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PRESENTACIÓN MIRADAS LATINOAMERICANAS


La colección Miradas Latinoamericanas. Un estado del debate tiene como objetivo relevar las novedades teóricas, metodológicas y temáticas en diversos campos del saber, tanto a través de perspectivas trans e interdisciplinares, como desde diferentes tradiciones intelectuales.


Los libros que integran esta colección reúnen trabajos que exponen las novedades y dan cuenta de las transformaciones en relación con las temáticas, abordajes, enfoques teóricos, preguntas y objetos de investigación en los campos de las Ciencias Sociales y las Humanidades, para poner en valor la originalidad, la relevancia y el impacto del conocimiento producido desde la región.


CLACSO y Siglo XXI Editores, dos de las instituciones que más han contribuido a la producción y circulación del conocimiento y de las ideas en América Latina y el Caribe combinaron capacidades y voluntades para desarrollar un ambicioso programa editorial que busca destacar los aportes teóricos y metodológicos de las y los académicos de América Latina y el Caribe recogiendo el estado actual del debate en múltiples campos de las Ciencias Sociales y las Humanidades.


Con esta iniciativa esperamos y tendrán especial relevancia los estudios que aborden temas asociados a las desigualdades y las violencias, en especial las de género, los procesos de inestabilidad política, económica y social, las alternativas frente a la crisis ambiental, el derecho a la migración y la movilidad humana.


KARINA BATTHYÁNY
Dirección de la Colección


NICOLÁS ARATA Y FERNANDA PAMPÍN
Coordinación Editorial




I.
RECORRIDOS LATINOAMERICANOS
DE LOS CUIDADOS




MIRADAS LATINOAMERICANAS AL CUIDADO


KARINA BATTHYÁNY


INTRODUCCIÓN


Desde hace cuarenta años, los estudios de género han mostrado cómo las tareas que ocurren en el ámbito doméstico son cruciales e imprescindibles para el funcionamiento del sistema económico y para el bienestar social. Sin embargo, en América Latina los cuidados han sido objeto de conocimiento específico en los últimos veinte años. En el ámbito académico, se incrementan notoriamente, las publicaciones que comienzan a colocar el cuidado como un objetivo de análisis en todos los países de la región.


En este capítulo se ensaya una clasificación de las miradas analíticas predominantes en la región con el fin de poder aprehender la muy vasta literatura escrita en estos últimos años.


Una de las explicaciones para el “descubrimiento” académico de los cuidados es la existencia de tensiones que derivan de las nuevas funciones que las mujeres adquieren en el mercado de trabajo desde finales del siglo XX y, como producto, la mayor externalización de los cuidados hacia afuera de las familias (Carrasquer, 2013).


En otros textos (Batthyány y Genta, 2019) se menciona que existe una trayectoria en la conceptualización de los cuidados en la región latinoamericana que proviene sobre todo de los análisis sobre el trabajo, la división sexual del trabajo, el sistema reproductivo y el trabajo doméstico, conceptos que tienen sus primeros planteamientos en el feminismo marxista y socialista. Los recorridos en América Latina han hecho un fuerte hincapié en el cuidado como uno de los elementos centrales de una economía alternativa y feminista pero también como un componente clave del bienestar social.


El cuidado en América Latina y en el mundo es un concepto en continuo proceso de construcción teórica y son varias las interrogantes que subsisten en torno a su definición y delimitación. Al mismo tiempo esto lo vuelve un campo fértil de investigación. De acuerdo con Thomas (2011) y con Carrasco, Borderías y Torns (2011), el cuidado fue incorporado por la academia desde el sentido común, pero no existió una conceptualización teórica inicialmente. Este es justamente uno de los problemas que presenta para su definición.


Durante los años setenta y ochenta, los cuidados estaban integrados a lo que se conocía como “trabajo doméstico”. El énfasis en el estudio del trabajo doméstico estaba puesto en mostrar las similitudes que presentaba con las actividades que ocurrían en el ámbito público. En su vínculo con la división sexual del trabajo, el cuidado era una de las tareas englobadas en el trabajo que hacían las mujeres y que contribuía con el bienestar. En estos primeros trabajos, el cuidado no era lo central, sino que lo era el trabajo no remunerado que realizan las mujeres en los hogares (Recio, 2010). El aspecto clave era la asimilación al trabajo, es decir hacer visibles las tareas que se desarrollaban en el hogar a través de su identificación como trabajos.


En esa línea, uno de los conceptos centrales en este recorrido es la división sexual del trabajo. Esto significa que las relaciones de género son el principio organizador del trabajo, generando una distribución desigual de tareas entre varones y mujeres. La división sexual del trabajo se manifiesta en cualidades y habilidades asociadas naturalmente a las mujeres y a los varones, siendo los cuidados una de las tareas socialmente asignadas a las mujeres en esa distribución.


El concepto de división sexual del trabajo fue elaborado, aunque de forma más básica, por la literatura feminista marxista y vinculado a la división social del trabajo. A partir de la distribución determinada por la división sexual del trabajo se les asigna a las mujeres al ámbito doméstico y de esa forma el capital se beneficiaba tanto del trabajo remunerado de los varones en la fábrica como del trabajo no remunerado de las mujeres en los hogares. En estos primeros planteamientos el análisis de la posición de la mujer partía de su relación con el sistema económico pero no con respecto a los varones. Luego, las feministas marxistas cuestionaron que el capital fuera el único beneficiario, incorporando a los varones proletarios como sujetos que obtienen ganancias del aporte de las mujeres y dando cuenta de la existencia del “patriarcado” como sistema de opresión de varones sobre mujeres y diferente al capitalismo (De Miguel, 2005; Hartman, 1979).


Más allá del relato histórico, el concepto de división sexual del trabajo se ha ido complejizando y ha permitido entender en la actualidad la distribución de tareas que ocurre en los procesos de trabajo tanto remunerados como no remunerados. Dentro del hogar también se manifiesta la división sexual del trabajo en tareas asignadas a los varones y a las mujeres, como lo muestran las Encuestas de Uso del Tiempo (EUT) (Batthyány, 2015).


El vínculo entre trabajo remunerado y no remunerado tiene un desarrollo paralelo a la relación entre sistema productivo y reproductivo, cuestión que se encuentra íntimamente ligada a estos primeros planteamientos feministas marxistas. Por lo tanto, es clave para el sistema capitalista que el nexo entre producción y reproducción se mantenga oculto de forma de desplazar los costos de la producción capitalista a la esfera doméstica (reproducción de la fuerza de trabajo y mantenimiento de la población) (Rodríguez Enríquez, 2015). Entre estos costos y trabajos reproductivos que ocurren en la esfera doméstica está el cuidado.


Entendido desde una vertiente más emocional (Hochschild, 2003), el cuidado no solo reproduce personas en el sentido biológico, sino que tiene como objetivo la reproducción de personas con características necesarias sin las cuales no podrían funcionar en la esfera mercantil.


En definitiva, en el recorrido latinoamericano el abordaje de los cuidados comenzó entendiéndose como uno de los distintos tipos de trabajos no remunerados. Inicialmente, las investigaciones sobre la temática tenían como objetivo identificar las distintas actividades no remuneradas como componentes que contribuyen al bienestar social al igual que lo hace el trabajo remunerado. Sin embargo, en el proceso de reconocimiento y visualización del trabajo no remunerado, los cuidados comenzaron a adquirir protagonismo dentro de los otros tipos de trabajos no remunerados (Aguirre et al., 2014).


Por lo tanto este recorrido tiene un momento clave y es cuando se conceptualiza de manera diferencial el cuidado del trabajo doméstico. Esto ocurre porque se comienzan a investigar con mayor profundidad las actividades que suceden dentro de los hogares, de forma de describir y comprender sus características. Es decir, se produce un desplazamiento pasando de investigaciones que hacen énfasis en la comparación del trabajo no remunerado con el remunerado a otras que buscan un mayor entendimiento de las actividades que ocurren en el hogar, entre las cuales el cuidado es una de las principales. El cuidado tiene sus similitudes con el trabajo doméstico porque comparte su invisibilidad y su asociación con habilidades femeninas, pero se distingue por el componente relacional (Carrasco, Borderías y Torns, 2011).


Una vez que el cuidado adquirió protagonismo comienzan a diversificarse los tratamientos hacia el mismo, tanto teóricos como metodológicos, lo que enriquece la producción de conocimiento desde la región.


Podemos rastrear al menos cuatro miradas analíticas en la región: una propia de la economía feminista, centrada en la economía del cuidado, una segunda más ligada a la sociología que coloca el debate en el bienestar social y en el cuidado como un componente del mismo. Una tercera mirada o abordaje que es cercano al anterior y que coloca el énfasis en la comprensión del cuidado como derecho y una cuarta que lo hace desde la perspectiva de la ética del cuidado que se sitúa más cercana a disciplinas como la antropología y la psicología social.


Cada mirada da una respuesta diferente a ¿qué son los cuidados, qué actividades incluye y cuáles excluye? ¿Qué es lo más importante de entender de los cuidados?


Estas cuatro miradas en torno a los cuidados no pretenden agotar el amplio espectro de la investigación empírica y de reflexión teórica desarrollada en la región, sino que intenta proponer una esquematización general que contribuya a entender la trayectoria de la conceptualización de los cuidados en la región.


A continuación, el capítulo describe las cuatro miradas analíticas, para luego realizar una breve descripción de los avances en investigación de algunos países destacados de la región.


CUATRO MIRADAS ANALÍTICAS AL CUIDADO


a] Economía del cuidado


La economía feminista y luego la economía del cuidado, se han vuelto centrales en las conceptualizaciones sobre el cuidado en la región, logrando situarse en un lugar de importancia en las agendas de gobierno y de los organismos internacionales.1 Desde esta visión, el cuidado es concebido como un tratamiento que busca visibilizar, dar cuenta de la contribución de las mujeres a una economía alternativa que no sólo mide el trabajo remunerado, sino también el no remunerado. Numerosos trabajos de economistas y sociólogas de la región (Valeria Esquivel, 2011; Corina Rodríguez-Enríquez, 2015; Alison Vásconez, 2012; Alma Espino, 2011; Rosalba Todaro, 2012; Irma Arriagada, 2012, entre otras2) han hecho énfasis en la importancia del trabajo de cuidados como trabajo subsidiario y necesario de la economía ligada al mercado, a la economía de la generación de riqueza, con la intención de establecer la idea de la economía feminista como una mirada de la economía que coloca el foco específicamente en las desigualdades de género.


Esta economía alternativa trabaja sobre los mecanismos desiguales en que se reproduce la vida cotidiana de las personas y el vínculo que se establece con el sistema económico de generación de riqueza o la producción (Rodríguez-Enríquez, 2015).


Uno de los conceptos fundamentales de esta economía, es la “sostenibilidad de la vida” como ámbito central para entender la provisión y distribución de bienes y servicios económicos. Esto permite retirar el análisis de los mercados como el aspecto central de la economía y enfocarse en la reproducción de la vida, y no en la reproducción del capital (Rodríguez-Enríquez, 2015).


Al igual que otras miradas analíticas (Aguirre et al., 2014) existe una búsqueda por la transformación social, que trasciende la generación de conocimiento como único objetivo de las investigaciones de esta mirada. En este sentido en 2018, la División de Asuntos de Género de la CEPAL publica una sistematización de los trabajos sobre cuidados realizados y promovidos por esta división, y la economía feminista y economía del cuidado adquieren un lugar importante. Se plantea que es una propuesta conceptual y metodológica pero también crítica, que pretende cuestionar no solo la manera en que interpretamos lo que es o no es economía sino las propias reglas del funcionamiento del sistema económico (CEPAL, 2018).


Si bien, la economía feminista incluye una amplia gama de trabajos en torno a la macroeconomía, los asuntos fiscales, los presupuestos sensibles al género, entre otros, en los últimos años surge uno de sus principales aportes, “la economía del cuidado”. La economía del cuidado surge con el debate sobre el trabajo de reproducción, el trabajo doméstico y el aporte de las mujeres a la economía, a la acumulación capitalista como a la reproducción de la vida cotidiana en el hogar.


La idea de economía del cuidado aún continúa en discusión pero dio lugar a una permanente vitalidad y a una innumerable cantidad de trabajos empíricos que se sitúan en este paraguas, que entiende a la economía del cuidado como “todas las actividades y prácticas necesarias para la supervivencia cotidiana de las personas en la sociedad en que viven” (Rodríguez-Enríquez, 2015). Esto incluye 1] cuidado directo a otras personas, 2] autocuidado, 3] las tareas necesarias para realizar el cuidado como la limpieza de la casa, elaboración de alimentos y 4] planificación, gestión y supervisión del cuidado.


Desde esta visión el cuidado se asemeja a la idea de reproducción de la vida y se distancia de otras miradas más acotadas del significado del cuidado (Aguirre et al., 2014).


La particularidad de esta perspectiva es el vínculo de las actividades de cuidado con el sistema económico o, en otras palabras, cómo al cuidar se está generando bienestar que debe ser reconocido y valorado desde un punto de vista económico. Por lo tanto, la economía del cuidado pretende integrar el análisis del cuidado en la dinámica económica y al mismo tiempo analizar el impacto que la dedicación al cuidado tiene para la vida económica de las mujeres (Rodríguez-Enríquez, 2015).


En el marco de la “economía del cuidado” se desarrollan al menos tres tipos de trabajos de investigación: 1] cuantificaciones del tiempo de cuidado a través de las metodologías de uso del tiempo (con las limitaciones que existen para discernir los cuidados de otras tareas no remuneradas dentro del hogar); 2] diagnósticos sobre la oferta y la demanda de cuidados; 3] elaboraciones de cuentas satélites de cuidados y que permiten identificar el porcentaje del producto interno generado por las horas de cuidado no remunerado del cuidado en un país.


En la línea de la economía del cuidado, ha surgido un grupo de trabajos de investigación en la región vinculados con las migraciones femeninas y el cuidado a través del análisis de la idea de las “cadenas globales de cuidado”. Éstos son especialmente importantes en algunos países de la región Andina que tiene emigración de mujeres que trabajan en cuidados en los países con mayor desarrollo relativo (Ecuador, Bolivia, Colombia, Perú, Paraguay) o que reciben inmigración regional de mujeres para trabajar en los cuidados (Chile, Argentina). Quienes los trabajan han provenido regularmente desde los estudios de género y la sociología (Gioconda Herrera, 2013; Norma Sanchis, 2011; Irma Arriagada, 2012; Jeanine Anderson, 2013; Clyde Soto, 2012, entre otras3).


En estos trabajos se desarrollan múltiples investigaciones sobre las migraciones femeninas y su vínculo con los cuidados. El enfoque predominante es el de las cadenas globales de cuidado. Las migraciones de mujeres promovidas por la demanda de trabajo en los servicios de cuidado en los países europeos se une con la oferta de empleo de mujeres que desde los países de la región buscan mejorar sus condiciones de vida y migran para obtener ingresos y mantener a sus familias. Ante la salida de las mujeres de los países de la región se genera una necesidad de cuidados sobre todo de niños, aunque también de personas mayores que son cubiertos por otras mujeres de la familia o personas contratadas en el hogar, las que son costeadas con las remesas de las mujeres migrantes.


Por su parte las mujeres migrantes cuidan a los niños de sus empleadoras en Europa y permiten de ese modo que éstas desarrollen sus trabajos remunerados. En definitiva estas investigaciones reconstruyen esas cadenas de cuidados que son realizadas por mujeres y que de alguna forma ahorran a los Estados los costos del cuidado tanto en origen como en destino, ya que ellas a través de su trabajo remunerado y no remunerado, asumen estas responsabilidades. La idea de cadenas globales de cuidado también se relaciona con la de fuga de afecto, o trasvase de afecto de sur a norte, en donde las mujeres migrantes dan afecto a los niños que cuidan de forma remunerada, dejando de dar en el sur el afecto a sus hijos, haciendo una analogía con la idea de “fuga de cerebros”.


Las investigaciones en América Latina sobre esta línea han crecido en los últimos años, e incluso han problematizado esta idea de cadenas globales de cuidado, ensayando otras conceptualizaciones que se adaptan de mejor forma a la realidad latinoamericana. Si bien se reconoce que la cadena de cuidados tiene sus eslabones más vulnerables en los países de la región, entre las trabajadoras domésticas por ejemplo que cuidan a los hijos de las migrantes o incluso las familiares que lo hacen de forma no remunerada, también se desmitifica la idea de trasvase afectivo (de sur a norte), porque se muestran nuevas configuraciones de familias donde las abuelas y las tías adquieren importancia central.


Este conjunto de trabajos realizados en menos de 10 años así como la importancia que la economía feminista y la economía de los cuidados tiene para la región, convive y se complementa con otras “miradas analíticas” sobre los cuidados que hacen énfasis en otros aspectos del fenómeno como se verá a continuación.


b] Cuidado como componente del bienestar


La mirada del cuidado como componente del bienestar centra su foco en entender el lugar del cuidado en los regímenes de bienestar. Estos análisis provienen sobre todo desde la sociología aunque pueden rastrearse en los analistas de políticas públicas.


Tiene sus raíces en las críticas feministas a las tipologías sobre regímenes de bienestar originalmente introducidas por Esping-Andersen (1990) y la problematización desde la literatura feminista a dicha clasificación. Las principales críticas consideraban que el análisis realizado no les otorgaba a las familias y a las mujeres la relevancia que tienen como proveedoras de bienestar. Desde allí surge una extensa literatura que caracteriza el aporte de las familias al bienestar y las desigualdades de género internas a las familias. Mientras el problema central de Esping-Andersen (1990) era la forma en que los derechos de ciudadanía social eran garantizados de forma independiente del vínculo del ciudadano con el mercado, el problema central aportado por el feminismo es de qué forma estos derechos pueden ser garantizados sin depender de las familias y así garantizar los derechos de las mujeres.


Desde la perspectiva de género el cuidado es uno de los derechos de la ciudadanía social que provoca más resistencias a su desfamiliarización y por lo tanto desfeminización (Torns, 2015). Este vínculo naturalizado entre familia y cuidados presenta dificultades para que pueda ser asumido como un derecho a ser garantizado por el Estado.


Como plantean Daly y Lewis (2000) el cuidado es un componente del bienestar clave para entender los actuales Estados de bienestar. Justamente por esta resistencia que los Estados presentan a integrar los cuidados como componente de bienestar y por lo tanto como derecho a asegurar, es que el cuidado se visualiza en la literatura feminista como una categoría central para analizar cómo se distribuye el bienestar en la actualidad.


Razavi (2007) extiende la noción de régimen de bienestar y la aplica al dominio de los cuidados. Identifica la provisión y distribución del cuidado en los regímenes de bienestar, a través del concepto de régimen de cuidado social. Esta idea de regímenes de asistencia social (social care regimes) hace referencia a la arquitectura de los cuidados, al diamante del cuidado, a una configuración que, al igual que los regímenes de bienestar, distribuye y asigna las responsabilidades y los costos del cuidado entre los distintos agentes proveedores.


Para Razavi (2007) existen en Europa tres tipos de regímenes de cuidado según cómo sea la arquitectura de su provisión y distribución. En el régimen de cuidado liberal el mercado es el actor de provisión de cuidados privilegiado, en otros como los del sudeste de Europa o el modelo japonés, la provisión del cuidado es sobre todo familiar y en el modelo nórdico es el Estado el principal proveedor de cuidados. El papel del Estado en la provisión de cuidados es de un tipo cualitativamente diferente a los otros agentes porque no es sólo un proveedor de cuidados, sino que es el principal responsable de la asignación de las responsabilidades que debe asumir cada uno de los agentes proveedores.


En América Latina, en los últimos años surge el concepto de organización social del cuidado e incluso el de redes de cuidado, similares al planteado por Razavi pero aplicado a la región. Siguiendo a Esquivel (2014), el concepto permite un análisis aplicado a los países del sur. En nuestra región no existen ni políticas públicas ni régimen de cuidados consolidado, sino acciones incipientes y sin articulación, es decir que no conforman una oferta clara de dispositivos para su provisión, como en los países europeos y en la literatura de esa región. Sumado a esto, las pocas acciones existentes están segmentadas en su acceso. Por otra parte, el papel del Estado como redistribuidor de recursos ocurre con mucha frecuencia reproduciendo las inequidades de género.


Por lo tanto, lo que ocurre es que las políticas de cuidados no son universales y más bien existe un paquete de políticas de transferencias de dinero que reproduce la división sexual del trabajo (Faur, 2014). Esta segmentación provoca que no se pueda hablar de un solo régimen de cuidado, en términos monolíticos sino más bien de una organización social del cuidado definida como una “configuración dinámica de los servicios de cuidado suministrados por diferentes instituciones, y a la forma en que los hogares y sus miembros se benefician de ellos” (Faur, 2014). Es por consiguiente la manera en que se interrelacionan de forma cambiante las familias, el Estado, el mercado y las organizaciones comunitarias para producir cuidado.


Este concepto permite interrelacionar la mirada micro (relaciones cotidianas) y la macro (nivel de los agentes proveedores) planteada por Daly y Lewis (2011) de forma que las normas de género que asocian a las mujeres al cuidado se articulan con los modos en que el Estado asigna responsabilidades a distintos agentes (Esquivel, 2014).


Algunas autoras sugieren que es más adecuado hablar de redes de cuidado en lugar de organización, aludiendo a los encadenamientos múltiples y dinámicos de responsabilidades y tareas que se dan entre los distintos tipos de actores para brindar cuidado (Pérez Orozco, 2006).


Múltiples investigaciones empíricas desarrolladas en la región (Faur, 2009; Esquivel, 2011; Rodríguez Enríquez, 2013; Lupica, 2014; Salvador, 2011; Batthyány, Genta, Scavino, 2017, entre muchas otras) evidencian que las organizaciones sociales del cuidado presentan una desigual distribución a partir de la cual las responsabilidades del cuidado recaen en los hogares y en las mujeres. Esto es producto de varios factores que ocurren simultáneamente: la persistente división sexual del trabajo, la naturalización de las mujeres como cuidadoras, los escasos desarrollos institucionales de los regímenes de bienestar de la región y las grandes desigualdades económicas (Faur, 2009).


c] El derecho al cuidado


La tercera línea a destacar y que está relacionada a la presentada anteriormente es el abordaje del derecho al cuidado. Cuando desde la literatura feminista se hace una crítica a la familiarización de los cuidados, en definitiva se está hablando de que este régimen no asegura el ejercicio del cuidado como derecho de ciudadanía, como derecho universal. En la literatura feminista se hace énfasis en la necesidad de considerar los cuidados como derecho universal, cuestión que implica el derecho a recibir los cuidados necesarios en distintas circunstancias y momentos del ciclo vital, evitando que la satisfacción de esa necesidad se determine por la lógica del mercado, la disponibilidad de ingresos, la presencia de redes vinculares o lazos afectivos. En segundo lugar, implica el derecho de elegir si se desea o no cuidar en el marco del cuidado familiar no remunerado; se trata de no tomar este aspecto como una obligación de las mujeres y de las familias sin posibilidad de elección. Finalmente, el derecho a condiciones laborales dignas en el sector de cuidados, valorizando social y económicamente la tarea como un componente necesario del bienestar social (Pautassi, 2010).


En esta línea, quizá más proveniente de la sociología y el derecho como disciplinas, se ha trabajado en la conceptualización de los cuidados como un derecho humano y las múltiples implicaciones que esto tiene para las políticas públicas. Referentes de estos trabajos son Laura Pautassi, Natalia Gerardhi y Sonia Montaño, entre otras.


La idea de los cuidados como derecho ligado a la ciudadanía social, significa que, independientemente de contar con una familia que cuide o de tener dinero para pagar los servicios, las personas como ciudadanos/as tienen derecho a recibir cuidados de calidad. Ahora bien, la perspectiva que vincula derechos y cuidados (Pautassi, 2010) define otro aspecto adicional a tomar en cuenta: la consideración de los cuidados como una elección, es decir, el aseguramiento de que los cuidados implican que las personas puedan elegir si cuidar de sus familiares y en qué medida hacerlo. En el entendido de que las personas tienen derecho a recibir cuidados, éstos serán otorgados de forma en que satisfagan en calidad, independientemente de si los familiares los brindan o no.


El “derecho al cuidado”, como se planteó antes (Pautassi, 2010), implica que los cuidados de buena calidad deberían ser garantizados por el Estado como un derecho consagrado a las personas que lo requieren, de forma independiente a los vínculos familiares y a las posibilidades económicas que tengan esas familias. La asunción individual de los costos y responsabilidades de los cuidados presenta varias desventajas desde la perspectiva de género: las mujeres viven grandes tensiones por la responsabilidad exacerbada que recae en ellas y las familias siguen siendo el espacio ideal para brindar cuidados.


Como se manifiesta en CEPAL (2018), la perspectiva del derecho al cuidado tiene como uno de sus aspectos destacables el colocarlo como uno de los derechos humanos universales consagrados en los diversos instrumentos internacionales, a pesar de no estar explícitamente nominado como tal. Para esto, sitúa la responsabilidad de garantizar el cuidado a actores que transcienden a la familia y al Estado como garante del derecho.


Estas dos últimas miradas analíticas y las investigaciones que de ellas han surgido en la región, han mostrado una conexión con las políticas públicas en sus análisis ya que sus resultados de investigación son utilizados para cuestionar, problematizar, sugerir o recomendar acciones de política.


d] La perspectiva de la ética del cuidado


Una cuarta línea analítica proviene sobre todo de la perspectiva de la ética del cuidado. Si bien inicialmente en los años ochenta, Carol Gilligan desde un contexto europeo, plantea una idea muy influyente y polémica en torno a los cuidados, en los últimos años surgen varios trabajos en la región que podríamos asociar a estas primeras ideas. La teoría de Gilligan defiende la existencia de una moral particular en las mujeres, que no debe verse sólo como el resultado de las desigualdades presentes en la sociedad y la cultura, sino como un modo diferente de razonamiento que es igualmente válido que el desarrollado por los varones.


La autora establece que los varones están orientados por la lógica de la justicia y de los derechos, basada en la aplicación a todas las personas de principios morales abstractos sin tener en cuenta el entorno o la situación particular de cada persona, en definitiva, del vínculo con esa persona. Por el contrario, las mujeres se orientan por la lógica del cuidado, que se caracteriza por la importancia del vínculo con cada persona, de estar más involucradas en las situaciones particulares, en sus necesidades más allá de la lógica de derechos formales. Las mujeres, por esta orientación al cuidado, son las personas que lo realizan por definición.


La ética del cuidado ha sido ampliamente criticada en la literatura feminista. Una de las críticas centrales es que se considera esencialista porque asocia a las mujeres a los cuidados y a la identidad femenina a un estatus de bondad y de dedicación a los demás.


Sin embargo, algunas de sus ideas han sido reelaboradas, analizadas y han permitido construir un conjunto de trabajos de investigación que abordan los aspectos más emocionales, subjetivos así como morales y éticos del cuidado.


Retomando la idea de la ética del cuidado, Tronto (1993, 2011 y 2013) está interesada en preservar esta idea, pero en hacer de ella una ética de alcance universal y no sólo la ética particular de las mujeres. Al proponer adjudicar a la ética del cuidado un alcance universal, dar y recibir cuidados sería a su vez prescrito como componentes universales de las relaciones humanas y no específicos de las mujeres. Se propone entonces quebrar la ecuación feminidad=cuidado, pero defendiendo la construcción de una ética del cuidado.


En el caso de América Latina, autoras como Pascale Molinier, Luz Gabriela Arango, Angelo Soares y otros/as han elaborado, problematizado y analizado a partir de esta perspectiva de la ética del cuidado.


Molinier y Arango (2011) estudia el punto de vista de los cuidadores y afirma que el trabajo emocional que implica el cuidado representa una experiencia confusa, contradictoria, ambivalente y en la que el amor aparece como una figura discursiva de manera reiterada y central. La centralidad en torno a los elementos afectivos y vinculares en la definición del cuidado implica que incluso en las relaciones remuneradas de cuidado deba existir un aspecto afectivo y moral que hace que ese trabajo sea sostenible en el tiempo (Molinier y Arango 2011).


Por su parte Soares (2012) plantea que los cuidados incluyen al menos tres aspectos que se presentan de forma conjunta. En primer lugar, la dimensión “sexual”, la que refiere a la utilización del cuerpo de la cuidadora (remunerada o no remunerada) a través de actividades relacionadas al contacto directo con el cuerpo del otro. La dimensión “relacional” exige la capacidad de guardar un adecuado equilibrio en la interacción, que permita sostener una comunicación (esto implica la práctica de la paciencia, no perder la calma a lo largo del tiempo, tolerar hechos no deseados, inesperados, incómodos, ser perseverante). Esta dimensión engloba todas las actitudes y comportamientos cuya ausencia puede perturbar o comprometer la continuidad del vínculo. Son cualificaciones difíciles de medir y la mayor parte de las veces son aprendidas en la práctica de cuidados o durante el proceso de socialización de género. La dimensión “emocional” requiere de la evaluación y gestión de las propias emociones, así como de las emociones del otro para que el trabajo pueda ser realizado.


Desde esta perspectiva se problematizan las formas de medir los cuidados a través de las encuestas de Uso del tiempo. Manifiestan que cuantificar el tiempo de cuidados lo descontextualiza y asimila a cualquier otra actividad. Al medirlo, según esta perspectiva, se vacían de contenido los cuidados y no se llegan a percibir todas las implicaciones emotivas, disposiciones personales y actividades que incluye el cuidado.


Algunas de estas autoras críticas proponen acercamientos alternativos a la medición de los cuidados, como el enfoque del don, que posibilita incorporar la idea del intercambio, de dar y recibir (LegarretaIza, 2011). En este sentido, los aportes de Natacha Borgeaud-Garciandía, son significativos en la línea de introducir con mayor énfasis la dimensión del trabajo emocional y de la propia subjetividad que desarrollan las cuidadoras que brindan cuidado a tiempo completo y a domicilio a personas mayores.


A continuación se analizan algunos recorridos de los países de la región en términos de la conceptualización de los cuidados y de los avances de investigación que permiten describir con algunos ejemplos los recorridos concretos de algunos casos.


RECORRIDOS EN ALGUNOS PAÍSES


En este acápite se describen algunos recorridos de países de la región que permiten ejemplificar con investigaciones concretas las miradas analíticas que se desarrollaron con anterioridad. Si bien, ninguno de los ejemplos de los países nombrados a continuación responde solamente a una de las miradas analíticas, pueden visualizarse ciertas tendencias en las investigaciones predominantes.


Por lo tanto la selección de estos países está vinculada sobre todo a ejemplificar las miradas analíticas mostradas previamente y no pretende ser exhaustivo de todos los países de la región ni de toda la literatura generada en cada país.4 También se considera para esta selección de países, los trabajos reunidos en el libro (Argentina, Chile, Colombia, Uruguay, Chile, etc.) que están basados y contextualizados en determinados recorridos conceptuales, que son los que se presentan a continuación.


Finalmente, se expone con mayor detenimiento el caso uruguayo por ser uno emblemático en cuanto a la producción de conocimiento pero también por ser vanguardia en lo que refiere a políticas de cuidado en la región.


Colombia


Colombia es uno de los países donde se registra un desarrollo destacable en la temática de cuidados en los últimos años. En un estudio reciente (Munevar y Pineda, 2020) se cuantifica y analiza los estudios sobre cuidados de los últimos 20 años, y se afirma que en la mayor parte de ellos hay una priorización de estudios de cuidados desde una perspectiva de la salud y que indaga en las consecuencias negativas de la sobrecarga de cuidados en las cuidadoras (Munevar y Pineda, 2020).


Según estos autores, de los 220 reportes de investigación registrados sobre cuidados en el periodo 1992 a 2018, 23% se concentra en la sobrecarga de los cuidadores/as, en los cuales se utilizan indicadores para evaluar esta carga, se contabilizan las horas de trabajo, las restricciones en su tiempo propio y los efectos en su vida en general. De estos estudios, 19% busca establecer relaciones entre las habilidades de quien cuida y la calidad de vida del receptor de cuidados, 18% investiga sobre familismo y la sobrecarga de las mujeres en el cuidado, 16% se concentra en las intervenciones para transformar las consecuencias de las sobrecargas de las cuidadoras y 14% se ocupa de la calidad de vida de las cuidadoras mediante el uso de escalas específicas con el fin de identificar sus impactos para la vida de las personas receptoras. Un 9% se dedica al uso de las TICS en el cuidado.


Como se manifiesta en este estudio, la gran mayoría de la investigación en Colombia está dedicada a concentrarse en las cuidadoras remuneradas y en las consecuencias que tiene el cuidado en su salud y bienestar. Existen escasos estudios que se centran en los cuidados que ocurren en el marco de las relaciones familiares y en el ámbito privado. El tratamiento en general no toma en cuenta la interdependencia como enfoque para entender los cuidados desde la doble posición de brindar y recibir cuidados, y tampoco desde una lógica de la corresponsabilidad entre familias y Estado ni como corresponsabilidad de género (Munevar y Pineda, 2020).


Por el contrario, la perspectiva que está presente en la mayor parte de los estudios es aquella que busca desarrollar herramientas para mejorar las prácticas de cuidado y gestionar de una mejor forma la sobrecarga del cuidado y sus efectos en las cuidadoras remuneradas, de modo que eso repercuta en quienes reciben los cuidados. Sin embargo, existe ausencia de trabajos que hagan hincapié en las vivencias de quienes cuidan en los ámbitos privados y familiares y en su propia mirada sobre los cuidados (Munevar y Pineda, 2020).


En cuanto a las categorías de dependencia (discapacidad, vejez, cronicidad e infancia), las enfermedades crónicas han sido objeto de más de la mitad de los estudios, sin embargo los que han trabajado en torno al cuidado infantil son 18% y los de personas con discapacidad son 14% y quienes trabajan con personas mayores son 12% de los estudios (Munevar y Pineda, 2020). Estos estudios han sido desarrollados en la mayoría de los casos (76%) por personas dedicadas a la enfermería (Munevar y Pineda, 2020).


En Colombia, se destaca a la economía del cuidado como la mirada analítica predominante y que ha hecho visible el trabajo doméstico pero más en general todo el trabajo de reproducción de los hogares, a través de la medición de los cuidados y los análisis económicos que de allí se desprenden. En 2010, la Ley 1.413 propone incluir la economía del cuidado en las cuentas nacionales para “medir la contribución de la mujer al desarrollo económico y social del país, y como herramienta fundamental para la definición e implementación de políticas públicas” (artículo 1). Sin embargo, como se mencionó, son escasos los estudios desde este abordaje (Munevar y Pineda, 2020).


Argentina


En Argentina, la mayoría de los estudios se ha centrado en la organización social del cuidado, y a partir de un acercamiento que proviene de la discusión en torno a la provisión y distribución del bienestar que comienza con el planteamiento de Esping-Andersen (1990) sobre el peso de las responsabilidades del cuidado entre Estado, mercado, familia y comunidad.


Como señala Esquivel (2011), en la región y ante la inexistencia de un solo espacio institucional, los cuidados engloban una serie de actividades y políticas, aunque no son nombradas de esa forma por quienes las diseñan e implementan. En políticas de educación, de combate a la pobreza, de salud, de mercado de trabajo, el cuidado tiene un significado asociado a las familias y sus autoridades no consideran que tengan una función en el cuidado, sino que realizan atención médica en el caso del sector salud, o educación infantil en el caso de la educación, o beneficios para trabajadores, en el caso de las políticas laborales.


El marco general de la organización social del cuidado, se articula con la teoría feminista en torno a la necesidad de promover políticas desmercantilizadas y desfamiliarizadas del cuidado, mediante la redistribución entre mujeres y varones y entre Estado, mercado, familias y comunidad.


Respecto a la población objetivo de las investigaciones sobre cuidado, el cuidado a niños y niñas es el privilegiado de la investigación, siendo más escasos los trabajos centrados en personas mayores o con discapacidad (Borgeaud-Garciandía, 2020).


Respecto a los trabajos de investigación sobre cuidado infantil, los estudios se han vinculado a las tensiones entre cuidados y trabajo remunerado, la oferta de cuidados, la incidencia de las pautas culturales para la resolución sobre las responsabilidades y las lógicas de los cuidados. También existen trabajos que analizan las políticas sociales y su vínculo con el cuidado a partir de entender los supuestos de familia y de cuidados bajo los cuales se diseñan dichas políticas (Borgeaud-Garciandía, 2020).


Existe un conjunto interesante de trabajos que se centran en el estudio de los servicios de cuidado a niños menores de 3 años y sus implicaciones para la perspectiva de género, tanto de los ofrecidos por el mercado, por instituciones educativas públicas y aquéllos desde organizaciones sociales y comunitarias (Borgeaud-Garciandía, 2020).


Otro conjunto de trabajos focaliza en el trabajo remunerado de las cuidadoras en viviendas particulares, sus condiciones de trabajo, la regulación laboral, etcétera (Borgeaud-Garciandía, 2020).


Brasil


En el caso brasileño, la centralidad ha estado sobre todo en el estudio del trabajo doméstico remunerado, particularmente en las condiciones de vida de las trabajadoras, en los cambios y avances legislativos, en la importancia de la organización y representación de los trabajadores domésticos y su reconocimiento como categoría de trabajo con derechos laborales. Las trabajadoras domésticas remuneradas tuvieron en Brasil un proceso de diferenciación del concepto de “criada” tradicionalmente cuidadora en inferioridad laboral (prácticamente de esclavitud) pero característica de la historia de los cuidados de Brasil (Guimarães e Hirata, 2020). En este entorno de escasez de prestaciones públicas de cuidados y de una distribución inequitativa de cuidados entre varones y mujeres, la trabajadora doméstica ha sido el principal sustituto del tiempo de trabajo reproductivo de las mujeres de clase media y alta que trabajan remuneradamente, actuando como cuidadoras de personas mayores, niños, personas enfermas y otras personas dependientes. De esta forma el desempeño de las trabajadoras domésticas es también de “amortiguador” de los conflictos familiares en torno a la administración diaria de cuidados y trabajo (Guimarães e Hirata, 2020).


Continuando con estas autoras, el trabajo doméstico remunerado es la ocupación femenina más importante en Brasil y es en donde se manifiestan las desigualdades de clase, sexo y raza que estructuran a la sociedad brasileña actual (Guimarães e Hirata, 2020).


Los análisis sobre el cuidado en Brasil se han centrado en las personas mayores y han tenido menos desarrollo los que refieren a cuidado infantil. El cuidado infantil, depende sobre todo del cuidado familiar y materno pero al igual que en el caso de las personas mayores y personas en situación de dependencia, la contratación de personas remuneradas (trabajadoras domésticas) resulta clave (Guimaraes e Hirata, 2020).


Chile


En el caso de Chile, la investigación es reciente y está centrada sobre todo en la elaboración de diagnósticos sobre la oferta y la demanda de cuidado, sobre cuáles son las políticas públicas de cuidados y sus coberturas, etc. Están enfocadas en alguna población especifica la cuales se dividen entre quienes trabajan en cuidado infantil (Vera y otras, 2016 en Arriagada, 2020), en la vejez (Acosta, Picasso y Perrotta, 2018 y Gonzálvez, 2018, en Arriagada, 2020) o en la discapacidad (Fernández y Herrera, s/f, en Arriagada, 2020).


En dichas investigaciones existen dos énfasis principales: uno relacionado a las mediciones de uso del tiempo, que fueron la metodología clave para relevar el trabajo no remunerado y los cuidados. En este sentido se han desarrollado un conjunto de trabajos basados en la medición de las horas de trabajo no remunerado y la articulación con el mercado laboral y los efectos de la carga de trabajo de cuidado en la participación laboral de las mujeres, que en Chile alcanzan cifras de participación laboral inferiores, en comparación con la región.


El segundo énfasis está relacionado al conjunto de trabajos que analizan la política pública desde una mirada que entiende el cuidado como componente del bienestar y desde un enfoque de género. Ejemplo de esto son los trabajos que indagan en cómo las políticas de desarrollo infantil, las licencias parentales o cualquier dispositivo relacionado con el cuidado, tienen impactos de género o no, en lo que hace a la carga de cuidado en los hogares así como la presencia o ausencia de mandatos de género en dichas políticas.


Una de las áreas de trabajo en los últimos años ligadas a los cuidados, es la investigación sobre migraciones relacionadas al cuidado, particularmente a través del estudio de las cadenas globales del cuidado. Si bien son estudios escasos, merece la pena mencionarlos porque inauguran una línea de investigación en el país, ligadas a las migraciones intrarregionales y a la construcción de las cadenas de cuidado globales (Arriagada, 2020).


En relación con cadenas globales de cuidados, los estudios son muy escasos y se han concentrado en Chile como país receptor, en la inmigración de mujeres peruanas (Todaro y Arriagada, 2018; Arriagada y Todaro, 2012; Arriagada y Moreno, 2011, en Arriagada, 2020) y bolivianas (Leiva, 2015 y Leiva et al., 2017, en Arriagada 2020).


Uruguay


El caso uruguayo es pionero en el recorrido latinoamericano, pero también en lo que a las políticas de cuidado se refiere. Por esta razón se desarrollará con mayor detalle.


Como ya ha sido abordado en otros trabajos (Aguirre et al., 2014) la clave para la introducción del cuidado en la agenda pública en el caso uruguayo fue la estrecha relación entre la producción de conocimientos sociológicos y el impulso y generación de políticas públicas. La búsqueda de este vínculo ha marcado la trayectoria de la producción sociológica de género en el país, la cual parte del enfoque de la teoría crítica.


La importancia que han comenzado a adquirir los cuidados en la agenda de investigación fue producto de su estrecha vinculación con las desigualdades de género. El protagonismo que adquieren los cuidados en el país en los últimos 15 años se expresa en que las investigaciones empíricas realizadas comienzan a diversificar las dimensiones del cuidado que abordan, trascendiendo aquella que refiere a la cuantificación del tiempo del cuidado a través de las Encuestas de Uso del Tiempo.


En este recorrido el análisis de los cuidados comenzó entendiéndose como uno de los distintos tipos de trabajos no remunerados. Inicialmente, las investigaciones sobre la temática tenían como objetivo identificar las distintas actividades no remuneradas como componentes que contribuyen al bienestar social al igual que lo hace el trabajo remunerado. Sin embargo, en el proceso de reconocimiento y visualización del trabajo no remunerado, los cuidados comenzaron a adquirir protagonismo dentro de los otros tipos de trabajos no remunerados (Aguirre et al., 2014). Por lo tanto, este recorrido tiene un momento clave y es cuando se conceptualiza de manera diferencial el cuidado del trabajo doméstico.


Esto ocurre porque se comienzan a investigar con mayor profundidad las actividades que ocurren dentro de los hogares, para describir y comprender sus características. Es decir, se produce un desplazamiento pasando de investigaciones que hacen énfasis en la comparación del trabajo no remunerado con el remunerado a otras que buscan un mayor entendimiento de las actividades que ocurren en el hogar, entre las cuales el cuidado es una de las principales. Esto genera que comiencen a diferenciarse las distintas actividades que previamente quedaban englobadas bajo el rótulo de actividades domésticas o no remuneradas. El cuidado tiene sus similitudes con el trabajo doméstico porque comparte su invisibilidad y su asociación con habilidades femeninas, pero se distingue por el componente relacional (Carrasco, Borderías y Torns, 2011).


Las investigaciones realizadas en Uruguay, buscaron estudiar los mandatos de género así como las situaciones más deseables para el cuidado pero también comprender los significados atribuidos al cuidado de calidad. Se implementó en 2011 la “Encuesta Nacional de Representaciones Sociales de los cuidados”, cuyos resultados mostraron la fuerte presencia del “familismo” en Uruguay (Batthyány, Genta, Perrotta, 2013). Los datos evidenciaron que para la mayor parte de la población uruguaya la situación más deseable para los cuidados era la que se brinda en el domicilio y, especialmente, a través de los miembros de las familias. Se constató también una relación directa entre el “familismo” y el nivel socioeconómico ya que a menor nivel socioeconómico se observó mayor “familismo”. Asimismo, se observó la persistencia de la división sexual del trabajo con relación al deber ser de los cuidados. Los varones fueron percibidos como los responsables de garantizar los cuidados, así como de los cuidados indirectos, aludiendo a su función de proveedores económicos. Las mujeres fueron asociadas al cuidado directo, lo cual implicaba un vínculo íntimo. También quedó en evidencia la tendencia de las mujeres a flexibilizar su situación en el mercado laboral en función de las necesidades de cuidado de las personas dependientes.


Junto con las representaciones sociales de la población, otra línea abordada en las investigaciones refiere al saber experto sobre los cuidados (Batthyány, Genta, Perrotta, 2013). Partiendo de la gran influencia que tiene este saber sobre las modalidades de los cuidados (quién, cómo y dónde debe ser realizado), en las representaciones y en las decisiones de los individuos, las familias, así como en las de las políticas públicas, se estudió el discurso experto en cuidado infantil y en personas mayores. La hipótesis central postulaba que el discurso experto no era neutro respecto a los papeles asignados a varones y mujeres sino que, por el contrario, formaba parte de los mecanismos e instituciones que conformaban el sistema de género, sustento de la división sexual del trabajo. El análisis de los discursos expertos en personas mayores y en niños, mostró la importancia otorgada a la promoción de la responsabilidad social en la función de cuidados. Particularmente, el saber experto señaló que era imprescindible la presencia del Estado en el ejercicio de la función de los cuidados desde diversas modalidades y para todos los sectores sociales, así como la responsabilidad del Estado en el acompañamiento de las familias para que éstas puedan desempeñar esta función en mejores condiciones.


Las investigaciones sobre cuidados se enfocaron en dimensiones que habían sido escasamente exploradas con anterioridad. En este sentido, una de las líneas de investigación trabajadas en los últimos años está relacionada al análisis sobre los cambios y permanencias en la división sexual del trabajo y los papeles de género de varones y mujeres en el cuidado. Para esto se desarrolló el proyecto “Políticas de cuidado en Uruguay, impactos en las relaciones de género” (2015-2017), el cual indagó en los discursos de tres generaciones de varones y mujeres sobre el cuidado infantil. Esta investigación dio cuenta de la transición de un modelo de mujeres cuidadoras y amas de casa presente en los años cincuenta a un modelo actual de mujeres insertas en el mercado laboral que articulan los cuidados de forma diversa según su nivel socioeconómico. Las mujeres que cuidaron a niños/as en los años cincuenta, no formaron parte del mercado laboral, ni se lo han planteado como una posibilidad, aceptando como única razón para hacerlo la necesidad económica. La vida familiar era percibida como excluyente de la vida laboral y las mujeres asumían un papel de dependencia económica que repercutía en sus proyectos de desarrollo. En la generación de mujeres que cuidaron a sus hijos/as pequeños/as en el decenio de los ochenta, aparece el vínculo con el mercado laboral de manera contundente y, en general, las mujeres se hacen cargo del trabajo remunerado y del cuidado y de las tareas domésticas. De esta manera, se produce la inserción laboral femenina sin un cambio en la división sexual del trabajo en los hogares. La sobrecarga de trabajo era asumida por ellas, pero esto no se traducía en demandas o conflictos con sus parejas. En dicha generación convivían distintos modelos de trabajo-cuidados, así como diversas representaciones y proyectos que las mujeres podían realizar, lo que tornó a ésta en una verdadera generación bisagra entre el modelo tradicional y los diferentes modelos presentes en la generación actual (Batthyány, Perrotta y Scavino, 2018).


En la generación de mujeres que actualmente cuidan de sus hijos/as pequeños/as está instalado su proyecto personal y laboral más allá de la maternidad, aunque se presentan al menos tres escenarios distintos. Un primer grupo de mujeres pobres con escasas oportunidades de ingreso estable y de calidad en el mercado laboral, que cuidan a sus hijos pero desearían compartir el cuidado con los padres y con servicios de cuidado. Un segundo grupo de mujeres de sectores medios insertas a jornada completa en el mercado laboral que desearían contar con más servicios de cuidados gratuitos o de menores costos y que comparten el cuidado en mayor medida que las demás con los varones. En este sentido, la investigación dio cuenta de que el trabajo remunerado de las mujeres constituye un factor de cambio que favorece una distribución más equitativa del trabajo doméstico y de cuidados en las parejas, pero solamente su existencia no la garantiza. El tipo de inserción, la valoración que hacen ambos miembros de la pareja sobre el empleo femenino y su importancia para el proyecto personal, los ingresos que el empleo femenino genera al hogar, y la poca distancia entre los empleos de ambos miembros respecto a ingresos y jerarquía, parecen ser los factores determinantes a la hora de transformar las relaciones de género dentro del hogar (Batthyány, Perrotta y Scavino, 2018).


Un tercer grupo de mujeres de sectores altos que mantienen una inserción parcial en el mercado laboral, que no repercute en el ingreso familiar, que eligen cuidar de sus hijos valorando la presencia materna directa en los cuidados. En este último grupo sobre todo, se aprecia una tendencia riesgosa para la perspectiva de género y la autonomía de las mujeres. La decisión de estas mujeres con estudios universitarias y altos ingresos, de retirarse parcialmente del mercado, se encuentran fundamentadas a nivel discursivo con base a una literatura biologicista que prioriza el cuidado materno, la lactancia extendida y a demanda, y que no enfatiza en el papel masculino en los cuidados, jugando los padres varones una función secundaria y por lo tanto reforzando el lugar protagónico e insustituible de las mujeres en el cuidado. Este tipo de maternidades contemporáneas ponen en cuestión los logros de las mujeres en el mercado laboral y su capacidad de generar ingresos suficientes para mantener su autonomía económica. Este elemento se constituye en un elemento novedoso, que se instala en sectores educados que hasta ahora se habían mostrado menos tradicionales en los que refiere a los papeles de género.


Sin embargo, la investigación evidenció al mismo tiempo la presencia de un grupo de mujeres de sectores medios que comparten más equitativamente los cuidados con sus parejas y se insertan a jornada completa en el mercado laboral. Este grupo promueve la corresponsabilidad de género en los cuidados y la autonomía económica de las mujeres, lo que va de la mano de múltiples y conflictivas negociaciones en el interior del hogar.


En la línea de que las investigaciones realizadas sean insumos para las políticas públicas, se implementó la encuesta Uso de licencias parentales y roles de género en el cuidado (2017) la que se propuso conocer los procesos de toma de decisiones para hacer uso o no de las licencias y de la reducción horaria para cuidados regulados por la Ley 19.161 y los factores que impactan en este uso. La nueva legislación permite por primera vez en el país el uso de reducción horaria para cuidado para varones y mujeres en forma alternada y transferible durante el periodo que transcurre entre los tres y los seis meses de los bebés. Esta encuesta indagó en los factores que favorecen u obstaculizan el uso de la reducción horaria por parte de las madres y los padres y en las razones por las que las mujeres son, en su mayoría, quienes hacen uso de dicha reducción a media jornada.


Los resultados aportaron evidencia para orientar el diseño de políticas públicas y favorecer una mayor corresponsabilidad de género en los cuidados. Dieron cuenta de una demanda insatisfecha con relación a la duración de las licencias, ya que la mayoría considera que deberían durar más tiempo, y una proporción no despreciable de trabajadores/as implementa como estrategia compensatoria el uso de su licencia de descanso anual para extender su permanencia en el hogar al cuidado de los bebés. Por otra parte, el estudio evidenció desigualdades en el acceso a estas licencias según nivel socioeconómico y calidad del empleo, con lo cual el avance formal en derechos no necesariamente se traduce en un ejercicio real de los mismos. Son las mujeres las que usan fundamentalmente la reducción horaria para cuidados, pero aquellas con mejores posiciones sociales. Quienes tienen niveles educativos y socioeconómicos más bajos, están empleadas en ocupaciones elementales, trabajan en micro empresas o en empresas masculinizadas tienden a no utilizarla. Por su parte, si bien solo 4.5% de los varones hacen uso de la reducción horaria, y esto sucede con 30% de las mujeres, presentan motivos distintos para no hacerlo. Las mujeres mencionan la pérdida de ingresos como principal motivo, y dificultades vinculadas al perjuicio que conlleva su ausencia en su lugar de trabajo. Por su parte, los varones mencionan la lactancia y la preferencia por el cuidado materno en edades tempranas, lo cual es esperable dada la coincidencia de esta prestación con el periodo de lactancia exclusiva, así como la presencia de un contexto familista y maternalista en el cuidado infantil (Batthyány, Genta y Perrotta, 2018).


El estudio muestra que las mujeres de menor nivel socioeconómico y educativo presentan mayores niveles de abandono del empleo luego de culminada la licencia maternal, lo cual debe analizarse a la luz del escaso acceso a servicios de cuidados de jornada completa para bebés. Por otra parte, la investigación da cuenta del escaso uso que hacen los varones del medio horario, mostrando que las características actuales del mismo (que coincide con los seis meses de lactancia exclusiva y que es transferible entre padres) hacen que sea muy difícil un aumento del uso masculino. Al mismo tiempo, da cuenta de un contexto favorable a la extensión de medidas de cuidado para los varones, ya que la población entiende que son útiles para el involucramiento masculino en los cuidados (Batthyány, Genta y Perrotta, 2018). La información generada da cuenta de la necesidad de articulación de las políticas de tiempo (como las licencias), con las políticas de servicios, dado que no necesariamente el aumento de unas compensa la inexistencia o escasez de las otras. De esta manera, el conocimiento generado orienta a las políticas hacia modificaciones en las políticas de tiempo que impacten de mejor manera en la corresponsabilidad de género en los cuidados.


HACIA LA SOCIEDAD DEL CUIDADO


Como hemos analizado, el término cuidado está comenzando a aparecer en primer plano en las políticas públicas, ya se observa con claridad en las políticas sanitarias, educativas, de servicios sociales y de pensiones. A su vez, la noción de cuidado en las políticas de protección y bienestar social se ha vuelto clave para el análisis y la investigación con perspectiva de género. Se trata de un concepto sobre el que existen varias definiciones y está aún lejos de ser una noción de consenso. Por su riqueza y densidad teórica, el cuidado es, tanto en la academia como en la política, un concepto potente y estratégico, capaz de articular debates y agendas antes dispersas, de generar consensos básicos y de avanzar en una agenda de equidad de género en la región latinoamericana.


A pesar de que los cuidados son en la actualidad un objeto de estudio muy explorado por las ciencias sociales y no sólo desde el enfoque de género, no existe un concepto de cuidados teóricamente acabado y consensuado, sino que persisten conceptualizaciones y estudios empíricos centrados en alguno de sus aspectos. Las diferencias en la conceptualización se observan sobre todo en el acento que tengan los aspectos relacionales o vinculares en la definición, su vínculo con el concepto de trabajo y con la profesionalización de los cuidados.


Las características relacionales y afectivas de la tarea de cuidado están, producto de la división sexual del trabajo y de los mandatos de género, asociadas a la identidad femenina, lo que posiciona al cuidado como uno de los temas sustantivos directamente relacionados al real ejercicio de la ciudadanía social de las mujeres y de sus derechos.


Podemos decir, sin pretensión de ofrecer una definición exhaustiva, que el cuidado designa la acción de ayudar a un niño, niña o a una persona dependiente en el desarrollo y el bienestar de su vida cotidiana. Engloba, por lo tanto, hacerse cargo del cuidado material, que implica un “trabajo”, del cuidado económico, que implica un “costo económico”, y del cuidado psicológico, que implica un “vínculo afectivo, emotivo, sentimental”. El cuidado puede ser realizado de manera honoraria o benéfica por parientes, en el entorno familiar, o puede ser realizado de manera remunerada en el marco de la familia o no. La naturaleza de la actividad variará según se realice dentro o fuera de la familia y, también, de acuerdo a sí se trata de una tarea remunerada o no (Batthyány, 2005).


La especificidad del trabajo de cuidado es la de estar basado en lo relacional, ya sea en el contexto familiar o fuera del mismo. En el marco de la familia, su carácter a la vez obligatorio y percibido frecuentemente como desinteresado le otorga una dimensión moral y emocional. No es solamente una obligación jurídica establecida por ley (obligación de prestar asistencia o ayuda) o una obligación económica, debido a que involucra también las emociones que se expresan en el seno familiar al mismo tiempo que, dicho espacio, contribuye a construirlas y a mantenerlas.


Fuera del entorno familiar, el trabajo de cuidado está marcado por la relación de servicio, de atención y preocupación por los otros. El trabajo se realiza cara a cara entre dos personas y genera lazos de proximidad, en una situación de dependencia, pues una es tributaria de la otra para su bienestar y mantenimiento.


El concepto de “cuidados” surge para representar el trabajo de reproducción englobando también la parte más afectiva y relacional de estas actividades (Anderson, 2006; Batthyány, 2009; Pérez y López, 2011). Este concepto nace para evidenciar la transversalidad de las prácticas y representaciones definidas como femeninas y mostrar que las partes material e inmaterial, pública y privada, física y emocional van de la mano y están significativamente imbricadas (Carrasco, Borderías y Torns, 2011). El pensamiento feminista ha mostrado que las tareas de atención y cuidado de la vida de las personas son un trabajo imprescindible para la reproducción social y el bienestar cotidiano de las personas.


Al respecto, Carol Thomas (2011) plantea la necesidad de especificar a qué tipos de cuidados nos referimos al iniciar un debate o una investigación sobre este tema y propone siete dimensiones asociadas al concepto multidimensional del cuidado. Éstas son:




·la identidad social de la persona cuidadora, que remite a las características sociales que la definen, ya sea en funciones familiares o profesionales;


·la identidad social de la persona receptora, que se refiere a las características sociales de la persona que recibe cuidados y a su grado o situación de dependencia;


·las relaciones interpersonales entre la persona cuidadora y la receptora de cuidados;


·la naturaleza de los cuidados;


·el dominio social en el cual se localiza la relación de cuidados, básicamente se refiere a la distinción entre los espacios públicos y privados, ya que los cuidados brindados en estos dos ámbitos tienen características diferentes;


·el carácter económico de la relación de cuidados, para entender si es una relación de carácter asalariado o no asalariado;


·el marco institucional y la localización física en la que se presentan los cuidados.





América Latina presenta una gran heterogeneidad en la organización social del cuidado, derivada de dinámicas familiares, mercados de trabajo y estructuras económicas muy diferenciadas, así como también de Estados con fortalezas y tradiciones disímiles. A pesar de éstos, los elementos disponibles hasta el momento muestran algunos rasgos comunes que caracterizan la organización social del cuidado en la región. Entre éstos, sobresale con fuerza el hecho de que el cuidado siga siendo una función principalmente de las familias y, como es conocido, de las mujeres dentro de las familias. Es, por lo tanto, un asunto considerado principalmente privado. A modo de ejemplo, la idea de que el cuidado de niñas y niños debe ser provisto por las familias (es decir, por las madres) cuando estos son pequeños, se debe a la muy baja cobertura de salas maternales y centros de cuidado infantil en la región.


Ahora bien, frente a los desafíos que surgen de los cambios sociales, económicos y demográficos, la mayoría de los países han dado pasos importantes que van en la dirección de cambios jurídicos y normativos con relación al cuidado. Hay por lo tanto avances legislativos e inclusive normas constitucionales que apuntan a un reconocimiento del cuidado y de la necesidad de promover una modalidad más equitativa de distribuir las responsabilidades en el interior de la familia y entre las instituciones públicas. Sin embargo, se ha avanzado con más lentitud que la deseada, puesto que el cuidado de los hijos y otros miembros de la familia, como los enfermos y las personas de edad es una responsabilidad que recae desproporcionadamente sobre las mujeres, debido a la falta de igualdad y a la distribución desequilibrada del trabajo remunerado y no remunerado entre la mujer y el hombre.


Si el cuidado se entiende como un derecho asumido por la colectividad y prestado mediante servicios que maximicen la autonomía y el bienestar de las familias y los individuos, con directa competencia del Estado, surge el desafío de avanzar hacia su reconocimiento e inclusión positiva en las políticas públicas. Esto implica acciones en tres sentidos al menos: redistribuir, revalorizar y reformular los cuidados (Pérez Orosco, 2011).


Redistribuir remite a construir una responsabilidad colectiva en torno a los cuidados, transitar de su consideración exclusivamente privada a considerarlo un tema de responsabilidad colectiva y, por lo tanto, lograr el acceso universal a cuidados dignos. Revalorizar implica dignificar los cuidados como trabajo y reconocerlos como una dimensión esencial del bienestar. Reformular remite a desanudar los cuidados de su asociación con la feminidad y la familia exclusivamente. Estos tres elementos no son independientes y sólo pueden ser separados con propósitos analíticos. Redistribuir sin revalorizar será imposible y viceversa. Mientras cuidar no esté valorado, solo lo hará quien menos capacidad de elección tenga; al mismo tiempo, quien no cuida no puede valorar el trabajo de cuidados, porque seguirá naturalizándolos.


Es pertinente abordar en esta sección destinada a los desafíos hacia la sociedad del cuidado, la noción de “cuidatoriado” que María Ángeles Durán plantea. Al respecto Durán plantea que, “a diferencia del proletariado que fue la clase luchadora y que mejor define la sociedad industrial, en las sociedades de servicios avanzadas está surgiendo una nueva clase social que es el ‘cuidatoriado’, que son los que cuidan” (2018).


Esta autora nos plantea que el cuidatoriado es una emergente clase social cada vez más numerosa, que se está configurando en los países desarrollados y agrupa a quienes necesitan cuidado y a quienes lo prestan.


La emergencia de este cuidatoriado se relaciona a los elementos que hemos planteado al inicio del texto, la imposibilidad de que las mujeres podamos seguir asumiendo la carga que tenemos ahora y que proviene de una herencia histórica muy pesada y muy arraigada, vinculada a la división sexual del trabajo. Reconocer que el cuidado es una actividad esencial y que no debiera caer solamente en las mujeres significa una revolución que implica cambios en todas las estructuras sociales. Siempre de acuerdo a Durán (2018) “por ahora, existe escasa conciencia de clase entre los colectivos sociales que se dedican al cuidado. Una pequeña parte de este colectivo realiza su trabajo de cuidado de modo remunerado. Suelen recibir un pago escaso y situarse en el sector más desfavorecido del mercado de trabajo. Con notable frecuencia se trata de mujeres inmigrantes. Tanto esa condición como su dispersión espacial, su relación personal estrecha con las personas a las que prestan cuidados y el hecho de ser mujeres, dificulta que se constituyan en organizaciones sindicales de carácter reivindicativo. Sin embargo, la mayoría de quienes realizan el trabajo de cuidado lo hacen sin recibir remuneración, en el marco de un contrato social implícito basado en condiciones más morales que económicas respecto a sus familiares. La interpretación de su situación como natural y la fuerte inercia de la división tradicional del trabajo entre hombres y mujeres, dificulta la aparición de organizaciones con carácter reivindicativo. Los cuidadores perciben su relación con los sujetos cuidados como fundamentalmente individual, interpersonal, y no como una condición estructural imprescindible para garantizar la subsistencia de un sistema económico y social”.


Las mujeres de edad joven e intermedia son las principales proveedoras de trabajo de cuidado para la población infantil, y las mujeres de edad intermedia y avanzada son las principales proveedoras de trabajo de cuidado para la población enferma o anciana, conforme a lo observado en múltiples investigaciones en la región latinoamericana.


La visibilización de los trabajos que tradicionalmente quedan en manos femeninas permitió analizar su importancia social y también económica. Con el uso del concepto “trabajo de cuidados” se buscó trascender las dicotomías subyacentes en otras denominaciones. Pero también se logró complejizar el análisis incluyendo dimensiones de género, etnia, clase social y generación. Al ampliar la mirada sobre el trabajo e incorporar la experiencia de las mujeres, es posible desarrollar nuevos marcos analíticos para estudiar de qué modo puede lograrse la reproducción de la sociedad en condiciones aceptables para toda la población, y así elaborar políticas públicas que den respuesta a la realidad de todas las personas.


LOS DESAFÍOS HACIA LA SOCIEDAD DEL CUIDADO EN LA REGIÓN


Un avance significativo en la región al día de hoy es el posicionamiento de la temática del cuidado en la agenda pública como resultado del desplazamiento del centro del análisis desde el ámbito privado de las familias a la esfera pública de las políticas. Este posicionamiento que tiene distintos niveles de avance según el país que se analice, se funda en la inclusión de la perspectiva de género y derechos en el sistema de cuidados.


Para esto representaron hitos claves en el proceso, las informaciones obtenidas a partir de la realización de las encuestas del uso del tiempo que permitieron visibilizar las injusticias de género en el reparto de la carga de cuidado, los análisis de la organización social del cuidado y los cambios demográficos y familiares, así como las miradas más integrales de los sistemas de protección social.


Las políticas de cuidado están en construcción y como toda política pública deben contemplar múltiples intereses que se manifiestan en las distintas etapas del ciclo de elaboración de acuerdo a la realidad y el contexto nacional. En un escenario caracterizado por la multiplicidad de intereses, actores, recursos, objetivos y derechos, pueden de todas formas extraerse algunos elementos en términos de lecciones aprendidas y principales desafíos de los procesos por los que han transitado nuestros países.


En primer lugar, cabe mencionar que la actual organización social del cuidado presenta un gran desequilibrio entre los cuatro ámbitos de acceso al bienestar: las familias, el Estado, el mercado y la comunidad. Esta organización social del cuidado se basa principalmente en el trabajo no remunerado que las mujeres realizan al interior de los hogares y es sumamente estratificada socialmente.


En segundo lugar, surge la necesidad de políticas públicas para reconocer, reducir y redistribuir el trabajo de cuidados y promover un cambio en la actual división sexual del trabajo. Al respecto se destacan dos mecanismos de redistribución. Un primer mecanismo que pretende incidir en la división del trabajo no remunerado de cuidados en el interior de los hogares, es decir entre mujeres y varones, de modo que los últimos aumenten su participación en los quehaceres domésticos y de cuidado. Un segundo mecanismo apunta a la división entre las instituciones y actores principales del cuidado ya que actualmente se delega casi toda la responsabilidad en las familias. En ambos mecanismos se requiere una mayor intervención estatal en términos de políticas y programas que pretenden aliviar la carga que en la actualidad recae en las mujeres de los hogares.


En tercer lugar, la elaboración de políticas de cuidados tiene un gran potencial para impactar en la equidad de distribución del ingreso; en la equidad entre varones y mujeres; en la promoción de procesos de cambio poblacionales; en la división sexual del trabajo y el déficit de cuidados a nivel familiar; y en el mercado de trabajo.


En cuarto lugar, en nuestros países las desigualdades sociales están estrechamente vinculadas con la provisión desigual de cuidado familiar y social conformando un verdadero círculo vicioso: quienes tienen más recursos disponen de un mayor acceso a cuidados de calidad, en circunstancias que tienen menos miembros del hogar que cuidar. Aquellos que disponen de menores recursos para acceder a los cuidados mercantiles y que tienen más cargas de cuidado acumulan desventajas por el mayor peso del trabajo doméstico familiar, por las dificultades en el acceso a los servicios públicos y por la necesidad de recurrir a cuidadoras en situación de informalidad.


En quinto lugar, se identifica la noción misma de sistema de cuidado como un desafío regional. En conjunto, un sistema de cuidados supone repensar las políticas públicas sectoriales con su propia institucionalidad, financiamiento, rectoría y regulación, prestación de servicios y redefinir servicios y atribuciones que en algunos casos se pensaron exclusivamente como parte de determinados sectores, claramente y a modo de ejemplo, educación, salud, etc. Los sistemas de cuidado apuntan no sólo a la generación de una política pública hacia la dependencia sino a una transformación cultural: la transformación de la división sexual del trabajo en el marco de los modelos vigentes que son de corte familistas, por modelos solidarios y corresponsables.


A su vez, es posible también encontrar algunos nudos críticos para la implementación de sistemas o políticas integrales de cuidado en nuestra región. El primero de esos nudos refiere a la universalidad. Esta es una de las mayores tensiones en el diseño actual de políticas, la tensión entre focalización y universalidad. Las políticas de cuidado no deberían ser consideradas políticas focalizadas o de inclusión social exclusivamente.


El segundo nudo refiere a la tensión entre el desarrollo de políticas justas desde el punto de vista de género que incidan en un mejor balance en el cuidado e incentiven la incorporación de mujeres al mercado de trabajo, con el enfoque que prioriza la inversión social en la infancia en sus aspectos sanitarios dirigido a los sectores más desfavorecidos. Esta tensión se plantea incluso en sus extremos como una pugna entre los derechos de la infancia y los derechos de las mujeres.


El tercer nudo, refiere a la necesaria consideración de las cuestiones normativas, económicas, institucionales, culturales y sociales vinculadas al trabajo de cuidado, de manera que los riesgos asociados a cuidar y a requerir de cuidados no recaigan únicamente sobre la familia, y dentro de éstas, primordialmente en las mujeres. Por el contrario, estas políticas buscan que las acciones destinadas al cuidado se desenvuelvan en un ámbito donde Estado, mercado, comunidad y familia contribuyan activamente en su desarrollo y gestión, bajo una lógica de corresponsabilidad.


El reto más grande es cómo avanzar hacia un mundo en el cual individuos y la sociedad en su conjunto reconozcan y valoren la importancia de las diferentes formas de cuidado, pero sin reforzar el trabajo de cuidados como algo que sólo las mujeres y las niñas pueden y deben hacer. América Latina se mueve lentamente en dirección al reconocimiento de los dilemas recién mencionados, buscando respuestas para construir nuevos acuerdos de género, generación y clases que sean sustentables, justos y contribuyan al combate de la exclusión y la desigualdad presente y futura.
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TRAYECTORIAS DE INVESTIGACIÓN Y TRAYECTORIAS VITALES


IRMA ARRIAGADA ACUÑA


En este escrito me solicitaron que me refiriera a mi trayectoria de investigación en el tema de cuidados y de cadenas globales de cuidados. Desafío importante y cuestionador que me obligó a rehacer el sentido de mi trayectoria y sus principales hitos que tuvieron lugar durante los distintos momentos históricos y académicos. Me pareció que tenía que relacionar la trayectoria laboral y de investigación con mi trayectoria vital. Lo que me llevó a interrogarme por los factores que influyen en las motivaciones, en la selección de los problemas y en las formas de abordarlos en distintos momentos y cómo éstos se fueron encadenando.


Una característica de los estudios y de las investigaciones en ciencias sociales, es que los temas a investigar siempre nos interpelan, no nos dejan indiferentes y adquieren sentido en el interior de nuestra biografía. Si se unen las trayectorias de investigación con las trayectorias vitales se perciben los hilos que van tejiéndose y, en mi caso, fue el viaje circular entre trabajo, familia y cuidados.


LAS RESISTENCIAS FRENTE A LA TEORÍA (ANÁLISIS) DE GÉNERO


Mi trayectoria de investigación se desarrolló principalmente en la División de Desarrollo Social de CEPAL en Santiago. Durante un largo periodo (de 1974a 2008) trabajé en CEPAL, Santiago, Naciones Unidas, salvo un breve lapso de dos años en ESCWA, Naciones Unidas en Jordania (1991a 1993). Fue una experiencia enriquecedora pero difícil para quienes veníamos de las ciencias sociales, pues en esos años era una institución centrada principalmente en el ámbito económico, poco abierta a los estudios interdisciplinarios. Por otro lado, era una institución muy jerárquica, con fuerte sesgo masculino que sobrevaloraba la producción económica por sobre los temas sociales. Adriana Valdés, colega y primera directora mujer en 133 años de la Academia Chilena de la Lengua, lo expresa muy bien cuando dice que en su periodo de 20 años de trabajo en CEPAL “aprendió a navegar en un mundo de poderes”. Creo que en mi caso este tipo de aprendizaje se me hizo más difícil, no fui muy buena alumna para aprender a moverme con fluidez en ese mundo de poderes. Mi interés por los temas de género, desvalorizados por nuestros colegas, hacía más difícil la tarea. Las principales dificultades se centraban en la ausencia dentro de las concepciones económicas en boga de una perspectiva de género y en la invisibilidad de las interrelaciones entre economía y género. Son las economistas feministas quienes al cuestionar la mirada tradicional dan paso a nuevas concepciones de la economía y los sistemas que las conforman.


En mis inicios estudié los temas de estratificación social en América Latina y fue muy interesante y hasta paradójico constatar que parte importante del crecimiento de las clases medias en América Latina se relacionaban con el aumento educativo de las mujeres y su creciente participación en el mercado laboral como profesionales. La falta de mirada de género de los estudios de estratificación social impedía ver las complejidades de la composición de las clases medias, tema que retomé posteriormente en una publicación de 2013 en coautoría con Ana Sojo con el título de Las clases medias en América Latina. Algunas conjeturas desde la perspectiva de género.


Esa situación me llevó a interesarme en profundizar mis investigaciones sobre el trabajo femenino en su doble dimensión: en el mercado laboral y el trabajo doméstico realizado en los hogares.


DEL TRABAJO FEMENINO EN EL MERCADO DE TRABAJO AL TRABAJO DOMÉSTICO


La primera aproximación al tema de los cuidados la inicié con el análisis del trabajo femenino y su forma de medición. En un primer texto “La participación desigual de la mujer en el mundo del trabajo” de 19901 cuestioné la forma de medir la fuerza de trabajo y puse en evidencia los impactos diferenciales que había tenido la crisis de los años ochenta en la participación de hombres y mujeres en el mercado laboral. Asimismo, señalé que “las sociedades latinoamericanas al igual que las del resto del mundo han centrado la actividad económica de la mujer en las funciones de reproducción social, reproducción de la fuerza de trabajo y reproducción biológica. Así, el papel que desempeña la mujer en estas esferas de la reproducción determina la forma y alcance de la participación femenina en las actividades productivas”.


La influencia más importante que he tenido para afirmar mis intuiciones fueron los textos teóricos de las investigadoras españolas (aunque también leímos a las estadunidenses y europeas): Lourdes Benería, Cristina Carrasco, Cristina Borderías, y de las latinoamericanas: Teresita de Barbieri, Orlandina de Oliveira, Rosario Aguirre, Helena Hirata, Rosalba Todaro, Laís Abramo entre muchas otras. El debate sobre el valor del trabajo y específicamente del trabajo doméstico, nos llevó a explorar las distintas formas de asignación de los trabajos a hombres y mujeres en la esfera de la producción y reproducción, respectivamente.
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