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Resumen y Palabras claves

La interrupcidn del embarazo es una préactica prohibida y penalizada en el Chile actual. En la
clandestinidad, se estima que la cifra de abortos realizados anualmente en el pais oscila entre
33.000 a 70.000, mediante distintos métodos. Esta realidad conlleva a una serie de riesgos
graves para las mujeres como la persecucién penal, la violencia obstétrica e incluso el riesgo

vital.

Sin embargo, recientemente en 2016, se aprobé en la Camara de diputados la mocién de legislar
el aborto bajo tres causales (riesgo para la vida de la mujer embarazada, embarazo incompatible
con la vida extrauterina y violacién), sin embargo el proyecto de ley presentado por la
Presidenta Michelle Bachellet sigue en discusion en el Senado.

En vista de este contexto, la presente investigacion busco indagar en la experiencia encarnada
del aborto inducido directo en mujeres de Santiago (RM), con el fin de reconstruir los
itinerarios corporales y analizar desde una mirada centrada en la corporalidad, la experiencia

del aborto como hito biografico.

Para ello, se trabajé desde una perspectiva cualitativa y se aplicd un muestreo cualitativo por
redes, lo que derivo en la aplicacion de entrevistas en profundidad y relatos de vida con cuatro
mujeres mayores de dieciocho afios que experimentaron un aborto inducido de manera
voluntaria antes de Julio de 2016.

Los principales hallazgos de la investigacion se resumen en la multiplicidad de factores que
guian y configuran la encarnacion de la experiencia abortiva dentro de sus trayectorias vitales,
la conformacidn de patrones de género presentes en sus construcciones, la norma reproductiva,
la autonomia presente en sus vidas, las creencias personales, el vinculo con la propia
corporalidad y la relacion con los progenitores enmarcan la forma en que se encarnara la
experiencia abortiva. Finalmente, este estudio concluye que no se puede hablar de la
experiencia de la mujer frente al aborto, si no necesariamente se debe pensar la experiencia de
las mujeres frente a su reproduccion. La encarnacion de la experiencia abortiva en el contexto
de ilegalidad concibe al cuerpo como abyecto y clandestino que vivencia la practica desde un

lugar oculto.

Palabras claves: clandestinidad, aborto ilegal, experiencia encarnada, itinerarios corporales,
Chile.

Universidad Academia de Humanismo Cristiano



EXPERIENCIA ENCARNADA DE MUJERES QUE HAN VIVENCIADO LA PRACTICA DEL ABORTO
INDUCIDO DIRECTO EN CHILE

Agradecimientos

A las bellas mujeres que compartieron amorosa y generosamente sus historias de vida
y experiencias abortivas haciendo posible este trabajo, hoy, son parte encarnada en
mi.

A mi madre y hermana, mujeres fuertes, criticas e intensas que siempre estuvieron
involucradas en este proceso, preocupadas por verme en largos periodos de quietud y
conteniendo en la desesperacion, las amo, gracias por siempre creer que soy capaz
cuando yo me vivo en la duda.

A mi familia, mi padre y abuela que siempre han sido el espacio para desmoronarme,
por hacerme carifio, escuchar mis ladridos y lloriqueos, acompafiar mis mafas y risas.
Gracias por calmar mi corazon y ser el espacio mas simple y sincero para vivir-me.

A mis amigas, pajaras, volcanicas, poderosas y sensibles.

A Genoveva, por guiar y acompafar este proceso siempre de una forma amorosa y
accesible, gracias por no rendirte conmigo pese a mis atrasos, evitaciones y el
dramatismo absurdo que irrumpe ciclicamente en mi vida.

A Valentina y Andrea, por contribuir en la construccion de esta investigacion con sus
saberes y experiencias feministas, abortivas y corporales.

A todas las compafieras.

A todos los cachorros, vientos y montafias que me dieron fuerza para continuar.

Un chilién de gracias, les llevo conmigo.

Universidad Academia de Humanismo Cristiano



INDICE
Capitulo Pagina.
IR | 011 0o [ [o{o] [ o 1P 6.
1.1 .- Planteamiento del problema..............cccooeiiiiiiiii i i i v 10,
1.2 .- Aportes y relevancia de la investigacion................c.ccccoviiiieennn. 18.
2. ODDJELIVOS. ..ot 111 20.
2.1 .- Objetivo General.........coooiiiiiiiii 20.
2.1 .- Objetivos especifiCos.......ccvvvvieiii i e e e 20 20
TR |V oo T T T 21.
3.1.- Del género al CUBKPO......vv it e e e e e e e aenaens 22.
3.2.- El aborto y los cuerpos de 1as MUjJeres........c.ovviiiiin e e e, 28.
3.3.- Un abordaje tedrico-metodologico del cuerpo..........covvvvvvnvnnnnn.n. 30.
3.3.1.- El cuerpo como representaCion..........oeeeevvevenineveneeiiieeneaennens 34.
3.3.2.- El cuerpo como control..........coooiii e 37.
3.3.3.- El cuerpo estigmatizado..........cooovireiiiiiiiii e, 38.
4. Marco MetodolOgiCO. ... ...ovve e e 42.
4.1.- Enfoque y disefio metodoldgico para la investigacion..................... 42,
4.2.- Construccion de la muestra y proceso metodolégico...................... 44,
4.3.- Técnicas e instrumentos de recoleccion de la informacion............... 49.
4.4.- Implicancias en el rol de investigadora..................cccceceviveiesieesinennn. D2,
4.5.- Plan de analisis de la informacion.................ccooiiiii i 54,
4.6.- CONSIAEraCiONES BLICAS. ... v e teetenee it ettt e e e e e e e aena 56.
5. Resultados y analiSiS...........ooviiiiiii i i e e 57.
5.1.- Referencia individual de cada mujer..............cccooovviiiiiiieiiine e, 59.
5.1 1- SOfia. . i DO,
TN A O - - SO UURURUPURRTRON o X
5.1.3.- Valentina. .. ....onee e 63.
0.1 4. - RAMONA. .. et et et e e e et e e e e e e 65.
5.2.- Construcciones y significaciones previas a la experiencia abortiva......68.

INDUCIDO DIRECTO EN CHILE

EXPERIENCIA ENCARNADA DE MUJERES QUE HAN VIVENCIADO LA PRACTICA DEL ABORTO

Universidad Academia de Humanismo Cristiano



EXPERIENCIA ENCARNADA DE MUJERES QUE HAN VIVENCIADO LA PRACTICA DEL ABORTO
INDUCIDO DIRECTO EN CHILE

5.3.- Experiencia y significaciones durante el embarazo y el proceso
100 o Lo PP - o}

5.4.- Significados y elaboraciones en la experiencia post abortiva............ 109.
B. CONCIUSIONES. ... ettt e e e e e e e e e 118.
7. Biblografia.......o.oe i 121.
Anexos

Universidad Academia de Humanismo Cristiano



EXPERIENCIA ENCARNADA DE MUJERES QUE HAN VIVENCIADO LA PRACTICA DEL ABORTO
INDUCIDO DIRECTO EN CHILE

1. Introduccion

El aborto, es decir, la interrupcion del embarazo, es un fendmeno social que ha estado
presente a traves del tiempo y la historia en todas las sociedades y culturas. Cada grupo
social ha enfrentado y se ha hecho cargo de esta practica de acuerdo a las diferentes
concepciones sobre el inicio de la vida, la filiacion, las construcciones de género, los
sistemas y précticas de salud. En la actualidad del Estado-Nacién moderno, los estados
soberanos y las politicas publicas son las que determinan como se realiza la
interrupcion del embarazo. Segun Piekarewicz y Sigal (2008), las politicas pablicas
respecto a la interrupcion del embarazo varian desde liberales hasta restrictivas. Dentro
de este espectro, existen paises como Cuba, que poseen una legislacion liberal ya que
el aborto estd permitido tanto por razones médicas-terapéuticas como por motivos
personales, o como Colombia, que representa un modelo de politicas puablicas
medianamente restrictivas, ya que el aborto esta permitido en tres causales (peligro de
vida de la madre, inviabilidad del feto o por violacion denunciada). Finalmente, el
modelo de politicas pablicas de caracter restrictivo esta actualmente vigente en paises
como Honduras y Chile, donde el aborto esta penalizado bajo cualquier causal y sin

excepciones?,

El aborto no ha estado siempre prohibido en Chile. Tal como sefialan Dides, Fernandez
y Peltier (2015), es posible encontrar fuentes historicas de los tiempos de la Conquista
y la Colonia que contienen informacion sobre practicas abortivas que no representaban
un tabu en la época. Siguiendo a estos autores, no fue sino hasta el siglo X1X que fue
aprobada la primera orden juridica que penalizé el aborto, especificamente en 1874,
Un segundo hito importante en materia de legislacion del aborto fue el afio 1930,
cuando se legislé a favor de esta practica pero especificamente con fines terapéuticos.

Esto se llevo a cabo con ciertas reformas aplicadas al Cdodigo Sanitario de la época

1Segin Amnistia Internacional (2015), Chile se encuentra entre los seis paises de la regién donde la
practica abortiva estd penalizada en todos los casos y sin excepciones junto a El Salvador, Haiti,
Honduras, Surinam y Nicaragua. A nivel mundial se suman a la lista Malta, Andorra y El Vaticano.
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(Dides, Fernandez y Peltier, 2015). Esta situacién legal se mantuvo hasta 1989, afio en
el cual, y bajo el régimen dictatorial de Augusto Pinochet, la interrupcion del embarazo
por motivos terapéuticos que hasta la fecha era permitida, fue vetado completamente y
prohibido bajo cualquier causal. En los primeros afios de transicion democratica
predomind lo que la se ha llamado una “democracia de los acuerdos” (Richard, 2001)
en la cual los derechos sexuales y reproductivos de las mujeres no fueron priorizados,
al ser temas especificamente conflictivos tanto con la iglesia catdlica como con la
derecha (Htun, 2003; Sheppard, 2000). Aunque distintos grupos feministas se
organizaron para legalizar el aborto, esto no se vio reflejado en el parlamento ya que
los diversos proyectos de ley presentados ni siquiera pasaron el primer tramite
parlamentario (Maturana, 2014). Diversos organismos internacionales han denunciado
que la prohibicidn total del aborto en Chile infringe los derechos humanos contenidos
en los tratados a los que el pais ha adherido, tales como el derecho a la vida, salud,

dignidad, estar libre de tortura, intimidad, entre otros (Casas y Vivaldi, 2013).

En enero de 2015, la presidenta Michelle Bachelet present6 el proyecto de ley que
regula la interrupcion del embarazo en 3 causales: riesgo para la vida de la mujer
embarazada, embarazo incompatible con la vida extrauterina y violacion. Tras arduas
discusiones, en marzo de 2016 se aprob0 el proyecto en la Cdmara de Diputados, en lo
que fue el primer paso legislativo, por lo que la iniciativa paso6 para su discusion en el
Senado?. En enero de este afio, el Senado aprobo la idea de legislar el proyecto de ley
por 20 votos a favor, 15 en contra y 2 abstenciones. De esta manera, el proyecto pasara
a su discusion en particular en las comisiones de Constitucion y Salud, donde podra

sufrir modificaciones por indicaciones de los distintos sectores politicos®.

2 Ver fuentes periodisticas online: BBC Mundo. Chile: camara de Diputados aprueba el proyecto de
despenalizacién del aborto por tres causales (17/03/2016); Emol. Diputados aprueban las tres causales
del proyecto que despenaliza el aborto (17/03/2016).

8 Ver fuentes periodisticas: Publimetro. Senado aprueba idea de legislar proyecto de aborto en tres
causales. (25/01/2017). T13. Senado aprueba en general el proyecto de despenalizacion del aborto.
(25/01/2017).
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En este contexto de penalizacion y clandestinidad y con la dificultad que esto supone
para elaborar estadisticas precisas, se estima que en Chile se realizan actualmente desde
33.000 (cifras del Ministerio de Salud) a 60.000 - 70.000 abortos al afio* o incluso hasta
160.000° mediante distintos métodos. En una sistematizacion realizada por el colectivo
Red de Feministas y Lesbianas por el Derecho a la Informacion (2011), es posible
observar que en su “Linea de Aborto Informacion Segura”, durante el periodo de junio
2009 a junio 2011, recibieron un total de 2.853 llamadas telefonicas. Desde el
activismo feminista y los movimientos sociales, se ha insistido que la criminalizacion
y clandestinidad de esta préctica vulnera los derechos de las mujeres pues se les expone
a la persecucién, violencia obstétrica e incluso el riesgo vital. De hecho, si tomamos
los datos otorgados por el Ministerio Pablico en relacion a los imputados por la causa
de aborto -siendo en su mayoria mujeres- nos encontramos con que son 182 las mujeres
y 89 los hombres procesados por este delito, y 271 el total de imputados el transcurso
de los afios 2010 a 2014 (Dides, Fernandez, & Peltier, 2015). Adicionalmente, durante
el afio 2014, y segun cifras otorgadas por Amnistia Internacional (2015) se determino
que con la causa de “aborto consentido” se emprendieron investigaciones judiciales
contra 174 personas de las cuales 113 son mujeres, siendo por tanto las principales

perjudicadas con la criminalizacién de la interrupcion del embarazo.

En cuanto a las précticas de interrupcion gestacional, en opinién de Vial Solar (2013)
existen actualmente diversos métodos para provocar un aborto de manera ilegal, siendo
algunas de éstas practicas de bajo riesgo como por ejemplo la aspiracion uterina y
legrados ejecutados por profesionales de la salud y también, métodos como el aborto

inducido por el medicamento misoprostol o misoprostol + mifepristona, segun los

4Datos del Instituto Chileno de Medicina Reproductiva. Informe Anual sobre Derechos Humanos en
Chile 2013, Centro de Derechos Humanos, Universidad Diego Portales, Santiago, 2013. La estimacion
se efectla a partir de la tasa global de fecundidad, mujeres en edad fértil y mujeres que usan
anticoncepcion.

SAlbagly, Maité (2008). “El Aborto en Chile”. Editorial Alin Creemos en los Suefios. Chile.
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protocolos elaborados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2012). Este
método, recomendado hasta las doce semanas de gestacién, se ha configurado como
uno de los de menor riesgo y practicados en los ultimos afios ya que se puede hacer de
forma auténoma y auto gestionada. S6lo se requiere la participacién de terceros para la
obtencion del medicamento en el mercado negro, donde es comercializado a un alto
costo (Vial Solar, 2013).

Desde el 2001, la comercializacién publica del misoprostol esta restringida en Chile
y ya no es posible comprarlo en farmacias, por lo cual el acceso al medicamento
esta mediado por el mercado clandestino y penado por la ley. Vial Solar (2013) también
sefiala la persistencia de otras técnicas utilizadas para la interrupcion del embarazo
como son el consumo de determinadas plantas y menciona otras practicas que implican
gran riesgo vital pero que adn son utilizadas, como por ejemplo las sondas y la
introduccion de diferentes objetos en la zona genital como alambres, lavados, tijeras,

entre otros mas.

Diversas organizaciones feministas y lesbofeministas han articulado redes de
informacion y acompafiamiento para abortos seguros mediante el uso de farmacos
(misoprostol), amparandose en el derecho a la libre informacion. La primera, que existe
desde 2009, fue la Linea Aborto Libre creada por la "Red de Lesbhianas y Feministas
por el Derecho a la Informacion". Sus objetivos son en un nivel concreto, la difusion
de conocimiento practico orientado a comunicar los métodos para administrarse un
aborto con pastillas (en la atencion telefonica y en la difusion de un manual basado en
los lineamientos de la OMS para el uso del farmaco), y al mismo tiempo, generar
conciencia politica acerca del aborto, a través de lo que llaman la "descriminalizacion
social del aborto"(RFLPDI, 2011).

En la actualidad existen otros colectivos que a lo largo del pais entregan informacion

del mismo tipo. Un ejemplo en 2016, fue el lanzamiento de la campafia #Misopatodas,
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gestionado por una red feminista conformada por colectivos desde Iquique a
Coyhaique, gue entrega informacidn para un aborto libre, seguro y autbnomo. Basados
en protocolos para el uso de Misoprostol o combinado con Mifepristona, esta campafia
fue lanzada con motivo del Dia Internacional de la Accion por la Salud de las Mujeres.
El afio pasado también se conformd "Con las amigas y en la casa", una red feminista
de mujeres acompafiando a mujeres en situacion de aborto en Chile, que ademas de

entregar informacion, acompafia el proceso (Vivaldi, y Etcheverry, 2016).

Tal como sefalan Dides, Fernandez y Peltier (2015) el tema del aborto se hace visible
en la discusién puablica en situaciones puntuales, como elecciones politicas y casos
mediaticos de mujeres que han requerido un aborto. En la actualidad, debido a la
discusion legislativa y la fuerza que han tomado distintos movimientos feministas y de
diversidad y disidencia sexual, el tema esta en la agenda publica. Segun la Encuesta
CADEM (2016) en Mayo de 2016, el 64% de los ciudadanos estd de acuerdo con
legislar a favor del aborto por estas tres causales, mientras que el 27% no esta de
acuerdo con el proyecto de ley. Ademas, el 59% de la poblaciédn esta a favor del aborto
en determinadas circunstancias, mientras un 19% lo aprueba bajo cualquier
circunstancia y un 20% de los encuestados esta en desacuerdo bajo cualquier
condicién.En este marco, distintas campafias han aparecido en el espacio publico, por
ejemplo, las de Amnistia Internacional, la de la ONG Miles, las performances de
CUDS- Colectivo Universitario de Disidencia Sexual y las de La Linea Aborto y Con
las Amigas y en la Casa. Desde el campo de los feminismos y desde los movimientos
sociales, existen divergencias respecto a las estrategias a utilizar y si apoyar o no la ley
de tres causales o apuntar hacia una liberalizacion total del aborto. Aln con estas
divergencias, se ha logrado hacer visible la lucha por la libertad (no) reproductiva y
sexual y la autonomia corporal de las mujeres. Muchas de las criticas y observaciones
que han surgido desde estos movimientos ciudadanos, apuntan a subrayar la necesidad

de la despenalizacion de la interrupcion del embarazo en el marco de derechos

Universidad Academia de Humanismo Cristiano



11

EXPERIENCIA ENCARNADA DE MUJERES QUE HAN VIVENCIADO LA PRACTICA DEL ABORTO
INDUCIDO DIRECTO EN CHILE

reproductivos y sexuales y al efecto de control sobre los cuerpos de las mujeres que

esta interdiccion supone.

En general, el debate en torno al aborto se ha inscrito en los campos disciplinarios de
la ciencia y los derechos humanos, con el objetivo de poder definir aquello que
constituye vida, la valoracion moral de la dignidad de la vida humana, cuél es el estatus
juridico del feto y los derechos de quién privilegiar -el derecho de las mujeres gestantes
a decidir, o el "derecho a la vida del feto"- (Klein, 2013). En nuestro pais, el abordaje
académico de la tematica ha sido principalmente desde la dimensién juridica - su
consideracién como derechos humanos, enfoque en los derechos sexuales y
reproductivos de las mujeres- (Casa, Diaz, Dides y Galan, 2008, Casas y Vivaldi, 2013,
Matamala, 2014, Mafialich, 2015, Maturana, 2014) o desde estudios enfocados hacia
la salud -salud publica, acceso, prevalencia, riesgos, critica al modelo biomédico- (Foro
Salud y Derechos Sexuales y Reproductivos-Chile, Red de Salud de las Mujeres
Latinoamericanas y del Caribe 2003, Koch. et al, 2012, Donoso y Vera, 2016 Olea,
Rojas, Maira et al. 2009). La tematica del aborto también ha sido trabajada desde la
critica cultural feminista y en diversas producciones artisticas (Diaz, 2012, Cabello,
2012; Henriquez, 2015, Falabella y Poblete, 2016). A continuacion profundizaremos

en algunas de estas perspectivas y analisis.

Siguiendo la linea de problematizacién en torno la cuestion de los derechos, el
Programa Mujeres, Género y Derechos Humanos de la Universidad de Chile (2013),
denuncia que la penalizacion absoluta de la interrupcion del embarazo en Chile atenta
de manera flagrante contra los derechos reproductivos de las mujeres junto a los de
salud, seguridad y libertad de eleccion sobre el propio cuerpo visibilizando un sesgo en
torno al género en cOmo se ejecutan, regulan y construyen tanto la aplicacién de las
leyes como de las politicas publicas. En relacion a esto, Casa, Diaz, Dides y Galan
(2008) sefialan que en el marco del respeto y proteccion de los DD.HH. toda persona

debe tener acceso tanto a la informacion, orientacion, asesoramiento y educacion en
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materias de sexualidad y reproduccién como a los servicios de atencion integral en
salud sexual y reproductiva, junto a los medios y métodos pertinentes a ello. Esto con
el fin de permitir vivenciar la sexualidad de forma segura y libre del riesgo de contraer
enfermedades y embarazos no planificados o no deseados. En la agenda regional de
género para un desarrollo sostenible planteada por la Comision Econdmica para
América Latina y el Caribe (CEPAL) para el afio 2016, se destaca que hay diferentes
tipos de derechos necesarios de garantizar para las mujeres: derechos a una vida libre
de violencia y discriminacion, derechos sexuales y reproductivos, derechos
econdmicos, sociales y culturales, derechos civiles y politicos, y derechos colectivos y
ambientales. En la concepcion de la CEPAL,; estos derechos se conjugan con libertades
y apelan a la autonomia de las mujeres, comprendida en sus tres expresiones
interrelacionadas - fisica, econémica y en la toma de decisiones- (CEPAL, 2016). La
CEPAL incluye el derecho al aborto como uno de los derechos reproductivos

necesarios de garantizar.

En cuanto al modelo biomédico y el control que las normas legales vigentes ejercen
sobre los cuerpos, autores como Olea, Rojas, Maira et al. (2009), arguyen que este
control no se ejerce de forma homogénea sobre la poblacién, sino que se despliega de
manera diferencial en tanto género. Siguiendo lo planteado por estas autoras
histéricamente son los cuerpos femeninos los que se han sometido a mayores
intervenciones por la biomedicina, manteniendo el objetivo de perpetuar la estabilidad
social y moral de las sociedades. En este sentido, la sexualidad femenina ha sido la
dimension que ha sufrido de mayor represion por parte de este modelo,
primordialmente fundamentado en un interés por tener un control sobre la capacidad

reproductiva de las mujeres (Olea, Rojas, Maira et al, 2009).

Segun estas autoras, es posible pensar “la constitucion del modelo médico en tanto
instancia reguladora y de control sobre los cuerpos” (Olea et al 2009, pp.82), es decir,

como un discurso y una institucion donde se vinculan reproduccion, control y poder-
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saber en términos biopoliticos. Siguiendo a Foucault, estos autores sefialan que el
concepto de biopolitica implica el analisis de la forma en que son organizadas y
manipuladas estatalmente categorias nucleares de la biologia del ser humano. Desde
esta perspectiva, “aspectos tan centrales como el cuerpo y el control de la vida se
transforman en temas politicos, asi como los sistemas creados para el control de éstos,

entre ellos, la biomedicina” (Olea et al 2009, pp.82).

Es importante hablar del rol ocupado por la Iglesia Catdlica en nuestra historia, y su
fuerte influencia que ha determinado cOmo vivimos nuestra sexualidad,
reproductividad y cémo debemos vincularnos con nuestros propios cuerpos y el de los
demas, teniendo gran influencia en como nos construimos como sujetos y cOmo se nos
rige, en términos legislativo y por tanto, morales. Esto ha impactado de una u otra
manera en el acervo cultural en que nos encontramos inmersos, derivando en

situaciones como las que denuncia Matamala, en las que:

(...) el Estado laico, que supone decisiones politicas tomadas al margen de
credos religiosos de los partidos gobernantes y personas adultas autonomas y
con capacidad de decidir libremente y sin discriminacién por motivos
religiosos, ese Estado, ha abandonado su rol garante ecuanime. Ya sea por
subordinacion ideologica o por calculo politico, ha claudicado reiteradamente
ante las directas presiones de las jerarquias eclesiasticas o de interpositos

poderes facticos conservadores. (Matamala et al., 2014, pp.16).

En cuanto a las politicas publicas, Dides, Ferndndez y Peltier (2015) refieren a este
punto en tanto la religion, politica, moral y ciencia se ligan estratégicamente desde sus
sectores aplazando y alejando la entrada a servicios de salud general y de salud
reproductiva, lo cual se observa tanto en la concepcion de muerte y eutanasia asi como
evidentemente en torno a las practicas abortivas. En relacion a los discursos anti-aborto
de grupos conservadores, religiosos y de derecha, algunas autoras han llamado la

atencion en torno a los usos de discursos secularizados - un secularismo estratégico
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INDUCIDO DIRECTO EN CHILE

(\Vaggione, 2005) que terminan apelando al lenguaje supuestamente neutral de las
ciencias e incluso a los derechos humanos y a una apropiacion de una perspectiva de
género con fines anti-abortistas y de reproduccion de los estereotipos normativos de
género (Stutzin y Vivaldi, 2016a).

Aln con el poder de Iglesia Catélica presente en sus efectos subjetivadores y
normativos, en la actualidad, las practicas sexuales, la relacion con el propio cuerpo y
la posicién de la figura de la mujer en lo social se han ido modificando en relacién a
las distintas crisis y transformaciones politicas, éticas, religiosas, econdmicas y
sociales, etc. Estos cambios han generado que en torno a la sexualidad y a la
reproductividad exista mayor informacion y accesibilidad en cuanto a control de la
natalidad, tanto en métodos anticonceptivos como abortivos. También,
transformaciones respecto a los posicionamientos y representaciones de la maternidad,
de nuestros cuerpos, de los deseos y expectativas, de cdmo deseamos Vivir-nos

sexualmente.

En este contexto, desde los estudios culturales han surgido nuevas vetas de analisis: se
han estudiado, por ejemplo, las representaciones de género presentes en los discursos
entorno al aborto y las tensiones y desplazamientos en los discursos feministas (Stutzin
y Vivaldi, 2016b); el activismo de la disidencia sexual, performance y desplazamientos
en los significantes del "feto publico" (Cabello, 2012, Henriquez, 2015). También,
desde la sociologia, se ha estudiado el activismo lesbofeminista y las estrategias de
informacion y experiencias de acompafiamiento de abortos desde la perspectiva de
narrativas de las propias participantes de la Linea Aborto Libre (Loaiza, 2016) asi como
las tensiones entre agencia y vulnerabilidad en la experiencia de quienes abortan con
misoprostol en un contexto de prohibicion (Vivaldi y Varas, 2015). Estos estudios
desplazan la tematica del aborto hacia fuera del encuadre de la discusién en los &mbitos
del derecho y la salud e indagan en las relaciones de poder/sujecion/resistencia, la

produccion de subjetividades sexo-generizadas y el activismo.
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