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Resumen: La enfermedad mental ha sufrido los cambios de nuestra
historia, desde sus primeras concepciones hasta el concepto que
tenemos en nuestra sociedad. En este trabajo se expondran como se
ha ido desarrollando y evolucionando no sélo desde el plano de las
disciplinas como la psiquiatria y la psicologia sino también,
analizandolo desde una perspectiva de género. Las mujeres han
sido historicamente calificadas de “inferiores mentales”, “locas” o
“enajenadas mentales”, como consecuencia de un patriarcado
existente en la medicina y ciencias afines mas que de un saber
cientifico. Es interesante ahondar en este tema y exponer como en la
edad contemporanea se ha tratado esta problematica en las mujeres
y como se encuentra la perspectiva actual a nivel general y, en

particular, en las mujeres espafiolas.
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Abstract: Mental disease has undergone changes in our history,
from its first conceptions to the concept we have in our society. This
work will be exposed as it has developed and evolved not only
from the level of disciplines such as psychiatry and psychology but

also analyzing it from a gender perspective. Women have

1l "

historically been classified as "mentally lower", “crazy
mentally ill "as a result of a patriarchy that exists in medicine and
related sciences rather than of scientific knowledge. It is interesting
to delve into this subject and explains how in the contemporary age
has addressed this problem in women as is the current perspective

on the general and, in particular, in Spanish women.

Key words: women, mental disease, psychiatry, gender.

1. Breve marco historico de la mujer en la edad contemporanea

La literatura recoge que la lucha por la igualdad entre mujeres
y hombres comienza como idea en los filésofos ilustrados del siglo
XVIII, ya que fueron ellos lo que comenzaron a cuestionarse el
papel de la mujer en su sociedad!. En concreto, Valcéarcel? menciona

que el feminismo comienza cuando, dentro del escenario de ideas

! Sin embargo, antes del nacimiento del feminismo las mujeres ya habian denunciado la situacién en la que
vivian por ser mujeres y las carencias que tenfan que soportar, quejas y denuncias que no se consideraban
feministas puesto que no cuestionaban el origen de esa subordinacién femenina. Véase en VALERA, N:
Feminismo para principiantes. Barcelona: Editorial B, 2005, pp. 24.

2 VALCARCEL, A: Feminismo en el mundo global. Madrid: Ediciones Catedra, 2008.
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del racionalismo, es capaz de articular su discurso. Como
contrapartida surgen las primeras voces femeninas y también
masculinas en contra de esas ideas misoginias para impulsar la
posicion de la mujer en dicha sociedad que en ocasiones
provenientes desde los ambientes clandestinos y perseguidos. Es a
partir de la revolucion francesa (1789) cuando se plante6 la
consecucion de la igualdad juridica y las libertades pero estas
reivindicaciones no contemplaban a las mujeres, a pesar de ser
muchas veces la que encabezaban revueltas por las mismas. Es a
partir de mitad del siglo XIX (1848) cuando se produce el
movimiento feminista a través de movilizacién de grupos mediante
asambleas y reuniones. Comienza el feminismo como grupo social
y movimiento social, dejando a un lado la ilustracion en el cual era
mas filoso6fico. Ademas, ocupard un lugar importante en el seno de
los otros grandes movimientos sociales, como los diferentes
socialismos y el anarquismo. La revoluciéon industrial supuso el
desarrollo y consolidaciéon del movimiento feminista, ya que atn
manteniendo las mismas reivindicaciones del pasado se le unieron
las situaciones generadas por la propia revolucién industrial.
Algunas como la obra de mano barata y sumisa de las mujeres en el
trabajo industrial y por otro lado, las mujeres burguesas indignadas
con las propiedades legales de sus maridos a las cuales ellas no

tenian derecho, fueron el cultivo perfecto para organizarse y pedir
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el derecho al sufragio femenino. Ana de Miguel® puntualiza que las
sufragistas luchaban por la igualdad en todos los terrenos apelando
a la auténtica universalizacion de los valores democraticos y
liberales. Sin embargo, y desde un punto de vista estratégico,
consideraban que, una vez conseguido el voto y el acceso al
parlamento, podrian comenzar a cambiar el resto de las leyes e
instituciones. De manera resumida, los acontecimientos que
influyeron en la historia de las mujeres fueron: la aparicion del
Codigo Napolednicot, el desarrollo de la ciencia médica, la
incorporaciéon de la mujer al trabajo asalariado y la apariciéon del
movimiento feminista. En el caso de Espafia del siglo XIX, como
recoge Nash® la construccion sociocultural de género demarco el
ambito de actuacién y la funcién social de la mujer, era patente la
actitud represiva que delimitaba a la mujer y la hacia subordinada
para mantener el prototipo de “ama de casa” y “madre”. Asi el
papel de la mujer estaba ligado al espacio doméstico, al hogar y a la
familia, con la consiguientes consecuencias negativas para ella si
transgredia ese modelo conductual socialmente aceptado. Entre

ellas el propio acceso a la cultura de aquellas mujeres con

SDE MIGUEL, A: “Feminismo moderno”. 18 nov. 2010. http://www.nodo50.org/mujeresred/historia-
feminismo.html

4 El codigo napolednico aparece en 1805, fue adoptado por varios paises en las que las mujeres pasaban a

ser consideradas propiedad privada del marido, determinandose taxativamente su inferioridad desde el

punto de vista politico, econémico y social. Saez, C: “Mujer, locura y feminismo”. En Tudor, J., Chetler,

P., Hare-Mustin, R., Moutton, Barett, J. Mujer, locura y feminismo. Madrid: Dédalo Ediciones, 1979, pp

27.

5> NASH, M: “Identidad cultural de género, discurso de la domesticidad y la definicién del trabajo de las
mujeres en la Espana del siglo XIX”. En DUBY, G., PERROT, M.: Historia de mujeres, tomo E/ siglo XIX,
Madrid, Taurus, 2000, pp. 612-623.
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capacidades, a las que constantemente se les ponia en duda por
parte de los “pensadores masculinos”®. A finales del siglo XIX las
mujeres obreras comienzan a cuestionarse este modelo y comienza a
formularse el nuevo modelo de “mujer moderna” en funcién del
trabajo y los cambios estructurales que se estaban produciendo en
una Espafia en plena modernizacion. Aun asi, todavia la
subordinacion de la mujer era justificada basandose en una
supuesta inferioridad genética y la existencia de la legislacion
basada en la discriminacién de la mujer (por ejemplo en el Cédigo
Civil de 1889). Las luchas de las mujeres tenian como objetivo los
derechos politicos y sociales y se centraron en las necesidades de las
mujeres, incluso de aquellas de clase baja y pobres. La mentalidad
vigente en torno a la maternidad aparece como elemento explicativo
clave en la definicién de los roles de género y las expectativas
femeninas y representa uno de los elementos decisivos en el
mantenimiento de las pautas de continuidad en la situacién de la
mujer en la Espafia contemporanea’. Ademds la clase médica
apoyaba esta idea de maternidad como normativa y funcién social a
realizar, manteniéndose ésta en la dictadura franquista en Espaiia,
donde se volvié a la subordinacion social de la mujer bajo un orden
patriarcal androcéntrico. Es a partir de la instauraciéon de nuestra

democracia donde existe una mayor visibilizacion del movimiento

¢ Valga como referencia al filésofo francés Rousseau.
7 NASH, M: “Mujeres en Espana y en Hispanoamérica contemporanea”. En DUBY, G., PERROT, M.:
Historia de mujeres, tomo El siglo XIX, Madrid, Taurus, 2000, pp. 680.
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de mujeres y la creacién de foros de mujeres y programas concretos
con proyeccion sociopolitica. Ademads en el marco que se ocupa este
trabajo, tanto la salud fisica como mental de las mujeres tiene una

especial relevancia que luego se tratara de analizar en la actualidad.

2. La enfermedad mental. Conceptualizacion y evolucién
historica.

Dentro de este marco histérico surge la psiquiatria como una
de las altimas especialidades médicas en ser aceptada como tal en la
comunidad cientifica. Como destaca Le6n® fue el médico y
reformador Philippe Pinel, a finales del siglo XVIII y principios del
Siglo XIX, quien cambio la actitud de la sociedad hacia las personas
con enfermedad mental con la finalidad de que fueran considerados
merecedores de un tratamiento médico estandar. Por el contrario,
Esquirol, uno de sus discipulos y considerado el padre de la
psiquiatria, consideraba el asilo como el arma mas poderosa contra
la enfermedad mental. Con el siglo XIX va forjdndose un nuevo
concepto de enfermedad mental, méas ligada a una concepcion
organica y biologicista, mas tarde tiene lugar la tercera revolucién
psiquiatrica gracias en parte al desarrollo del psicoandlisis y Freud
(que luego pasaremos a describir brevemente). A finales de este
siglo, algunos hospitales como por ejemplo la Salpetriere, en

Francia, mantenian a sus “locas” atadas y encadenadas. En nuestro

8 LEON, H. M: “Estigma y enfermedad mental: un punto de vista histérico-social”. Revista de psiquiatria y
salnd mental Hermilio | aldizan, volumen V1, numero 1 (2005), 33-42.
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pais, el proceso de institucionalizaciéon de la psiquiatria en Espana
fue creada por Ginés y Partagas®.

En el siglo XX comienzan a desarrollarse los criterios clinicos de
diagnostico, las clasificaciones internacionales!®, las diferentes
psicoterapias y la psicofarmacologia. Con respecto a esta ultima,
contribuy6 a disminuir de manera considerable el tamafio de los
hospitales psiquiatricos y el nimero de pacientes hospitalizados.
Ademas en lo que respecta al concepto de enfermedad y a partir de
la II Guerra Mundial sufre modificaciones, dejando su génesis no
s0lo a factores bioldgicos sino también factores psicologicos y
sociales!’. Es a partir de mediados del siglo XX, cuando surge la
antipsiquiatria como respuesta a los procesos de exclusion social
sufridos por pacientes mentales y los métodos terapéuticos
utilizados (electroshock, lobotomia, termoterapias de choque, entre
otras), abriendo camino a la incorporacién de éstos en la sociedad y
abandonando los manicomios, para la creacién de otras estructuras
hospitalarias para pacientes de dificil integraciéon. Ya en la segunda
mitad del siglo, el gran despegue de la industria farmacéutica ha

introducido los psicofdrmacos para las enfermedades mentales.

9 DIEGUEZ, A: “Psiquiatria y género: el naciente discurso médico-psiquidtrico en Espafia y el estatuto
social de la mujer””. Revista de la Asociacion Espariola de Neuropsiquiatria, vol XIX, numero 72 (1999), pp.639.

10 E] género ha sido materia de numerosas controversias y se ha enfocado desde diferentes perspectivas y
con énfasis variables en el Manual de Diagnéstico de Trastornos mentales (DSM) de la Asociacion
Psiquiatrica Americana.

11 RUBI, M. L: “Salud mental. Repeticién de un conflicto superacién de un conflicto”. En SAEZ, C.,
DEL RIO, 1., SANCHEZ, P. (Coords.): Mujer y salud mental. Madrid: Instituto de la Mujer. 1988, pp. 11-
33.
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En nuestro pais a comienzos del siglo XX el alienismo espariol
experimenté una importante transformacion doctrinal que sento las
bases de la reforma asistencial acometida durante la segunda
Republica. Pero este movimiento se vio truncado por el estallido de
la Guerra civil y posteriormente por el franquismo. En Espafia, en la
década de los 60, los profesionales espafioles reciben la gran
influencia del movimiento psiquiatrico. A partir del periodo de
transicion comienza a producirse nuevos planteamientos sobre la
salud mental, entre ellos la elaboracién del documento general para
la reforma de la atencién psiquiatrica y salud mental del Ministerio

de Sanidad y Consumo en 198512,

3. Mujeres y enfermedad mental. Un analisis de género.

La medicina, y en particular la psiquiatria ha sido, a lo largo
de la historia, una fuente importante de ideologia sexista. A través
de las diferencias anatémicas, fisiologicas y patologicas entre los
dos sexos se pretendia establecer las desigualdades de los géneros y
las préacticas médicas servian de apoyo para justificar la
subordinaciéon femenina. Como curiosidad destacamos que la gran

mayoria de los historiales de casos psicologizados ocurria en

12 Para una revision detallada de la salud mental en nuestro pais, destacamos el articulo de VITE Y
MIRANDA (2010) titulado“Historia de la salud mental en Espafia”, publicado en la Revista cientifica
electronica de psicologia numero 4, disponible en
http://dgsa.uach.edu.mx/revista/psicologia/atticle.php3rid_article=50
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pacientes femeninas!3. Por otro lado, como ya ha sido mencionado
anteriormente, si en el siglo XIX se redujo el cuerpo femenino
exclusivamente a la maternidad, a la mujer se le suponia débil y
predispuesta a sufrir trastornos mentales. Es decir, la mujer del
siglo XIX era una eterna enfermal*. La medicina de la ilustracion
presenta las etapas de la vida femenina como otras tantas crisis
temibles, incluso independientemente de toda patologia. En
realidad, las nifias y las mujeres enfermaban a causa de las
condiciones de vida que se les imponian, pero en esa época son muy
pocos los médicos que tenian en cuenta los factores sociales.

Es indudable que el interés del psicoanalisis por la sexualidad
femenina, que floreci6 entre los afios 1925 y 1935, guarda relacion
con los movimientos feministas de comienzos del siglo que, més
que una verdadera ideologia, representaban una rebelion contra las
normas que definian la feminidad burguesa victoriana, si bien es
cierto que se extendia a toda la vida cultural’>. El psicoanalisis!®
como corriente, més que definir sindromes, cuenta casos. Entre

éstos, dos personajes destacan sobre todos los deméds, dos mujeres

13 GOUDSMIT, E: “Todo es mentall Puntos de vista estereotipicos y la psicologizacion de las
enfermedades de la mujer”. En WILKINSON, S., KITZINGER, C.; Mujer y salud. Barcelona: Paidos,
1996, pp. 15-20.

14 Bl género podia ser causa de enfermedad mental asi como los fenémenos fisiologicos ligados al ciclo
reproductor femenino se reconocian como uno de los factores causales mas constantes de locura.
PLUMED, J: “La etiologia de la locura en el siglo XIX a través de la psiquiatria espafiola”. Frenia, volumen
117, 2 (2004), 69-91.

Y ELAX, J: Psicoandlisis y feminismo. Pensamientos fragmentarios. Madrid: Ediciones Catedra, 1990.

16 Freud describi6 la psicologfa de la mujer en funcién de las carencias que observaba, comparandola con
la psicologia masculina que era tomada como modelo. Consideraba que existia una inferioridad narcisista
propia de la mujer, determinada por la no posesién del pene. RETAMALES, R: “Psicoterapia y género”.
En FERRANDO, L.: Salud Mental y género en la prictica clinica, Barcelona, Ars Medica, 2007, pp. 209-218.
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jovenes, bellas, inteligentes apasionadas pero profundamente
infelices a las que conocemos bajo los pseudénimos ya miticos de
Ana O. y Dora, ambas dos casos de histeria femeninal” afrontadas
por Freud?s. Si hiciésemos una mencion a la enfermedad mental y la
mujer veriamos que en la historia ha habido un mayor estigma
cuando la enfermedad mental la sufrian las mujeres “catalogadas de
histéricas, delirantes o depresivas”?® 20. Ademas los médicos del
siglo XIX pensaban que la tensién de la vida moderna hacia a las
mujeres mas susceptibles a desérdenes nerviosos, existiendo un
sesgo de género ligado al sexo en diagndstico, psicopatologia y
psicoterapia. En este contexto los tratamientos que recibian las
mujeres para su ~curacién” eran vejatorias, tales como masajes
pélvicos (estimulacion manual de los genitales de la mujer por el

doctor hasta llegar al orgasmo) o la extirpaciéon de los 6rganos

17 La histeria femenina era una condiciéon diagnosticada en la medicina occidental hasta mediados del siglo
XIX, en la era victoriana fue el diagnostico habitual de un amplio abanico de sintomas, que inclufan
desfallecimientos, insomnio, retencién de fluidos, pesadez abdominal, espasmos musculates, respiracion
entrecortada, irritabilidad, perdida de apetito y tendencia a causar problemas.

8 VEGETTYL, S: Psicoandlisis en femenino. Madrid, Editorial Sintesis, 1992, pp. 29.

19 Cufiat recoge el caso de Dofia Juana Sagrera, una mujer valenciana que fue internada en un manicomio
en el siglo XIX con un diagnostico de delirio parcial, un tipo de locura muy comun en aquella época pero
muy imprecisa de diagnosticar. Este caso fue particular ya que fue un suceso que transcendié del ambito
particular al puiblico, ya que Dofia Juana Sagrera fue trasladada por sus propios familiares al manicomio
mediante engafios. Como se menciona en los textos histdricos era muy comun en los discursos de la época
establecer la relacién entre los 6rganos sexuales femeninos y el sistema nervioso. En los diagndsticos
aplicados a2 Dofia Juana Sagrera también se tuvo esto en cuenta en su supuesta locura. CUNAT, M: E/
enigma de Dofia Juana Sagrera. Premio de Ensayo “Carmen de Burgos”. Almeria, Diputaciéon de Almerfa,
Instituto de Estudios Almerienses, 2008.

20 Ver también, BALBO, D., FERNANDEZ DE LA PENA, M.: “La mujer en los clasicos de la
psiquiatria”, 1993, p. 43-57. En MAS, J., TESORO, A. Mujer y salud mental, mitos y realidades. Madrid,
Asociacién Espafiola de Neuropsiquiatria, 1993, pp. 43-57.
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reproductivos femeninos, todos ellos con una dudosa base
cientifica?!.

En lo que respecta a la construcciéon de las enfermedades de
mujeres en el caso espafiol era constante la presencia de valores y
condicionantes de caracter no cientifico en el discurso médico sobre
las enfermedades mentales de las mujeres?2. Aparecen alusiones
muy diversas a los trastornos mentales propios de las mujeres,
llegandose a establecer, como en otros contextos geogréficos y
socio-culturales, una intima relacién entre "politica de género" y
medicina mental. Ademds se hace hincapié en la mayor
"susceptibilidad de la mujer para enfermar de enajenacién mental",
argumentando la relacion entre sistema nervioso y aparato genital
de la mujer y marcando el acento en la fisiologia "femenina" como
causa '"intrinseca" de determinados desarreglos mentales. Esta
ampliamente documentado que la menstruaciéon fue relacionada
frecuentemente con muy diversos trastornos orgéanicos. La
psiquiatria no fue, l6gicamente, una excepcion, existiendo un gran
consenso en que la locura més frecuentemente producida por la
menstruacion era la mania aguda. Asimismo, la relacién entre
enfermedad mental y género se evidenciaba en que mientras las
conductas anormales realizadas por un hombre no daban sospecha

de enfermedad mental, mientras que las realizadas por una mujer,

2 VALERA, N.: Feminismo para principiantes. Barcelona: Editorial B, 2005.

22 RUIZ SOMAVILLA, M. J., JIMENEZ LUCENA, L: “La construccién de la patologia femenina en la
Espafia Contemporanea”. En RAMOS PALOMO, D. (coord.), Femenino Plural. Palabra y memoria de mujeres.
Malaga, Universidad de Malaga, 1994, pp. 235-250.
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eran patologizadas?®. En esta misma idea otros autores?* % han
afirmado que se ha utilizado una ideologia de la diferencia sobre la
enfermedad mental como sistema de control social.

Ya en nuestra actualidad, los planteamientos sobre Ia
enfermedad mental y las mujeres toma otro interés, ya que el
malestar emocional de las mujeres esta medicalizado. Es un hecho
contrastado que las mujeres consumen mas psicofarmacos que los
hombres pero hay muy pocos estudios sobre las diferencias de
género acerca del efecto de estos farmacos y el clinico los prescribe
indistintamente a hombres y mujeres?¢ 27 28, Las mujeres sufren mas
efectos adversos de los farmacos por su exclusiéon en los ensayos
clinicos realizados en varones ademéds hay que tener en cuenta la
fisiologia femenina debido a los ciclos menstruales y otras
circunstancias especiales como embarazo, lactancia, menopausia,
anticonceptivos hormonales o tratamientos hormonales sustitutivos

que afectan a la manera de dirigir esos psicofarmacos .

23 RUIZ SOMAVILLA, M. J., JIMENEZ LUCENA, 1.: “Género, mujeres y psiquiatrfa: una aproximacién
ctitica”. Frenia, volumen 111, 2003, pp. 7-29.

2 COZZETTI, E., LEWINTAL, C., MORANDO, T: “Aspectos psicolégicos del proceso de salud y
enfermedad en la mujer”. En DE ONIS, M., VILLAR, J. (cootds): La mujer y la salud en Espaiia. Informe
basico, V'olumen 3. Madrid, Instituto de la Mujer. 1992. pp. 82.

% WRIGHT, N., OWEN, S: “Feminist conceptualizations of women’s madness: a review of the
literature”. Journal of Adyanced Nursing, 36(1), 2001, pp. 143-150.

2 GIBERT, J., ROCA, A: “Psicofarmacos y género”. En FERRANDO, L: Salud Mental y género en la
prictica clinica, Barcelona, Ars Medica, 2007, pp. 191.

27 Para una mayor revision de este tema puede revisarse el articulo de MARKEZ POO, ROMO,
MENESES, GIL, VEGA: “Mujeres y farmacos: la investigacion en atencién primaria”. Revista de la
Asociacion Espariola de Neuropsiguiatria., Septiembre, niimero 91(2004), pp. 37-61.

28 Segun datos del INE, en su publicacién de Mujeres y Hombres 2010, un 60,9% de mujeres han
consumido medicamentos recetados por un médico en las ultimas dos semanas mientras que un 45,4%
son hombres.
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Por otro lado, la investigacion epidemiolégica llevada a cabo
en las altimas décadas ha demostrado, de manera inequivoca, la
existencia de marcadas diferencias en la morbilidad psiquiatrica? y
en el patron de conducta de enfermar desarrollada por los sexos.
Polo* afirma que “en todas las sociedades hay desigualdades entre
mujeres y hombres respecto a las actividades que realizan, en el
acceso y control de recursos, y en las oportunidades para tomar
decisiones, lo que influye de manera determinante en el proceso de
salud y enfermedad y pone a las mujeres en situacion de mayor
vulnerabilidad para la salud fisico y mental” (pp. 221). Ademas la
mayor prevalencia de trastornos mentales en la mujer se puede
deber a que se les supone una mayor sensibilidad al malestar, por lo
que puede expresar abiertamente sus sintomas y sus quejas y tienen
un mayor grado de autoobservacion con un umbral mas bajo de los
procesos biopsicologicos’l. Las mujeres suelen definirse mas como
enfermas y son canalizadoras de la demanda de atencion para otros:
pareja, hijos, etc. En esta misma linea, se tiende a interpretar la
mayor morbilidad psiquiadtrica femenina como la resultante de

interferencias en el proceso de integracion social®2. Otro aspecto a

2 Las mujeres tienen una mayor prevalencia en ansiedad, depresion, fobias y problemas de alimentacion,
segin recoge MARTINEZ, I: “Diferencia sexual y salud: un analisis desde las politicas de igualdad de
género”. En BARBERA, E., MARTINEZ, 1. (Coord.), Psicologia y géinero. Madrid: Prentice Hall, 2004, pp.
295-323.

30 POLO, C: “Vulnerabilidad psicosocial y género”. En FERRANDO, L.: Sa/ud Mental y género en la prictica
¢linica, Barcelona, Ars Medica, 2007, pp. 219-230.

31 PIQUE, E: “Mujer y salud desde una perspectiva de género”, Metas de Enfermeria, 53, (2003), pp. 52.

22 VAZQUEZ, J. L., DE SANTIAGO, A., DIEZ MANRIQUE, J. F: “La salud mental de la mujer en
Espafia”. En DE ONIS, M., VILLAR, J. (cootds): La mujer y la salud en Esparia. Informe basico. Volumen 3.
Madrid, Instituto de la Mujer, 1992, pp. 27.

220



Cuadernos Kore. Revista de historia y pensamiento de género (Primavera /Verano 2011) Vol.1/
N° 4, pp. 208-223. ISSN: 1889-9285 / EISSN: 1989-7391

tener en cuenta es que desde los origenes la mujer ha sido cliente de
las diversas corrientes que se sucedieron a partir del psicoanalisis,
lo que hace afirmar que la mujer hace un mayor uso de las
psicoterapias para resolver sus problemas psiquicos con bastante
mas frecuencia que lo hacen los hombres33. Para finalizar, indicamos
que parece clara la necesidad de introducir diferencias de género en
la intervencién clinica en salud mental. Como indica Gonzélez3* “si
el modelo tradicional de enfermedad mental continua siendo
predominantemente biolégico y centradamente masculino, es
razonable tratar de modificar ese modelo y adecuarlo a la especial
subjetividad de la mujer y a sus modos de enfermar,
contextualizados en estructuras de desigualdad y dependencia:
evitando todos los esfuerzos de esa desigualdad y dependencia, y
trabajando por una mayor autonomia personal del paciente” (pp.
14).

Para finalizar este apartado, destacamos los datos de la
Organizacion Mundial de la Salud sobre la salud mental en las
mujeres desde una perspectiva de género: primero, los trastornos
depresivos constituyen casi el 41, 9% de los casos de discapacidad

debida a trastornos neuropsiquiatricos entre las mujeres, mientras

33 Segtn la mayorfa de los estudios las mujeres tiende con un mayor frecuencia que los hombres a buscar
ayuda para sus problemas psiquiatricos en los servicios ambulatorios especializados y las diferencias son
mas patentes en el ambito de la atencién primaria, cualquiera que sea la causa e independientemente de la
regién geografica, véase en MONTERO, 1., APARICIO, D., GOMEZ-BENEYTO, M., MORENO, B.,
RENESES, B., USALL, J., VAZQUEZ-BARQUERO, J.L.: “Género y salud mental en un mundo
cambiante”. Gaceta sanitaria, 18, 2004, pp. 175-181.

3 GONZALEZ, E: “Diferencias de género en salud mental”. Psiguis, 20(5), 1999, pp. 169-176.
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que entre los hombres causan el 29, 3%. Segundo, los principales
problemas de salud mental de la tercera edad son la depresion, los
sindromes organicos cerebrales y la demencia, la mayoria son
mujeres las que los sufren. Tercero, los casos en los que la violencia
contra las mujeres prevalece durante toda la vida oscilan entre un
16% y un 50% y cuarto, al menos 1 de cada 5 mujeres sufren
violaciones o intentos de violaciones a lo largo de su vida®.

Con este panorama resulta necesario incidir en la salud mental
de las mujeres y detectar cuales son los factores que estan
interviniendo en su aparicion para poder prevenir, ademads es
imprescindible analizar la salud mental desde una perspectiva de
género para una mayor calidad de vida de las personas, tanto

mujeres como hombres.

4. Conclusiones.

Como se ha sido indicando en este trabajo, la salud mental de
las mujeres ha sido cuestionada bajo una ciencia médica patriarcal.
El discurso médico de todos los tiempos se ha arrogado el derecho
no sOlo de ejercer el arte de curar, sino de establecer normativas y
sanciones acerca de como debe ser y como debe comportarse una
mujer. La critica feminista a la ciencia y la medicina de las altimas

décadas del siglo XX han aportado una revision de este control y

$Organizacion Mundial de la  Salud. Género y salud mental de las mujeres. En
http://www.un.org/spanish/Depts/dpi/boletin/mujer/genderwomen.html  capturado el 26 de
diciembre del 2010.
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opresion hacia las mujeres, reivindicando esa perspectiva de género
constructiva en la salud mental. La evolucién de la psiquiatria como
disciplina ha tenido que ir modificando sus propios argumentos
hacia un diagnostico de enfermedad mental objetivo, en los que se
tienen ya en cuenta los factores socioculturales para establecer el
mismo y no la dualidad hombre-mujer. Se acepta hoy en dia no sélo
que los factores socioculturales juegan un papel primordial en el
desarrollo y mantenimiento de la enfermedad mental, sino ademas
que dicho influjo se manifiesta de distinta manera en las distintas
culturas y también en los dos sexos. Los datos actuales sobre género
y salud mental nos muestran informacién valida para establecer
esas diferencias en como y por qué enferman hombres y mujeres y
asimismo implantar tratamientos especificos eficaces. Actualmente,
la salud femenina ha tomado relevancia en cuanto a programas
especificos preventivos de diversas “patologias femeninas” como la
menopausia, cdncer de mama, etc., aunque atin queda una atencién
a aspectos psicosociales de la salud como por ejemplo la sexualidad

mas alla de anticonceptivos o enfermedades de transmision sexual.
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