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Resumen

Este articulo, elaborado desde una perspectiva critica y feminista, mues-
tra aspectos de la altima etapa de la trayectoria del aborto —postaborto—
relacionados con la salud mental de las mujeres, sus procesos de empode-
ramiento individual y colectivo, asi como el estigma vivido e internalizado;
asimismo, desmitifica las experiencias de incomodidad de las mujeres. A
partir de esta investigacion, encontramos que la mayoria de las mujeres
que participaron en el estudio experimentaron tranquilidad después de la
interrupcion del embarazo. En los pocos casos que no fue asi, el males-
tar temporal se debio a la influencia del discurso conservador que genera
miedo y culpa, ademas de que impide que las mujeres puedan hablar de su
experiencia, todo lo cual afecta su bienestar. También observamos procesos
de autocuidado, control sobre su propia vida y resistencia de las mujeres a los
discursos conservadores, asi como intenciones de cuestionar o reafirmar sus
deseos de maternidad y construir su futuro poniendo limites a las relaciones
violentas. Los procesos de empoderamiento personal y colectivo se entrelazan,
por lo que las participantes buscaron que la experiencia del aborto fuera de ma-
yor bienestar y menos estigma para otras mujeres.
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Estigma, malestar, empoderamiento, postaborto, investigacion feminista.

Abstract

This article, written from a critical and feminist perspective, depicts some
aspects of the last stage of abortion—postabortion—in regards to women's
mental health, their individual and collective empowerment processes, as well
as the lived and internalized stigma; it also demystifies women's experiences
of discomfort. From this research, we found that most of the women who
participated in the study experienced peace of mind after pregnancy ter-
mination. In the few cases where this was not the case, the temporary dis-
comfort was due to the influence of conservative discourse that generates

poraciones policiales. Es investigadora nacional nivel II. Es integrante de la Red Latinoameri-
cana de Investigacion y Transferencia de Estudios y Practicas Sociales de Género en la que ha
participado con universidades andaluzas y centroamericanas en andlisis de protocolos contra
la violencia y actualmente en el desarrollo de un instrumento para el analisis diagnostico del
acoso y hostigamiento sexual en las universidades. Es madre de una periodista feminista y
abuela de un pequeio de tres afnos.
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fear and guilt, in addition to preventing women from being able to talk about
their experience, all of which affects their well-being. We also observed pro-
cesses of self-care, control over their own lives and women's resistance to
conservative discourses, as well as intentions to question or reaffirm their
desires for motherhood and build their future by placing limits on violent
relationships. The processes of personal and collective empowerment are in-
tertwined, which is why the participants sought to make the experience of
abortion more comfortable and less stigmatizing for other women.

Keywords
Stigma, discomfort, empowerment, post-abortion, feminist research.

Introduccidén

Este articulo intenta problematizar la patologizacion de la salud men-
tal de las mujeres después de la interrupcion del embarazo; desde una
mirada critica y feminista, toma como ejes de analisis el estigma y el
empoderamiento. Ademas, pretende contribuir a la desmitificacion y
al analisis critico de lo que sucede en la vida de las mujeres después de
la interrupcion del embarazo —altima etapa del itinerario abortivo— y
evidenciar la influencia de los grupos neoconservadores en el malestar
de las mujeres.

Tomamos como punto de partida que, hasta 2018 y posiblemente has-
ta la actualidad, se mantiene una penalizacion social ademas de legal sobre
el aborto en la mayor parte del territorio mexicano; sin embargo, al mismo
tiempo, ha habido resistencias, rupturas y transgresiones por parte de las
mujeres. Esta investigacion feminista-narrativa contempla experiencias de
mujeres que interrumpieron sus embarazos después de 2007 —ano en el
que se aprobaron reformas a la Ley de Salud y al Cédigo Penal del entonces
Distrito Federal— y hasta 2016 —ano en el que las participantes construye-
ron las narrativas orales y escritas para este estudio—; es decir, esta inves-
tigacion no retoma los posibles cambios promovidos por la marea verde a
partir de 2018.

En el contexto antes descrito, el estigma y el empoderamiento
son ejes fundamentales de analisis. El estigma, primer eje, lo entende-
mos como una expresion del patriarcado, sistema sociopolitico de do-
minacion que, histéricamente, ha posicionado la culpa y el mandato de
la maternidad a través de discursos en instituciones educativas, legales y
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religiosas, entre otras, para mantener el control sobre el cuerpo de las mu-
jeres y la desigualdad de género (Cedeno, 2020). El estigma como categoria
nos permite analizar criticamente la concepcion del aborto como algo pa-
tologico, ilegal e inmoral, ademas de ser uno de los principales obstaculos
en la trayectoria abortiva que contribuye de manera significativa al males-
tar de las mujeres (Cedeno, 2020).

También es necesario analizar el rol del estigma en la experiencia
posterior a la interrupcion —en especial, en su relacion con el malestar
de las mujeres—, dada la complejidad de estigmas y discriminaciones que
experimentan en esta etapa. Debemos recordar que “analizar la relacion
entre el aborto inducido y la salud de las mujeres es complejo” (Lerner et
al., 2016, p. 303), por lo que requiere de un abordaje amplio y multidimen-
sional, sin reduccionismos ni sesgos, con disenios cualitativos o mixtos que
den cuenta del contexto situado de las mujeres y de su trayectoria de vida
previa y posterior a la interrupcion.

Como segundo eje tenemos el empoderamiento de las mujeres, tanto
individual como colectivo, sustentado a partir de multiples investigaciones
sobre experiencias de interrupcion del embarazo en distintos contextos a
nivel nacional, latinoamericano e internacional que senialan que el proceso
de interrupcion del embarazo puede detonar o se cruza con procesos de
autonomia y agencia, de priorizarse a si mismas (Halldén et al., 2005; Kero
et al., 2004; Oduro y Otsin, 2014; Ortiz y Troncoso, 2012; Petracci et al,,
2012; Rivas y Amuchastegui, 1997). Es importante aclarar que los procesos
de empoderamiento pueden iniciarse incluso antes de la interrupcion y que
no todas las mujeres viven esta experiencia.

Ortiz (2008) senala que muchas mujeres, después de decidir inte-
rrumpir un embarazo, reconocen que “el aborto deton6 una crisis que no
habia sido atendida previamente” (p. 86) y que, para ellas, esta decision sim-
boliza “una oportunidad para responsabilizarse de si mismas en los dife-
rentes ambitos de su vida [...]; especialmente para las jovenes, el aborto se
convierte en la primera eleccion que las confronta con su capacidad para
decidir sobre su vida” (p. 86). Cardich (1993), en un estudio en contextos de
penalizacion, ha afirmado que, para la mayoria de las mujeres que entre-
visto, “la experiencia significa una crisis existencial” (p. 20) en la cual ellas
reconocen y se hacen responsables de su capacidad reproductiva.

Por otra parte, rechazamos el discurso psicologico que sugiere la
existencia del sindrome postaborto; discurso que difunde una serie de fa-
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lacias que prevalecen en el imaginario social. Tomamos como punto de
partida la psicologia critica que rechaza el discurso que patologiza la ex-
periencia del aborto, el cual no esta basado en evidencia sino en las creen-
cias y sesgos de las y los investigadores, convirtiéndose en una forma de
regulacion social (Boyle, 1997; Leask, 2014). La psicologia no es neutral y
“la investigacion psicologica también construye el fendmeno en el que se
enfoca” (Boyle, 1997, p. 6); no podemos obviar que parte del conocimiento
cientifico se ha utilizado como instrumento para ejercer control sobre la
sexualidad y la reproduccion de las mujeres (Blazquez, 2008), incluso para
regularla legalmente; en el tema del aborto, una de las formas de ejercer
dicho control ha sido a través de la patologizacion de la salud mental de las
mujeres que abortan. Por ello, sefialamos la importancia de incorporar la
perspectiva de género feminista en las investigaciones sobre aborto; inves-
tigaciones que complejicen la mirada analizando el contexto, que revisen
las ideas y vivencias del o la investigadora del tema y como ello impacta
en los resultados, y que promuevan el analisis del aborto en relaciéon con
tematicas tales como el bienestar, el empoderamiento, la conciencia de gé-
nero, la ciudadania y la sobrevaloracion de la maternidad.

Incluso en el reporte Task Force on Mental Health and Abortion
(American Psychological Association [APA], 2008), se concluyo que el sin-
drome postaborto no es un diagnéstico valido, que no existe evidencia
que lo respalde y que los estudios con metodologias adecuadas “mues-
tran que el estigma, la necesidad de no revelar este hecho y mantener-
lo oculto, la exposicion a los mensajes antiaborto y la falta de apoyo para
tomar la decision de la interrupcion, afectan negativamente la experiencia
después de un aborto” (p. 92).! Por otro lado, en el estudio longitudinal Tur-
naway (Advancing New Standards in Reproductive Health [ANSIRH], 2018),
se analizaron los efectos del embarazo no intencionado en la vida de las
mujeres, para lo cual se entrevisto y dio seguimiento por cinco afos a mil
participantes. Al comparar los resultados entre quienes habian tenido ac-
ceso a un aborto y a quienes se les habia negado, en treinta unidades meé-
dicas de Estados Unidos, se identifico que: 1. el aborto no aumento el riesgo

1 Eninglés en el original: “The most methodologically strong studies in this group showed that
interpersonal concerns, including feelings of stigma, perceived need for secrecy, exposure to
antiabortion picketing, and low perceived or anticipated social support for the abortion deci-
sion, negatively affected women's postabortion psychological experiences”.
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de depresion, ideacion suicida, ansiedad o estrés postraumatico ni de con-
sumo de sustancias o alcohol; 2. las mujeres a quienes se les neg6 el acceso
a la interrupcién experimentaron mas ansiedad y estrés en el momento de
la negacion y en el corto plazo, ademas de colocarlas en una mayor insegu-
ridad econdmica, y 3. antecedentes tales como trastornos mentales, abuso,
negligencia y violencia sexual o en la pareja si se relacionaron con proble-
mas de salud mental postaborto.

Al ser ésta una investigacion realizada desde la psicologia, y ante la
existencia de una serie de mitos sobre la salud mental de las mujeres que
abortan, es necesario posicionarse. Tomamos como punto de referencia
la reconceptualizacion que propone Mabel Burin, psicoanalista argentina,
en torno al concepto de malestar, particularmente en su libro El malestar
de las mujeres: la tranquilidad recetada (Burin et al., 1990). En este texto,
plantea las posibles repercusiones en la salud mental de los “modos de vida
enfermantes” de las mujeres al estar inmersas en condiciones opresivas de
una cultura patriarcal. Propone salir de los dualismos salud-enfermedad y
normal-patologico impuestos por el modelo médico hegemonico para pensar
en una nocion de malestar flexible y transicional que considere las posibili-
dades y modos de resistencia de las mujeres para enfrentar el malestar, en-
fatizando su potencial transformador al rechazar los criterios médicos
hegemonicos e implementar recursos para los cuidados personales y co-
lectivos. Desde esta concepcion, la salud mental deviene en derecho y, al
mismo tiempo, en un deber social; tiene un enfoque critico y se aleja de
cualquier objetivo relacionado con la adaptacion o la normalizacion.

Su modelo tensional-conflictivo propone dos conceptos centrales:
conflictos y crisis. Los primeros son situaciones contradictorias e incom-
patibles que pueden promover la creacion de recursos para transformar
la tension; las segundas pueden ser oportunidades propiciadoras de cam-
bio en la salud mental de las mujeres al ser momentos de reconstruccion y
deconstruccion. La salud mental de las mujeres, desde esta perspectiva, se
asocia con situaciones de conflicto y también con crisis vitales; es decir,
tanto con crisis vinculadas con periodos transicionales como con sucesos
inesperados que, bajo contextos culturales patriarcales, norman el deber
ser de las mujeres. En el caso que nos ocupa, éstos se relacionan con la
imposicion cultural del deseo o instinto maternal como esencia de la sub-
jetividad femenina y “garante de la salud mental” (Burin et al., 1990, p. 34).
Este modelo contribuye a mirar las tensiones y los conflictos como pro-
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piciadores de procesos de transformacion y deconstruccion, razén por la
cual esta siendo retomado por investigadoras feministas como Santarelli y
Anzorena (2017), quienes analizan, desde esta perspectiva, las significacio-
nes que construyen las mujeres sobre su experiencia de aborto voluntario
medicamentoso en clandestinidad en relacion con su salud mental.

En sintesis, este articulo tiene como objetivo analizar, desde una pers-
pectiva feminista critica y a partir de las categorias de estigma y empode-
ramiento, la patologizacion de la salud mental de las mujeres y evidenciar la
influencia de los grupos neoconservadores en el malestar de éstas. A conti-
nuacion presentaremos el disefio metodologico y posteriormente los resulta-
dos, divididos en nueve apartados que abordan: las experiencias vitales de las
mujeres; el impacto del discurso conservador y del discurso psicologico es-
tigmatizante; el efecto liberador de poder contar su experiencia sin ser juzga-
das; la culpa por el embarazo y las estrategias para romper con el estigma. En
estas ultimas incluimos el acompafiamiento, los procesos de empoderamien-
to personal y colectivo, asi como el autocuidado después de la interrupcion.
Las conclusiones de este articulo contienen lineas de investigacion a futuro,
los aportes de la metodologia y recomendaciones para la politica publica.

Disefio metodolégico y participantes

Este articulo toma como punto de partida las teoria e investigacion feminis-
tas que tienen como finalidad la produccion de conocimiento para erradicar
la desigualdad de género (Castafieda, 2008), que priorizan y visibilizan la
agencia de las participantes de la investigacion y que dotan de importancia
a la empatia, la relacion previa y la confianza, lo cual permite una mayor
profundizacion a partir de entrevistas.

La epistemologia feminista del conocimiento situado la articulamos
con abordajes narrativos, como una forma de entender y organizar el mun-
do, incluyendo “la dimensioén biografica, historica y social” (Martinez y Mon-
tenegro, 2014, p. 114), para construir significados y transformar la realidad
(Gandarias, 2014). Esta investigacion de corte cualitativo da un papel pre-
ponderante a la persona que narra, asignandole un rol activo y constructi-
vo. La persona narradora (la mujer que interrumpio un embarazo, en este
caso) construye una narracion particular, a partir de su posicion, circuns-
tancias, punto de vista y subjetividad, también limitada por discursos he-
gemonicos. Por lo tanto, la narrativa ofrece un abordaje que “desdibuja las
dicotomias personal-social y micro-macro” (Martinez y Montenegro, 2014,
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p. 114). El abordaje narrativo da lugar a un sujeto con agencia y creatividad
y es una herramienta para la transformacion social de la realidad (Martinez
y Montenegro, 2014).

Marcela Lagarde (1997) senala que “desde el punto de vista metodo-
logico y desde el punto de vista social, para poder saber como se concreta
la autonomia de cada mujer tenemos que resumir el método de la biografia”
(p. 25); la autora recalca la importancia de la reflexion biografica y la escri-
tura para la construccion de la autonomia “cuando siempre nos han dicho
quiénes somos” (p. 26) o cuando la costumbre es que consultemos a otros.
Todo esto también implica hacer genealogia, “resignificar nuestra historia”
(p. 26), elaborar lo que estamos pensando y crear alternativas.

El diseno metodologico contemplod dos técnicas de investigacion,
mismas que fueron aplicadas por la doctora Lurel Cedefio Pefia en relacion
directa con las participantes:

1. Narracion escrita. Esta técnica permitio dar realce a la propia na-
rrativa de las mujeres y a la forma en la que ellas construyen su experiencia
de forma individual, lo que permite la introspeccion y la reflexion al mirar
en retrospectiva. El texto podia escribirse en primera o tercera personay la
extension fue a eleccion de cada participante, sin tiempo limite para desa-
rrollar su narracion. Esta narracion escrita se solicito antes de la aplicacion
de la siguiente técnica.

2. Narracion oral. Una vez recibida cada narracion escrita, se proce-
di6 a realizar entrevistas semiestructuradas a cada una de las participantes,
con una guia previamente elaborada con base en los objetivos de la investi-
gacion, para profundizar en los temas que no hubieran abordado en la na-
rrativa escrita. Las entrevistas tuvieron una duracion de 90 a 240 minutos
y se realizaron entre septiembre de 2016 y febrero de 2017. Cabe mencionar
que dos de las entrevistas se llevaron a cabo de manera virtual por medio
de la plataforma Skype debido las dificultades econdémicas que implicaba
el traslado al lugar de residencia de las participantes que se encontraban
fuera de la Ciudad de México. Las entrevistas presenciales se realizaron en
lugares privados y sin interferencias (cubiculos, consultorios o casa de las
participantes).

El disenio de la investigacion contemplo la aplicacion de estas técnicas
en el orden expuesto debido a que partimos del supuesto de que el habla
hacia una misma tiene posibilidades diferentes que el habla dialogada. Te-
niendo en cuenta que la narracion es un proceso de coconstruccion (que en
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este caso comienza con la narracion escrita y continta con la entrevista),
en esta ultima se privilegio un estilo conversacional; se cre6 un ambiente
de confianza en el que las participantes no se sintieran juzgadas.

Alinicio de la entrevista, a cada participante se le ley6 en voz alta un
texto informativo en el que se solicitaba su consentimiento informado —el
cual fue obtenido y grabado en todos los casos—, mediante el cual autoriza-
ban que la entrevista fuera grabada, declaraban que su participacion era vo-
luntaria y reconocian su derecho a interrumpir o cancelar su participacion
en cualquier momento de la entrevista; también se les inform6 que ellas
podrian revisar la transcripcion de las entrevistas y modificar su contenido
si lo consideraban necesario, para lo cual se les envié dicho documento via
correo electronico; algunas participantes no respondieron y otras ratifi-
caron la informacion o excluyeron segmentos en los que hacian referencia
a otras personas. Protegimos la identidad de las mujeres entrevistadas a
través del uso de seudonimos, a menos que ellas sugirieran lo contrario; de
igual manera, cuidamos la identidad de las personas involucradas en sus
relatos.

Participantes

Participaron catorce mujeres mexicanas elegidas con base en los siguientes
criterios de inclusion: 1. que hubieran interrumpido uno o mas embarazos
antes de las doce semanas de gestacion después de 2007, 2. que residieran
en México y 3. que tuvieran la disposicion de participar de manera volunta-
ria. Se busco contactar con una diversidad de mujeres (de distintas edades,
niveles educativos y socioeconémicos) con distintas experiencias alrede-
dor de la interrupcion del embarazo (diferentes contextos de legalidad, di-
ferente tipo de procedimiento y servicio) (ver tablas 1y 2 en el anexo).

Sin embargo, la mayoria de las participantes tenian niveles educati-
vos altos, lo cual tuvo que ver con que, aunque se tenia contemplado contac-
tar a las potenciales participantes a través de colectivos u organizaciones
feministas, clinicas privadas y Facebook, cuatro estudiantes universitarias
solicitaron ser incluidas al conocer la investigacion a través de foros y se-
minarios que organizamos. Dos amigas de la doctora Cedeno participaron
por invitacion directa; cuatro fueron contactadas por amigas en comun;
dos mas con el apoyo de un proveedor de servicios privados; una a través
de una consultora que da acompanamiento después de un aborto seguro, y
otra a través de una de las participantes. Cabe resaltar que, al momento de
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la interrupcion, nueve de ellas residian en la Ciudad de México, en donde el
aborto es legal hasta las doce semanas de gestacion, y que las otras cuatro
vivian en estados en donde el aborto estaba penalizado.

Algunos elementos para la construccion de confianza fueron nuestra
formacion profesional, nuestro vinculo con la universidad y nuestra postura
respecto al aborto. La construccion de una relacion y un espacio de con-
fianza y seguridad para las participantes es fundamental para romper el
silencio y el secreto sobre el aborto, lo que posibilita realizar la investi-
gacion basada en una posicion ética de compromiso (Silva, 2014).

Resultados

(Qué pasa en la vida de las mujeres después del aborto?

A diferencia de los grupos conservadores, que usan el discurso del sin-
drome postaborto y buscan demostrar una relacion causa efecto entre el
aborto y la salud mental de las mujeres, nosotras, a partir de esta investi-
gacion y en consonancia con un cuerpo solido de investigaciones (Kero et
al.,, 2004; Lopez, 2015; Lopez y Carril, 2010; Maroto, 2011; Sorhaindo et al.,
2014), constatamos que las mujeres que participaron en este estudio ex-
perimentaron tranquilidad después de la interrupcion; en los pocos casos
que no fue asi, el malestar fue temporal y se debi6 a la influencia de dicho
discurso conservador.

En etapas previas del itinerario abortivo, las participantes expresa-
ron el ejercicio de sus poderes vitales, germinaron procesos de conciencia
de género, mostraron su capacidad de agencia y, en muchos casos, esas ac-
ciones de agencia y resistencia se fueron encadenando para formar proce-
sos de empoderamiento tanto personal como colectivo que se mantuvieron
después del aborto. En este sentido, Martha Rosenberg (2013) sefiala que el
aborto modifica “los valores dominantes abriendo para las mujeres espa-
cios de posibilidad de nuevas posiciones subjetivas” (p. 104) que cuestionan
la maternidad como identidad y mandato para ubicarla como un derecho.

La mayoria de las participantes reafirmaron la decision de haber in-
terrumpido el embarazo y no se arrepintieron; algunas significaron su inte-
rrupcion como cambio individual o colectivo y lo integraron a su identidad
o vida; su capacidad de agencia se mantuvo presente para buscar apoyo o
para rechazar ideas que no contribuian a su tranquilidad; experimentaron
cambios en sus vidas en diferentes niveles; reflexionaron sobre su auto-
cuidado; miraron de forma critica sus practicas sexuales; hicieron cambios
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en su relacion de noviazgo o en el uso de métodos anticonceptivos; a nivel
social, modificaron lo que pensaban del aborto o de las mujeres que inte-
rrumpen un embarazo, y dejaron de juzgar a otras mujeres.

Sin embargo, en algunos casos, también refirieron malestar emocio-
nal por esta decision, puesto que los miedos y dudas hicieron un engranaje
perfecto con el silencio y el estigma en sus diferentes expresiones. En algu-
nos casos, las mujeres narraron momentos dificiles posteriores a la interrup-
cion de sus embarazos, malestares esporadicos y otros mas duraderos que,
en todos los casos, estaban relacionados con la internalizacion del estigma y
el silencio, mismos que, al momento de la entrevista, habian sido superados.

Si bien estos malestares no se ubicaron en el mismo contexto que el
del “malestar que no tiene nombre” de Friedan (1963) ni se expresan como
incompletud o insatisfaccion, las participantes de esta investigacion ma-
nifiestan la necesidad (y la dificultad) de construir un “ser para si”, una
identidad propia y salir del cautiverio/mandato de la maternidad; al mis-
mo tiempo, la “mistica de la feminidad” muestra sus reminiscencias hasta
nuestros dias, ya que algunas de las participantes aspiraban o aspiran a
ser las esposas y madres perfectas, a la par de ser profesionistas o em-
pleadas. La interrupcion del embarazo, desde la experiencia de las parti-
cipantes, puede entenderse como conflicto y crisis vital (Burin et al., 1990)
que les permite deconstruir ciertas creencias y mandatos de género y, en
algunos casos, construir sus vidas desde otro lugar en el que ellas pueden
priorizar sus decisiones y deseos.

Mientras en el proceso decisorio y de acceso al aborto primaba el
miedo como emocion, en esta parte de la trayectoria abortiva, la culpa ron-
da temporalmente a algunas participantes. Desde una mirada feminista,
Mizrahi (2003) sostiene que la culpa “es el instrumento mas efectivo para
neutralizarnos como sujetas auténomas, es un arma de domesticacion y
sometimiento” (p. 31) ya que anula la subjetividad transformadora.

A continuacion, presentamos algunos elementos que contribuyeron
a los malestares temporales y al estigma internalizado o experimentado de
forma posterior a la interrupcion: 1. un discurso conservador ligado a la re-
ligion que valida el malestar y el silencio, 2. la idealizacion de la maternidad,
3.1a culpa por el ejercicio de su sexualidad, 4. la ausencia de redes de amistad
amplias o fuertes y 5. el espacio doméstico como cautiverio. Aunque la pre-
sencia de los hombres vinculados al embarazo es otro elemento importante,
no profundizaremos en ello porque su analisis requiere un trabajo detallado.

11
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Discurso conservador y su impacto en la vida

de las mujeres después de un aborto

En el contexto mexicano, en el que ha coexistido la despenalizacion, la
criminalizacion y la penalizacion social, el estigma se hizo presente a lo
largo de todo el itinerario abortivo, lo que coincide con los hallazgos de
Astbury-Ward et al. (2012), quienes identificaron que las mujeres guar-
daban el secreto atin en contextos legales debido a la desaprobacion que
podia generar.

Claro tuve que decir en el trabajo que estaba enferma del estomago y
después tuve que conseguir una receta para avalarlo, creo que desde
ahi esta el estigma con el tema, no es algo que se diga, me parece que
se vive desde el silencio y muchas veces en soledad. (Healy, narrativa
escrita, noviembre de 2016)

Un punto clave del estigma internalizado parece ser la influencia
religiosa en la que ellas crecieron, lo que coincide con los hallazgos de
Cockrill y Nack (2013), quienes identificaron que el estigma interno apa-
rece con mayor frecuencia en mujeres en contextos familiares o comuni-
tarios que tienen actitudes negativas hacia el aborto.

Con el paso de los dias, me senti muy mal... ;como me habia atrevido
a hacer lo que hice? Dios me castigara, pensaba. ;COmo puedes creer
que lo que hiciste era lo mejor que podias hacer? jCobarde! Me repetia
muchas veces, fue tan dificil... fueron meses que la pasé muy mal, cre-
yendo que no me merecia mas que lo peor. (Karla, narrativa escrita,
febrero de 2017)

Si la raiz de la culpa es el pecado original de acuerdo con una moral
inquisidora, la influencia de la religion en el malestar de las mujeres es evi-
dente; la caceria de brujas, es decir, la persecucion de las mujeres que viven
su sexualidad fuera de las normas establecidas sigue vigente en multiples
expresiones. Asociado a esto, Amuchastegui et al. (2015) identificaron un
mayor apego a los discursos hegemonicos de género y religiosos en las na-
rraciones de mujeres que ya eran madres, vivian o habian vivido en pareja
0 que se encontraban en relaciones de mayor subordinacion, en contraste
con las de las mujeres solteras, jovenes y con mayor autonomia.
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Por ello, es necesario destacar que Karla, Violeta y Lis, tres de las
participantes que expresaron mayor malestar en el postaborto, se encon-
traban en el espacio doméstico, no recibian una remuneracion y no tenian
redes de amistad amplias o fuertes. Los “modos de vida enfermantes” de
los que hablan Burin et al. (1990) también se reflejaron en la experiencia de
estas participantes. Las poderosas redes que se entretejen entre religion y
espacio doméstico para “nutrir” el malestar y el estigma deben ser visibili-
zadas y desarticuladas. Cabe mencionar que las participantes que presen-
taron malestares vivieron el proceso decisorio y de acceso practicamente
en soledad y en silencio, lo que coincide con los hallazgos de Kimport et al.
(2011) sobre la falta de apoyo social como uno de los factores que influyen
en los efectos psicologicos negativos posteriores al aborto.

A continuacion, analizaremos con mayor detalle cuatro casos en los
que se presentaron malestares; se hara un recuento de su trayectoria abor-
tiva, la presencia del estigma, el discurso conservador, religioso o cientifico
que permeo su experiencia, y las distintas formas en las que estos males-
tares se superaron. Los malestares pueden entenderse como la expresion
misma de la tension entre mandatos y deseos que coexisten, a lo que Olivia
Tena (2006) denomina “conflicto de deberes”.

Sancion social y el poder del afecto para romper el estigma
Karla vivia con sus papas y se dedicaba al trabajo doméstico no remunerado
en un momento de transicion entre el término de su carrera profesional
y el ingreso al campo laboral; mantenia un noviazgo de muchos afos y
la expectativa de que si ella quedaba embarazada él iba a hablar con sus
papas. Al tomar la decision, Karla le dio mas peso a la posible opiniéon de
sus papas frente a un embarazo fuera del matrimonio y no quiso decep-
cionarlos o romper la imagen que tienen de ella; la ausencia del deseo de la
maternidad no se presentd —como si ocurrio en otras participantes— y ella
sinti6 que no se dio el tiempo suficiente para pensar. El marco tradicional
del ejercicio de la sexualidad aparecié cuando la secuencia normativa ma-
trimonio-hijos se rompio; el estigma hacia la sexualidad en solteria reforzo
el estigma hacia el aborto.

En su narrativa, ella hizo referencia a sus sentimientos después de la
interrupcion:
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Sentirte la persona mas basura por hacer lo que hiciste, indigna, al-
gunas veces llegué a pensar en que fue el error mas grande en mi
vida, incluso pensé en que no podia seguir viviendo, jvaya! ;Quién
podria vivir con ese peso en sus hombros? (Karla, narrativa escrita,
febrero de 2017)

A diferencia de algunas participantes que refirieron que, cuando al-
guien hacia algin comentario negativo sobre el aborto, ellas detenian el
comentario o activamente trataban de rechazarlo, Karla no mostré otras
herramientas o la presencia de personas que la ayudaran a oponer resis-
tencia en primera instancia.

Yo escuchaba mas todas las cosas que habia evitado escuchar, como
que era una persona mala y que entonces, toda esa cuestion negativa
de alguien que toma esa decision. Entonces yo ya me creia o me senti
todo eso, que yo era una persona mala como una cuestion de juicio;
de por si somos siempre el verdugo mas grande y yo creo que yo fui
el verdugo todavia mas grande que podia ser. (Karla, narrativa oral,
febrero de 2017)

La culpa esta bajo una logica del sacrificio que nos lleva a “poster-
garnos e inmolarnos” (Mizrahi, 2003, p. 35). En este sentido, es destacable
que a Karla nadie le hizo un comentario explicito que detonara la culpa en
ese momento; sin embargo, su familia era conservadora. Al incorporar los
discursos, nos reprimimos y nos condenamos. La manipulacion de las ima-
genes sobre el desarrollo fetal tomo fuerza en su experiencia y ella nombra
al producto como “el bebe”. Esto coincide con lo identificado por Gilbert
y Sewpaul (2015) sobre el discurso antiderechos que algunas mujeres in-
corporaron, al nombrarlas pecadoras y asesinas, al hablar en términos de
“bebé” o “nino”.

Pero estos malestares fueron temporales para Karla. Cuando su no-
vio le pidi6 matrimonio, algo cambio:

El me pidi6 casarnos, y ese dia pensé en que, si a pesar de lo que habia
vivido, él atn queria estar conmigo, eso era simbolo de que él estaba
conmigo por amor y no por compasion o no por sentirse culpable o
no por lastima. Pensé que era momento de cambiar ese chip de haber
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hecho todo mal, de no merecer nada y no ser feliz jamas en mi vida.
Era momento de enfrentar mis acciones, enfrentaria miedos y conti-
nuar... (Karla, narrativa escrita, febrero de 2017)

Esta ultima narrativa nos demuestra los danos a diferentes niveles
que el estigma provoca en las mujeres, pues afecta su identidad y la posi-
bilidad de sentirse queridas o amadas; por ello, la peticion de matrimonio
pudo disolver (por lo menos en parte) sus efectos. Después de la ruptura
de este noviazgo y de la cancelacion del matrimonio, la psicoterapia y sus
amigas jugaron un papel importante para que Karla pensara de forma dis-
tinta y reflexionara sobre aspectos politicos y sociales del contexto actual
del aborto, pugnando porque otras mujeres lo vivan de forma distinta.

Este tema, que fue muy recurrente y que lo he relacionado con lo malo
que he vivido, ha dejado de ser tan fuerte como lo era. Socialmente se
cree que quien aborta lo hace por inconsciente... pero al menos, en
mi caso, se ha vuelto un continuo cuestionamiento de todo mi siste-
ma de creencias, del sistema tradicionalista social, cultural, politico,
etc., en el que estamos inmersos... Aunque a partir de ese momento
he pensado que se puede construir un sistema mas amable, en donde
quien decida interrumpir un embarazo no se sienta sefialado, juzgado
y escondido. (Karla, narrativa escrita, febrero de 2017)

El discurso psicolégico estigmatizante y la importancia del apoyo
Healy, quien fue educada en la religion cristiana e iniciaba una relacion de
noviazgo, posiblemente estaba influenciada por el discurso religioso en el
que ella se crio, del que dice haber escuchado que “se considera que la gen-
te tiene alma a partir de que se concibe”, asi como por el discurso psicolo-
gico del instinto materno esencialista y sin perspectiva de género, a través
del cual se obliga a las mujeres a “sentir lo que se debe sentir”.

Un buen dia me senté y fue a dias también, y decia es que mi hijo,
como si de verdad se me hubiera muerto un hijo; ahi si te puedo decir
que senti lo que se debe sentir, no sé si decir afecto, no sé qué otra
palabra usar, como ese afecto que dicen que debes sentir por alguien
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que ni has visto ni conoces ni sabes si va a nacer o no. (Healy, narrativa

oral, noviembre de 2016)

“Lo que se debe sentir”, en palabras de Healy, es el “ideal maternal”
constitutivo de la subjetividad femenina del que nos hablan Burin et al.
(1990), quienes también sefialan que quienes no siguen esta moral maternal
son senaladas como mujeres locas e inmorales. Transgredir las normas pa-
triarcales se asocia a la locura.

En los dias siguientes a la interrupcion, Healy atraves6 por momen-
tos de mucha ansiedad que describi6 de la siguiente forma:

Después comencé a sonar con un hijo (hombre), me levantaba en la
madrugada con ataques de ansiedad, llorando y con ganas de salir co-
rriendo a esa hora, mi dije de corazon era mi compaiia cada dia, lei
sobre las consecuencias del aborto (claro, en un tono estigmatizante)
lo cual no ayud¢, lei que “las parejas se terminan” y eso se tatu6 en mi
cabeza por mucho tiempo... veia demasiados nifios y en ellos veia al
que yo no habia deseado. (Healy, narrativa escrita, noviembre de 2016)

A diferencia de Karla, Healy no tenia dudas sobre el desarrollo fetal
o sobre su decision; por ello, quizas el conflicto entre no desear y el deber
aprendido de desear la maternidad se vio reforzado por el libro que encon-
tro en internet después de la interrupcion; sobre esto, ella comento:

Era un libro que hablaba como de las consecuencias, pero justo es-
taba como en esa linea... y decia como todas estas cosas, todas eran
como negativas, estigmatizadas... Hablaba como de que mucha gen-
te dice que no hay efectos psicologicos, pero si hay, y que mucha
gente se siente con culpa; venian historias de cuando se quisieron
embarazar y no pudieron, o que, cuando se embarazaron, tenian
miedo que de castigo naciera mal su hijo. (Healy, narrativa oral, no-
viembre de 2016)

Al preguntarle si la ansiedad habia surgido antes o después de leer
el libro, Healy se dio cuenta de que fue a partir de la lectura de ese libro;
la entrevista le ayudo6 a escucharse y darse cuenta de ello y asi lo expreso:
“Ahora que me escucho y lo escucho da la impresion como si yo hubiese
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actuado todos esos efectos psicologicos” (Healy, narrativa oral, noviembre
de 2016). Su narrativa nos muestra que los discursos psicologicos que es-
tigmatizan la experiencia y esencializan la maternidad tuvieron cierto eco,
al ser ella psicoterapeuta, e impactaron de forma negativa en su experien-
cia ya que, como senala Blazquez (2008), parte del conocimiento cientifico
se ha utilizado como instrumento de control sobre la sexualidad. Por otro
lado, Healy relata que contar en ese momento con apoyo terapéutico afin al
reconocimiento de sus derechos contribuy6 a su bienestar:

En el proceso terapéutico, yo misma me fui dando cuenta que eso
no me estaba ayudando [...] porque era como darle peso a todas las
ideas que me generaban mucha angustia, [...] pues es como estar ali-
mentando mas la ansiedad. (Healy, narrativa oral, noviembre de 2016)

En este momento de ansiedad, ella si sintié el apoyo de su pareja;
posteriormente, hizo un ritual junto con é€l, a partir del cual ella se tranqui-
liz6. Al momento de la entrevista, ratifico su decision.

En esa época tuve una clase sobre los rituales en la terapia y su uti-
lidad, de ahi me vino la idea de deshacerme de mi dije de corazoén,
como una forma de dejar ir, se lo propuse a mi pareja, le pedi que escri-
biéramos algo a aquél que no fue nuestro hijo... a partir de entonces se
gener6 en mi una sensacion de tranquilidad que en general permane-
ce, estoy cierta y convencida que fue la mejor decision para mi. (Healy,
narrativa escrita, noviembre de 2016)

Como podemos ver, los eventos que les permitieron romper con ese
malestar son distintos para Healy y Karla. En el caso de Healy, dada su for-
macion como terapeuta, el ritual le sirvio para cerrar este proceso y pudo
hacerlo ella misma. Aunque no es la intencion de este trabajo promover los
rituales, silo es profundizar en las distintas herramientas para enfrentar el
estigma internalizado, como acudir a un espacio terapéutico con perspec-
tiva de género, lo que fue de utilidad para varias participantes como Healy
y Violeta.

Cedenio, L. y Tena, O. (2022). Estigma y empoderamiento posterior al aborto en mujeres mexicanas.
Iberoforum, Revista de Ciencias Sociales, Nueva Epoca, 2(1), 1-46, Articulos, e000212.
https: //doi.https: //doi.org /10.48102 /if.2022.v2.n1.212
Licencia Publica Internacional — CC BY-NC-ND 4.0

17


 https://doi.org/10.48102/if.2022.v2.n1.205
https://doi.org/10.48102/if.2022.v2.n1.211
http://org/10.48102/if.2022.v2.n1.212

Violencia, catolicismo y acompafiamiento postaborto

Violeta, quien residia en Guadalajara, tenia dos hijos y vivia con su pareja.
Crecio6 bajo una educacion catolica, se embarazé de su primer hijo siendo
adolescente y vivid un proceso complicado en un contexto restrictivo al
experimentar la violencia de pareja y no contar con redes de apoyo; men-
ciono sentirse deprimida al momento del embarazo, incluso con ideacion
suicida. Aqui cabe recordar que la violencia de pareja, de acuerdo con el
estudio Turnaway (ANSIRH, 2018), es uno de los factores asociados con pro-
blemas de salud mental postaborto.

Era el momento mas depresivo de mi vida, yo sentia ganas de matar-
me todos los dias. Un dia me encerré en el bano y dije, ya estaba que-
riéendome matar, me sentia mal, sin poder hablarlo con nadie por lo
mismo que yo no queria que nadie supiera y mi pareja que era el inico
que sabia, me tachaba de infiel, de mala madre, de floja... yo decia qué
hago aqui... (Violeta, narrativa escrita, enero de 2017)

El contexto restrictivo y conservador en el que vivia, el silencio y el
aislamiento, asi como los discursos religiosos, impactaron en su experiencia.
A diferencia de otras participantes que habian manifestado estar a favor del
derecho a decidir incluso antes de la experiencia, ella relato lo siguiente:

Ya habia dejado de ser catodlica como lo era antes, pero aun asi creia
que el aborto era malo y todos esos prejuicios que no solamente te da
la Iglesia, sino que te da la gente y tu entorno, el hecho de que cuando
en la escuela o algo se habla de abortos todo mundo te voltea a ver y
te dicen: “tt1 no estas a favor, sjverdad?”, te hacen que te metas en la
cabeza, esta mal. (Violeta, narrativa escrita, enero de 2017)

Al igual que Karla, Violeta se referia al producto como “bebé” y es-
peraba un castigo, el cual temia pudiera recaer en sus hijos. Sin embargo,
a diferencia de Karla y Healy, fue canalizada por Fondo Maria para reci-
bir acompanamiento postaborto especializado en ADAS (Acompanamiento
Después de un Aborto Seguro). Con este apoyo, Violeta se dio cuenta de las
desigualdades en su relacion, concreto la ruptura con su pareja, comenzo a
estudiar una licenciatura y, al momento de la entrevista, vivia sola; ademas,
dejo de tener miedo al castigo por el aborto. Ella identifico al aborto como
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un parteaguas en su vida, a partir del cual ella puso limites y rompi6 con
el modelo “esposa-madre”. Como Ortiz (2008) sefala, Violeta pudo resolver
una crisis no atendida que el aborto detoné y que represent6 una oportu-
nidad de responsabilizarse de si misma.

Y después de eso, no sé, empecé a ver que se abrieron muchas puer-
tas, porque me dieron la ayuda psicologica con Olivia; yo empiezo
a ir y me doy cuenta que yo ya no podia seguir con mi pareja; me di
cuenta que yo realmente no tenia un apoyo verdadero, tenia apoyo
tal vez para las cosas buenas, pero no para las cosas malas... (Violeta,
narrativa oral, enero de 2017)

Las primeras sesiones eran llorar, eran siéntate a llorar... Entonces
digo, me sirvié mucho dejar atras el no sentirme culpable, el no culpar
a la gente. (Violeta, narrativa escrita, enero de 2017)

Otro aspecto importante es que, después de la interrupcion, ella
busco informacion sobre desarrollo fetal, lo que le permitioé romper con el
discurso dominante sobre el tema.

Parte de mis terapias, para olvidar y dejar atras todo esto, fue inves-
tigar por qué antes de las ocho semanas y todo eso. Cuando estudié
medicina, vi embriologia, entonces saqué mi libro y me di cuenta que
para empezar el bebé es de este tamano [haciendo una sena con la
mano], aun todavia no tiene desarrollados los nervios, que es una de
las cosas con lo que los providas te atacan mas: “ssabes lo que sintio
en ese momento?”. (Violeta, narrativa oral, enero de 2017)

Momentos de inquietud

En otros dos casos, se presentaron momentos de inquietud o tension, ac-
tivados en ocasiones especificas y ligados al discurso de la vida fetal, aun-
que, al mismo tiempo, estas participantes ratificaron su interrupcion como
la decision correcta. Lis, quien era adolescente al momento del embarazo,
acudio6 anos después a una sesion de coaching en el que supuestas autorida-
des intelectuales reforzaron el estigma, lo que min6 su bienestar. Por ello,
también es necesario sefialar el impacto que personal no calificado pude
tener en el bienestar de las mujeres al abordar este tema.
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Tomé un curso de coaching y liderazgo hace cuatro afos y salio el
tema porque estabamos sacando lo que tenemos en lo profundo y fue
cuando empezaron a hablar de los abortos, y casualmente éramos
muchas mujeres... y me dijeron: “es que si tienes algo”; empecé a ana-
lizarlo y me di cuenta que si me dolia, que si habia sido tan insensible.
(Lis, narrativa oral, enero de 2017)

Por su parte, Maria —quien tuvo dudas ya en la clinica, a punto de pa-
sar a que le proporcionaran el medicamento— mostré en su narrativa mo-
mentos de tension entre su agencia y conciencia de derechos y los discursos
patriarcales.

Sélo hay momentos en los que si, siento como estas ideas “asesinas-
te a un bebé”, si las siento; pero cuando veo peliculas, hace poco vi
una pelicula donde la mujer pierde al bebé y lloran y lloran, te quedas
pensando y dices: “jay!, como en esos momentos no dudas de tu de-
cision”, pero a veces si te ganan los prejuicios. Pero llega un momento
en el que dices: “no pues, son cosas distintas”. (Maria, narrativa oral,
septiembre de 2016)

Maria defini6 el aborto de forma ambivalente; para ella este evento
no se convirtio en un hito o parteaguas, a diferencia de lo que le ocurrio
a otras participantes. El significado que le otorga a su decision es el de un
proceso de larga data que se va construyendo en la vida; un planteamiento
como el que hacemos en este estudio.

Todo comenzé hace muchos afios, no el aborto, sino lo que me llevd
a dicha decision. Tenemos que entender que el aborto no es un mo-
mento que secciona nuestra historia de vida, el aborto es resultado
de un proceso de vida colectivo y subjetivo. (Maria, narrativa escrita,
septiembre de 2016)

Sentirse culpable o responsable del embarazo

Ligado a la culpa y la vergilienza por el embarazo, algunas participantes re-
firieron sentirse responsables del embarazo durante algtin tiempo después
de la interrupciéon. Amuchastegui (2012) plante6é que un segundo discur-
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so sobre el control del cuerpo de las mujeres que permea fuertemente el
contexto mexicano es el de las politicas de planificacion familiar, enfocado
a reducir el crecimiento poblacional, “que ha impulsado la nocion de elec-
cion” (p. 371) y la de “responsabilidad”. El uso de estas nociones presenta las
decisiones reproductivas como si ocurrieran en el vacio, sin cuestionar el
poder en las relaciones de pareja y las dificultades que tienen las mujeres
para negociar el uso del condon, lo que obvia otros ejes de opresion y deja a
las mujeres como Unicas responsables de la reproduccion. Este discurso es
una razon mas para que ellas sientan culpa y malestar.

El contexto legal no modifico estas creencias internalizadas por las mu-
jeres. El duro juicio de irresponsabilidad fue compartido por la mayoria de las
entrevistadas. Esta es otra expresion del estigma internalizado relacionado
con el gjercicio de la sexualidad fuera de lo normativo y lo reproductivo.

En el caso de Quetzalli, el miedo, la culpa y el castigo relacionado con
la irresponsabilidad se entremezclaron con el temor de un nuevo embarazo.
Estos temores estaban vinculados con el discurso de planificacion familiar, con
las criticas de una amiga y, como hemos mencionado, con el senalamiento de
las mujeres que ejercen su sexualidad fuera de lo establecido.

Es que yo creo que si me quedé con mucha culpa... No culpa de haber
querido interrumpirlo, eso no me genera culpa. Mas bien, creo que
me quedo culpa de haberme embarazado, como que muchos afios
me quedé pensando: “eres una irresponsable, como no te cuidaste,
si tenias a la mano condones” Yo siento que si fue mucho tiempo de
juzgarme mucho... (Quetzalli, narrativa oral, octubre de 2016)

La verdad, si siento que mucho tiempo si sentia como hasta cier-
to [pausa] castigo hacia mi misma; después de eso yo creo que tardé
como un ano en volver a salir con un chavo. Incluso hasta me daba
miedo volver a tener relaciones sexuales... Yo ya estaba de “ya no quie-
ro”; me daba miedo mi irresponsabilidad... (Quetzalli, narrativa oral,
octubre de 2015)

Este discurso de planificacion familiar impact6 también a quien usa-
ba un método anticonceptivo al momento del embarazo o que tenia mayor
conocimiento sobre el tema.
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Otra cosa que me costoé trabajo perdonarme, como es posible que yo
quedara embarazada, yo que le estoy diciendo a todo mundo “cuida-
te”, yo que estoy haciendo investigacion para que la gente no pase por
estas cosas, cdmo a mi me pasd esto. (Fabiola, narrativa oral, septiem-
bre de 2016)

Algunas participantes relataron que disminuy6 su vida sexual y que,
en los primeros meses postaborto, se present6d una dificultad para sentir
placer, posiblemente asociado al temor a un nuevo embarazo o a la culpa
por sentir placer (Rodriguez, 2013), lo que también coincidié con un uso
mas consistente de métodos anticonceptivos. Tanto en sus palabras como
en sus acciones, la idea del castigo, relacionada con la religion judeocristia-
na, afecto el ejercicio de su sexualidad y su placer.

Porque a partir de ahi nuestra vida sexual disminuy6 bastante. Y, de
hecho, los tltimos tres meses, o sea ha sido casi nada. Al principio, era
porque como que te queda cierta sensacion, y no puedes disfrutarlo,
no puedes disfrutarlo [risas de ella y se da como golpes de latigo en
la espalda], y ya después pasa eso y lo disfrutas. (Maria, narrativa oral,
septiembre de 2016)

Mucha gente lo olvida, hasta los doctores lo olvidan, cuando puedo
volver a tener relaciones sexuales, tu vida no acaba, qué sigue, pues
puedes en una semana, yo si lo pregunté. (Andy, narrativa oral, febre-
ro de 2016)

Como contrapeso a este discurso y al sentimiento de culpa, la re-
flexion sobre la propia experiencia, la formacion y el dialogo con las amigas
fueron elementos importantes que les hizo replantearse este malestar y
considerar el aborto como una practica comdn que siempre va a existir,
ya sea por una falla en el uso del método anticonceptivo, por la violencia
sexual o por la desigualdad de género.

Una amiga asistio a las capacitaciones de Fondo Maria. Me platico eso
porque ella lleg6 con ese estigma también. Me di cuenta que no so6lo
se trata de protegerte y ya, hay muchas mujeres que les pasa, el abor-
to siempre va a existir, porque estas cosas siempre van a pasar; no va
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a haber un momento en que todos lo vamos a abolir porque todos nos
cuidemos, no va a pasar. Y dije: si. (Quetzalli, narrativa oral, octubre
de 2016)

Procesos de empoderamiento personal después de un aborto

Al mismo tiempo que observamos como las participantes estuvieron ex-
puestas a discursos conservadores sobre la sexualidad, la maternidad y el
aborto, que les produjeron miedos y culpas, identificamos narrativas de
ruptura, trasgresion, conciencia de género y resistencias que van en contra
del mandato de la maternidad y del “ser para otros”, que respaldan su de-
recho a decidir. Estos contradiscursos les dieron tranquilidad y les permi-
tieron desplegar diversas formas de resistencia y conciencia politica ante
la experiencia vivida.

En esta etapa posterior a la interrupcion del embarazo, las partici-
pantes formularon diferentes significados de la experiencia, que en algunas
ocasiones funcionaron como un cierre de la narrativa escrita. Identifica-
mos dos categorias que dan cuenta de estos significados: a) aborto como
cambio individual y colectivo; y b) aborto como parte de la identidad o par-
te de la vida.

Cuando las participantes conceptualizaron el aborto como cambio
individual y colectivo, lo situaron como una experiencia de aprendizaje, de
darse cuenta de las situaciones en las que se encontraban; una experiencia
de cambio para ellas, para otras mujeres o de los limites frente a situacio-
nes de violencia —ya que el embarazo y el futuro hijo implicarian un vinculo
permanente con una persona violenta—, lo cual coincide con lo senalado
por Ortiz (2008) y Cardich (1993).

Gracias al haberte embarazado pudiste comprender varias situaciones
en las cuales te envolviste. (Jimena, narrativa escrita, octubre de 2016)

Qué bueno que no lo tuve, era aguantarlo [a su expareja], ya se em-
pezaba a poner loco. (Lis, narrativa oral, enero de 2017)

Mas bien creo que, ehhh... después de haber tomado esta decision,
todo lo que pas6é me ayudo a ya no estar en esa relacion, no es que
hubiera violencia, no habia golpes o gritos, creo si habia otras cosas,
mas sutiles de violencia. (Rosa, narrativa oral, diciembre de 2016)
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Estoy convencida de que saber que existe la opcion y que se pue-
de acceder a ella ha cambiado la vida de muchas mujeres, incluyendo
la mia y la de mujeres cercanas. (Andrea, narrativa escrita, septiem-
bre de 2016)

Varias participantes narraron cambios importantes en sus vidas a
partir de la interrupcion. En algunos casos, consiguieron trabajo, termina-
ron o continuaron sus estudios, viajaron al extranjero; es decir, siguieron su
proyecto de vida educativo o profesional y reconocieron la importancia de
su independencia econdmica.

Yo siento que a partir de ese momento cambiaron muchas cosas.
Cuando me dieron el resultado final, de ya no estas embarazada, casi
a la semana siguiente entré a trabajar y desde ahi no paré de trabajar.
Si termine la escuela, ahorita estoy haciendo mi tesis de licenciatura...
porque me di cuenta que si yo quiero tomar mis propias decisiones;
dije “a mi no me vuelve a pasar eso’, o no de esa manera tan tajante
y traumante en cierto sentido. (Quetzalli, narrativa oral, octubre de
2016)

Creo que la posibilidad de tener un aborto me ha permitido seguir
mi vida tranquila, y entonces eso es lo que valoro mas y eso digo. Tomé
la decision correcta, de no haber sido asi, yo no estaria en la maestria,
no estaria viviendo muchas cosas de las que vivo ahorita. (Maria, na-
rrativa escrita, septiembre de 2016)

Ahora bien, cuando lo conceptualizaron como parte de su vida o de
su identidad, ellas identificaron aspectos positivos de esta experienciay re-
chazaron estereotipos negativos dirigidos hacia si mismas; rompieron asi
el circulo del estigma y el silencio que Kumar et al. (2009) conceptualiza-
ron como paradoja de la prevalencia. Esto posibilitd que compartieran con
mayor facilidad sus experiencias con otras mujeres, en sus circulos mas
cercanos de amistad o de forma mas amplia. Los procesos de formacion
en genero o sexualidad que habian tomado en algunos casos, asumir su de-
cision como un ejercicio de derechos y su capacidad de agencia también
contribuyeron a enfrentar el estigma.
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Lo comparto porque es parte de mi, porque fue un momento que me
ayuda a crecer, a conocerme, a revisarme y a aceptarme. (Fabiola, na-
rracion escrita, septiembre de 2016)

Hasta la fecha yo sigo diciendo “es una experiencia, es parte de mi
vida”, sobre todo porque yo soy responsable de mis actos; esas cues-
tiones negativas no fueron parte de mi y no son parte de mi. (Angie,
narrativa oral, septiembre de 2016)

En varios momentos he llegado a repensarme y reflexionarme so-
bre lo que he sido, porque de alguna manera representa algo mio y
que es parte de mi vida. (Jimena, narracién escrita, octubre de 2016)

Es una etapa que me marco para toda la vida; que soy quien soy
tal vez por eso, tal vez por esa decision; que tal vez no seria la misma
si no hubiera interrumpido el embarazo... (Violeta, narrativa oral,
enero de 2017)

Esta experiencia me construyé como una mujer mas libre, forta-
lecié mi relacion de pareja, me ha hecho ser mas responsable de mi
salud. (Healy, narrativa escrita, noviembre de 2016)

Las participantes atravesaron por una serie de circunstancias que
obstaculizaron su decision y su acceso a la interrupcion del embarazo, lo
que dificult6 su experiencia, no por el aborto per se como afirma el discur-
so que los grupos neoconservadores quieren posicionar.

El efecto liberador de romper el silencio

y la importancia del acompafiamiento psicolégico

En esta investigacion también documentamos algunas experiencias posi-
tivas y liberadoras cuando algunas participantes decidieron contar a sus
familias, amigas o psicoterapeutas la interrupcion del embarazo.

Todo el tiempo que guardé silencio me senti muy angustiada, y te es-
toy diciendo que esto no lo revelé hasta apenas hace dos afos. Se lo
dije a quien me parecia importante que lo supiera... Guardar silencio
sobre algo que ademas yo creia que estaba en lo correcto fue compli-
cado, ;no? (Andrea, narrativa oral, septiembre de 2016)

Andrea y Fabiola mencionaron que sus relaciones familiares mejora-
ron y se han fortalecido a partir de contarles sobre la interrupcion. Ellas se
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sintieron comprendidas, amadas, apoyadas y aceptadas. Fabiola percibi6 de
una forma diferente a su familia, menos apegada a las normas sociales, y
ratifico su decision cuando lo conté.

Pasaron afos antes de que me atreviera a hablarlo con mi familia. La
respuesta fue completamente distinta a lo que pensé que seria, es-
tuvo llena de amor y comprension y yo estoy bien. (Andrea, narrativa
escrita, septiembre de 2016)

Cuando quieres a la persona, todas esas normas y los deber ser se
acaban; mientras la persona que quieres esté bien, la apoyas. Me sien-
to apoyada por mi familia y no es un tema tabt en mi familia. (Fabiola,
narrativa oral, septiembre de 2016)

Sin embargo, al momento de contar esta experiencia, la narrativa de
Fabiola también nos muestra los miedos a la pérdida de afectos y al rechazo
familiar relacionado con el estigma que prevalecia.

Cuando veo como se le descompone la cara, senti horrible porque mi
miedo era que me dejaran de querer... que esto fuera un momento que
marcara nuestra relacion, que a partir de este momento dijeran “ya no
eres nuestra hija, no aprobamos tu estilo de vida” (Fabiola, narrativa
oral, septiembre de 2016)

Karla esperaba recibir un castigo y el juicio de sus amigas (una de
ellas tiene formacion terapéutica), pero sucedio todo lo contrario: sus ami-
gas identificaron el estigma interno que ella sentia, no la juzgaron y la ayu-
daron a observar su propio juicio y reducirlo. Cabe mencionar que Karla fue
la Ginica que menciono la palabra “verdugo”, que nos remite a una narrativa
medieval de tortura.

Una de ellas pues nada, comprendia, siempre ha sido una persona que
me apoya, no me apoya ciegamente... Yo creo que el tema era un tema
muy sensible; me decia: “de por si ti eres tu verdugo mas fuerte como
para que haya alguien mas”; era como quitarle un poquito esa carga
negativa que yo le estaba poniendo y ella como que la quitaba. En el
otro caso, mi otra amiga es cristiana, yo ahi me esperaba hasta el jui-
cio final y no al contrario... (Karla, narrativa oral, febrero de 2017)
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Contar con un espacio terapéutico fue de gran ayuda para resistir al
estigma y poder romper el silencio en el ambito familiar.

Por supuesto que me vio mi psicologa, llevo como un aiio, a ella le
hablé desde que me paso; la verdad es que un apoyo impresionante;
es una senora como de sesenta anos, super abierta, diciéndome: “yo
te entiendo, voy a hablar con una amiga que se dedica a esto”; senti
mucho apoyo de su parte. (Andy, narrativa oral, febrero de 2017)

Yo sabia que en diciembre iba a hablar con ellos, yo sabia perfec-
to que no iba a dejar pasar el ano sin que hablara con ellos, porque
me sentia hipocrita. Y me lo hizo ver mi psicologo: “si lo estas ha-
ciendo porque tu lo quieres hacer, adelante; pero si lo haces como
un confesionario, como que sientes que les estas mintiendo a tus

papas, no manches”. (Fabiola, narrativa oral, septiembre de 2016)

Angie senal¢ la importancia de la informacién y de contar con per-
sonas cercanas que respalden tu decision para romper con los mitos sobre
el sindrome postaborto:

Muchas personas dicen, bueno, la mujer, es un proceso dificil, porque
puedes tener complicaciones psicolodgicas o emocionales, eso tiene
que ver mucho con las creencias que tu traes y con la educacion, y sin
embargo si las personas que estan a tu lado te apoyan, pues igual y si
tienes esa dificultad o hay necesidad de que lo hables, pero no creo
que todas tengamos que pasar por ese proceso. (Angie, narrativa oral,
septiembre de 2016)

Esta necesidad de apoyo emocional ha sido atendida en Estados Uni-
dos a traves de lineas telefonicas como Exhale, con mujeres voluntarias que
mantienen un espacio para hablar después de la interrupcion del emba-
razo (Kimport et al., 2011). En México, esta necesidad no ha sido atendida
totalmente, ya que dentro de los servicios publicos o privados no se ofrece
este tipo de atencion. Por ello, impulsar el modelo de ADAS (liderado por
Olivia Ortiz) y el trabajo de colectivas estatales que proporcionan acompa-
namiento en la trayectoria abortiva es fundamental.

En este mismo sentido, la formacion con perspectiva de género para
dar acompanamiento es fundamental para los psicologos y psicologas que
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ejercen en el sector privado y publico; de esta forma, pueden canalizar o
atender a mujeres en cualquier momento del itinerario abortivo y sin obje-
cion de conciencia, ya sea que apoyen el proceso decisorio, de acceso o la
atencion de su bienestar emocional posterior a la interrupcion.

Autocuidado

El autocuidado y el empoderamiento son procesos que estan estrechamen-
te vinculados. En algunos casos, las participantes hicieron patente que, a
partir de la interrupcion del embarazo, tuvieron un mayor contacto con su
cuerpo; sefialaron un dialogo constante, una reconexion o mayor concien-
cia. También mencionaron que ahora tienen mas cuidado con su cuerpo, lo
que se vincula en algunos casos al ejercicio de su vida sexual.

Inclusive, a partir de ahi, comencé a revisarme mas, a esta salud
sexual, de papanicolau; eso creo que da pauta a que te cuides. (Angie,
narrativa oral, septiembre de 2016)

Hoy, después de ocho meses me recuerdo constantemente el dia-
logar con mi cuerpo, no volverme a olvidar de ¢él, de cuidarlo y poner
atencion a sus cambios con los que se comunica conmigo. (Fabiola,
narrativa escrita, septiembre de 2016)

Ahora tengo mas cuidado, finalmente es mi cuerpo y esta expe-
riencia me ha hecho pensar mucho, si no lo cuido, no sélo en la loégica
de represion por aspectos morales, sino porque realmente el cuerpo
no es solo un objeto que me da placer, no habra tenido sentido. (Ma-
ria, narracion escrita, septiembre de 2016)

Estos hallazgos coinciden con los de Ortiz y Troncoso (2012), asi como
con los de Sorhaindo et al. (2014); en este tltimo estudio, se documento6 que
las mujeres menores de treinta afnos senalaron que, en cierto sentido, el
aborto habia tenido una consecuencia positiva, pues las hacia mirar hacia
ellas mismas.

Incluso Andy, quien tenia la experiencia mas reciente de todas las
participantes (un mes) y trabajaba en el area de salud, nos mostro la impor-
tancia de reflexionar sobre esta experiencia y sobre su propio autocuidado;
para ella, el cuidado hacia los demas es algo cotidiano por su profesion,
aunque no ubica este “ser para otros” como desigualdad de género sino
como un rasgo de personalidad. Tal vez, para algunas participantes, la ex-
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periencia de la interrupcion es uno de los primeros momentos en los que
se priorizaron a si mismas.

Me vino una leccion muy fuerte, puedes saberlo, qué tanto me cuido
yo; yo normalmente me descuido muchisimo, siempre pongo muchas
cosas antes que a mi y a mi salud, porque pienso que no me va a pasar
nada a mi, pero ya vi que si; de repente fue como una leccion... de
cuidarme y de pensar que no tengo que cuidar a todos los demas nada
mas... de repente me doy cuenta que yo nunca me volteo a ver. (Andy,
narrativa oral, febrero de 2017)

Algunas participantes también reflexionaron y tomaron una posicion
critica sobre el ejercicio de su sexualidad y su responsabilidad en como
ocurrid el embarazo, ya que no estaban usando métodos anticonceptivos
o sélo utilizaban métodos naturales para prevenirlo. Esta reflexion las lle-
vO a la accion para realizar ciertos cambios: por ejemplo, en la relacion
de pareja que detallamos mas adelante o en el uso de métodos anticon-
ceptivos, lo que ha sido también identificado en mujeres espanolas (Ro-
driguez, 2013) y suecas (Kero et al., 2004). Sin embargo, prevalece cierta
narrativa de culpa. A partir de la interrupcion, la mayoria utiliz6 métodos
anticonceptivos, algunas de largo plazo y otras de corto plazo; sélo una de
las participantes, al momento de la entrevista, no estaba usando métodos
anticonceptivos porque queria embarazarse.

Construyendo sus destinos

Ligado a este autocuidado, varias participantes relacionaron la experien-
cia de la interrupcion con un mayor control sobre sus vidas y sus cuerpos,
asi como con cambios que les permiten mayor autonomia. Frente a una
decision trascendental con implicaciones de por vida como lo es la conti-
nuacion o la interrupcion del embarazo y ante la disyuntiva de seguir los
mandatos o construir su destino, ellas reafirmaron el rumbo que quieren
para sus vidas: construir su destino. Este mayor control sobre sus vidas se
ubica dentro de un proceso de empoderamiento, como lo senalamos en la
introduccion.

A veces voy caminando por la calle y pienso: “estos pasos que estoy
dando son mios, yo puedo estar caminando a esta hora, en este dia,
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en esta calle, porque yo lo decidi y no porque la vida me trajo aqui”. Si
siento que me he apropiado de mi vida. (Fabiola, narrativa oral, sep-
tiembre de 2016)

Soy Healy, me gusta mi vida como es, he aprendido y sigo aprendien-
do a estar y ser consciente de mi, de mis emociones, de mis decisiones,
sin dejarle a nada ni a nadie la responsabilidad sobre mi destino; poco a
poco he conquistado espacios de libertad en donde tengo la certeza de
que es mi derecho elegir la forma en la que quiero vivir. (Healy, narra-
tiva oral, noviembre de 2016)

Andy y Angie relacionaron esta experiencia con poner limites a las
personas y ser adultas e independientes en todos los ambitos, como lo se-
nala Ortiz (2008). Con estas reflexiones, Andy dio continuidad a un proceso
de empoderamiento que habia iniciado un afio antes cuando termin6 una
relacion de pareja.

Pero me doy cuenta que a veces tengo que tomar decisiones por miy
primero veo a todas las demas para ver si no afecto a nadie con eso;
a veces, aunque se afecte al de al lado, si td no quieres, no quieres;
eso me pasa mucho en mi relacion pasada y en esta relacion con este
chavo. (Andy, narrativa oral, febrero de 2017)

Karla, después de la ruptura del compromiso de matrimonio con
la pareja que tenia al momento del embarazo, mostroé su valia como per-
sona independientemente de su condicion de solteria y reivindico su
rebeldia.

Yo siempre he sido una persona, mi papa antes decia que yo era muy
rebelde; yo decia: “no digas que soy rebelde”, yo lo tomaba a mal, por-
que yo lo pensaba como tal. La palabra rebelde pues si es fuerte, como
algo en negativo; ahora lo veo y digo: “si soy rebelde porque cuestio-
no, soy consciente de tantas cosas que nos tratan de imponer”. (Karla,
narrativa oral, febrero de 2017)

El cuestionamiento sobre la maternidad continu6 en algunas de las
participantes; éste apunta hacia una maternidad deseada, voluntaria y en
mejores condiciones economicas, asi como de salud; también criticaron el
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mandato de la maternidad expresado a través de distintos discursos y prac-
ticas que restringen sus elecciones.

En el caso de Fabiola, la presion familiar por su maternidad la moti-
vO a hablar sobre su interrupcion con su familia, aunque también expreso
el temor de perder sus afectos como consecuencia de no cumplir el man-
dato de la maternidad.

“Yo sé que para ti es muy importante la maternidad y no te estoy
diciendo que no quiero ser mama, solamente que ahorita no, y no
quiero y no quiero”. Le conté todo, y mi hermana llor6 y yo también
lloré y le dije: “mi miedo es que me dejes de querer porque yo sé que
para ti tu vida gira en torno a la maternidad” (Fabiola, narrativa oral,
septiembre de 2016)

Fabiola reafirmo su identidad y su valia como persona, independien-
temente de su calidad de madre o esposa, mientras que Rosa mostré una
transformacion en sus expectativas sobre la maternidad: la eleccion se pri-
vilegio ante el “reloj biologico”.

Antes del embarazo, yo les decia a mis comparneras de la universidad
que queria tener un hijo o hija a los veintiocho afios; era como una
meta o un plan. Pero ya después... era pensar si me ponia otro plazo,
cuantos afnos y, mas bien, ultimamente digo que no sé; en parte si
me gustaria, a veces no; mas bien no es algo que me preocupe tanto.
Hubo un tiempo en que lo pensaba por la edad... ya después dije: “no,
si en algiin momento me decido a que si, cuando sea, y si fuera ya des-
pués de que pueda embarazarme yo, pues buscar otras opciones”; en
eso ha cambiado porque ya no me siento, no es como algo que tenga
que decidir ya. (Rosa, narrativa oral, diciembre de 2016)

En el mismo tenor, de dejar abierta la posibilidad de la no materni-
dad, Healy mencion6 que ha platicado con su pareja y reconocio la presion
familiar. La narrativa de Healy y Rosa difieren de lo encontrado por Amu-
chastegui (2012) después de la despenalizacion del aborto en la Ciudad de
México: las participantes de su estudio no cuestionaron su maternidad
como proyecto; solo era posible retrasarla, pero no evitarla. Healy no quie-
re arriesgar su proyecto de vida y su identidad por el ejercicio de la ma-
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ternidad, que restringiria de forma importante sus tiempos, aunado a una
enfermedad de su pareja.

Creo que otra [transgresion] va a ser —porque es algo que hemos es-
tado dialogando mucho mi pareja y yo, y que tiene que ver con esto,
que creo que va a ser muy fuerte, y que yo siento mucha presion en mi
familia— no ser madre... Mi terapeuta me decia: “Si yo te preguntara
en este momento si quieres ser mama...”; yo dije: “no, a mi me gusta
mi vida como es, amo trabajar todo el dia"... Pero yo amo lo que hago,
yo, si me sacas de esos ambientes, es como perder mi identidad, como
transgredir mi identidad... Yo no quiero ser una madre sola y sé que
no hay garantia de nada, igual y yo me muero primero, pero también
sé que mi esposo... puede que un dia no esté. (Healy, narrativa oral,
noviembre de 2016)

La vida en pareja como requisito para la maternidad fue una idea ex-
presada por Andy, quien se cuestiono si lograra encontrar una pareja igua-
litaria; considero factible la monomarentalidad en un futuro, aunque no es
la opcion deseada. El ideal de la maternidad (Burin et al., 1990) aparece con
fuerza en la narrativa de Andy.

Me sigo respondiendo que, aunque sea mama soltera, me gustaria ser
mama; por eso trabajo mucho... Como que trato de estar preparada,
aunque por supuesto que no me gustaria, y claro que creo que un
hombre tiene que estar bien presente ahi también, ti no puedes ha-
cer todo, aunque la mujer es maravilla también se cansa; eso es lo que
pienso. (Andy, narrativa oral, febrero de 2017)

Tanto a Healy como a Andy les preocupa tener a su cargo todo el
cuidado y la responsabilidad econémica de un hijo o una hija. Ante la en-
fermedad de su pareja, Healy practicamente descarta la posibilidad de la
maternidad; mientras que Andy trata de prepararse para ello y cuenta con
mayores recursos economicos para efectuarlo. En cambio, Rosa se ha plan-
teado ser madre soltera, tal vez debido a las experiencias de su mamay su
abuela, quienes vivieron violencia con sus parejas.
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Siempre he tenido la idea de no casarme; mi idea era tener un hijo o una
hija pero yo sola, pero no casarme. Soy la tnica prima de la familia materna
que no tiene hijos ni se ha casado. (Rosa, narrativa oral, diciembre de 2016)

La presion de ser “buenas madres” y “supermujeres” que puedan cum-
plir miles de roles con eficacia y perfeccion también esta presente en sus
narrativas. ;Los hombres también se plantean esto?

A diferencia de otras participantes, al momento de la entrevista, Ma-
ria y Angie manifestaron que estaban planeando embarazarse en el corto
plazo ya que sentian que estaban en otro momento de sus vidas y continua-
ban con las mismas parejas con las que salian cuando interrumpieron el
embarazo —a pesar de haber enfrentado reclamos o de identificar distancia
y desigualdad en la experiencia de la interrupcion—.

Ahorita si queremos tener, ya lo estamos planificando; yo sé a lo mejor
que la planificacion no te puede servir, porque te vas a dar clases a
no sé donde o no encuentras trabajo; ahorita si ya es una idea de “en
tal fecha te embarazarias” y construir algo juntos, y tenerlo. (Maria,
narrativa oral, septiembre de 2016)

Poniendo limites en sus relaciones de pareja

A partir de la interrupcion, varias participantes comenzaron procesos de
rechazo ante la violencia experimentada en sus relaciones de pareja; el pri-
mer paso fue la identificacion de situaciones de desigualdad y de reproduc-
cion de relaciones patriarcales. Esto coincide con lo senalado por Ortiz y
Troncoso (2012) y Guevara (2005), quienes indican que, para las mujeres,
el aborto significo la posibilidad de poner limites en una relacion en la que
ellas estan en desventaja.

En algunos casos, las participantes exigieron y lograron cambios en
su vida sexual y reproductiva, especialmente en lo que se refiere al uso de
anticonceptivos, terreno de mayor responsabilidad e inversion econémica
por parte de las mujeres.

Hasta que un dia le dije: “oye, pues es que t0, cabron, muy facil para ti,
¢no?, ti también fuiste parte de la decision, pero quien esta sufriendo
todas las consecuencias ahorita soy yo y me puse el implante porque
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sé que tu eres un huevon, porque no vas a comprar los condones por-
que eres bien codo”... Le dije: “me vas a acompanar al ginecologo, vas a
investigar conmigo y me vas a cooperar’, y si, en ese momento le cayo
el veinte. (Maria, narrativa oral, septiembre de 2016)

En el caso de Maria, estas reflexiones fueron detonadas por la par-
ticipacion en una clase con Marta Lamas; es decir, el discurso feminista
tuvo cierta influencia y pudo catalizar cambios.

Y acababa yo de estar en una clase, no sé si era, jahhh, si!, con Marta
Lamas de hecho, en donde dije: “oye, si es cierto, estamos reprodu-
ciendo ciertas relaciones patriarcales”, porque efectivamente yo es-
toy sufriéndolo sola, no lo estoy compartiendo con él, y fue cuando
dije: “ya, no es justo, en serio no es justo, yo sé que no vas a sentir
lo que siento, pero sé empatico”. (Maria, narrativa oral, septiembre
de 2016)

Una situacion similar fue narrada por Angie, quien se priorizo a si
misma y rechazo el reclamo de su pareja por haber abortado; €l pasaba
“factura a su compaifiera ante sus propios conflictos morales” (Guevara,
2005, p. 43).

Cuando se presentaba alguna discusion, fueron dos ocasiones, €l lo
sacaba a relucir, “es que t(”; en la segunda ocasion, yo le dije: “sabes
que no, yo te dije que lo iba a hacer, no ahora me vengas con que yo
tengo la culpa, porque para empezar ni siento culpa ni siquiera eso va
a ser una manipulacion para que yo me sienta mal”. (Angie, narrativa
oral, septiembre de 2016)

De ahi en las discusiones ya no salia el tema, yo ya no le pregun-
taba “;como te sientes?”, porque en ese momento yo decia “soy mas
importante yo, lo que yo siento y lo que yo quiero”. (Angie, narrativa
oral, septiembre de 2016)

Dice Guevara (2005) que “La relacion amorosa es un espacio sui ge-
neris para el ejercicio de poder” (p. 39). Tal vez una de las participantes
adquiri6 conciencia de ello a partir de la experiencia de interrupcion pues,
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después de terminar con sus vinculos erotico afectivos, busc6é un compa-
nero con el cual establecer relaciones distintas:

También si influy6 en que fuera mas selectiva, después del desencanto
del chavo con el que me embaracé, si me hice mas selectiva. Mi pareja
actual, no digo que sea el mejor hombre del mundo, pero al menos es
un hombre que me convence, es chido, es interesante, siento que vale
la pena. (Quetzalli, narrativa oral, octubre de 2016)

De lo personal a lo politico y viceversa

La mayoria de las participantes continuaron o iniciaron el proceso de to-
mar conciencia de las desigualdades y dificultades que viven las mujeres,
asi como de las diferentes expresiones del patriarcado, y mostraron interes
en el tema del aborto. Desde distintos frentes, algunas participantes tra-
taron de contribuir a hacer un cambio para otras mujeres, lo que también
representa una transformacion en sus propias vidas. Sin empoderamien-
to colectivo, no hay empoderamiento personal, ya que, si pensamos que el
derecho al aborto solo se justifica para una y no para todas, seguiremos
jugando del lado del patriarcado. En el caso de Quetzalli, habia acudido a
foros y cursos sobre aborto; incluso su investigacion de tesis gira en torno
a este tema.

Como yo no habia estado en esa circunstancia como que no estaba al
pie del canén informandome. Después de que me paso, ahora si, es un
tema al que le pongo atencion... Realmente han sido varios afios de
irlo reflexionando, hasta la vez que fui con ustedes al foro, pensaba en
todo ese proceso mio desde mi experiencia. (Quetzalli, narrativa oral,
octubre de 2016)

Para Rosa, el ingreso a una organizacion como promotora el mismo
ano de la interrupcion significé un cambio importante en su vida y detono
otros cambios como el fortalecimiento de sus redes de amistad, un mayor
conocimiento del feminismo y una participaciéon ciudadana mas activa.

Ese mismo afo, en agosto de ese afio, vi una convocatoria de la orga-

nizacion para entrar como promotora, pues bueno a partir de ahi si
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hubo como cambios; retomé el trabajo que tenia que ver con temas
de género y sexualidad; a partir de ahi empecé a tener relacion con
personas que ahorita son importantes y meterme mas en esto de ser
activista. (Rosa, narrativa oral, diciembre de 2016)

Ala par de romper el silencio como postura politica, las participantes
dieron otras muestras de sororidad hacia las mujeres que estaban viviendo
esta experiencia: las acompanaron, las asesoraron sobre el aborto seguro
o estaban dispuestas a acompanar a alguna mujer si fuese necesario.

Fabiola, quien vivi6 una experiencia privilegiada al contar con el apoyo
de sus amistades, acompano a otras mujeres en la interrupcion de sus emba-
razos, rompiendo de esta forma con el planteamiento de otros estudios que
sefialan que el aborto solo es justificado para si pero no para las demas. Fabio-
la dio muestras de sororidad y ciudadania sexual y reproductiva.

La verdad es que los abortos siempre han existido y seguiran exis-
tiendo. En mi idealismo sélo espero que mas de una mujer tenga la
oportunidad de vivirlo como lo vivi yo, en la comodidad de mi casa,
con linda compafia, amor, comprension y mucho aprendizaje. (Fabio-
la, narrativa escrita, septiembre de 2016)

Rosa también dio acompanamiento dentro de la organizacion en la
que participo y cuenta lo que les dijo a las mujeres:

Yo les digo que son ellas las que conocen su situacion, que es su deci-
sién; puede ser algo que no pensaban hacer antes, que, si en ese mo-
mento es lo mejor para ellas, es su decision y tratarles de hacer sentir
que cualquier duda que tengan para eso estoy yo ahi, para ayudarles a
resolver. (Rosa, narrativa oral, diciembre de 2016)

Andrea y Lis estaban dispuestas a dar acompanamiento, en un futu-
ro, a otras mujeres durante todo el proceso, sin juicios ni presiones:

Si yo tuviera una amiga, la acompanaria en todo el procedimiento,
justamente porque tengo la experiencia de que no es facil, por-
que no es tu escenario ideal. (Andrea, narrativa oral, septiembre
de 2016)

Cedenio, L. y Tena, O. (2022). Estigma y empoderamiento posterior al aborto en mujeres mexicanas.
Iberoforum, Revista de Ciencias Sociales, Nueva Epoca, 2(1), 1-46, Articulos, e000212.
https: //doi.https: //doi.org /10.48102 /if.2022.v2.n1.212
Licencia Publica Internacional — CC BY-NC-ND 4.0

36


 https://doi.org/10.48102/if.2022.v2.n1.205
https://doi.org/10.48102/if.2022.v2.n1.211
http://org/10.48102/if.2022.v2.n1.212

Asi como lo hizo Iris conmigo, asi, de llevarlas, acompanarlas, es-
tar en el proceso, de no pasa esto, pasa esto, yo creo que es la mejor
manera en que puedes apoyar a alguien, ni diciéndole si o si no. (Lis,
narrativa oral, enero de 2017)

Ligado a la conciencia de género y a la sororidad, otro cambio que
habian experimentado la mayoria de las participantes fue su reflexion y, en
consecuencia, la disminucion de las criticas que hacian hacia otras muje-
res, en especial por su comportamiento sexual. Ahora se mostraban mas
empaticas, por lo que la idea de la inmunidad se cae:

Cuando veia a nifias o jovenes de mi edad que se embarazaban, yo era
mucho de juzgarlas; decia “uy, esta mensa ya se fue a meter y habien-
do métodos anticonceptivos, y tanta cosa e informacion”; lo primero
que hacia era el juicio... Cuando me tocé a mi, dije: “callate la boca
porque no sabes cuando puedes estar en esa situacion”. (Lis, narrativa
oral, enero de 2017)

Conclusiones

No debemos olvidar que el largo proceso de expropiacion de la autonomia
que hemos vivido las mujeres respecto de nuestra capacidad reproductiva
y nuestra sexualidad es y ha sido clave para la dominacion y explotacion
patriarcal, capitalista y colonial (Ciriza, 2013). Tan es asi que, ante cualquier
avance en la despenalizacion legal y social del aborto que pone en “crisis”
esta dominacion, se presentan reacciones conservadoras que nos han im-
plicado retrocesos. Por ello, las narrativas de las mujeres mexicanas que
interrumpen un embarazo muestran tensiones entre la busqueda de su au-
tonomia y un contexto estigmatizante y de culpa que las acecha. Sin duda,
la marea verde ha generado una mayor despenalizacion social; posiblemen-
te ha hecho pensable el aborto para muchas mujeres que atraviesan por un
embarazo no intencionado, tal como la despenalizacion del aborto lo hizo
para algunas mujeres que vivian en el Distrito Federal (ahora CDMX). Las
recientes sentencias de la Suprema Corte de Justicia de la Nacion —que
impiden que las mujeres de todo el pais sean criminalizadas por abortar y
que sientan precedente para que los congresos locales lo despenalicen—
son un gran avance; sin embargo, la despenalizacion del aborto legal y so-
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cial, la calidad de los servicios y el acceso al aborto seguro —no solo en
términos médicos sino psicologicos— seran cuestiones de especial aten-
cion en el futuro inmediato; un futuro que muestra cifras alarmantes de
violencia sexual y feminicida.

Desde la investigacion y el activismo feministas seguiremos generan-
do propuestas para deconstruir el mandato de la maternidad, asi como el
estigma hacia la sexualidad y el aborto; seguiremos abonando en la cons-
truccion de la autonomia, la sororidad y el empoderamiento de las mujeres,
evidenciando los mecanismos sutiles y visibles del patriarcado y los cruces
con otros ejes de opresion que dificultan la experiencia. Esto es de suma im-
portancia para todas las mujeres, particularmente para aquéllas que atrave-
saron experiencias de estigma e interrupcion del embarazo, como las aqui
narradas, y que participan en el activismo por los derechos de las mujeres.

Para algunas participantes que crecieron bajo una fuerte influencia
religiosa, que se encontraban en el espacio domeéstico y que vivieron la in-
terrupcion del embarazo aisladas o en silencio, que no habian tenido rup-
turas o transgresiones previas al embarazo, enfrentar y resistir al estigma
después de la interrupcion fue mas dificil; la presencia de discursos psico-
l6gicos que validan el sindrome postaborto o la ausencia de dialogo con sus
parejas contribuyeron también al malestar. Sin embargo, los malestares fue-
ron temporales: disminuyeron y desaparecieron cuando ellas enfrentaron el
estigma. Cabe resaltar que no se observaron diferencias en el malestar de
las mujeres segin su lugar de residencia (Ciudad de México y otros esta-
dos); tal vez esto se deba a sus niveles educativos y la cercania, en algunos
casos, con el discurso feminista.

Al identificar el estigma, emergieron formas de resistencia a éste.
Aunque todas lo percibieron, algunas participantes evitaron internalizar-
lo cuando: 1. se dieron cuenta de que emociones como la culpa son un
potente mecanismo de control y estan basadas en creencias externas a
ellas; 2. buscaron informaciéon (por ejemplo, sobre desarrollo fetal) que
les permitié contraargumentar; 3. comenzaron a hablar de su experien-
cia y se dieron cuenta de que no eran las tnicas; 4. contaron con el apoyo
y validacion de sus redes sociales, lo que les permiti6 sentir o pensar que
la interrupcion de un embarazo no afectaba sus afectos o su identidad, y
5. recibieron apoyo psicologico especializado —como en ADAS— que les
permitio ver el aborto como una experiencia de crecimiento. Cuando las
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mujeres identificamos los mecanismos neoconservadores, nos revelamos,
resistimos y rechazamos seguir manteniendo el statu quo.

Las participantes mostraron su capacidad de agencia; las redes de
apoyo, el acompanamiento y el discurso feminista, asi como la legalidad y la
gratuidad se tornaron fundamentales para su bienestar. Ellas reconocen el
camino tradicional (el matrimonio y los hijos), pero algunas han decidido un
camino alterno: construir su propio camino, a su propio ritmo, cuestionan-
do el mandato de la maternidad y el instinto materno que les han ensenado
no solo en su familia sino incluso en los espacios universitarios. Al inte-
rrumpir un embarazo es posible que las mujeres comiencen a “aduenarse
de un cuerpo que jamas fue suyo” (Basaglia, 1986, p. 122) y que no termina
de ser suyo; es decir, la apropiacion del cuerpo en este contexto capitalista
patriarcal presenta siempre tensiones, contradicciones y ambigiiedades.

La metodologia utilizada en esta investigacion resulta no solo apro-
piada, sino impulsora de cambios y reflexiones en la vida de las participan-
tes. Esperamos que, a partir de esta investigacion, esta metodologia pueda
ser utilizada desde el activismo y la investigacion feminista, que se gene-
ren nuevas lineas de investigacion que analicen las tensiones discursivas
y las trayectorias abortivas de mujeres ante la presencia de la marea ver-
de y la reciente despenalizacion del aborto en Hidalgo, Coahuila, Veracruz,
Baja California y Oaxaca. También seria importante evaluar el impacto de
la pandemia por COVID-19 y el confinamiento, que posiblemente esta pro-
vocando una reduccion del apoyo social y una menor presencia de redes,
importantes para el bienestar, como lo hemos senalado.

Desde el modelo de salud de Burin et al. (1990), la salud mental es un
derecho. En nuestro pais, falta recorrer un trecho importante para asegu-
rar el bienestar de las mujeres que atraviesan el itinerario abortivo; por ello,
desde el movimiento feminista, no descansaremos hasta lograrlo.
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Anexo
Tabla 1. Caracteristicas de las participantes?

Partici- Edad al Lugar Otros Escola-  Ocupacion Ocupaciéon Ao de Religion
pante momen-  deresi- lugaresde  ridad al al mo- almomen- lainte-
todela denciaal residencia momento mentode todela rrupcion
entre-  momento delaen- laentre- interrup-
vista dela trevista vista cion
entrevista
Sin re-
Fabiola 29 Clut)ia.d G ety IR Estudiante Mlsm.a, 2014 llglc?r}
México ~ Monterrey  en curso ocupacion (familia
catdlica)
Desem- Sin re-
Maria 30 Clu‘,ja.d de Posgrado Estudiante  pleada/ 2015 11g19r}
México en curso (familia
TDNR? 1
catdlica)
Sin re-
Angie 27 C1uc’la.d de Licencia- F.uncll O3 Estudiante 2013 hgl(?r}
México tura ria publica (familia
catolica)
Sin re-
Ciudad de Colabo- Desem- ligion
Andrea 32 México Maestria ~ radora en pleada/ 2012 (familia
ONG TDNR L1
catolica)
Sin re-
. Ciudad de Licencia-  Profesio- . 2009y ligion
Jimena 26 México tura nista L e 2015 (familia
catolica)
Sin re-
Quetzalli 29 Estzfdf) de Licencia- Docente  Estudiante 2011 hgl(?r}
México tura (familia
catolica)
Sin re-
Healy 33 Clu(,ia.d de ESta}d.O de Maestria Docente il 2014 hglc?r}
Meéxico Meéxico y docente (familia
cristiana)
Municipio  Licencia-  Psicologa Sl;ni(r;—
Dany 24 Querétaro Guana- tura en y promo-  Estudiante 2012 (fagmilia
juato curso tora 0
catolica)
s Sin re-
Municipio Licencia-  Docente ligion
Rosa 34 Querétaro  Guana- y Empleada 2011 sion
. tura promotora (familia
juato o
catolica)

2 A cada participante se le ley6 en voz alta un texto informativo en el que se solicitaba su
consentimiento informado para participar voluntariamente en la investigacion, el cual fue
obtenido y grabado en todos los casos; protegi su identidad y la de sus personas cercanas a
través del uso de seudénimos, a menos de que ellas sugirieran lo contrario.

3 Trabajo doméstico no remunerado.
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Misma

Andy 26 Clu(}afi de Canada Licencia- C argo ocupacion 2017 Catolica
Meéxico tura directivo
actual
Prepa- Sin re-
Lis 26 C1u<,ia'd de ratoria Empleada TDNR 2008 llglc?r}
México (familia
trunca A
catolica)
. . Trabajo
Guadala- Varios Licencia- doméstico
Violeta 26 . tura en Estudiante 2014 Catolica
jara estados no remu-
curso
nerado
Municipio  Licencia- Estudiante
Paulina 23 Chiapas rural de turaen  Estudiante de bachi- 2013 Catolica
Oaxaca curso llerato
Karla 34  Cludadde Posgrado  po diante  TDNR 2010 Catdlica
México €n curso
Tabla 2. Caracteristicas de la interrupcion
Participante Procedimiento Tipo de servicio* Redes de apoyo® Afio de la
interrupcion
Fabiola Medicamentos Privado Amigas, amigos y 2014
pareja
Clinica de Salud
. . Sexual . .
Maria Medicamentos Reproductiva Amigas y novio 2015
SEDESA
Clinica de Salud
. . Sexual . .
Angie Medicamentos Reproductiva Amigas y novio 2013
SEDESA
Andrea AMEU Privado Amiga (apoyo lo- 2012
gistico)
1. Privado
Jimena 1. AMEU 2 Clm;ce;(li; Eae 1. Papas y amiga 1.2009
2. Medicamentos . 2. Novio 2.2015
Reproductiva
SEDESA
Quetzalli Espontaneo Privado Amiga 201

4 Registramos en esta columna el servicio al que finalmente las mujeres accedieron para la
interrupcion; sin embargo, varias participantes acudieron antes a otros servicios publicos

o privados.

5 Los novios o parejas no tuvieron un rol de apoyo en todos los casos, incluso llegaron a
obstaculizar el acceso o a afectar el bienestar de las participantes; por ello se omiten en

algunas ocasiones en esta columna.
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Healy

Dany

Rosa

Andy
Lis
Violeta
Paulina

Karla

AMEU

AMEU

AMEU

Medicamentos

Medicamentos

AMEU

Medicamentos

AMEU

Privado

Clinica de Salud
Sexual
Reproductiva
SEDESA

Privado
Privado
Consultorio privado
SEDESA
Privado (en Chiapas)

Privado

Novio y compaieras
de trabajo

ONG

ONG
Amigas y pareja
Amiga
ONG

Amiga

2014

2012

2011
2017

2008

2014

2013

2010
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