fueran acalladas y promovié un acto disruptivo politico-

cultural en los efectores de salud desde el territorio del conurbano.

Los/as portavoces de los/as jovenes plantearon que se construyeron
representaciones sociales en torno a las juventudes signadas por el “gran no”, que
refuerzan y reforzaban procesos referidos a que ser jovenes y vivir en los barrios
populares era asociado a la categoria de “ser peligroso, criminal y drogadicto”l36.
Reconocieron que los medios de comunicacion “les mentian” y, COmo mecanismo de
resistencia, crearon producciones colectivas donde se revalorizaron los lazos
sociales, expresados en forma de abrazos. Explicitaron en sus discursos la urgencia
de que esa palabra-imagen aportara a la construccion de una narrativa donde
decidieran qué mostrar, cdmo mostrar y cOmo ser vistos. Se propusieron incorporar a
los medios de comunicacion y de los sectores de la salud una soberania audiovisual

despatologizada.

Se produjo una dialéctica desde el rol protagonico donde se materializaba una
forma de posicionamiento ético y politico, a partir de la restitucion de derecho con
una estrategia de produccion de la salud desde la cultura, con el propdsito de

contribuir al campo de la SMC.

Plano 3: Practicas subjetivantes,

contraplano de las soledades

Nos intereso en la tesis el hallazgo de cambios en las trayectorias de los/as

jovenes y profesionales™’

a partir de la participacién en el dispositivo de TCC.
Segun los/as jovenes entrevistados/as, la situacién previa estaba asociada a la
ausencia de referencias afectivas, a la necesidad de espacios de cuidado y escucha, a
la dificultad para construir lazos y a la soledad. Por otro lado, los/as profesionales

manifestaban la necesidad de salir de las ldgicas psicopatolégicas, de trabajar la

138 Cuerpo de la escena 5.

137 Escena 5.
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urgencia desde otras formas de abordajes y pensar con otros/as una covision para
evitar asi el ejercicio en soledad.

Nos encontramos aqui con otra de las conclusiones que surgen del estudio.

Figura 15. Jornada filmacion “; Indiferente?” (2018)

3.2 conclusién:

Se evidenciaron cambios en las

distintas trayectorias de los/as jovenes

y profesionales que participaron de la
PCC.

Fuente: archivo propio de la PCC

3.1. Trayectorias profesionales

Hemos explicitado que LA RED propuso desde su génesis el desarrollo de
abordajes interdisciplinarios e intersectoriales. A partir del trabajo de campo, se
identifico que los/as profesionales intervinientes fueron los/as que produjeron el
primer punto de giro cuando salieron del consultorio de forma simbdlica y concreta,
asumieron un compromiso ético y profesional al reconocer a ese/a otro/a (joven)
como sujeto de derecho, protagonista activo en el proceso de salud/salud mental, y se
apropiaron de una metodologia de trabajo (cine comunitario) que les demandd
planificacion, monitoreo y evaluacion permanente de la tarea. Los/as profesionales
lograron adaptar las barreras de la disciplina en pos de la construccion de una
contracultura de la yuxtaposicién disciplinaria porque pusieron en valor la creacion
artistica colectiva como nueva forma de abordaje en el &mbito de las instituciones de
salud en el territorio, lo que favorecio la lectura de nuevos emergentes y nuevos

conocimiento para el campo.

El compromiso de los/as profesionales fue el principal hecho convocante para
que los/as jovenes participaran del dispositivo. Esto se vio manifestado por medio de

la apropiacién del aprendizaje de la herramienta audiovisual, basada en una
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participacion activa que consistia en protagonizar y prestar sus cuerpos en los
procesos creadores de los cortometrajes: factor modificante de las précticas
psicopatolégicas. Asimismo, construyeron un vinculo pedagdgico que potenci6 los
saberes, las curiosidades y las inquietudes entre profesionales y jovenes. Los/as
profesionales colocaron la centralidad en las juventudes de manera tal de situarse en
el rol de depositarios/as como caja de resonancia en la intervencion y trabajar-se las

certezas e implicar-se en nuevas tramas comunitarias de cuidado.

3.2. Trayectorias jovenes

Segun sus propios discursos, los/as jovenes afirman que el TCC les permitid
generar cambios en sus trayectorias de vida. Se refirieron a la posibilidad de
expresarse, de construir una mirada propia, socializar con otros/as, descubrir una
faceta artistica, animarse a hablar en publico, sentirse valorados/as por su entorno
familiar, social y escolar, hablar y ser escuchados/as, potenciar sus proyectos de
estudio y generar lazos afectivos con otros/as. Tanto jovenes como profesionales,
coinciden en que la juventud transita por un contexto de fragilidad de los lazos
sociales: “sentirse solos/as” como emergente de un mercado que precisa de personas
que se masifiquen por el consumo y no generen vinculos entre ellas (Galende, 2008).
Para los/as profesionales, el TCC brinddé un espacio de contencién y cuidado, que es
vivenciado por los/as jovenes como la posibilidad de construccion de lazos de
amistad, de “hacer amigos/as”, y contrarrestar los efectos de las soledades que genera

la época.

Entendemos que los TCC propusieron un encuadre operativo que promovio
procesos artisticos colectivos para la transformacion social en la direccion que
plantean Claudia Bang y Carolina Wajnerman (2020). Dicho encuadre aport6 a lo
vincular, y el vinculo se construyd en un interjuego permanente con la tarea. En esa
praxis interactuaron el sentir, el pensar, el corporizar y el actuar. En la
instrumentacion de estos roles (director/a, camardgrafo/a, claquetero/a, sonidista,
actor/actriz, productor/a), se pudieron corporalizar e internalizar vinculos afectivos,
de amorosidad y cuidado en el proceso creativo (cortometrajes), que dieron cuenta de
la operatividad grupal desde un pensamiento critico, situado y contextualizado. Tanto

jovenes como profesionales experimentaron el concepto del goce estético del arte de
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curar (Kesselman y Pavlosky, 1999), donde circulaba la alegria en el proceso de

produccion que generaba transformaciones singulares, institucionales y comunitarias.

Por tanto, afirmamos que la PCC se instal6 como préactica subjetivante, es
decir, como contraplano de las soledades. Se observéd que el dispositivo instalé una
trama de cuidados y depositacién que contribuy6 a dejar inscripciones subjetivas.
Estos contraplanos potenciaron la configuracion de una identidad grupal con una
ética y una estética en construccion que disputan la cultura de la mercantilizacion y
medicalizacion de la vida cotidiana. Tanto jovenes como profesionales lograron
ubicarse como agentes de cambio (dimension politica) con el propdsito de “dejar
algo” (dimension cultural) a su comunidad como herencia (dimension historica)

colectiva.

Toma 4: Usinas narrativas que alfabetizan las miradas,

implicancias en los procesos de SMC

A partir del trabajo de campo, se identifico que los/as jovenes y profesionales
se apropiaron de la herramienta audiovisual y lograron construir una nueva forma de
vinculacién con el proceso creativo colectivo. Se observo, en la escena 4, como
ellos/as lograron generar cambios en las trayectorias de vida y practicas
profesionales. Expresaron que sus producciones cinematograficas pretendieron

instalar nuevos significantes en los procesos de salud.

Figura 15. Jornada de filmacion “Depende” (2017)

4.2 conclusion:

En los procesos de creacion colectiva,
las producciones audiovisuales se
constituyeron en insumos para el

campo de la SMC.

Fuente: archivo propio de la PCC
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A partir de las voces escuchadas, existieron aspectos que constituyeron un
encuadre que aporté a contener y cuidar tanto a jovenes como a profesionales, y se
rescatd el logro de construir una nueva relacion terapéutica dentro del &mbito de la
salud. El arte y la creatividad se afirmaron como un engranaje potente para modificar
las actitudes sociales referidas al estigma, a la discriminacion, a la exclusion de las
personas con padecimientos. La PCC nos permitié incorporar nuevas practicas de
cuidado y atencién en salud/salud mental.

El encuadre operativo propuesto les permitié a jovenes y profesionales la
construccion de procesos creativos colectivos donde se hicieron visibles varias
transformaciones en distintos niveles de la subjetividad: singular, grupal,
organizativa y comunitaria. L0oS cortometrajes mostraron a gente “de a pie” en su
realidad, en su vida cotidiana y en sus historias. Proyectaron una forma ética y
estética de mostrar sus problematicas y su estar en el mundo, desde una mirada
situada en sus barrios y de las personas que los habitan sin “exotizarlas”, como lo

expresaba Jorgelina Di lorio.

Los/as jovenes comprendieron a cada montaje como un objeto estético que
invitaba a preguntar sobre el lugar que ocupan sus derechos, porque es inclusivo,
visibiliza, recuerda, da palabra e imagen a los/as que no la tienen, y lo ponen en
tension con el mundo adultocéntrico, el barrio y las instituciones de salud. Asi, la
PCC se instalé como praxis de posibles “usinas narrativas” en donde se generaron
procesos de alfabetizacion de las miradas que aportaron al arte de curar, desde la
implementacién de précticas horizontales, situadas, resistenciales y amorosas. Estas
practicas hicieron “foco” en las personas, en sus comunidades y en toda situacion
donde se ha desorganizado su vida. Por lo tanto, era necesario no perder de vista los
mecanismos que generaban esos malestares y padecimientos en el andlisis de los
procesos de salud para asi contribuir a modificar las précticas estigmatizantes. El
proceso de alfabetizacion para la SMC tuvo como desafio atravesar las practicas
interdisciplinarias e intersectoriales como sustantivo y no como un mero adjetivo de
las intervenciones, para asi propiciar una cultura disruptiva en las propias

instituciones de salud.

A-Si el proyecto de ‘“usinas
Reconocemos entonces que la PCC esta-siendo el proyecto de “

narrativas” también como resistencia politico-cultural al modelo biomeédico
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hegemdnico, que desde las pedagogias de las ternuras (abrazos) y las dignidades
(derechos) disputan sentidos en préacticas/saberes para la SMC. Cada cortometraje
(objeto estético) instal6 nuevos sentidos para repensar los modelos de
salud/enfermedad/atencion-cuidado.

Toma 5: Final de la obra

Finalmente, entendemos que la PCC cooperd con elementos desde el arte
para nutrir la necesidad de conformar una red de APS de la salud mental en la
Argentina. La PCC aportdé una forma distinta de transitar y elaborar los
padecimientos desde una mirada situada, soberana, politica y humanizada, desde las
ternuras: dignificd a las personas para vivir en una sociedad que respetara sus
capacidades y su libertad. Esta forma promovié cambios en las trayectorias
singulares, grupales, institucionales, barriales. Instalo una praxis territorial posible
con abordaje en el campo de la SMC desde un enfoque interdisciplinario e
intersectorial. A su vez, dej0 sentado un antecedente para pensar la PCC como
posible politica y/o programa estatal a nivel provincial y/o nacional que pudiera

trascender las fronteras matanceras.

Para finalizar, diremos que nos resulta relevante incorporar a la PCC como
una estrategia para el campo de la SMC por considerar que promueve una mirada
critica, decolonial y transformadora, desde una practica concreta, a la soberania de
voces y miradas en la produccion de conocimiento de los padecimientos. De igual
modo, vemos la necesidad de multiplicar la experiencia de la PCC en diferentes
territorios para fortalecer los procesos comunitarios de la salud mental con el
objetivo de aportar al proceso de transformacion que se viene gestando en la
Argentina y en Latinoamérica, y asi no reducir la presente investigacién a una

exigencia académica solamente.

“La camara estara atenta en los contextos donde se desorganiza la vida™.
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ANEXOS

Anexo n.° 1: Entrevistas a los/as jovenes

N oo g &~ N

Nombre

Edad

Espacio en el que participas

Barrio en el que vivis

Estudias/trabajas

¢Con quién vivis?

Trabajo de tu padre/madre/referente adulto

¢Como llegaste al taller?

¢Como te acercaste al taller de cine comunitario? ¢Hace cuanto?
¢Estas participando actualmente? Si/No

Contame como es un dia de taller.

¢Conocias a alguien cuando llegaste al taller de cine comunitario? SI/NO

¢Recordas la primera sensacion/impresion/sentimiento de tu primer dia del

taller?

¢Como se llama el espacio donde participas? ¢Sabés por qué se llama asi?
¢Con qué frecuencia se reunen?

¢Habias hecho anteriormente un taller de cine comunitario? SI/NO

¢En qué consiste el taller de cine comunitario con tus palabras?

¢Qué herramientas te parece que adquiriste en el taller?

¢Podeés describir como es el grupo en el cual participas? ;Qué cosas diria?
¢Qué cosas rescatas del grupo en el cual participas?

¢Qué aspectos consideras que debe tener el grupo para llegar a cumplir con su
objetivo?

En el taller que participaste, segun el afio, ¢sentiste que se logré conformar un
grupo? SI/NO. ¢Por qué?

¢Qué es lo que mas te gusta del taller?
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10.
11.
12.
13.

14.
15.

16.

17.

18.
19.

20.

21.

22.

23.

24,
25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.

¢Qué cosas no te gustan del taller?

¢Haceés trabajo en equipo con otros/as comparieros/as? (CAmo es ese trabajo?
¢Hay algo que hayas vivido en el taller que te gustaria contar?

¢Te sentiste parte de la construccion de cada produccion audiovisual? SI/NO.
¢Por qué?

¢Qué cosas fuiste descubriendo en el espacio de taller?

¢Sentis que el taller te ha potenciado/mejorado/cambiado en algln aspecto
tuyo en particular (personalidad/caracter)?

¢Tu familia, amigos/as pudieron ver los cortos que hiciste? SI/NO. ¢Qué
devolucidn te hicieron?

¢Cambio en algin aspecto tu relacion con otros/as
jovenes/comunidad/barrio/familia?

¢Que cosas rescatas de tus comparieros/as del taller?

¢Por qué crees que es bueno estar y compartir estos espacios con otros/as
jovenes?

¢Que pensas que puede sumarle a los/as jovenes la participacion en estos
espacios?

¢Creés que las practicas culturales, como el taller de cine comunitario,
pueden influir en la vida cotidiana de los/as pibes/as? SI/NO. ¢De qué forma?
¢Consideras que dichos espacios pueden incentivar y crear nuevos intereses
en los/as jovenes?

¢COmo se piensa cada proyecto audiovisual para el aio? ¢Qué dinamicas se
dan?

¢Como se eligen las tematicas a abordar en cada corto?

¢Cudles son los pasos que se dan como grupo para llegar a la produccion
audiovisual?

¢Como definen los roles a la hora de salir a filmar?

¢CAmo te sentiste cuando actuaste de uno de los personajes del corto?

¢Para quién estan pensadas las producciones audiovisuales?

¢Qué piensan otras personas (amigos, familia, escuela, etc.) de tu trabajo en
el taller, de tu corto?

¢COmo harias una descripcion de los/as jovenes en La Matanza? (Qué
hacen/qué piensan/qué sienten)

¢Cudles son las problematicas de los/as jévenes de La Matanza?
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32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.
40.

41.
42.

43.

Anexo

A

¢Las producciones audiovisuales reflejan las cosas que les pasan a otros/as
jovenes? SI/NO. ¢En qué aspectos?

¢Cudl es la mirada que se tiene de los/as jovenes en los medios de
comunicacion?

¢Ves en los medios de comunicacion producciones similares a las que hacen
ustedes?

¢Por qué dirias que los personajes de los cortos dan cuenta y/o representan lo
que les pasa a los/as jovenes?

¢Qué te gustaria que dijera la gente después de ver el corto que hicieron?

¢A donde presentaron sus cortos cinematograficos?

De las presentaciones que hicieron, ¢recordas algo que hayan dicho del corto
que te resond (positivo-negativo)?

¢A donde te gustaria que se viera el corto?

¢Por qué creés que es bueno estar y compartir estos espacios con otros/as
jovenes?

Si tuvieras que definir el cine que ustedes hacen, ;como lo definirias?

¢ Te parece que el taller es una propuesta como para hacer a otros/as jovenes?
SI/NO. ¢Por qué?

Si tuvieras que invitar a alguien al taller, ;qué le dirias para que viniera?
n.° 2: Entrevistas a los/as profesionales

Nombre

Edad

Profesion/oficio

Efector en el que trabaja
Rol/Antigledad

Dependencia (municipal y/o provincial)

¢Coémo se llama el espacio de taller en el cual participa?

¢Cudl es el rol que desempefia dentro del espacio de taller?

¢Con qué frecuencia se desarrolla el taller?

¢Cémo surgid la idea de hacer el taller de cine comunitario en su lugar de

trabajo?
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10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.
27.

¢A qué demandas/problemaéticas se pretendia responder con el taller de cine
comunitario?

¢Habia realizado una experiencia anteriormente referida al cine comunitario?
Después de haber participado en el taller, ¢;como definiria al cine
comunitario?

¢De que manera se penso el taller comunitario?

¢Qué actores intervinieron en la implementacién del taller? (Envion, Podés,
Servicio Local, otros)

¢Para quién estaba dirigido el taller?

¢Cuantas personas participaron del taller?

¢Como se hizo la convocatoria?

¢Que caracteristicas tenia el grupo que pudieron conformar?

¢En qué periodo se desarrolld el taller?

¢Que logros puede mencionar del proceso creativo que se llevé a cabo?
¢Cudles considera que son las fortalezas y debilidades que se visualizan de la
implementacion del taller?

¢Podria mencionar/describir algunos impactos en la vida cotidiana de los/as
jovenes que participaron del taller? (A nivel personal, familiares, pares)

¢Qué aspecto aporta el espacio grupal del taller en la estrategia de
elaboracién del padecimiento y/o problematica de los/as jovenes?

¢Considera al taller como una estrategia valida de prevencion y promocion de
la salud mental y el consumo problematico? SI/NO. ¢En qué aspecto?

¢Como fue vivido por usted el haber participado del taller? ;Qué le ha
aportado para su tarea profesional? ;Qué desafios le ha planteado?

¢Puede mencionar alguna frase/idea/comentario de algun joven que participd
del taller que dé cuenta de las resonancias del proceso de creacién colectiva?
¢Cudl es el proceso que se da para elegir el corto que van a filmar en el afio?
¢Como se eligen las tematicas que abordan en cada corto?

¢Cudles son los pasos que se dan como grupo para llegar a la produccion
audiovisual?

¢Coémo definen los roles a la hora de salir a filmar? (Actuaciones, direccién,
camara, sonido, otros).

¢Coémo se ha sentido cuando actud en algln corto?

¢Para quién estan pensadas las producciones audiovisuales?
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28. ¢Que descripcion haria de los/as jovenes en La Matanza? (Qué hacen/qué
piensan/qué sienten)

29. ¢Cudles son las problemaéticas de los/as jovenes de La Matanza?

30. ¢Cudl es el mensaje que quieren dejar los/as jévenes con sus producciones
audiovisuales?

31. ¢Los personajes de los cortos dan cuenta y/o representan lo que les pasa a
los/as jovenes matanceros? ¢Se podria decir que representan a otros/as
jovenes también?

32. (Observa en los medios masivos de comunicacion producciones similares a
las que hacen ustedes?

33. (A donde presentaron sus cortos cinematograficos?

34. De las presentaciones que hicieron, ¢recuerda algin comentario que se haya
dicho del corto que le resond (positivo-negativo)?

35. ¢Qué devolucion le pudieron hacer otros profesionales sobre las
producciones?

36. ;Qué utilidad le da a las producciones audiovisuales para su trabajo
profesional?

37. ¢Cuales son los desafios con las producciones audiovisuales?
Anexo n.° 3: Preguntas disparadoras para la entrevista con el grupo focal

1. En primer lugar, agradecerle a cada uno y cada una por dar su consentimiento y
su tiempo para formar parte de esta investigacion. Hemos conversado
previamente sobre el objetivo/encuadre del estudio y las preguntas que guiaran
esta conversacion. La propuesta es que podamos iniciar esta conversacion entre
todos y todas. Para comenzar, los y las invito a que puedan darse a conocer. Es
una invitacion para compartir su CV, para que enfaticen cada uno y cada una qué
le gustaria que se supiera de ustedes. Si lo consideran necesario, pueden elegir un
objeto que simbolice su identidad/su practica/sus suefios/etc. ¢Quiénes son y
cdmo les gustaria presentarse?

2. ¢Cual es su mirada en relacion con el proceso creativo colectivo llevado adelante
por los/as joévenes al mirar las producciones audiovisuales? ;Qué aspectos

rescatan?
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10.

Los/as jovenes crearon guiones sobre diferentes tematicas que, segin su propia
opinion, los/as representan. Segun ustedes, ¢qué tematicas son colocadas en cada
una de esas producciones? Y una segunda pregunta, ¢de qué manera las plantean
a esas tematicas los/as jovenes?

Segun ustedes, ¢qué representaciones sociales plantean los/as jovenes en sus
propias producciones?, ¢y como estas dialogan y/o tensionan las representaciones
de los/as jovenes de sectores populares?

¢A qué perspectiva conceptual/tedrica los remiten las producciones que pudieron
analizar en las ocho producciones?

Quisiera que pudiéramos conversar sobre ¢qué impacto han tenido las
producciones en cada uno y una de ustedes, desde el sentir-pensar-actuar?

Como parte de la investigacion, se entrevistd a los/as jovenes. Una de las
preguntas fue ¢qué es el cine comunitario para vos?; una de las respuesta decia:
“el cine comunitario es mostrar la parte que no se muestra”. Ustedes vieron las
producciones de ellos/as; segun su mirada, ¢cudl seria esa parte que no se
muestra?

A partir de analizar cada produccion audiovisual de los/as jovenes, ¢qué
desafios/tensiones se instalan para el campo de la salud mental?

Después de mirar las producciones, ;como denominarian el cine propuesto por
los/as jovenes?

Para concluir, qué aspectos/sentires/conceptos les gustaria incorporar y les parece

pertinente hacerlo?
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Anexo n.° 4: Consentimiento informado
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Universidad Nacional de Lanus
Departamento de Salud Mental Comunitaria
Maestria en Salud Mental Comunitaria
Cohorte 2017

Tema: Potencialidades del cine comunitario en practicas de promocion y
prevencion del campo de la Salud Mental Comunitaria en Atencién Primaria
de la Salud integral. Estudio exploratorio-descriptivo con jovenes vy
profesionales que participaron de los talleres de cine comunitario en el
periodo 2012-2018; en el marco de la Red de Servicios Integrados de Salud

Mental y Adicciones Municipal y Provincial del Partido de La Matanza.

Alumno: Martin Daniel Elsesser

Directora: Dra. Claudia Lia Bang
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

A través del presente, acepto participar voluntariamente respondiendo los
instrumentos del Proyecto de Investigacion “Potencialidades del cine
comunitario en practicas de promocion y prevencion del campo de la
Salud Mental Comunitaria en Atencién Primaria de la Salud integral”,
cuyo propésito es el estudio exploratorio-descriptivo con jovenes y
profesionales que participaron de los talleres de cine comunitario en el
periodo 2012 — 2018; en el marco de la Red de Servicios Integrados de
Salud Mental y Adicciones Municipal y Provincial del Partido de La
Matanza. Declaro que he sido informado por el investigador que mi
participacion contribuira con informacion importante para dicha
investigacion. Reconozco que la tarea que el investigador me encomienda
es dar cuenta de mi mirada con respecto a mi participacion en la
implementacion del taller de cine en el cual he sido parte. Sé que mis
respuestas a estos instrumentos solo seran conocidas por el investigador y
gue ellas seran analizadas cientificamente dentro del conjunto total de
respuestas proporcionadas por las personas que participen, sin hacer
referencia a la informacion entregada por ninguna persona en particular.
Declaro haber sido informado(a) de que mi participacion en este estudio sera
completamente voluntaria y anénima y que no recibiré ningun tipo de
retribucibn econdmica por ella (salvo pacto viaticos de ser necesario).
Entiendo, ademas, que tengo derecho a negarme a participar o a suspender
y dejar inconclusa mi participacion cuando asi lo desee, sin que deba
explicar tal accion. Manifiesto tener conocimiento de los riesgos y beneficios
gue la participacién implica para mi persona. He sido informado ademas que
si lo deseo, podré conocer los resultados globales del estudio, una vez
terminado. También he sido informado que las entrevistas seran filmadas
para tener un registro de la misma; y autorizo a que sean utilizadas para
realizar un documental sobre la investigacion, si es que el investigador asi lo
deseara. Tengo conocimiento de que en caso de que lo estime necesario,
durante cualquier etapa del estudio, podré contactarme con la responsable
del Departamento de Salud Mental Comunitaria de la Universidad
Nacional de Lanus, Dra. Cecilia Ros, al teléfono 5533-5600 Int. 5126,
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posgradosmc@unla.edu.ar, para plantear cualquier pregunta o duda sobre
este estudio.

Si siento vulnerados mis derechos, podré contactarme con el Comité de
Etica de la Investigacion al e-mail comisionetica@unla.edu.ar o al
teléfono 55335600.

En consecuencia, por el presente documento, otorgo mi consentimiento
voluntario e informado para participar en el estudio arriba descrito. En caso

de prever seguro, consignar.

Nombre:

Firma:

Fecha:

Entrevistador:

Habiendo leido toda la documentacion proporcionada anteriormente;
autorizo a mi hijo/a ..., DNIL....... a participar
de la investigacion que se pretende llevar adelante por el maestrando Martin
Daniel Elsesser, DNI 23619318.

Nombre y Apellido:

DNI:

Firma:

Fecha:
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