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RESUMEN

El objetivo de este estudio es caracterizar el tipo de poder que se establece en relacién con
el género, entre docentes y estudiantes, desde la perspectiva de estudiantes y docentes de
medicina de dos universidades de Chile.

Este estudio es de tipo cualitativo. Los participantes corresponden a docentes que realizan
clases en la carrera de Medicina de la Universidad de Concepcion y la Universidad Andrés
Bello Sede Vifia del Mar, y alumnos y alumnas de pregrado de la carrera de medicina, de la
Universidad de Concepcion. La técnica de produccidn de informacion escogida para obtener
los datos requeridos fue una entrevista semiestructurada focalizada y, para las y los
estudiantes, un grupo focal. Para el andlisis de datos se utilizd el método de comparacidn
constante de la Teoria Fundamentada®.

Como resultado, se logrd describir, tanto la presencia de los cinco tipos de poder utilizados,
como su relacién e influencia con el género de quienes recibian estas expresiones. En
términos generales, el poder también se expreso a través de otros mecanismos como el
trato justo o injusto, el trato entre pares, las presiones y exigencias de la carrera, el maltrato
recibido por los estudiantes, sus miedos y el sexismo; mediado por otras variables tales
como la procedencia, la clase socioeconémica, el vinculo con los docentes, la apariencia
fisica y la orientacion sexual. Si bien todo lo anterior, también afectd a alumnos varones, en

mayor medida el resultado siempre fue mas negativo para las alumnas.
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I. PROBLEMATIZACION

1.1. Educacion y Poder

En la actualidad, la formacién docente exige abordar multiples dimensiones del trabajo
educativo, que exceden lo metodoldgico y se insertan en la concepcidn mas amplia de la
educacion. La educacion es entendida como un proceso de desarrollo interactivo, continuo,
critico y creativo, al considerar las dimensiones humanas en una perspectiva holisticaZ.

La educacion es, también o quizas incluso fundamentalmente, el instrumento a través del
cual se realiza la socializacién de las personas. Es decir, se adquieren habitos, autoestima,
formas de relacion, creencias, se esculpe la personalidad humana y sus formas de actuar de
acuerdo a lo que el grupo espera de cada persona. Y, por supuesto, se transmiten los
modelos de género que se van adquiriendo a partir del nacimiento3.

En este marco, la educaciéon se considera un elemento decisivo, con gran potencialidad,
para contrarrestar procesos relacionados con la desigualdad*. Desde esa ldgica, la actividad
docente se inserta vinculada a un proceso de transformacion multidimensional que le
permite al estudiante contar con un conjunto de atributos personales (conocimientos,
habilidades, destrezas, actitudes, valores y disposiciones) para desempenarse exitosamente
en las funciones o tareas de su rol profesional o de trabajo académico. Para lograr aquello,
se espera que el personal docente incorpore una contextualizacidon constante y patente de
la realidad que vivimos dia a dia. Luna de la Luz et al.® refieren que, en tanto el profesor es

el gestor del ambiente educativo, todo lo que haga tiene efecto en el clima socioafectivo



que se genere y en el proceso de socializacion anticipada de los estudiantes; por tanto, es
necesario tener presente que un mal manejo de las competencias socioemocionales daria
origen a conflictos que, de no afrontarse correctamente, influirdn negativamente en el
proceso de ensefanza y aprendizaje.

Castillo? afirma que, dentro de las competencias requeridas en el drea social —en la accion
educativa— la consideracion de las teorias criticas seria relevante, dado que estas enfatizan
la salida hacia la emancipacion a través de la toma de conciencia, que “problematiza” las
relaciones sociales; en especial aquellas que se situan en las practicas del ejercicio del
poder, incluidas en los espacios educativos?.

Foucault’, insistié en que el uso desmedido del ejercicio del poder afecta las relaciones que
establecen los profesores con sus estudiantes en el aula. En ese sentido, un buen uso del
poder es positivo dado que se requiere de lideres para que dirijan y escuchen a los grupos.
Un mal uso del poder es cuando se ejerce recurriendo a medidas represivas que, lejos de
fomentar la participacién libre y espontanea de los estudiantes, termina eliminandola o
inhibiéndola. La teoria de Foucault nos lleva a entender que el poder no solo se transforma
en autoridad, sino en sujecidén por parte del que pierde el poder®. En una relacién de
autoridad hay dos entes: uno que entrega su libertad y poder al otro, y este otro que se
convierte en el sujeto con poder que ejercera lo entregado por el otro, teniendo autoridad
para ejercerla; asi se convierte en una relacién de sujecidon y de obediencia. Obediencia
porque el otro le ha dado la potestad de dominarlo y controlarlo y, por ende, de castigarlo

si es que no obedece®.



La forma y la intencion como se gestionan las relaciones de poder en el aula son
determinantes a la hora de crear un clima de trabajo académico, debido a que el poder que
el personal docente ejerce en el aula —mediante el que se relaciona con sus estudiantes—
adquiere importancia cuando la forma como se ejerce y se manifiesta con los estudiantes
puede llegar a constituir un obstaculo®. Es importante revisar estas variantes en el ejercicio
del poder, ya que en el caso de una facultad de medicina, como una organizacién altamente
jerarquizada, de poderes asimétricos, donde las o6rdenes deben ser acatadas v,
especialmente en el drea de docencia hospitalaria, donde las jerarquias se marcan ain mas,
podrian facilitarse actos de maltrato sin consecuencias para el perpetrador, sobre todo
cuando las autoridades contemplan estos actos como irrelevantes o normales'®. Maida et
al.l, sefialan que la ocurrencia de conductas abusivas en la escuela de medicina podria ser
particularmente grave. Si los estudiantes perciben intolerancia, agresion o abuso, tendria
efectos psicoldgicos en ellos, quienes tras detectar situaciones abusivas durante el
entrenamiento médico podrian contribuir en perpetuar el ciclo del abuso. Uno de los
elementos ausentes en la formacion de las y los estudiantes de medicina ha sido,
historicamente, el manejo inteligente de sus emociones. Existen muchos relatos donde los
elementos emocionales se indicarian como una debilidad para el ejercicio de la medicina,
por lo tanto, su supresién seria algo comin. Como se ha mencionado anteriormente, en la
estructura de la ensefianza de la medicina, altamente patriarcal'?, no hay cabida para la
expresion saludable de las emociones, asociadas a aspectos “femeninos”; y, por lo tanto,

descartadas. A futuro, el desarrollo de estos aspectos se sustenta en lo que sefialan



Herndndez-Vargas y Dickinson-Bannack3: el personal de salud con altos niveles de
inteligencia emocional manifiesta mayor optimismo y son mas sensibles a las emociones de
los pacientes, obtienen una mejor relacién médico-paciente, ya que mejora la calidad de las
interacciones y mantienen mayor salud fisica y mental, se observa menor cansancio
emocional y sintomas psicosomaticos.

La formacién de los recursos humanos en salud se distingue de otras carreras profesionales
por ser muy jerarquizada, siendo el estudiante de Medicina vulnerable a recibir algun tipo
de maltrato por parte de un superior. Una revision sobre el maltrato hacia estudiantes de
Medicina muestra que es un problema con altas prevalencias y que no ha disminuido en el
tiempo?4.

En linea con lo anterior, Ball*® refiere que el poder del maestro adquiere relevancia también
cuando se analiza la manera en que a través de sus estudiantes trasciende el aula y el ambito
escolar; formando en ellos habitos, conductas y actitudes frente a la sociedad y a los otros.
Es asi como la universidad se convierte, como lo indica Solis'2, en un espacio donde se
reproducen relaciones de poder, algunas de ellas permeadas por la estructura social
patriarcal, es decir, es un espacio donde las relaciones asimétricas de poder actlan
perjudicando en ocasiones de manera muy sutil —y otras no tanto— a las mujeres y a lo

femenino, reproduciendo desigualdades con base en el género.



1.2. Género, Poder y Educacion No Sexista

El género, como categoria de andlisis, contiene en su construccidn aspectos relativos al
poder en tanto el género implica una relacién social que esta marcada por desigualdades.
Scott'® sefiala que “el género es un elemento constitutivo de las relaciones sociales basadas
en las diferencias que distinguen los sexos y el género es una forma primaria de relaciones
significantes de poder”. Es decir, el género es el campo primario dentro del cual se articula
el poder, aunque no es el Unico'®. Para desagregar el concepto de poder, en este estudio se
utilizardn algunos conceptos extraidos desde la taxonomia propuesta por French y Raven?’,
consistente en 5 tipos de poder, no necesariamente excluyentes:

Poder por coercion: Poder para aplicar consecuencias negativas a un otro en caso de que
su comportamiento no se ajuste a un criterio previamente establecido.

Poder por recompensa: Poder para aplicar consecuencias positivas a un otro en caso de que
su comportamiento se ajuste a criterios preestablecidos.

Poder por conocimiento: Supone la ventaja que tiene un experto que sabe como resolver
una tareay ello lo sitda en una condicidn de inequidad y superioridad frente a otros.
Poder legitimo: Autoridad reconocida a un miembro de un grupo como forma de
organizacién social.

Poder referente: Poder carismatico, por caracteristicas personales de quien lo detenta o
por identificacién, por caracteristicas individuales de quien tiene el poder y son valoradas

por otros.



La relacion poder-género alimenta el debate actual sobre la propuesta de “educacion no
sexista”, la cual es comparable a otras interrogantes en la historia del sistema educacional®®.
Desde la sociologia de la educacidn y, en particular, desde la pedagogia critica, se ha
empezado a evidenciar el sistema educativo como un espacio investido por el poder,
carente de neutralidad; y, por lo tanto, creador y legitimador de identidades sociales
jerarquizadas. En este marco, empezd a cobrar fuerza la necesidad de una educacion
emancipadora y liberadora, una educacidon no sexista, comprometida con la superacion de
las desigualdades sociales'®. Desde la contraparte —y la cual da forma a estas demandas— se
encuentran los elementos que definen el modelo de educacién sexista, el que se manifiesta
en los tres niveles del sistema educativo: el curriculum oficial, en el curriculum oculto v,
también, en el curriculum omitido?. El sexismo en la educacién formal y que discrimina a la
mujer dentro del sistema, estd presente tanto en la posicion de estas como profesionales
de la ensefianza, como en la seleccion y transmision de contenidos, en la metodologia, en
la organizacién escolar, en los materiales diddacticos y textos, en la omisidén a través del
lenguaje, en la interaccidn en el aula, en la invisibilizacidn en la historia y en la produccién
del conocimiento, en la transmisidn de un conocimiento androcéntrico??.

Las violencias hacia las mujeres, que se reproducen y producen al interior de los planteles
educacionales, concluyen en la demanda por su transformacidn; esto es, devenir en
instituciones no sexistas, condicidn indispensable para la produccién de una educacién no
sexistal®. Es por ello que las demandas educacionales del nuevo siglo comprometen

modificaciones sustantivas de la docencia, afectando las decisiones principales del rol



docente®. Por lo anterior, no solo es significativo revisar las practicas docentes hacia los
estudiantes, sino también revisar quiénes estan siendo estos docentes y como se insertan
las mujeres en este ambito. Junto con la feminizacidon de la matricula de medicina en la
ultima década, se ha dado un incremento sostenido en el ingreso de las mujeres a la carrera
académica y, por ende, el nimero de docentes del sexo femenino se ha incrementado??.
Hoy en dia, es mas creciente la opinion de que el sexo de los responsables de la docencia,
puede tener un impacto en la valoracion de su desempefio®2. En torno a lo mismo, desde
los afios 60, investigaciones han documentado el prejuicio en contra de mujeres que violan
estereotipos de género, por ejemplo, desempefidandose en carreras altamente masculinas.
La docencia en medicina es una de ellas y esas evaluaciones influyen el avance de estas
personas a lo largo de sus carreras?3. Sobre lo anterior, se suman hallazgos respecto a que
los efectos de los estereotipos de género en las evaluaciones docentes realizadas por los
estudiantes afectan las evaluaciones de las docentes mujeres, pero no de los docentes
varones, exigiéndoles mas apoyo y contacto a éstas?®. Es decir, la constante presién de
cumplir con dichos estereotipos permea todas las areas de desarrollo de las mujeres. Aun
mas, cuando las estudiantes no cuentan con modelos de liderazgo femenino, repiten el ciclo
que las pone en desventaja: opresion jerarquia y dominio'2.

Sobre los puestos de autoridad en la academia, los estudiosos de género han propuesto el

I”

concepto “techo de cristal”, una especie de superficie superior invisible que las mujeres se
autoimponen en su carrera laboral. Se refiere a la decision personal de rechazar las

oportunidades que se presentan para ocupar puestos de responsabilidad y decisién, por



anteponer la vida familiar y no verse confrontadas a situaciones que involucren aspectos
emocionales?. En general los puestos directivos son ocupados por hombres en un alto
porcentaje. En ocasiones, las mujeres son percibidas con menor habilidad para el liderazgo
y la competencia. Por esta razén, no hay suficientes representantes del género que
promocionen la integridad de los derechos de las mujeres en el ambito profesional e
impulsen sus capacidades para alcanzar puestos directivos?®.

Sobre practicas sexistas en el aula, existen variados testimonios que relatan como
profesores y estudiantes generan un trato discriminatorio en el aula, practica reconocida
en lo que llamamos como curriculum oculto?’.

Follegati?’ también plantea que el sexismo de los profesores valida e incentiva las practicas
discriminatorias de los estudiantes, en tanto son figuras de autoridad que ironizan vy
ridiculizan no solo a las mujeres, sino que las demandas feministas en su conjunto. Si,
ademads, sumamos el hecho de la rigida estructura jerarquica dentro del ambito de la
medicina, una carrera altamente diferenciada en rangos, puede servir para inculcar la
sumision ante la autoridad y perpetuar la nocién de que el lugar de las mujeres en la escuela
de medicina es siempre secundario y subalterno?8,

Una serie de estudios evidencian que los cédigos escolares (linglisticos, graficos y a nivel
del uso de ejemplos) tienden a operar interpelando casi exclusivamente a lo masculino,
mostrandolo como condicién natural del mundo, en general; y en especifico, del mundo

escolar?®.



Para abarcar todo lo mencionado hasta el momento, es necesario comprender primero el
concepto de género como una definicidn cultural que se traduce, entre otras cosas, en una
identidad que los individuos adquieren a través de la socializacion, y que determina la forma
en que se relacionan con la naturaleza y el mundo social que los rodea3°. En términos de
roles de género tradicionales, la mayoria de los estereotipos a menudo describen a los
hombres como intelectuales, competentes, fuertes y valientes; mientras que las mujeres
son descritas como hogarefias, calidas y expresivas, pero incompetentes y pasivas3'. El
“deber ser”, en términos de masculinidad y feminidad, impone a mujeres y hombres
comportamientos etiquetados que frenan su desarrollo como personas, al querer ajustarse
al modelo propuesto; lo cual muchas veces genera contradicciones entre las aspiraciones y
el sentir del individuo con las actitudes legitimadas y valoradas socialmente32. De esta
forma, los estereotipos de género contraponen lo personal y lo social, lo interno y lo
externo, lo privado y lo publico; en tanto las personas deben someterse a un orden que las
obliga a comportarse y asumir una imagen social que en la generalidad de los casos no se
corresponde con su identidad y su potencial personal®. Pero, el concepto de género se
refiere no solo a cuestiones de identidad: ser hombre y ser mujer; sino a las relaciones entre
ambos, como también a las relaciones que se dan entre hombres y entre mujeres®*.
Moreno3® indica que mas que ver la biologia de hombres y mujeres como fuente y origen
del género, el género es visto como una estructura social y como un conjunto de relaciones
sociales en las que la masculinidad y la feminidad se producen. Otro uso al concepto de

género es como categoria analitica, con la cual se hizo posible el desmontaje de los



determinismos biologicistas, que sefialaban los comportamientos diferenciados de mujeres
y hombres como producto del sexo anatémico3®. El género es un concepto dindmico y una
categoria de analisis. Demuestra que los estereotipos, ideologias, conductas y formas de
vidas asociadas convencionalmente a lo femenino y a lo masculino varian
considerablemente de una cultura a otra, y que las mujeres y los hombres no son esencias
universales e inalterables; sino existencias concretas, cambiantes y ajenas a Ia
uniformidad?’.

Herndndez3® sefiala que es posible constatar que toda la vida de los seres humanos se halla
atravesada por su condicion genérica femenina o masculina, mediatizando asi las maneras
de sentir, pensar y actuar la realidad, configurando la subjetividad individual.

Bordieu3? se referia a lo anterior como habitus, es decir, productos de condicionamientos
asociados a una forma particular de existencia, que, aun cuando poseen un caracter
arbitrario, se presentan para los sujetos no sdlo como necesarios, sino hasta naturales;
debido a que se hallan “en el origen de los principios de percepcidn y apreciacion a través
de los cuales son aprehendidos”. Asi también, la condicidn de género mediatiza el acceso a
los recursos materiales y simbdlicos, las posibilidades de accién y las practicas cotidianas3®.
Estas construcciones sociales estan en constante cambio y durante décadas las mujeres han
logrado mucho en términos de igualdad, pero todavia hay ideas falsas e inequidades que

deben ser reparadas3'.
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1.3. Género, Educacion y Salud

Incorporar la mirada desde el género, en la educacion en salud, implica entenderla como
un derecho humano universal que involucra una corresponsabilidad social de la educacién
superior en la formacidn de recursos humanos con perspectiva de género; implementando
una nueva concepcién pedagdgica, epidemioldgica y social de la salud, para comprender el
vinculo entre la biologia con la dimensién social y los significados culturales de las
personas3’. No sélo en este aspecto resulta importante, sino que también, como plantea
Bleakley?®, si bien seria inusual describir el curriculum como un texto de género, el
curriculum en medicina esta disenado, implementado y evaluado a través de mecanismos
tipicamente patriarcales, que ubican a la mujer dentro de estereotipos de género como
inferiores frente al hombre; por lo tanto, esta es una discusidon que atraviesa diversas
aristas, desde la formacion hacia su aplicacion laboral.

En relacion con lo sanitario, Ruiz** considera que se debe tener en cuenta al género,
fundamentalmente cuando se intentan comprender las diferencias y semejanzas entre
mujeres y hombres en todos los aspectos y ambitos de sus vidas, como es el caso de la salud,
especialmente, si las diferencias o semejanzas afectan a la poblacion creando desigualdades
entre grupos.

Segun lo planteado por Rieder??, el género influye la manera en que los sintomas en salud
son reportados, presentados y hablados, finalmente, influenciando las prioridades de

tratamiento y la atencion médica.
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Pensando en la proyeccidén de los estudiantes de medicina en su desempefio profesional, la
vision de la salud desde el género es imprescindible para el disefio de politicas publicas de
salud; no soélo por un imperativo ético de equidad, sino también porque el género
condiciona el perfil epidemiolégico de la salud de las personas, el logro de objetivos
sanitarios y la calidad y eficiencia de las prestaciones de salud*®. Los estudios sanitarios con
perspectiva de género son relativamente recientes y, tal como lo plantea Ruiz*!, su objetivo
en general es demostrar que la identidad y los roles de género, asi como la posicién social
de menor poder (status de subordinacién) de las mujeres, pueden ser importantes
determinantes de la salud de estas y de las desigualdades en salud entre los hombres y las
mujeres. En relacion con la inclusidon binaria de género en la educacidon superior, la
investigacion muestra que la paridad de género sigue siendo un asunto que necesita mas
trabajo. Hay ciertas areas del mundo donde el acceso a la educacion superior para las
mujeres aun es dificil®’. Por otro lado, no es sélo a las mujeres a las que se les hace dificil la
inclusién y la consideracién dentro de un sistema patriarcal; Lujan y Garcia®** exponen que,
en el ambiente universitario, se mantienen algunas manifestaciones de discriminacion
contra las personas LGBTIQ+ (Lesbianas, Gay, Bisexuales, Trans, Intersexuales, Queer y mas
personas incluidas dentro de esta comunidad) que encontramos cotidianamente en las
aulas; como por ejemplo: dar por hecho que todas las personas son heterosexuales, utilizar
palabras relacionadas con la orientacion sexual como si fueran insultos, hacer bromas o
crear rumores, ignorar el tema y a las personas, justificar las agresiones o incluso culpar a

las victimas de agresiones porque eran demasiado visibles, etc. En orden de sobrevivir en
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un entorno hostil, las, los y les estudiantes LGTBIQ+ han debido desarrollar —incluso de
forma inconsciente— estrategias para explorar los espacios comunes; para medir el grado
de tolerancia de las personas que en ellos se encuentran y para experimentar las
posibilidades de expresar libremente su sexualidad. Estas estrategias, que aparecen
desapercibidas para la comunidad heterosexual, generan estrés y desgaste®*.

En relacidn con las personas que estudian medicina, Moreno et al.** indican que todas las
investigaciones coinciden en que la magnitud y severidad de la discriminacion y violencia
de género son mayores en las estudiantes mujeres que en los varones. Para sustentar
aquello, la autora declara que, si bien la presencia de la violencia en las escuelas de medicina
y en los hospitales-escuela forma parte de un contexto social que legitima las asimetrias de
género, las practicas que ahi se reproducen cotidianamente forman parte de una cultura
académica transmitida por generaciones; que reproduce formas de percepcion,
pensamiento y accion tendientes a mantener a las mujeres y lo femenino en el espacio
subvaluado del no poder®. Villanueva*® plantea que, en el curriculum oculto de la
educacion médica, opera un disciplinamiento de género que comienza desde los primeros
afios de la formacion profesional y sirve para construir sistematicamente a las mujeres
como inferiores y como objetos sexuados antes que como alumnas, con lo que se perpetua
la nocidn de que el lugar de las mujeres en la medicina siempre es secundario y subalterno.
Sobre el avance de las y los estudiantes en su carrera, Escobar y Lépez-Torres*’ plantean
que diferentes estudios han demostrado una tendencia significativa en cuanto a que las

mujeres elijan medicina de familia, pediatria y medicina interna general. Los motivos para
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entrar en la facultad de medicina y para elegir especialidad difieren segun el sexo: las
mujeres valoran mas la relacién con los pacientes y colegas, y menos los ingresos y el
prestigio. Las mujeres se mantendrian dentro de espacios asimilables a lo femenino y, por
ende, infravalorados por el entorno de la medicina.

Resulta relevante revisar las interacciones que se producen entre docentes y alumnos del
area de medicina, teniendo en cuenta los alcances y las estructuras que éstos enfrentan;
siendo sus espacios educativos, interacciones y su aprendizaje el que se veria tefiido por
distinciones arbitrarias, que con certeza podrian llegar a replicarse posteriormente en el
ejercicio de su profesién. Lifshitz*® sefiala que hay muchos indicios de que las caracteristicas
de la relacién entre un alumno y su maestro participan en las relaciones que aquél
establecera en el futuro con sus pacientes. Los estudiantes tienden a adoptar con los
pacientes la posicion del docente, imitandolo no sélo en la relacién que tuvo éste con sus
enfermos, sino en la que tuvo con ellos mismos como estudiantes. La relacion que los y las
docentes forman con sus estudiantes sera una fuente clave de experiencia para cuando esos
o0 esas estudiantes se encuentren en el futuro como médicos o educadores®. Por lo que
esta interaccidn tiene un poder que atraviesa generaciones y que se tiende a replicar. Una
vez que el estudiante ingresa a la actividad clinica, comienza a recibir diversos mensajes
mediante las actitudes y conductas que ve en sus instructores y en los médicos con mas
jerarquia, también parte del curriculum oculto. Los mentores transmiten formas de actuar,
y entablar la comunicacién con pacientes, familiares y otros integrantes del equipo de salud,

que no siempre transmiten valores positivos®®. Para muchos estudiantes, sus profesores
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sirven de modelo para su propia carrera en medicina. Actitudes cinicas de los docentes hacia
los estudiantes, equipo de trabajo, pacientes, y en general hacia la medicina, podrian
instalar actitudes negativas hacia la profesidn en la mente de los y las alumnas®. De esta
manera, en algunos contextos, la exigencia académica y éxito podrian verse erréneamente
asociados con técnicas restrictivas del aprendizaje. Estas practicas podrian ser validadas por
los y las estudiantes como la norma social, y podria llevar a un circulo vicioso de
reconocimiento y validacion dificil de cambiar a futuro®2.

Diversas investigaciones dan cuenta de la necesidad de un profesorado critico y reflexivo
acerca de las practicas sexistas que imperan en la educacidon, para asi poder
transformarlas®®. Por lo tanto, la transversalidad del género y la visibilizacion de las
relaciones de poder en torno al mismo deberian afectar a la planificacién, evaluacion y
también a las estructuras académicas, para garantizar la formacion de universitarios y
universitarias en la igualdad*;y en los lineamientos que, como profesionales, imprimiran en
su labor. Las investigaciones que han abordado las tematicas de género y educacion han
demostrado que, pese a los esfuerzos que tienden hacia la igualdad de oportunidades y
equidad entre mujeres y hombres, los/as educadores/as siguen tratando a sus
estudiantes/os de manera distinta seglin su género>3. La practica docente en la universidad
muestra que la introduccién de la perspectiva de género requiere de la sensibilizacion, la
revision de los objetivos de aprendizaje, de técnicas analiticas adecuadas y de Ia

transformacion de las culturas organizativas®.
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Il. OBJETIVOS Y PREGUNTAS DIRECTRICES

Objetivo general
Caracterizar el tipo de poder que se establece en relacion con el género, entre docentes y
estudiantes desde la perspectiva de estudiantes y docentes de medicina, de dos

universidades chilenas.

Objetivos especificos

1. Describir el uso del poder por coercién en relacién con el género dentro de los
intercambios que se producen entre el personal docente y el alumnado.

2. Describir el uso del poder por recompensa en relacién con el género dentro de los
intercambios que se producen entre el personal docente y el alumnado.

3. Describir el uso del poder por conocimiento en relacién con el género dentro de los
intercambios que se producen entre el personal docente y el alumnado.

4. Describir el uso del poder legitimo en relacidn con el género en las interacciones entre
el personal docente y el alumnado.

5. Describir el uso del poder de referencia en relacion con el género dentro de los
intercambios que se producen entre el personal docente y el alumnado.

6. Describir el rol de las caracteristicas personales de los y las alumnas en la relacion

docente-alumno/a.
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7. Describir como el ejercicio de poder desde los docentes, condiciona el desarrollo de los

y las estudiantes de medicina.

Preguntas directrices

10.

¢Qué tipos de castigos se administran a personas de distinto género?

¢Qué diferencias en castigo existen cuando se administran a personas de distinto
género?

¢Qué consecuencias tienen los castigos en quién los administra y quién los recibe?
¢Qué recompensas se administran a personas de distinto género?

¢Qué diferencias en recompensa existen cuando se administran a personas de distinto
género?

¢Qué diferencias existen en la percepcion de los estudiantes en docentes de distinto
género?

¢Qué diferencia hay entre los saberes impartidos por personas de distinto género?
¢Qué diferencia de validacién existe, tanto por docentes como estudiantes, de
personas de distinto género?

¢Qué diferencia existe en el trato de los estudiantes ante autoridades de distinto
género?

¢Qué diferencia existe en la aceptacion de la autoridad por parte de estudiantes ante

personal docente de distinto género?
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11.

12.

13.

14.

15.

¢Qué diferencia hay en las caracteristicas que se consideran carismaticas en personal
docente de distinto género?

¢Qué alcance posee el poder carismatico en docentes y estudiantes?

¢Qué diferencia existe entre lo que los estudiantes y docentes consideran carismatico
en relacion con el género de la persona?

¢Qué caracteristicas personales de los estudiantes tienen un rol en la relacidon docente-
alumno?

¢De qué manera el ejercicio del poder de los docentes condiciona el desarrollo de los

estudiantes?
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I1l. METODO

El estudio se realizé a través de una metodologia de tipo cualitativa, la cual tiene relevancia
especifica para la investigacién de las relaciones sociales. Se orienta a analizar casos
concretos en su particularidad temporal y local, y a partir de las expresiones y actividades
de las personas en sus contextos locales®®. En este caso, se registré la percepcién del
personal docente y de estudiantes respecto a las relaciones de poder con el género como
marco en sus interacciones con los estudiantes, por lo que, al intentar comprender los
acontecimientos desde la perspectiva de los sujetos que los producen y experimentan®>, la
metodologia cualitativa es la apropiada.

El alcance de este estudio es de tipo descriptivo y, para el logro de lo anterior, se utilizo el
enfoque de la Teoria Fundamentada propuesta por Strauss y Corbin!. Este enfoque
descriptivo-interpretativo permitid aproximar este estudio al fendmeno objeto de estudio

con la finalidad de caracterizarlo.

3.1. Participantes

Los participantes de este estudio corresponden a docentes que realizan clases en la carrera
de medicina de la Universidad de Concepcidn y la Universidad Andrés Bello sede Vinha del
Mar. Asi también, estudiantes varones y mujeres, de la carrera de medicina de la
Universidad de Concepcidn. Los criterios de inclusidn para la muestra fueron los siguientes:

médicos cirujanos que realicen docencia en programas de pregrado de Medicina, con al
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menos 5 afios de experiencia en dicha actividad, y alumnos y alumnas regulares de la carrera
de medicina. Como criterios de exclusién se consideraron participantes que no hayan
ejercido actividad docente o como estudiante durante el ultimo afio.

Para seleccionar a los participantes se realizé un muestreo de variacion maxima, el cual
tiene como propdsito capturar y describir los temas centrales o las principales
caracteristicas que tipifican una realidad humana relativamente estable®>. En el caso de este
estudio se consideraron los siguientes participantes: dos médicos hombre, altamente
masculinos y dos médicos hombre con baja masculinizacion, dos médicas altamente
femeninas y tres médicas con baja feminizacion, distribuidos por cada plantel. En el grupo

focal, participaron 4 alumnos y 6 alumnas de pregrado de la carrera de medicina.

3.2. Definicion de categorias de analisis

a) Rol del género en el poder por coercion: Poder para aplicar consecuencias negativas de
forma diferenciada en base al género.

b) Rol del género en el poder por recompensa: Capacidad de implementar recompensas
de forma diferenciada en base al género.

c) Rol del género en el poder por conocimiento: Capacidad de ser reconocido como
experto en un campo determinado, favoreciendo o en desmedro del género de la
persona que lo ostenta.

d) Rol del género en el poder legitimo: Capacidad de administrar a otro, sentimientos de

obligacidn o responsabilidad®®, de forma diferenciada en base al género.
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e) Rol del género en el poder referente: Distinciones de identificacion o influencia en base

a la valoracién que otros hacen del género.

3.3. Técnicas de produccién de informacién

Las técnicas de produccién de informacion escogidas para obtener los datos requeridos
fueron un grupo focal (Anexo 1) y entrevistas semiestructuradas (Anexo Il). El primero
dirigido hacia alumnos de medicina de la Universidad de Concepcién y el segundo a
docentes médico cirujano que realicen clases en la carrera de medicina, en la Universidad
de Concepcion y la Universidad Andrés Bello sede Vina del Mar. El grupo focal tiene la
intencién de recabar informacion a través de la seleccion y reuniéon de un grupo de
estudiantes, conducidos por un moderador, estimulados a interactuar, intercambiar ideas
y puntos de vista®’, respecto a sus vidas en un entorno social determinado. El objetivo fue
captar las percepciones y reacciones publicas de los participantes sobre sus experiencias
respecto a los tipos de poder y el rol que juega el género en esas interacciones con los
docentes. Para realizar dicho intercambio, se consideré un grupo homogéneo de
participantes, facilitando su comodidad y disposicidon de aportar informacién. En el caso de
los docentes, la técnica de produccién de informacidn escogida para obtener los datos
requeridos fue una entrevista semiestructurada focalizada, consistente en una
conversaciéon encuadrada, con un objetivo predefinido. El contenido del estimulo
presentado se analiza de antemano, permitiendo establecer una distincidn entre los hechos

“objetivos” de la situacion y las definiciones subjetivas de la situacién efectuadas por los
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entrevistados con vistas a compararlas®*. A través de esta técnica resulta mas probable que
los sujetos entrevistados expresen sus puntos de vista en una situacion disefiada de manera
relativamente abierta que en una entrevista estructurada o cuestionario, ademds de
permitir acceder a perspectivas subjetivas relevantes tematicamente®*, que no pueden ser
detectadas o profundizadas a través de otros métodos. Ambas técnicas contemplaron el

uso de un guion tematico que permitio dirigir la conversacion hacia los puntos de interés.

3.4. Procedimiento

En primer lugar, este estudio estuvo enmarcado dentro del proyecto Conicyt Fondecyt
1170525, por lo cual se conté con el permiso de las autoridades correspondientes, tanto de
la Universidad de Concepcidn como de la Universidad Andrés Bello sede Vifia del Mar.

Se presentd la investigacion a los docentes y estudiantes a encuestar, previo a iniciar la
entrevista y el grupo focal. Esta presentacion incluyé un resumen con los objetivos de la
investigacidn, las caracteristicas de su participacién y el alcance potencial de los resultados.
Para la gestion del consentimiento informado (Anexo Ill), se solicitdé a los docentes y
estudiantes, la lectura y firma de un documento escrito que detalla los objetivos, la razon
por la cual se les invita a participar, la posibilidad de participacion y retiro voluntario, el
disefio y procedimiento de la investigacion, los beneficios y riesgos asociados a su
participacidn, las consideraciones de confidencialidad y la oferta de conocer los hallazgos
del estudio, ademas de la informacién de contacto de la investigadora. Todo ello, se realizd

en el momento previo a comenzar la entrevista individual semiestructuraday el grupo focal.
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La recoleccién de datos se efectud a través de entrevistas individuales al personal docente
participante y un grupo focal para los estudiantes, en un momento acordado entre los
entrevistados/as y la investigadora. De similar manera, se contactd a los estudiantes de
medicina en un lugar adecuado y acondicionado para la realizacion del grupo focal. Las
técnicas de recoleccién de informacidn fueron aplicadas una vez en cada instancia, también
en un lugar acordado junto con los participantes. El registro de esta informaciéon fue
realizado a través de grabaciones en audio y notas de campo. Dicho registro fue consultado
con los participantes, también dentro del consentimiento informado. Los datos obtenidos,
a través de grabacidén, fueron transcritos por la investigadora y un transcriptor capacitado,

con un plazo maximo de una semana tras realizada la recoleccién de datos.

3.5. Analisis de los datos

Para el andlisis de datos se utilizd el método de comparacion constante de la Teoria
Fundamentada, el cual tiene como propdsito hacer al mismo tiempo comparacion y analisis
de datos, sistematizandolos y generando una teoria integrada, consistente, plausible y
cercana a la informacién recogida®®.

Para el estudio actual, se desarroll6 sélo la etapa de codificacion abierta, la que implica el
proceso analitico por medio del cual se identifican los conceptos y se descubren en los datos
sus propiedades y dimensiones?.

El andlisis se realizé de forma manual, dada la cantidad de participantes.
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3.6. Consideraciones éticas

La participacion de los docentes fue confidencial, voluntaria y libre, de tal manera se respete
el principio de autonomia. Estos aspectos fueron detallados en el proceso de
consentimiento informado, donde ademas se especificaron los propdsitos de dicha
participacidn, las caracteristicas de un breve cuestionario sociodemografico y su finalidad,
asi como los detalles de la entrevista semi estructurada realizada, el tiempo aproximado
gue toma su derecho a recibir individualmente un resumen ejecutivo de los resultados
obtenidos del estudio, el cual serd enviado a sus respectivos correos electrénicos tras
aproximadamente un semestre luego de su participacion.

Los participantes recibieron dos copias de un formulario de consentimiento informado en
el que se consigna esta informacidon. Una copia debié ser entregada firmada a la
investigadora y la segunda copia, quedd como respaldo del compromiso de la investigadora
con cada participante.

Como parte del principio de beneficencia, se reporta la posible contribucién a la
visibilizacidn y/o modificacidon de paradigmas preconcebidos respecto al rol del género en
las relaciones de poder, lo cual permitiria ampliar la visién del personal docente hacia una
practica mas reflexiva. Por otra parte, como principio de no maleficencia entre los riesgos
potenciales del estudio se encuentra precisamente la identificacién de problemas de
formacién, malestar de los participantes por ello y perjuicios en la evaluacion del propio

desempeiio personal docente. A forma de retribucién por la participacién de los docentes,
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se realizara un Boletin con informacién de interés en la tematica, sugerencias y posibles
formas de trabajo en torno al tema.

Finalmente, todos los miembros del equipo que participaron en la recoleccidn y registro de
datos (digitacion, transcripcion, etc.) incluyendo a la investigadora, firmaron un acuerdo de
confidencialidad y tratamiento responsable de la informacién recogida, como parte del

principio de trato justo y equitativo para los involucrados.
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IV. RESULTADOS

A continuacién, se describirdn los resultados obtenidos a través de las entrevistas
semiestructuradas a los y las docentes, asi como también las respuestas obtenidas de los y
las estudiantes, mediante el grupo focal. Estas respuestas, se agruparon en apartados

tematicos en base al contenido expuesto por los participantes.

4.1. Tipos de Poder
4.1.1. Poder por castigo

a) Diferencias de sanciones aplicadas por género

En relacion con las sanciones aplicadas por los docentes hacia los estudiantes, en el
contexto de correcciones o castigos, parte de los docentes entrevistados indican que al
dia de hoy ya no se aprecia de forma tan recurrente la distincion de género al momento
de aplicar sanciones. Estos entrevistados indican que las sanciones son por igual cuando
el o la estudiante comete errores. Sin embargo, algunos docentes, tanto varones como
mujeres, expresan distinciones por parte de docentes varones hacia alumnas mujeres,
indicando “suavidad” o condescendencia en la aplicaciéon de correcciones en algunas
situaciones.

“a las alumnas se les corrige de una manera mds suave, a los alumnos de una manera
mds dura, pero esto solamente con algunos docentes” (Docente vardn, Universidad

privada).
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“Si, por ejemplo, yo sé que hay docentes varones, que son mucho mds condescendientes

con las nifias” (Docente varon, Universidad privada).

Por otro lado, algunos entrevistados comentan que habria diferencias hacia los varones,
por parte de docentes mujeres, tales como mayor disponibilidad y mejor trato.

“Como, por ejemplo, de parte de docentes mujeres que es claro que hacen una diferencia
por ejemplo en.... En como tratan, por ejemplo, a sus alumnos cuando la vienen a ver que,
a sus alumnas, como una cuestion de disposicion incluso en la atencion que pueda ser
diferente, pero no puedo decir que eso es una cuestion generalizada a todas las docentes

mujeres” (Docente mujer, Universidad estatal).

De forma contraria a lo anterior, los y las estudiantes entrevistados, indican que las
correcciones pueden ser mas duras y por errores menos significativos a una estudiante,
gue a un alumno varén que comete errores mas claros, pero que se le deja pasar.

“Era sobre lo de si podia pasar, yo lo vi en cirugia, era una cirugia, pero era el doctor, el
cirujano y la becada de cirugia y de hecho pude verlo contrastado tal cual, porque hubo
una cirugia un dia con ella, con la becada, al dia siguiente con un becado, ambos
cometieron errores, con el mismo doctor y la reaccion con la becada fue exagerada ni
comparacion con el error que tuvo con ella al error que tuvo el becado” (Estudiante mujer,

Universidad estatal).
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b) Consecuencias del castigo en los alumnos y alumnas

Los docentes entrevistados indican que respecto a las consecuencias del castigo en los y
las estudiantes, se pueden encontrar dainos en el autoestima, inseguridad y alteraciones
en el estado de animo, deseos por terminar la experiencia con un docente o aprender a
ser sumiso; pero, ademads, aprendizaje y réplica de estas dindmicas, ensefiando al
estudiante a relacionarse desde ahi, con sus pares, con los pacientes, con su entorno en
general.

“Entonces si el dia de mafiana, él estd en una situacion, también en la que puede ejercer,
ya sea como docente, o también desde su labor profesional mismo, porque en el fondo
cuando el médico u otros profesionales de la salud, son agentes educadores de por si.
Entonces lo que nosotros les estamos ensefiando, ¢écierto? Es a relacionarse de esa
manera ehm... entonces él va a repetir el ciclo. Va a repetir el ciclo y hay situaciones de
maltrato, hay situaciones de... resistencia, yo creo que la persona que estdn en el en el
otro rol, el de estudiante, de aprendiz, lo que sea, igual hay una interferencia, se genera
una barrera + entonces esta persona dice, o sea esta persona, cierto, que estd tratando
de ensefiarme entre comillas de manera coercitiva + y en realidad no lo voy a tomar en
cuenta éya? si no que voy a sacar mis propias conclusiones y espero pasar lo mds pronto

posible por esta experiencia” (Docente mujer, Universidad estatal).

Por otra parte, algunos docentes entrevistados hacen referencia a los reglamentos,

presentes o no para las situaciones que enfrentan, siendo los errores menores

28



solucionados tras una conversacidon o llamada de atencién por parte de la jefatura
directa. También se mencionan consecuencias reglamentadas de forma laxa, quedando
a discrecién del docente, afectando el microclima entre docentes y estudiantes,
particularmente en el ambiente clinico, ya que éstos ultimos percibirian como injustas
algunas. Otra consecuencia que se menciona es que los estudiantes aprenden a mentir
para poder cumplir los requisitos cuando no se esta en condiciones o se ha cometido un
error, ya que el castigo podria significar un perjuicio en la carrera académica.

“Porque.... La consecuencia es que ... me van a suspender ¢cierto? no voy a cumplir
requisito, etc., etc., entonces équé hago? Me consigo un certificado médico falso. Y asi
aprendemos que, para subsistir en este sistema, tienes que jugar sucio, tienes que ser
deshonesto, no puedes decir la verdad, éte fijas? Porque en el fondo todos somos
persona, entonces las personas nos podemos (equivocar)” (Docente mujer, Universidad

estatal).

c¢) Tipos de castigo
Castigo Académico
Los y las docentes entrevistados distinguen en el castigo académico, circunstancias
asociadas a las calificaciones, aprobar asignaturas, participar de una clase y en la
variacion de la exigencia de determinada evaluacién. Otros indican la inflexibilidad y
autoritarismo de algunos profesores, respecto a situaciones incontrolables como atrasos

al llegar a una clase, por motivos lejos del alcance del estudiante. Algunos mencionan

29



que docentes utilizan ello como amenaza o también, pueden “ensafiarse” con algun
estudiante, insistiendo en aplicarle evaluaciones mds complejas, sin recibir mayores
consecuencias y entendido como una practica normalizada. Una de las entrevistadas,
ademas, relaciona esta conducta con la experiencia que tuvo ese docente cuando
estudiante.

“Ehm...tuvimos también un caso de una interna. +, el docente en un turno, eh...ejercié un
poder muy muy... ++ terrible, amenazdndola, porque él habia sido reprobado por uno de
los tutores de nosotros. Y como habia sido reprobado cuando él estaba estudiando... esa
alumna iba a ser reprobada... también. Cosa que ocurrio” (Docente mujer, Universidad

privada).

En niveles superiores también ocurren situaciones de castigo, como en la beca, donde
algunos castigos académicos se refieren a la pérdida de oportunidades valiosas de
aprendizaje, como practica, cuando el o la alumna no cumple con lo que solicita el
profesor.

“También pasa, ayer nomds conversabamos con unos becados, que ehm. Lo mismo, si
hay un jefe que les dice ya, tiene que hacer esta cosa y no la hace ehm... el jefe va y le
pone una sancion o castigo que implica... perdida de prdctica, ime entiende? Por
ejemplo, les dicen ya okey no lo hiciste vas a estar un mes sin operar, icachai? entonces

ese es un temor que existe entre los estudiantes. Eso pasa cuando algun alumno o
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alumna no cumple algo o no lo hace como quiere la otra persona (docente)” (Docente

varon, Universidad estatal).

Maltrato y humillacién

En este apartado los docentes se refieren a castigos relacionados con maltrato directo a
los estudiantes, no necesariamente con consecuencias académicas, sino afectivas; tales
como imponer su opinidn, realizar examenes fuera de horario con el fin de hostigar, sacar
a alumnos de la clase de forma prepotente, solicitudes extra sin justificacion, mas que el
autoritarismo.

“Que estaba siendo amenazado (por el docente) de que iba a reprobar, o sea... En el
fondo... una amenaza... ademds el ultimo examen se lo hicieron...+ a las 11 de la noche y
termind a las 4 de la mafiana” (Docente mujer, universidad privada).

“Eh...imponiendo su...su... su verdad digamos, en conocimiento o eh... diciendo como se
tienen que hacer las cosas o exigiendo, ¢no cierto? que tu vayas a un cierto lugar cuando
él decide que tienes que ir. No sé po ...un turno extra, eh... lo tienes que hacer porque yo

digo que tu lo tienes que hacer” (Docente mujer, universidad privada).

Indiferencia
En esta seccidn, se desglosan comportamientos comentados por las y los entrevistados
que hacen referencia con comportamientos de indiferencia selectiva hacia estudiantes,

como parte o forma de castigo, entendido como obstaculo para acceder al aprendizaje
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o como forma de aislar al estudiante. Esta situacién podria ocurrir en el contexto
formativo, impidiendo activamente que los estudiantes castigados accedan a ciertas
experiencias de aprendizaje o aislandolo deliberadamente del grupo de pares en
contexto de aula.

“Podrian... ¢qué, que teman? Ehm... malas evaluaciones eh...... pérdidas de prdcticas, por
ejemplo, que se les ignore. Yo creo que eso es como las mds importantes, o sea que no
les presten atencion o dejen de ensefiarles” (Docente vardn, Universidad estatal)

“Puede ser la recriminacion po. ¢ya? La recriminacion es sentirte como que ehm... tu estds
en un grupo y tu eres siempre el como qué... no, no, no, no estd adentro digamos, estd
siempre al margen, éya? Ehm... + sentirte discriminada o sentirte por ejemplo ridiculizado

por los docentes” (Docente mujer, universidad estatal).

Correcciones verbales

Por correcciones verbales se encuentran amonestaciones directamente dirigidas a las 'y
los estudiantes, como parte de una manera de administrar sanciones o llamar la
atencidén. Estas correcciones ocurririan, en base a lo que comentan los entrevistados,
frente a falta de estudio por parte de los alumnos y alumnas y/o por conductas como
sentarse en el suelo, comer en clase o por utilizar lenguaje inapropiado.

“Yo creo que hay una amonestacion verbal dependiendo de nivel en que estén, en el drea
clinica lo mds propio a la medicina, a los alumnos se les llama la atencion verbalmente

ahi mismo ... un dia le dicen que estudien algo porque al dia siguiente los van a interrogar
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al dia siguiente los interrogan y no saben, les llaman la atencion ahi mismo... eso ocurre”

(Docente mujer, universidad estatal).

4.1.2. Poder por recompensa

a) Recompensa verbal

Las y los docentes entrevistados, mencionan que las recompensas verbales se asocian a
hacerle saber al estudiante cuando responde bien, cuando tiene iniciativa, hace un buen
trabajo, superarse a si mismo y también relacionadas con retroalimentacién. Dichas
recompensas verbales consisten en agradecimientos, reafirmaciones, felicitaciones,
destacar a las o los estudiantes frente a sus compafieros, comentarios de animo vy
ponerlos de ejemplo frente al resto. Algunos entrevistados reflexionan respecto a que la
mayor parte de estos refuerzos se concede casi exclusivamente en situaciones
académicas y no actitudinales. Se sefiala que este tipo de retroalimentacién no seria
frecuente, por lo que es altamente apreciada por los estudiantes.

“muchos estudiantes que tienen algunas iniciativas personales, de hacer actos de ayuda
en diferentes circunstancias como recolectar de sangre u otros, no encuentran en la
Facultad de Medicina una recompensa verbal ni menos por escrito, en eso tenemos un
vacio +++ y creo que es un vacio de la facultad, en general, de todas las facultades, la

falta de reconocimiento a lo que la gente hace” (Docente vardn, universidad estatal).
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“Cuando se hacen preguntas en la sala, de la clase, durante la clase y un estudiante

Va4

responde bien, “excelente” “muy buena tu respuesta

nn

(Docente vardn, universidad

privada).

b) Recompensa académica

Las recompensas académicas se relacionan directamente con el desempefio académico
y en las opciones de acceso a aprendizaje. Los entrevistados mencionan que, si bien
existen pautas objetivas que permiten calificar de forma equitativa, existen otras
maneras de recompensar a los estudiantes; tales como prestarles mas atencion,
profundizar temas, darle otras tareas, invitarlos a entrar a pabellén, a investigaciones o
cartas de recomendacidn, lo cual, desde un punto de vista general, se percibe como poco
equitativo por parte de los estudiantes. Una docente entrevistada sefala que en general,
tampoco el clima es generoso y mas bien es competitivo, es decir, las recompensas no
son muchas, son para algunos y esto traeria alta competencia entre los estudiantes. Por
otro lado, otra docente entrevistada argumenta que hay estudiantes que al ser mas
retraidos y no participar, pierden estas oportunidades.

“claro, claro... pero también, yo a veces pienso que hay alumnos que, por una
caracteristica de personalidad, son menos locuaces y pueden estar igual de interesados.
Y no lo verbalizan... cuando preguntan quién sabe el antibidtico que se usa para las
infecciones urinarias, no todos se atreven a decirlo... Aunque sepan. Entonces

evidentemente ellos pasan mds... mds desapercibidos y nunca van a tener quizads, la
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oportunidad de entrar mds a pabelldn o mds a poli o participar de una investigacion con
el docente, si... van... eso es cierto. Eso es cierto” (Docente mujer, universidad estatal)

“¢Es como un arma de doble filo, pero los docentes lo hacen mucho, y también hay como
un... “oye tu parece”, voy a inventar no?, “parece que te interesa la cirugia, podrias entrar
mds a pabellon” y evidentemente los alumnos que... tienen mds aciertos con ciertos
docentes, tienen mds posibilidades de participar en mds procedimientos, yo diria que por

ahi hay algo que es... es cierto” (Docente mujer, universidad estatal).

c) Recompensa en base a género

Las recompensas en base a género se refieren a recompensas verbales o académicas,
donde es posible evidenciar, en base a lo que sefalan los entrevistados, diferencias si el
receptor es alumna o alumno. Ademads, en el caso de las alumnas, se mencionan
caracteristicas de atractivo fisico hegemodnico, como ventaja ante recompensas. Se
comenta también el refuerzo hacia las alumnas como un apoyo intencionado por parte
de algunos docentes, en areas de la medicina, histéricamente favorecidas hacia los
varones, como ginecologia.

Una docente entrevistada menciona que las recompensas hacia los hombres son
relacionadas con lo cognitivo y en las mujeres, con lo relacional; como, por ejemplo,
resaltando los conocimientos en varones y destacando habilidades de comunicacion en
las estudiantes. Otros entrevistados mencionan que actualmente estas diferencias no

existen y otro docente sefala que existe clara preferencia por alumnos varones.
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Profundizando mas aun, una docente entrevistada menciona que la posibilidad de
integrarse a, por ejemplo, algunas actividades practicas, especialmente en el ambito
clinico, se produce exclusivamente si se es un hombre heterosexual, algo que algunos
docentes preferirian privilegiar. Se comenta también que la posicion de las alumnas, al
ser desventajosa en comparacion a los alumnos, haria que éstas tuvieran que ganarse
los puestos, construyendo relaciones positivas, de forma estratégica con los docentes,
algo que no necesariamente se le exigiria a un alumno, ya que sus recompensas tendrian
gue ver con mérito.

“Ehm... +++ puede ser que ehm... la recompensa los hombres sea mds de tipo... en
relacion a lo cognitivo ponte tu y en las mujeres sea en relacion a lo relacional. +++ como
que se tiende a... ++ como a reforzar ciertos a estereotipos respecto + a hombre y mujer”
(Docente mujer, universidad estatal).

“En ese contexto hay +++ la asistencia a ciertos tipos de actividades clinicas o el invitarte
a proyectos de investigacion o ayudantias también son tipos de recompensas que se
prefieren a los hombres en particular. Por ejemplo, es conocido el caso de un cardio
cirujano docente que era sabido que solamente aceptaba a hombres heterosexuales
dentro de su grupo de ayudantia”. (Docente mujer, universidad estatal).

“Si generalmente tienes que generar como un vinculo con tus docentes, ser buenita, ser

no sé, ser cosas femeninas positivas para que te tomen en cuenta” (Docente mujer,

universidad estatal).
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“Poder entre el hombre con mujeres que son... + bonitas, entonces en.... las...++ las toman
como regalonas y.... las preguntas, éno cierto? que les hacen, son mds fdciles y...por lo
tanto la posibilidad de pasar esa asignatura + es mayor que... la que tiene un hombre”.

(Docente mujer, universidad privada)

d) Actitudes recompensadas

En este apartado se pueden encontrar las principales actitudes, que los docentes
sefialan, son recompensadas con mayor frecuencia. Entre ellas se menciona mostrar
interés por la clase, la iniciativa, el conocimiento, cumplir al pie de la letra las
indicaciones, nunca cuestionar al docente, destacar por conocimiento, siendo util para
el docente complementando su trabajo o haciendo el trabajo que se le delega, esto
ultimo, en contexto clinico de afios superiores. Por otra parte, una docente entrevistada
sefiala que también tienden a ser recompensados los estudiantes que construyen
relaciones en la busqueda de aprobacidn por el docente, como actitudes de complicidad
ante bromas de los docentes o vincularse de forma amistosa con ellos.

“Si. Y eso se dan mds que por el hacer bien las cosas, por las relaciones que se construyen
que muchas veces se construyen como por lo que coloquialmente se dice como ‘hacer la
pata’. Digamos no necesariamente implica por ejemplo un... alto grado de conocimiento
académico respecto de lo que estds haciendo ni nada, sino que tiene que ver con que le
sirvas a la persona que +++ complemente su trabajo o derechamente haga su trabajo, y

eso genera ciertas recompensas.” (Docente mujer, universidad estatal).
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4.1.3. Poder por conocimiento

El poder por conocimiento se refiere a la influencia que ejerce un docente sobre un
alumno, por la experticia que éste maneja respecto a determinada tematica. Algunos de
los ejemplos comentados por los entrevistados son que, las y los alumnos, tienen formas
de responder en base a lo que otro docente les planteé como verdad, aunque existan
alternativas, por ejemplo, el seguir un procedimiento tal como un docente lo ensefd.
Una entrevistada sefiala que el reconocimiento de errores en el manejo de la
informacién podria ser mas complejo para los docentes varones, al sentir herido su ego
masculino, sentirse amenazado por eso. Un docente entrevistado reconoce que su poder
tendria que ver con su titulo, experiencia y conocimiento, un poder que otorga el
conocimiento en una disciplina. También se menciona que el reconocimiento que hacen
los estudiantes a sus docentes tiene que ver con la cantidad de informacién que manejan
sobre un tema, entendido como un alto valor por la experticia.

“ehm lo voy a llevar al postgrado, entonces estds operando a una persona... y. esa
persona empieza a operar una técnica de una manera diferente y... tu le dices ... y por
qué estds operando asi si la técnica es de otra manera? ... y me dice es que aprendi con
tal persona, porque esa persona me... que tenia que hacerlo asi uno operaba” (Docente
varon, universidad estatal).

“A ver... yo por ser cardidlogo tengo un poder legitimo, cuando hago una clase, el poder
que me da el conocimiento, la experiencia y el bagaje, y ese poder legitimo es un poder

entre comillas virtual... porque no estd escrito en ninguna parte, pero que existe, ahora
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si ese poder legitimo yo lo puedo utilizar como autoridad para algo, creo que no
corresponde, no tiene que ver una cosa con otra, ahora eso no creo que tiene relacion
con el poder legitimo que te da el conocimiento y la ... el conocimiento en algun drea

disciplinar, no sé si me explicado.” (Docente vardn, universidad estatal).

a) Reconocimiento de los/as alumnos/as hacia los docentes en relacion a su experticia
Los docentes entrevistados mencionan de qué manera, las y los estudiantes, reconocen
a sus docentes en términos de conocimiento. En primer lugar, se menciona de manera
positiva, como admiracion respecto a la actualizacién de los docentes. Se menciona
también que los estudiantes tienen confianza absoluta sobre los conocimientos que les
imparten los docentes. El prestigio, la trayectoria y la experiencia de los docentes
respecto a su carrera, también es un punto valorado por las y los alumnos. Por otra parte,
uno de los docentes entrevistados sefiala que los estudiantes también valoran el cémo
se les presenta este conocimiento, es decir actitudinalmente, con humildad o soberbia.
“Yo te diria que se vincula en un aspecto (el conocimiento y el poder), por lo que yo he
visto, mds bien positivo, como una admiracion ‘este profesor es seco, super al dia, sabe
de todo, lo ultimo, se leyd la ultima revista, no sé a qué hora la lee, siempre sale con el

7

ultimo, es muy bueno, es seco’” (Docente vardn, universidad privada).
“Podria ser de wuna forma autosuficiente, como para querer él demostrar

conscientemente que él es super capo. Como otros, que lo hace de forma muy natural,
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con mucha humildad, en forma muy natural, y los chicos son capaces de percibir esas

diferencias” (Docente vardn, universidad privada).

b) Diferencias de género en el reconocimiento de experticia

Dentro de este apartado, se recoge la existencia de diferencias en el reconocimiento que
se hace de los docentes, por parte de los alumnos, en el caso de que sean profesores o
profesoras. Por un lado, algunos docentes entrevistados sefialan que no existirian
diferencias de género al momento de reconocer a los docentes; por otra parte, otros
docentes indican que existen paradigmas dominantes, como el area de la medicina,
donde el rol del hombre es mas preponderante; o que cuando a los estudiantes se les da
la opcion de escoger docentes para que les ensenen, suelen elegir al vardon; o que los
estudiantes perciben que la docente, al ser madre, tiene lagunas en su carrera en
comparacion a un profesor. Se menciona también que la historia de la medicina ha
estado marcada por hombres, por su rol cientifico y de liderazgo, relegando a las mujeres
alas tareas de cuidado y que, en ese sentido, se valoraria mas al docente varén. También
se destaca el hecho de que los estudiantes siempre asumen que un profesor es médico,
no asi con una profesora, lo que también se traduciria en el trato que se les da por parte
de los estudiantes (mas o menos horizontal).

“O sea, yo creo que si, yo creo que si po, en el sentido de que, la medicina, por ejemplo,
ha estado marcada por hombres, en la historia de la medicina ¢ya? Si nosotros vemos...

o sea toda la ciencia ha estado hecha por hombres, entonces los mayores referentes en
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todo, en el drea de la ciencia y la medicina como se dice mds cientifico écierto? ehm... o
sea los médicos son hombres, las enfermeras son mujeres éya? las que cuidan son
mujeres, los que toman las decisiones y hacen los diagndsticos son los hombres. Entonces,
yo creo que siempre los estudiantes desde esta perspectiva, y en este... ehm... desde este
paradigma o desde este enfoque en que estamos metidos ¢écierto? Probablemente van a
valorar mds a un hombre que a una mujer a similares caracteristicas.

Pero no me dicen igual que el resto porque soy mujer y porque soy joven. Entonces yo
veo, por ejemplo, colegas que pueden verse mds o menos de una edad similar a la mia,
digamos quizds unos afios mds o unos aflos menos, pero jovenes, y en general se les dice
doctor o profesor y se les trata de usted. A mi, me tutean directamente.” (Docente mujer,

universidad estatal)

c) Poder de conocimiento en alumnos/as

En esta seccidn se revisa la presencia de caracteristicas en las y los estudiantes que los
hacen resaltar por sobre sus compafieros, en términos de conocimiento y que son
percibidas por los docentes entrevistados. En primer lugar, se menciona que destacan
los estudiantes que hacen preguntas donde se evidencia lo adelantado de su
razonamiento. Estos tenderian a ser mads introvertidos, molestados por los compafieros,
pero también validados por los mismos, en relacion con su saber. Se comenta que en su

mayoria serian alumnas, quienes ostentan mayor saber.

41



“entonces... +++ muchos personajes, por algun motivo, el cabro... extrovertido, que
dispara, pero no siempre le achunta, tiende a ser mds hombres, por lo que me ha tocado
ver, mientras que el personaje mds recatado, pero que suele tener un mensaje como que
”

estd varios pasos mds adelante... me tocado ver mds mujeres que tienen ese rol, ya

(Docente vardn, universidad privada)

4.1.4. Poder legitimo

Dentro del poder legitimo, entendido como el poder que entrega un cargo o puesto
dentro de una jerarquia, los docentes entrevistados hacen el vinculo con su posicidon
docente y el ser autoridad. Algunos atribuyen ese poder a ser quienes ponen la nota,
otros lo relacionan con autoritarismo, otros con titulos o cargos y que la legitimidad o
validacién se perderia en la forma en como se obtienen esos puestos (por ejemplo, no
por mérito, sino por amistad o conveniencia). Otros entrevistados mencionan que la
autoridad tiene que ver con la posibilidad de influir sobre alguien, con jerarquias y
responsabilidad.

Un docente comenta el caso de una alumna que quedd embarazada del profesor, ella ya
no era su alumna directamente, pero el departamento considerd que el docente habia
cruzado un limite y lo despidieron. El entrevistado defiende el hecho de que ambos eran
adultos consintientes.

“yo entiendo mds el concepto de autoridad como una... como la influencia qué tu puedes

tener sobre alguien que tiene menos autoridad que ti, pero usada en el buen concepto,
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en el concepto de una relacion entre personas para desarrollar algun tipo de accidn
definida, no para demostrar que yo soy superior o estoy por sobre el otro, en el fondo la
autoridad es, estd marcada esencialmente por, por cosas que tienen mayor
responsabilidad y porque todas las acciones al interior de una institucion siguen un
conducto, entonces cualquier accion que hagas pasa por esa autoridad que tiene una
mayor responsabilidad en el punto, pero eso es todo” (Docente vardn, universidad
estatal).

“No, ya no era (el profesor de la alumna), yo no estaba tanto, o sea, la verdad yo nunca
estuve de acuerdo en que a un profesor se le pudiera desvincular por una razon asi, yo
pienso que si un profesor se enamora de una alumna y si una alumna se enamora de un
profesor y si ellos mantienen su relacion... bajo cierto grado de privacidad, éno cierto? Y
no hay en ese momento una relacion profesor-alumna directa, yo no, yo la verdad es que
no encuentro motivo por el cual eso pueda ser sancionado” (Docente vardn, universidad

privada).

a) Puestos de autoridad y diferencias de género

Los entrevistados comentan que tradicionalmente los cargos son ocupados por hombres.
Se cuentan anécdotas de intentos por proponer a una mujer a cargos de autoridad, pero
no llegan mas alla, debido a que el entorno no lo permite; ya que no existe validacion
para ella, por ser mujer. Por otro lado, a mujeres en puestos de autoridad se les tiende

a exigir mas trabajo. En las facultades de medicina, es mas frecuente encontrar
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autoridades mujeres en dreas como pediatria. Se comenta también sobre el
“empoderamiento” de los ultimos ainos en las mujeres, especialmente en alumnas que
ocupan el puesto de delegada en sus cursos, relacionandolo con una entrada temprana
hacia puestos de liderazgo. Esto se repite a lo largo de varios cargos que ocupan las
alumnas en la politica estudiantil, como presidentas de centro de alumnos, delegadas y
los alumnos siendo secretarios y tesoreros, lo cual los docentes entrevistados consideran
algo positivo.

“entonces, es como super frustrante, yo te digo, ya, pero hagdmoslo igual no mds
(postular a una mujer a un alto cargo), me entendi, pero a pesar de que nosotros tenemos
la conviccion de poder postular a una colega, cachai, una colega docente, sabemos
también que la gran mayoria de los otros no la van a validar por, eh, ser mujer” (Docente
varon, universidad estatal).

“me llama la atencion hace ya un par de afios, el liderazgo evidente que tienen las
mujeres al interior de la carrera de medicina, presidente de centro de alumnos, delegados
de curso, en su gran mayoria son mujeres y los cargo asi como el secretario, tesoreros
son hombres, o sea hemos invertido no?, porque antes quién va a ser secretaria, no se
preguntaba quién va a ser el cargo de secretario... y yo creo que es un cambio positivo”

(Docente mujer, universidad estatal).
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b) Obstaculos para ejercer autoridad por género

Algunos de los obstaculos que los docentes mencionan, en relacién a mujeres en cargos
de autoridad y las dificultades para ejercer esa autoridad son invalidacidn, tanto por ser
mujer como por no ser médico (matrona, por ejemplo), donde esta persona tenia que
pedir apoyo a un colega vardn para transmitir sus érdenes. En otras opiniones se
menciona que las mujeres docentes han debido legitimar su poder siendo autoritarias,
al sentirse menoscabadas en relacién con docentes varones, no bastando con tener el
poder legitimo de un cargo, sino teniendo que legitimarse a través de otros medios como
la rigidez o el autoritarismo. Los entrevistados también sefialan que cuando una mujer
llega a un puesto de poder esta constantemente siendo observada por sus pares, para
ver en qué minuto se equivocard. Una docente comenta que cuando ella estaba entre
pares se le trataba por su diminutivo, mientras que a todos los colegas varones se les
trataba de “doctor”, hasta que ella tuvo que intervenir directamente para recibir un trato
equitativo. Se menciona también el tema etario en docentes mujeres, que cuando
jovenes tienen mas dificultades para interactuar con estudiantes que son cercanos de
edad, ya que éstos tienden a horizontalizar la relacién. Otra entrevistada sefiala que tuvo
gue hacerse mas estricta, intolerante, buscando una forma de atemorizar para ser
respetada por los estudiantes. Esto influiria también en la autopercepcion de algunas
docentes, como demorar mas tiempo en reconocer su propia trayectoria y sentirse mas
seguras. Finalmente, otro de los obstaculos mencionados es, que esta invalidacién, que

algunas docentes no perciben hacia sus colegas varones, se transmite también a los
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estudiantes quienes cometen faltas con ellas, pensando que no tendran las mismas
consecuencias que con un docente varon.

“Yo lo atribuia en ese momento, yo lo atribuia si también al género, yo decia soy mujer y
soy joven, ellos... no creo que haya sido solamente por la edad, claro porque también el
vozarron de alguien, que les dice silencio, yo les puedo decir silencio y al tiro el tono de
voz suena mds agudo, mds chillon, probablemente no va a causar la sensacion, el impacto
qgue uno quiere, en cambio un hombre con un vozarron mds... claro llama al orden mds
rdapido, Yo creo que quizds podria decir que fue el unico momento en que yo me dije
“claro soy joven y soy mujer” pero fue muy poco tiempo el que yo recuerdo que haya
tenido esa sensacion” (Docente mujer, universidad privada).

“me hice mds estricta, me hice mds estricta, me hice mds intolerante... mds de ser
exigente, de... me puse mds estricta, esa es la palabra, no recuerdo bien exactamente
qué otras medidas, pero era ser mds estricta +++ yo soy... probablemente ellos también
decian, tenian una imagen de mi, cuando me conocian después, me decian “no era lo que
yo... nunca nos habriamos imaginado que era asi, era como mi forma, busqué hacerme
mds... como un poquito, quizds, como que atemorizarlos” (Docente mujer, universidad

privada).
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c) Reconocimiento de autoridad por estudiantes

Los docentes entrevistados sefialan que el reconocimiento de autoridad, por parte de
los estudiantes, estaria relacionado con la experiencia del o |la profesora, asi también con
la impronta o caracteristicas personales del o la docente; varios lo relacionan con hablar
golpeado o poner reglas, “rayar la cancha”. Los entrevistados sefialan que los estudiantes
ya no asociarian la autoridad a un género, sino a capacidades. Un docente sefiala que las
“figuras de autoridad”, o el respeto por la misma, se ha ido perdiendo por el acceso a
redes sociales (donde todos son andénimos), por la falta de respuesta de los docentes
ante dichos inaceptables, especialmente en épocas de movilizacion estudiantil.

“El que raya la cancha de adecuada manera va a ser respetado... Hay hombres que son
pusildnimes y que son muy... que hablan despacito, no los van a respetar, y hay mujeres
que son igual y tampoco las van a respetar, pero no por ser hombre o mujer, sino que por
sus caracteristicas de... de personalidad” (Docente mujer, universidad estatal).

“y creo personalmente que lo responsable de esto son las redes sociales, soy anti redes
sociales, creo que las redes sociales son una forma de decir lo que se te ocurra sin dar la
cara, cosas que no debieran aceptarse entre personas, tu por las redes sociales, y yo lo
veo en mi facultad, sobre todo en épocas de movilizacion, hacen y dicen cosas qué son
inaceptables a veces de los académicos+++ y esos mismos estudiantes después a los
académicos les andan sonriendo y conversando con ellos y entrevistdndose con ellos, y

los académicos estdn ahi impasibles, sin decir nada, entonces creo que, que la relacion
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docente estudiante, mirado el docente como una autoridad si tu quieres o una persona

con un poder legitimo, se ha perdido... bastante” (Docente vardn, universidad estatal).

d) Respeto por la autoridad

Impuesto por miedo

Dentro de las formas que los entrevistados comentan, para mantener el respeto por la
autoridad, tanto docentes como estudiantes, hacen mencién a la imposicion y al miedo.
Las docentes comentan que buscaron volverse mas estrictas, para amedrentar; y que
incluso hay algunas que son reconocidas por buscar el respeto de sus estudiantes, a
través del miedo. Otros mencionan que ya no ocurre en la actualidad, pero que si era
muy frecuente en generaciones anteriores de docentes. Se menciona también que
aquellos docentes con el tiempo se han puesto blandos y que, actualmente, ya no estan
los tiempos para estas interacciones. Si bien comentan que la autoridad se reconoce por
el delantal y los titulos, también se hace por quién habla mas fuerte, lo que ocurre de
forma frecuente en el dmbito clinico, algo ya naturalizado. Por otro lado, se comenta que
mas adelante en la carrera de medicina, cuando los estudiantes tienen ramos con mayor
flexibilidad horaria no asisten, no lo toman en serio, porque la responsabilidad que han
aprendido es a través del miedo; y si eso no estd, no se movilizan, indicando que el
aprendizaje en la carrera tiene mas que ver con el miedo al castigo que por el aprendizaje
en si. Esto generaria incluso, que muchos egresados se alejen de “la carrera del éxito” de

medicina (la competencia entre pares, las extenuantes jornadas de estudio, la resistencia
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ante el maltrato, etc.), sélo manteniéndose los estudiantes sobre adaptados a aquellas
circunstancias.

“Pero yo creo que tiene que ver con eso, con que el aprendizaje de la responsabilidad a
lo largo de la carrera ha tenido mds que ver con el miedo al castigo que con el aprender
a ser responsable porque lo vale en si mismo digamos +++ porque voy a aprender o
porque lo que sea.” (Docente mujer, universidad estatal)

“Claro, claro, claro + entonces generamos una serie de adaptaciones para cumplir esa
regla que es super ehm... estricta, super rigida, porque estd hecha mediante el
autoritarismo ¢no cierto? yo tengo el podery yo lo ejerzo + eh... aqui no quiero que nadie
traspase ciertos limites, entonces, yo para acomodarme a eso y poder subsistir, necesito
adaptarme y me adapto de cualquier manera, todo sirve para sobrevivir” (Docente mujer,

universidad estatal)

e) Figura de autoridad para los docentes

Las y los docentes entrevistados comentan que una figura de autoridad deberia tener
dominio de la profesion, conocimiento, conciencia social, ser atento a la realidad, que
reconozca a los demas como pares, que sea una persona que sepa defender lo que tiene,
pero no necesariamente impositiva, sino que no ceda ante presiones por hacer lo
correcto. Otros docentes consideran que se valora mucho el estatus social, la profesién,

la especialidad y subespecialidad, asi también como el hecho de que sea hombre. Para
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otra entrevistada esto es indistinto y tiene que ver con hablar golpeado, con la voz fuerte
y alguien que hable despacio no serd respetado, sea hombre o mujer.

“Eso encuentro yo que no es necesario. Ehm..., + yo creo que tiene que, pa mi es como re
importante que tenga conciencia social, es super importante. Eh..., que reconozca a las
personas como pares, eso también pa mi es muy, muy importante. Ehm... que esté atento
como a la realidad... eh... ++ ¢qué mds? Bueno, tiene que tener, eh... yo creo que tiene
que, lo que pasa es que, ehm... tiene que tener una personalidad que +, si bien, ehm... no
sea como una persona, es que, cuando uno habla de una personalidad fuerte quizds como
que se interpreta inmediatamente como asi como que mandonea, que grita y que las
otras personas le tienen respeto por miedo, no me, no es a eso a lo que me refiero, sino
que me refiero a que sea una persona que sepa, ehm... defender lo que tiene que
defender, écachai?, hacerlo cuando tiene que hacerlo, eh, sin ceder, me entiendes, ante
presiones indebidas, eh, o sea en el fondo que haga lo correcto, écachai?, lo que se debe

hacer” (Docente varon, universidad estatal).

f) Diferencias por género en reconocimiento de autoridad
Los docentes entrevistados indican que no perciben mayores diferencias en que se

Ill

reconozca la autoridad de una profesora o un profesor. Algunos indican que el “rango es
rango”, independiente del género y las formas. Otros docentes sefialan que si existirian

diferencias al momento de las docentes, ser reconocidas como autoridad, por ello deben

adquirir caracteristicas masculinas como ser muy estrictas, alguien a quien respetar por
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miedo, indicando que a las autoridades masculinas las respetan mas. Por otro lado, los
estudiantes entrevistados sefialan que la mayor parte del tiempo cuando se habla de
docentes capacitados, se habla de hombres. Por otra parte, sefialan que cuando se le
reconoce a un docente varén, se lo hace por ser cercano o amigable; en cambio cuando
se reconoce a una docente mujer, seria por la buena ensefianza entregada. Los alumnos
también comentan que la mayor parte del tiempo cuando se habla de “eminencias
médicas”, se habla de hombres, aunque haya mujeres mucho mejor preparadas. Los
estudiantes también relacionan el reconocimiento de la autoridad con ser estar muy
preparado técnicamente, algo que se les exigiria mas a las mujeres.

“es fundamentalmente asi, puede ser que el hombre versus la mujer tienda a tener un
lenguaje mds cortante, seco levemente, que el lenguaje que puede usar una mujer, eso
te lo acepto, pero de que haya una diferencia en la percepcion de la jerarquia no, no, no,
para nada, rango es rango” (Docente vardn, universidad privada).

“Mira, para ponerte un ejemplo. En general, para ser reconocidas como autoridad,
ademds de masculinizarse las mujeres tienden a adquirir caracteristicas como de ser muy
estrictas en especial cuando son docentes. En el hospital hay varios ejemplos. Asi como
de mujeres que son reconocidas por lo estrictas que son, pero eso no necesariamente las
ayuda a ser reconocidas como autoridad legitima, sino como a alguien que tengo que

respetar por miedo.” (Docente mujer, universidad estatal).
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g) Estatus asociado a la carrera de medicina

Los docentes comentan situaciones relacionadas al reconocimiento de la jerarquia,
asociados al titulo profesional o a pertenecer a la carrera de medicina; tal como trasladar
la jerarquia hospitalaria al ambito académico, donde los médicos estarian a la cabeza en
relacion a otros profesionales. Se menciona el ejemplo de una docente matrona con un
cargo de autoridad en una facultad, a la cual no validaban los docentes médicos. Los
alumnos y alumnas entrevistados también indican que las enfermeras son tratadas como
“nada” por médicos, en el ambito hospitalario, donde ellos realizan sus practicas.
También cuando se colabora con otras carreras, al médico se le pone en un nivel mas
alto, de admiracion y respeto. Se comenta también que el puntaje de ingreso a medicina
es alto en comparacion a otras carreras, y que eso tiene relacién y significado en los
conocimientos que muestran los estudiantes, dejandolos en un estatus diferente a la de
otras carreras. Los estudiantes también sefialan que cuando han tenido clases basicas
gue se comparten con otras carreras, el trato hacia el estudiante de medicina es positivo
en comparacion. La jerarquia de la carrera también la relacionan con el nivel de
conocimiento, el nivel socioecondmico y el trato que reciben de sus amigos de otras
carreras. Esta jerarquia también se traduciria en otras jerarquias al interior de la carrera,
a ojos de los alumnos y alumnas, como el ser un estudiante proveniente de cierto origen
socioeconémico, estar emparentado con un médico, tener rasgos fisicos asociados a

belleza hegemonica, etc.
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“Hay diferencias por ejemplo en puntajes, cuando tu tienes un chico de medicina que
entra con 780 puntos y un alumno de otra carrera que entra con 550, tu puedes entender
que esa misma diferencia en conocimientos, se expresa en diferentes cosas, en diferentes
niveles, no estoy diciendo que sea malo ni bueno, estoy diciendo que eso es lo que se ve.”
(Docente vardn, universidad estatal).

“a la jerarquia que tiene la carrera en si también, y a la sociedad, socialmente la carrera
de medicina tiene una jerarquia muy alta por... como por el nivel de conocimiento, de
dinero...de estatus social que tiene, o sea como economico que tiene un médico,
entonces, por ejemplo, yo que vengo de una clase social baja, se nota drdsticamente la

diferencia en el trato de la gente, cuando saben que estoy estudiando medicina”.

(Alumno, universidad estatal).

Familiar de médico

Dentro del estatus conferido al estudiar medicina o al ser médico, los alumnos y alumnas,
principalmente, hacen hincapié en lo que significa ser familiar de médico. Apellidos que
suenan, que se relacionan y se reconocen publicamente por parte de los docentes.
Alumnos emparentados con médicos que ocupan esa posicion a su favor, tanto con sus
pares como con los docentes, quienes les entregarian hasta un trato mas respetuoso al
saberlos relacionados con un colega. Los estudiantes comentan situaciones de excepcién
que se les entregan a estos estudiantes, como ubicarlos a todos dentro de un grupo

especial de trabajo. Las y los estudiantes también comentan de cierta seleccidon que se
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haria por parte de docentes cirujanos, hacia novatos con caracteristicas particulares
como buen rendimiento, red de contactos, varones, en general blancos de cabello claro
y familiares de médico, a los cuales apadrinan informalmente, hasta su llegada a la beca.
Estudiantes relatan hechos como de que a estos grupos se les ofrecen actividades que a
otros no, como por ejemplo, participar en una diseccion. En estos grupos, la relacién de
los alumnos con los docentes médicos seria estrecha, mds amistosa, juntandose después
de clase, invitandose a tomar once, recalcando que la mayor parte serian varones, ya
gue a las hijas de médico no las tratarian asi, siendo los varones quienes aprovecharian
mas de estas redes.

“Eso surgia como afio por medio mds o menos, como que los cirujanos, un grupo de
cirujanos eligen a los mechones, como a los mds secos, o como que tienen contacto igual,
que son hombres, por lo general blancos, de pelo claro...(risas), y los...como que...los
educan asi, como que son sus vasallos hasta que terminan la carrera y obtienen la beca.
Es como que los van preparando desde primer afio hasta 7mo y son puros cabros con el
mismo perfil: hombres, blancos, muchos familiares igual de médicos y les va super bien.”
(Alumno, universidad estatal).

“por ejemplo, semiologia o cosas asi, igual se van formando como relaciones entre los
alumnos y el médico, ha pasado con hijos de médicos, donde después se juntan, asi como
que lo invitan a tomar once y todo como que eso al final, cuando no sabes, hay un estatus
distinto de alguien que no es hijo de médico, y que ademds es mujer, porque hay hijas de

meédico que no tienen ese estatus y los que si lo son” (Alumna, universidad estatal).
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h) Acoso sexual

Dentro de este apartado se agregan testimonios de los entrevistados, respecto a
situaciones de acoso sexual dentro de la carrera de medicina, desde docentes a alumnas.
Los entrevistados docentes aseguran que la mayor parte de los casos son de docentes
varones a estudiante mujer. También indican que no se tiene clara la frecuencia, ya que,
por temor a reprobar, las alumnas reportarian menos estos hechos. Sobre casos de acoso
sexual, se menciona también el despido de dos docentes y uno sumariado en una
universidad privada, de un docente que acosaba a una estudiante por todas las vias
posibles: teléfono, WhatsApp, correo electronico, etc. Por otra parte, se normalizan —
hasta cierto punto— relaciones entre docentes y alumnas, por el hecho de ser adultas y
consentir. Se menciona el caso de la fiesta anual de la carrera, donde las alumnas se van
con docentes. Los estudiantes relatan hechos donde pacientes han acosado a becadasy
el médico a cargo las ha culpado a ellas por andar provocando con su vestimenta. Una
docente comenta cdmo, cuando era estudiante, al dar un examen oral el primer
comentario que le realizan los docentes evaluadores tiene que ver con su vestimenta, de
forma lasciva, lo cual también haria alusién a un secreto a voces “si vas con pantalones
a cirugia, no apruebas el examen”. Se comenta un caso de “grooming”, donde un
docente de alto cargo, se vuelve el principal pilar de confianza para una alumna en un
contexto competitivo y de alta presién como el internado, para luego sobrepasarse con
ella intentando besarla a la fuerza. Se comenta también lo complejo de realizar una

denuncia en este contexto, donde las alumnas relatan sentirse solas, vulnerables, donde
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los docentes acosadores buscan formas menos evidentes de acosar: como invitar a
fiestas, buscar instancias para propiciar avances sexuales. El acoso también podria venir
de becados. Las estudiantes se sentirian inhabilitadas para denunciar o actuar porque
sienten que toda su vida estd en juego y tienen temor.

“Entonces para muchas personas eso se ve como que es responsabilidad de las mujeres
el que se vistan de esa manera para agradar a los profesores, cuestion que pueda ser
cierta en algunos casos, de hecho, es como algo dicho que si tu vas con pantalones a
cirugia no apruebas el examen. Pero por otra parte eso te pone en la situacion de ser
acosada para poder aprobar” (Docente mujer, universidad estatal).

“Claro, claro. Si... imaginate como, no sé si alguna vez viste algun reality, pero de verdad
que es como un reality porque es como un espacio cerrado en multiples sentidos digamos,
en el que te ves todos los dias con las mismas personas, pero sumale el elemento de que
hay relaciones de poder (Que determinan tu vida finalmente, tu futuro, tu camino, tus
decisiones) Exacto. O sea, es mucho lo que estd en juego cuando estds ahi” (Docente

mujer, universidad estatal).

Perfil de la alumna escogida para acosar

En relacion a lo anterior, las y los estudiantes entrevistados, sefialan que no seria
cualquier estudiante la escogida por docentes para realizar avances inapropiados; sino
gue suelen tener las mismas caracteristicas como, por ejemplo, de contextura delgada,

pequefia, de atractivo fisico hegemodnico, rubia, bien peinada, con ropa apretada vy

56



femenina. Las que no cumplen con estas caracteristicas no son abordadas, porque se
perciben como mads confrontacionales, por lo que las mujeres que presumen, mas
temerosas, son a las que tienden a molestar mas.

“por ejemplo, compafieras que son mds pequefias, mds delgadas, mds bonitas con
respecto a lo social que significa bonita, ojald de pelito liso, rubio, bien peinada, flaquita,
que el escraf le quede cefiido” (Alumna, universidad estatal)

“En el caso de las mujeres va super ligado a quién les va a responder y quién no, porque
hay mujeres que uno las ve y las ve choras, y sabes que es muy probable que te
respondan, o que vaya a decir algo, en cambio, hay mujeres que saben que se pueden
asustar con eso y a esas mujeres son las que tienden a molestar mds o acercarse mds”

(Alumna, universidad estatal).

4.1.5. Poder carismatico

a) Caracteristicas de un docente carismatico segtin los docentes

Los entrevistados comentan sobre las caracteristicas de las y los docentes que
consideran carismaticos, llamativos e influyentes. Por ejemplo, algunos mencionan que
un docente carismatico seria académicamente seductor para los estudiantes,
apasionado por su clase y que eso lo percibirian los alumnos. Las clases de estos o estas
docentes serian entretenidas, amenas, con un buen manejo de la voz, también
relacionado con lograr captar la atencién de las y los estudiantes, como moverse en la

sala, generar dindamicas y promover la interaccion. Algunos de los gestos para afirmar
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ello es cuando los estudiantes aplauden al final de una clase. Otras caracteristicas que se
mencionan sobre un profesor carismatico son la preparaciéon técnica, la buena
comunicacidn, la exigencia y los limites claros hacia los estudiantes. Por otro lado, una
entrevistada senala que cuando las personas fingen ser carismaticas, caen en la
deshonestidad y cuando se descubren, dafian a quienes creyeron en ellas, especialmente
en su confianza. Otra entrevistada menciona que el carisma se relaciona con trabajar las
emociones, incluso las propias, para poder acoger al otro, pero que eso tiene mas que
ver con estructuras de personalidad. También se plantea que una autoridad carismatica
resolvera de mejor manera los problemas que surjan. La empatia también se menciona,
en la capacidad de comprender a los alumnos y se asocia a la maternidad, relacionandolo
como una caracteristica femenina. Por otra parte, algunos entrevistados sefialan
caracteristicas valdricas, disciplina, rigurosidad, responsabilidad social, que debieran ser
practicadas por los docentes en todo momento, ya que los alumnos estan observando y
se quedan con esa imagen como ejemplo. Otros entrevistados comentan que la cercania
es importante, como hablar un lenguaje parecido, tener temas en comun vy utilizar la
tecnologia.

“Yo creo que la empatia es super importante, éla capacidad de acoger... la empatia es
lo... lo engloba todo no?, si yo me pongo en el lugar del alumno voy a ser capaz de
comprender su miedo, su cansancio, su soledad y yo luego hacer algo y también esta
capacidad de acogerlo de buena manera, quizds ahi la maternidad ayuda, porque la

maternidad a uno le ayuda a desarrollar el acoger” (Docente mujer, universidad estatal).
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“Esa es una buena pregunta, +++ yo creo que los estudiantes+++ yo creo que los
estudiantes tienen que ver, buenas actitudes en sus académicos, tienen que ver un buen
lenguaje en sus académicos, tienen que ver como sus académicos respetan al resto y en
general, ver que sus académicos tienen un fuerte componente valdrico en diferentes
aspectos, responsabilidad social, honestos, disciplinados, rigurosos en el estudio,

empdticos, que los acomparien” (Docente vardn, universidad estatal).

b) Diferencias de género percibidas en carisma

Los entrevistados comentan, por un lado, que a las mujeres se les exigirian mas aptitudes
para ser consideradas carismaticas, el hombre tendria terreno ganado por ser hombre y
ser afable. Encontrar menos mujeres carismaticas, lo relacionan con la socializacion de
las mujeres, lo cual las tiende a opacar, siempre en segundo plano, siendo el hombre el
gue brilla, dirigiendo. Para un docente vardn seria un plus el ser carismatico, pero para
una docente seria una obligacidon. Se menciona que, desde el punto de vista de las
alumnas, ver una profesora o una becada seria mas motivante e inspirador. También se
menciona el hecho de que, con el paso de los afios, los alumnos serian mas receptivos
hacia la perspectiva docente de una mujer, especialmente en cursos primarios; ya que,
en los cursos finales, los estudiantes tenderian a rigidizarse mds. Otros entrevistados
mencionan que los docentes varones tenderian a ser mas planos, autorreferentes, sin

involucrarse tanto en clase.
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“Interesante eso ah, ++ porque yo creo que ... m... + 0 Sea yo creo que si, se le exige mds
a una mujer para ser carismdtica que a un hombre para ser carismdtico. El hombre como
que le falta menos, como que tiene menos brecha digamos, como para ser carismadtico,
éya? o sea por ser hombre ya tiene como una parte del terreno ganado, en cambio la
mujer tiene que... pelear mucho para llegar a ser carismdtica.” (Docente mujer,
universidad estatal)

“Yo creo que bastante, pero creo que también tiene que ver con las expectativas que tiene
como el receptor o la receptora en funcion de esperar un carisma determinado en
alguien. O sea, por ejemplo, para ser profesora bdsicamente tienes que intentar ser
carismdtica para lograr algo, mientras que es solamente un plus que un profesor varon

tenga carisma.” (Docente mujer, universidad estatal).

c) Caracteristicas del referente seguin estudiantes

Los entrevistados mencionan que el ser consecuente es importante para los estudiantes,
asi también como ser una persona trabajadora, que los trate como iguales, de forma
respetuosa, no denigrante, alguien comprometido. Se destacan habilidades blandas, ser
innovador y proponer nuevas formas de hacer las cosas, capacidad para transmitir un
mensaje, tener clara la mision de transmitir el conocimiento que el estudiante quiere
aprender, que sea atractivo. También se sefiala que se tiende a admirar, como un
ejemplo a seguir, al docente muy clinico, que hace muchos turnos, que opera mucho,

gue corre todo el dia.
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Ademas, los entrevistados mencionan las formas en que los estudiantes responden ante
una personalidad docente carismatica tales como: clases llenas, no faltan a sus clases,
aplausos al finalizar, cuando invitan profesores destacados a las cenas de fin de afio, los
nombran en conversaciones o cuando los invitan a la cena de egreso, como forma de
reconocerlos.

Una docente entrevistada menciona, por otro lado, que los referentes para los
estudiantes suelen ser las personas que ejemplifican lo que ellos quieren lograr, sus
expectativas. Entonces, un médico mayor, de 50 afios, hombre, rodeado de personas
gue deben estar ahi obligadas, igual lo tienen de referente, aunque no haya mayor
identificacion personal con dichos rasgos. Se les admira por lo que representan, en un
contexto muy controlado donde no hay mayores opciones, es el alfa, quien se quiere
llegar a ser para sobrevivir a un entorno altamente competitivo; ya que, ademas, no hay
mayor diversidad de perfiles.

“Yo creo que tiene que ver con como actua la persona, definitivamente. Por ejemplo, los
chicos valoran mucho la gente que es como consecuente, eh.., que es como real, me
entendi, como que no... no anda asi como haciendo la pose, sino que es una persona que
lo que es, es lo que es, eh.., pero si en cuanto a lo que valoro, por ejemplo, son la gente
que son trabajadora, icachai? que los respeta, o que los trata como iguales, eh.., o por
ultimo que los traten como iguales, pero que los trata de manera respetuosa, no

denigrante. Es increible eso que respeten el que no te denigren, es como un minimo, pero
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si, lo hacen porque ocurria, y el compromiso es lo otro que, es re importante” (Docente
varon, universidad estatal)

“Exacto. Pero antes de eso como que tus referentes son super pocos, entonces es como
dificil diferenciar que es lo que puedo elegir yo para tenerlos como referentes, porque en
general aquellos que son puestos ahi para ser referentes tienen caracteristicas super
similares: ser médico, ser adultos medios mayores incluso, de cierta clase social, con
cierta expertise académica, casados, heterosexuales. O sea, es un punto menos para ser

un referente que no seas heterosexual.” (Docente mujer, universidad estatal).

d) Caracteristicas de estudiantes carismaticos

Los docentes entrevistados mencionan que los varones serian mas simpaticos, las
alumnas mas reservadas. Los alumnos disparatados, extrovertidos, que son como un
personaje, aungue no necesariamente les vaya bien, llaman la atencién, logran avanzar
en base a su personalidad. Otros, introvertidos que hacen buenas preguntas, llaman la
atencion por otra via. Se menciona también que este ultimo perfil seria mas frecuente
en mujeres.

“val, es que en medicina siempre hay personajes digo yo, hablando de carismdticos,
tienes el cabro que es disparatado, que es loco, que no... es absolutamente
extrovertido... y que no siempre sabe lo que tiene que saber sino como que chamulla
harto, pero lo intenta, bien, entonces es te es carismdtico porque es simpdtico y suele ser

muy divertido, esa conquista exactamente, eso es verdad, pero también tienes a otros,
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ya? éque estan calladitos, ya? todo el rato, pero de repente levantan la mano y te hacen
una pregunta que te das cuenta que el cabro estd pensando 3 pasos mds adelante, ya? Y
ese si bien no es magnifico, no es carismdtico, tu te das cuenta que llama la atencion por
otra via, ya? entonces... +++ muchos personajes, por algun motivo, el cabro...
extrovertido, que dispara, pero no siempre le achunta, tiende a ser mds hombres, por lo
que me ha tocado ver, mientras que el personaje mds recatado, pero que suele tener un
mensaje como que estd varios pasos mds adelante me tocado ver mds mujeres que tienen

ese rol, ya?” (Docente varon, universidad privada)

4.2. Discriminacion hacia los estudiantes por parte de docentes
4.2.1. De clase socioecondmica
Los entrevistados mencionan que el reconocimiento de la clase socioecondmica de la
gue provienen los estudiantes también determina su camino en la carrera de medicina,
especialmente en el trato y oportunidades que reciben por parte de los docentes, siendo
lo anterior mas positivo y amplio en ofertas de aprendizaje. Al provenir de una clase
social alta, hay ciertas formas de hablar, de vestir, de oler que se reconocen por parte
del entorno, asi también como el colegio del cual se provenga; ya que eso implica redes
de contactos, siendo un circulo mas cerrado el de los alumnos familiares de médico, al
cual se le entregarian mas beneficios académicos y de buen trato por parte de los
docentes. Una docente comenta que esto se observa en el discurso de los docentes,

aungue no de forma explicita. Se ejemplifica con la resistencia de algunos académicos a

63



los ingresos especiales a la carrera de medicina, ya que decian que no tenia mucho
sentido porque de todas maneras no podrian ponerse al dia.

“No +++ por eso digo no es solo el género. Alli hay como otra barrera que tiene que ver
con la clase y es como este doctor conoce al papd de este estudiante y lo aguacha por
decirlo asi. Con la excelencia. Pero hay ciertas cosas que tu no puedes conseguir de
ninguna manera, por ejemplo, yo creo que la barrera de clase es super... 0 sea, no sé qué
grado de excelencia tienes que tener para que seas tomado en cuenta si no vienes de la
misma clase social que tus docentes” (Docente mujer, universidad estatal)

“Por ejemplo, respecto del tema del acceso de los ingresos especiales que son sin PSU,
también al tema pero que nos viene pasando hace rato, habia cierta resistencia de parte
de algunos docentes y de algunos incluso ligados a la administracion digamos de la
facultad, que planteaban que no tenia sentido hacer ese tipo de ingresos porque igual no
se iban a poder quedar en la carrera porque no les iba a dar.” (Docente mujer, universidad

estatal).

4.2.2. De apariencia
En este apartado, los entrevistados comentan la preferencia de los docentes por algunos
alumnos con caracteristicas fisicas asociadas a la apariencia fisica, por ejemplo, tutores
que seleccionan a las alumnas mds bonitas segln su percepcidn, algo de lo cual los
estudiantes varones se dan cuenta y consideran injusto. Se comenta que esto no se suele

ver desde una docente hacia alumnos. Por otra parte, los estudiantes entrevistados
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comentan experiencias donde se han hecho comentarios, tanto de docentes como de
pares, hacia companferos con el pelo tefiido, ya que no corresponderia a cémo debe verse
un hombre. Se ha hablado también, de la preferencia por tutelar alumnos de
caracteristicas determinadas como vestidos de cierta manera, rubios, delgados, asi
también, acercamientos o preferencia por alumnas con caracteristicas similares.

“Pero me han dicho que hay algunos tutores que seleccionan a las nifias mds bonitas para
que queden en su grupo” (Docente vardn, universidad privada)

“Eso surgia como afio por medio mds o menos, como que los cirujanos, un grupo de
cirujanos eligen a los mechones, como a los mds secos, o como que tienen contacto igual,
que son hombres, por lo general blancos, de pelo claro...(risas), y los...como que...los
educan asi, como que son sus vasallos hasta que terminan la carrera y obtienen la beca.”

(Alumno, universidad estatal).

4.2.3. De orientacion sexual e identidad de género
Docentes entrevistados sefialan que han escuchado a estudiantes mencionar como otros
docentes comentan negativamente sobre la orientacion sexual de sus compaferos.
También se menciona que existe una diferencia de empatia hacia estudiantes de
orientacién sexual no heteronormada, especialmente a hacia las mujeres lesbianas y
hacia les estudiantes trans, siendo menos considerades o visibilizades en sus
necesidades. En los consejos docentes, se le baja el perfil o no se abre el tema de la

diversidad y, al no asumirlo, no lo consideran. Se menciona el caso de un docente
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tradicionalista, que tenia una fijacién con un estudiante homosexual, en el sentido de
hostigarlo mas.

Los estudiantes entrevistados indican haber oido comentarios directos de docentes,
utilizando lenguaje homofdbico, humillante hacia estudiantes, lo que era validado por el
curso quienes se reian. Los estudiantes comentan que quizds las “bromas” homofébicas
ya no son tan frecuentes, pero si los comentarios por detrds. Los alumnos entrevistados
también recalcan que continda existiendo un componente de machismo, al ser el
hombre homosexual mas aceptado que la mujer lesbiana, en el sentido de que el hombre
podria tener la orientacién sexual que quiere, mientras no se note.

“Quizds, quizds ++ yo te diria que en.... general no. Pero, hay algunas diferencias (de
empatia) que se ven todavia en.... aquellos eh... estudiantes que tienen ehm... una
sexualidad diferente sobre todo las mujeres que se reconocen lesbianas. No asi tanto
(falta de empatia), el que se reconoce homosexual, pero si el que se reconoce
transgénero” (Docente mujer, universidad privada).

“asi como como un gallo qué hacia comentarios directamente como una persona mala,
decia también como a usted lo criaron como hombre o como maraco, cosas asi y el gallo
yo creo que gran parte del curso lo validaba porque era chistoso, es como raro, Ah! jque
chistoso! que bacdn! entonces finalmente se termina validando y ellos mismos alimentan

su ego en base a eso” (Alumna, universidad estatal)
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4.3. Caracteristicas del estudiante

En términos generales, los docentes entrevistados sefialan algunas caracteristicas de sus
estudiantes, tales como que cuando son simpdticos, encantadores, a veces puede
generarse un efecto halo que perturba la objetividad en la evaluacidon. Se mencionan
estudiantes mas timidos que no se atreven a comentar en clase, aunque sepan las
respuestas, perdiendo oportunidades de participar de investigaciones o entrar a pabelldn
con el docente, siendo los beneficios para aquellos alumnos que estan mas a la vista.
Comentan que en general son respetuosos del docente, que al no apoyarse en libros como
se hacia antes, a veces pueden quedarse con conceptos errados al seguir sélo lo que dice
el docente. En situaciones de conflicto, surgen también perfiles de estudiantes mas
confrontacionales, pero también quienes piden disculpas. Sefialan que ahora los
estudiantes estan mas empoderados, cuando no estan conformes insisten, buscan
distintas maneras para enfrentar lo que les parece injusto. Esto se contrasta mucho con
épocas pasadas en medicina, donde los alumnos acataban. También con los horarios, ellos
no se quedan mas alla del horario, algo que podria ser considerado desfavorable por
algunos docentes. Una entrevistada hace hincapié en ello, mencionando que se esfuerzan
hasta que les tocan sus tiempos libres, que eso no lo transan, lo que para docentes
mayores es incomprensible.

En los primeros afios les cuesta mas ajustarse a las formalidades, ya sea para dirigirse a las

autoridades o docentes, al pasar el tiempo se van adaptando, pero hay que hacérselos
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saber. Los estudiantes van conociendo a sus docentes y saben a quiénes pedirle cosas y a
gquienes no.

Una docente entrevistada menciona que los estudiantes piensan que deben pasar por
muchos ritos en medicina, como estudiar muchas horas para tener conocimiento o pasar
noches en vela. Hay estudiantes que son muy exigentes y que la clase debe ser interesante
para respetar al o la docente, otros que van comprobando que lo que el docente ensefia
sea cierto.

Los docentes entrevistados también resaltan que los estudiantes tienen mucha
sensibilidad social, participando de voluntariados, vinculandose con el medio.
Finalmente, se comenta el aumento que ha tenido la presencia de mujeres en la carrera
de medicina a lo largo de los ultimos anos, siendo la mitad de un curso o superando a los
varones en otros cursos.

“No antes simplemente te ponian una nota mala y sonaste, te quedabas con esa nota.
Ahora los estudiantes, insisten, insisten, insisten y apelan, con carta, quieren pruebas de
porque le puso el 3y no el 5. O seaq, los estudiantes de ahora estdn mds empoderados en
exigir, entre comillas, muchas veces cosas que para ellos pueden parecer injustos, ellos se
sienten muy empoderados y protegidos para hacerlo” (Docente vardn, universidad

privada).
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4.3.1. Acciones de los alumnos para agradar a los docentes y/o ser exitosos

Los docentes comentan como los estudiantes se transmiten la informacién de las
preferencias de cada profesor, especialmente en campo clinico, de tal manera de
adaptarse a esa preferencia y hacer lo posible por agradar a su tutor. Se esmeran en
llamar la atencién de sus tutores, ya sea quedandose mas tarde o haciendo esfuerzos
por llegar a la hora. Estas situaciones serian vistas con buenos ojos por los docentes, por
lo que les da una cierta ventaja. Los estudiantes intentan demostrar su conocimiento,
estudian muchas horas como parte del rito de estudiar medicina. Estudian también a sus
docentes para saber con quiénes pueden tener mayores ventajas y con quienes no.

“Hay estudiantes también, por ejemplo, cuando hacen turno, hacen turno hasta
determinada hora, pero hay estudiantes que de muto propio, le dicen al profesor si se
pueden quedar mds rato. Y eso de alguna manera, genera también, una cierta ventaja,

”7n

porque el profesor dice “ah tiene interés, quiere aprender, qué rico”” (Docente varon,

universidad privada)

4.3.2. Evaluacion de los alumnos hacia los docentes
Los entrevistados indican que las y los alumnos valoran mucho a los docentes ordenados,
que tienen las notas a tiempo, organizados, pero tampoco los llenan de correo
electronico, ya que se agobian. Prefieren docentes ordenados, pero no demasiado
insistentes. Se menciona el caso de una docente prestigiosa y ordenada, pero que

organizaba actividades fuera de la universidad cuando se acababan los cursos. Esto no
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fue bien visto por la universidad y se detuvo esa situacion. Algunos entrevistados sefialan
gue, no porqgue se cruce el limite, serd mas valorado por los estudiantes. Los alumnos
valoran a un docente empdtico, cercano, acogedor, que escucha, ademas de excelente
académico en su especialidad, si bien, esos elementos comunicacionales harian la
diferencia. Un entrevistado comenta que las docentes tienden a ser mejor evaluadas que
los docentes.

En el polo negativo, los docentes conocen el uso que se da a las redes sociales y los
comentarios que ahi hacen los estudiantes, siendo en su versién formal la evaluacion
docente, donde no siempre entregan toda la informacidn. Asi también con la valoracion
de aspectos positivos, siendo la forma la invitacion a la cena de fin de afio o la votacion
de mejor docente. Los docentes que no contestan los correos, desorganizados, distantes,
desactualizados o con el cual existen complicaciones para comunicarse, no son bien
evaluados.

“ahora hay excepciones, tenemos un docente de ochenta y tantos afios que todavia estd
con nosotros aportdndonos + y qué es super empdtico, los estudiantes lo aman, en el
sentido de qué..., acoge..., escucha.., que una parte importante del ser docente, no
solamente que tu seas un, no sé pu, un excelente eh... académico en tu especialidad o en
lo que tu haces, sino que también tiene que tener alguna herramienta ehm.. + no son
habilidades blandas, sino que son ... en el fondo elementos comunicacionales y de
acogida y de acogida emotiva para el estudiante que algunos tienen y otros no” (Docente

mujer, universidad privada)
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“Eh..., la mala comunicacion, eh..., la desorganizacion, éya?, los que son desorganizados
siempre son mal evaluados. Ehm..., la falta de respuestas, eh..., la distancia que existen
con, entre el profesor y el estudiante, eh..., qué mds puede ser... eh..., la flojera,
definitivamente. O sea, los que son como mds flojos, siempre se les ha evaluado y es
Iégico. Eh..., équé mds...? ++ Eso es como lo que aparece en las evaluaciones.” (Docente

mujer, universidad privada).

4.3.3. Aspectos que los/as estudiantes valoran positivamente de sus docentes

Los entrevistados destacan algunos aspectos valorados positivamente por los
estudiantes, sobre sus docentes, tales como la empatia, el conocimiento académico, el
impacto positivo que genera un o una docente, el ser acogedor, disponibilidad para
ensefar y aclarar dudas, diversas formas de ensenar o buscar varias maneras de ensefiar
a los estudiantes, apoyarlos. Por otro lado, los docentes mencionan que los alumnos
valoran el que los docentes les enseiien a través de su experiencia, de ejemplos, el
dinamismo de hacer una clase llamativa, asi también, el ser una persona honesta,
consecuente, docentes que demuestren que les gusta ensefiar, comprometidos y con
vasto conocimiento en su tema.

“No, yo lo veo en que les gusta mds aprender con él y.... o sea es lo que me ha tocado ver,
me acuerdo especificamente de uno que era de... medicina interna cuarto afio en que
tenia un grupo mixto, no sélo mujeres y hombres, pero que se sentian muy acogido, él

era no solo bonito fisicamente, sino que ademds esta cosa... empdtica, de acogida de
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querer ensefiar... de ensefar de diferentes formas, y si no entiendes preguntame.
entonces eso las cautivaba, las cautivaba. De hecho, con ese profesor hicieron los grupos
con que pasaron, hicieron... ellos invitaron a profesor a un eh... a una despedida y le

hicieron un regalo y.... cosa que no es habitual” (Docente mujer, universidad privada).

4.3.4. Caracteristicas de alumnas
Los docentes entrevistados sefialan algunas caracteristicas de las alumnas, tales como
gue requieren mas permisos, en general porque tienen hijos y a veces no pueden asistir
a algunas actividades. Se las cataloga de mas preocupadas por su proceso académico,
mas insistentes y perspicaces respecto a la construccién de las pruebas (si esta la materia
gue se les pasé o no). Una docente menciona que las alumnas se quejan o reaccionan
mas frente a un reto del profesor, porque lo toman a titulo personal. Otro docente
comenta que las alumnas de medicina ocupan tiempo, energia y esfuerzo en
empoderarse, algo que podria ir en desmedro de lo académico. Son participativas,
gestoras, lideres, no competitivas. Por otra parte, se menciona que las estudiantes son
mas ordenadas, responsables y cumplidoras, siendo, habitualmente, las mejores
alumnas. Algunas alumnas entrevistadas mencionan que desde que se comienza la
carrera, las mujeres deben esforzarse mds para ser tomadas en cuenta, de la misma
manera en que se toma en cuenta a sus compaferos. Los estudiantes también
mencionan que las becadas tienden a ser mas timidas, mas calladas en comparacion a

sus compafieros. Las alumnas reconocen que tienen mas miedos y temores, que se
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cuestionan varias aristas antes de ir al trabajo clinico, cosas que quizas sus compafieros
no tienen necesidad de cuestionarse como, por ejemplo, la vestimenta.

En el caso de las estudiantes hijas de médico, a diferencia de los hijos de médico, no se
les da ese trato preferencial como se menciond en apartados anteriores.

En general, las y los estudiantes entrevistados sienten una invalidacién por las
caracteristicas mas asociadas a lo femenino, como la sensibilidad, incluso en varones.
“vo lo atribuyo al hecho de lo femenino como, como caracteristicas, como se articula
finalmente el género, entonces si se identifica entonces finalmente a las mujeres pero por
lo femenino, lo femenino va a serlo donde quiera que se encuentre, entonces si a un
hombres sea hetero o lo que seaq, se le asocian caracteristicas femeninas eso es lo malo
en él, sigue siendo hombre pero tiene caracteristicas femeninas y eso es lo malo, entonces
por eso es independiente de la orientacion sexual” (Alumna, universidad estatal)

“Yo creo que (los docentes) no lo alcanzan a percibir mucho (que hay mds mujeres) ... lo
que si, es que las mujeres tienden como a ser mds ordenadas, responsables, cumplidoras,
habitualmente las mejores alumnas tienden a ser mujeres” (Docente vardn, universidad

privada).

4.3.5. Caracteristicas de los alumnos
Los entrevistados mencionan sobre los estudiantes varones que, en general, no suelen
pedir permisos a menos que sea una situacidn grave, como una hospitalizacion. Algunos

también indican que son insistentes cuando quieren algo, exigentes para que se cumplan
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sus demandas, como cambiarse de internado, solicitar algun certificado. No suelen
fijarse tanto en la construccion de las pruebas, asumen que la materia entregada estara
ahi, aunque no se haya visto formalmente. Los docentes entrevistados los caracterizan
como mas desordenados, deslenguados, o que se reciben mads quejas de ellos por entrar
comiendo o usar el celular en clases.

Las y los estudiantes entrevistados comentan que los compafieros suelen ser mas
avasalladores, buscando de forma mas fuerte la validacion. Se comenta también que los
estudiantes con caracteristicas menos tipicamente masculinas, se le trata de forma
distinta. Por ejemplo, en cirugia, la actitud de los docentes médicos es mas distante con
estos alumnos.

“No, no tengo una respuesta clara, quizd lo primero que se me viene a la cabeza son los
alumnos, ellos son un poquito mds... deslenguados... o se visten mds desordenados, es
que lo que yo escucho, escucho que se quejan mds de los hombres que de las mujeres, en
lo académico, en lo... “mira entré a la sala comiendo, o estaba mascando chicle... o estaba
mirando el celular” y la verdad es que yo escucho mds quejas de alumnos que de alumnas,
en esos aspectos” (Docente mujer, universidad estatal)

“yo encuentro que mds allad de ser homo o hetero, porque un homosexual puede ser
masculino y un hetero puede ser femenino, yo creo que va mds asociado al ser femenino
o masculino... entonces claro un hombre, sea homo o hetero, mientras tenga
caracteristicas o sea mientras sea o se asocie a lo femenino va a ser tratado de forma

distinta segun yo... a qué lo atribuyo no sé, segun, por ejemplo en cirugia... por lo que me
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habia contado algunas personas es como la, la actitud de los doctores entre ellos es como
un poco mds... alejada, no va a ser como tan cercana como si fuera un hombre mucho

mds masculino” (Alumna, universidad estatal).

4.3.6. Percepciones de los docentes frente a la orientacidn sexual de sus estudiantes
Los docentes entrevistados comentan algunas de sus percepciones frente a la
orientacidon sexual de sus estudiantes. Algunos aseguran que no les es relevante, que
cada vez es menos notorio, hay mas apertura, pero mas que nada respecto a la
homosexualidad de los varones, ya que las relaciones lésbicas se presentan mas ocultas,
menos visibilizadas. Comentan que las mujeres podrian tener mas temor a exponerse, a
diferencia del varén, quienes se muestran con mayor libertad para estar con su pareja
de forma oficial. Se habla de “alumnos afeminados”, los cuales serian bien aceptados por
el entorno, a diferencia de afios atras donde habia bullying. Una entrevistada comenta
que los homosexuales podrian tener mas desarrollado alguno de los hemisferios
cerebrales, relacionados con lo afectivo o emocional y que eso le parece positivo. Lo
ejemplifica con docentes homosexuales quienes son madas preocupados por los
estudiantes.

“Es una muy buena pregunta, una muy buena pregunta. Yo creo que...++ yo creo que ahi
hay un tema de historia de la apertura de la homosexualidad. Yo creo que la
homosexualidad se ha abierto mucho antes y ademds se ha jugado mucho mds con eso,

se ha... no sé como decir la palabra jugar, pero es la palabra de que alguna manera se
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han hecho chistes, se hace la figura, tu te haces una imagen de, entonces como que es
mds fd...creo que es mds fdcil de aceptar, o sea es y ya. En cambio, la mujer es muchisimo

mds oculto, eso es lo que yo creo” (Docente mujer, universidad privada).

4.4. Ambiente académico

Sobre el ambiente académico, en general, los y las docentes entrevistadas mencionan que
es un ambiente excesivamente técnico, por lo cual estaria mas asociado a un ambito
masculino; en cambio, lo humanistico se relacionaria mas con lo femenino. Al valorarse
esos atributos masculinos, persiste cierto tipo de cultura en la facultad de medicina, que
ademads se cruza con lo hospitalario. Esta disociacion entre lo técnico y lo humanistico
predomina también en los estudiantes, quienes entran con la idea de ayudar a otros desde
lo cientifico, desde lo técnico, pero no desde lo relacional; desde el vinculo con los otros,
entonces mientras no cambie esa cultura, esa estructura que ha estado presente por
mucho tiempo, se continuardn valorando las formas de poder de los hombres, mas que
las formas de poder de las mujeres.

Algunos estudiantes mencionan que los primeros 3 afios de clase no hay mayor relacién
con los docentes, ya que les hacen clase a 100 alumnos; por otro lado, cuando comienzan
a entrar al mundo clinico, la relacién se vuelve mds personalizada, pudiendo interactuar
mas con los docentes y ahi se dan cuenta de sus actitudes, comentarios, incluso su postura

corporal hacia los estudiantes.
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“Claro, desde la base po, desde la formacion... que es excesivamente técnica + en, en, en
lugar de humanistica, entonces lo técnico es masculino, lo humanistico es como
femenino, éte fijas? estd como super vinculado a eso.” (Docente mujer, universidad

estatal)

4.4.1. Trato justo para alumnos y alumnas

Respecto al trato justo, los entrevistados —docentes y estudiantes— comentan algunas
situaciones donde este hecho se ha visto evidenciado, tanto positiva como
negativamente. Por un lado, una docente comenta las quejas de un estudiante frente al
trato diferenciador que se hace con las alumnas, en el sentido de que algunos docentes
les brindaban mayores oportunidades, especialmente a las mas “bonitas”. Por otro lado,
se comenta sobre que las docentes mujeres tienden a sobreproteger a los alumnos
varones, mientras las alumnas tienen que hacer todo. Se hace el simil de las madres con
las hijas e hijos, donde a los hijos se les releva de responsabilidades domésticas y a las
hijas se les exige mas. El estudiante hombre es como el “regaldn de la profe”, le da mas
oportunidades, mientras que la alumna tiene que esforzarse para demostrar su valia.

Las y los estudiantes entrevistados suman a lo anterior que los alumnos extrovertidos
construyen buenos lazos con sus docentes, mientras que las alumnas extrovertidas
podrian ser tachadas como que estdn dando demasiada confianza. Desde primer afio las
estudiantes notan como los docentes prestan mas atencion a alumnos que alumnas,

aungue la mejor alumna haya sido una mujer. Los estudiantes sienten que ya desde el
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dia 1 en la carrera hay alumnos que estan mejor posicionados en conocimiento y eso se
ha mantenido en los afios porque siempre han tenido alto nivel, pero hay compafieras
gue han crecido mucho en su conocimiento y recién a los 4 afios de carrera las toman en
cuenta. Entre compafieros se dan cuenta, pero los docentes no.

Otra estudiante comenta que, en su grupo, las mejores eran mujeres, pero al docente le
daba lo mismo, sélo notaban a los que se sentaban adelante y hacian muchas preguntas
para llamar su atencidn, los cuales eran hombres. En el area clinica, las estudiantes
afirman sentir mucho mas el peso de su género que un examen estandarizado en aula,
ya que las relaciones son mas directas.

“Que las mujeres ++, las madres tendemos a sobreproteger al hijo varon écierto? Y darle
menos responsabilidades en relacion a la hija mujer, ya... si tu ves la crianza écierto?
tipica. de la cultura chilensis, claro po... dentro de este de este dmbito machista ¢ cierto?
de género Al hijo, al hijo + se le dan muchas menos responsabilidades domésticas, por
ejemplo.” (Docente mujer, universidad estatal)

“Si, yo me acuerdo perfectamente cuando estdbamos en primero y ya se empezaban a
notar las diferencias, en nuestro grupo de anatomia, con nuestro docente, doctor de
anatomia..., éramos un grupo variado, pero se notaba que entre las personas que les iba
bien en ese grupo, pescaba mucho mds a los hombres que a las mujeres” (Alumna,

universidad estatal).
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4.4.2. Trato entre pares estudiantes

Un docente comenta que hoy las alumnas estdn mucho mas empoderadas, por lo que si
un companero se sobrepasa, ellas son capaces de poner los limites. Esto no pasaba en
afios anteriores. Se percibe que hay menos competencia entre los alumnos y que los
grupos de estudiantes tienden a formar relaciones fuertes de compafierismo, de
colaboracién, tratandose mds como amigos que competencia. Aunque ello es descrito
como una caracteristica no tipica. Otra docente comenta lo mismo, no hay tanta
competencia, especialmente entre los liderazgos. Los estudiantes no juzgarian ni seria
tanto tema para ellos el género u orientacién sexual de su lider.

Por su parte, los y las estudiantes entrevistados comentan situaciones como tener un
grupo de texto con los compaferos, donde se comenzaron a hacer comentarios
desubicados respecto de las comparfieras, donde entre amigos se regulaban, sin
embargo, un grupo de varones continuaba. Hubo el caso de una compafiera que tenia
unos videos haciendo deporte, se subian los pantallazos, se burlaban de ella, la gente
comenzd a salirse del grupo. Algo que habia comenzado como un grupo de consultas y
amistad, termind siendo muy agresivo. Las y los entrevistados comentan que
lamentablemente en todas las carreras hay ese tipo de grupos de hombres y que los
cabecillas suelen ser personajes del mismo estilo, heterosexuales, de clase alta, con
actitud dominante. Los alumnos reflexionan que luego esos personajes terminan siendo
médicos, docentes agresivos como los que les hacen clase, sin cuestionarse nada, ni los

efectos que producen. Los alumnos y alumnas reflexionan que, por esa situacién, una
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compafera no asistié a la ceremonia del “medio médico”, algo que deberia ser un
recuerdo positivo, termind condicionando su participacién en un hito de la carrera. No
se sentia parte, aunque tuviera buena autoestima, tendria que compartir con gente que
sabe, hablaron mal de ella, entonces prefirid restarse antes de pasar una mala noche.
Las alumnas de ese curso debieron hacer un grupo aparte, ya que les daba verglienza
hacer preguntas en el grupo general, porque sabian que serian objeto de burla, se armé
un grupo sélo de mujeres, donde sentian la confianza para hacer consultas.

Respecto a la situacion del grupo general, se hizo una reunion para detener eso, pero
nadie de los aludidos fue, no les interesaba. Tenian en comun que, en ese grupo, varios
eran amigos de médicos.

“sin competir con sus compaferos, no compiten los liderazgos, no compiten... nunca he
escuchado el comentario qué es mujer o es hombre o es gay, no, no, no es tema entre
ellos, no” (Docente mujer, universidad estatal).

“que al final lamentablemente en la sociedad en que vivimos, los grupos de hombres asi
estdn en todas las carreras, estdn en todos los grupos y son yo creo que igual base de lo
que llama a que se siga perpetuando este abuso constante que hay y coincide lo que decia
nombre, que los cabecillas efectivamente son como el mismo perfil, estamos hablando
de partida heterosexual, de partida que sean tipos que...de clase alta, como que siempre

la actitud dominante” (Alumna, universidad estatal).
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4.4.3. Presiones y exigencias
Un docente comenta que ha sido contraproducente el dejar que los estudiantes soliciten
algunas cosas como, cambiar las evaluaciones, ya que eso habla de un menor nivel de
exigencia.
En la contraparte, las y los estudiantes sefialan que han pasado situaciones donde han
tenido que prepararse psicolégicamente para enfrentar docentes, por temor a enfrentar
a un profesor “super macho”, y en el caso de ser alumna, saber que habra barreras.
También comentan que desde temprano en la carrera se deben reprimir las emociones,
no se pueden mostrar afectados y deben superar las cosas rdpido, establecer una
relacion con el paciente, pero no tan cercana como para que les llegue afectar, entonces
las y los alumnos sienten que la emocionalidad se vuelve un obstaculo para lograr el
trabajo que quieren los docentes, lo ven como algo en contra y hay que suprimirla.
También comentan que luego del pregrado, hay que hacer la especializacién y luego una
subespecializacion, ya que hay algunos médicos que los miran en menos si no se
consiguen esas metas. Sefalan que entre especialidades se miran menos entre si
también y les parece mal, porque todos tienen manejo distinto de las cosas y son
importantes.
Un estudiante comenta en una ocasién donde era hostigado por el docente con
preguntas, donde el profesor encontraba todo malo, llegd a un punto que el estudiante
le dijo que para qué queria que le respondiera si al final le iba a encontrar todo malo. Al

hacerlo con un tono firme, el docente cambid su actitud.
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“es muy marcado porque viene pregrado, después tienes que hacer una especializacion,
si no haces la especializacion, incluso hay algunos doctores que te miran en menos,
después la sub especializacion y después los que finalmente van siguiendo y adquiriendo

mds conocimiento y van mirando en menos a los otros” (Alumna, universidad estatal).

4.4.4. Maltrato
En este apartado, los y las estudiantes entrevistadas, comentan experiencias donde han
sentido maltrato por parte de sus docentes. Se comentan aspectos como la agresividad,
maltrato verbal como decirles ignorantes, minimizarlos si responden mal, actitudes de
prepotencia, superioridad e intimidacidon, incluso sienten abuso de poder. Ellos atribuyen
esas conductas con personalidades narcisistas, egolatras, al ser respetados
académicamente, ya que al ser buenos tienen impunidad y hacen lo que quieren, porque
son requeridos por las instituciones. Pueden ser desagradables y agresivos, pero nadie
dird nada vy si los expulsan, los contrataran en otro lado, pero saben que no les pasard
nada. Consideran tipico de la carrera, de su formacién el esperar que los menosprecien,
sobre todo en la practica clinica. Los entrevistados comentan también, que los docentes
pertenecen a grupos muy privilegiados, médicos, hombres, con mucho poder, lo que es
una mezcla casi explosiva. Un alumno comenta la vez que un médico le gritd en los
pasillos del hospital. Ante este tipo de conductas, un alumno posted su experiencia en
su Instagram y varios companeros le respondieron que lo dejara pasar o como que

hiciera que no pasé nada. Esto hace que se sientan sin apoyo para responder ante esos
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hechos, ya que nada va a cambiar y eso los frena a tomar medidas. Por otra parte,
algunos estudiantes comentan si valdra la pena enfrentar a un docente; ya que al ser
personas mayores es dificil que cambien, ademas temen quedar marcados. Cuando
hacen comentarios horribles, ellos cuestionan que otros compafieros se rian porque
sienten que lo estan avalando, aunque también sugieren que podria ser para quedar
bien.

Algunas alumnas comentan molestia respecto a la invasion del espacio personal,
acercarse demasiado a las estudiantes, algo que no saben si es consciente o no, pero si
comun y frecuente. Las alumnas, de todas maneras, comparan su situacion con la de las
enfermeras, donde han visto también fuerte maltrato; mientras que, a pesar de la
agresividad, con alumnos/as, es menor. Las estudiantes comentan haber presenciado el
maltrato a una becada en una cirugia, donde el médico la traté muy mal, le decia que él
sabia que no tenia que haberla traido, estas dejando la “cagada” y la becada con la
cabeza gacha pidiendo perdén. Comentan también que ese mismo docente hace sentir
peor a las mujeres cuando cometen errores, en cambio a los varones, les deja pasar mas.
Los estudiantes comentan que influye el ser hombre o mujer y también, en los hombres,
qué tan masculino eres. Un estudiante, que no se considera tan estereotipadamente
masculino, comenta que no va a llegar con una disposicidn a hacerse amigo de los
médicos, pero si tendra que poner mas distancia, mds seriedad; porque si los ven
callados o timidos los tratardn peor, algo que no ocurre con los compafieros mas

extrovertidos, que siguen mas el juego.
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También comentan que se les exige “cierta actitud”: “haz esto como hombre” a los
alumnos; y en ese sentido a las alumnas se les permite mas la sensibilidad, aunque
entienden que tiene que ver con el caracter de cada uno y no con el género. Las alumnas
comentan que cuando llegan al mundo de hombres que es medicina, muy masculino,
muy machista, deben adaptarse, desde como les dicen las cosas, la forma en que las
miran, que les pongan caras desagradables, y ellas sienten que eso no lo harian con
alguien igual a ellos. Se refieren a comentarios infravalorandolos, y ellos sienten que es
injusto porque ellos estan recién aprendiendo y los docentes médicos tienen ya
trayectoria. Sefialan tener temor a las criticas, a que los hagan sentir estUpidos y en
general, comentarios vejatorios. Esto también lo escuchan hacia los pacientes, con
mucha frecuencia y proviene mas de médicos hombres.

Una docente comenta su percepcion respecto a que, en el contexto clinico, se les permite
a los docentes preguntar hasta ya no obtener respuesta y retar a los alumnos de todas
maneras, como saber que esa interaccion terminard definitivamente en reprimenda.
Estos docentes recibirian correcciones por parte de las autoridades, pero en lo
protocolar, superficial, los sacan un rato y luego vuelven.

“Yo creo que la agresividad y todas esas conductas, van muy de la mano, con que son
personas narcisistas como muy egolatras y eso porque académicamente... se les respeta
porque son como ellos dicen excelentes, pero eso hace que también... tengan impunidad

y que al final saben que si son asi, que si son super pesados y que son agresivos, nadie le
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va a decir nada y si lo echan probablemente lo recontraten en otro lado ...porque al final
saben que no le va a pasar nada” (Alumno, universidad estatal).

“y al final... creo que el miedo a las criticas es que te hagan sentir... como estupido, tonto
y que ellos lo hace notar con el conocimiento que tienen y con el poder que tienen sobre
uno... no sé, el doctor nos decia “ustedes son los peores que yo he visto” o... (risas) o les
decia a los mismos internos o becados... “no, tu no sabes hacer nada” o siempre
comparando “Oye mira el alumno sabe esto y tu no sabes nada” “yo lo echaria a todos
ustedes de acd”... no incluso a veces como tratan a los pacientes po, les decia “mira ésta
estd gorda, eres una vieja gorda” les decia el mismo, entonces como ya uno que espera

para uno” (Alumno, universidad estatal).

4.5. Temores de los estudiantes

Los docentes entrevistados comentan algunos temores que perciben en las y los alumnos,
tales como temor a reprobar, a tener malas notas, tener repercusiones en sus pasantias,
perder la prdactica, que se les ignore, que no se les preste atencién o que dejen de
ensefarles deliberadamente, como forma de castigo. Por ejemplo, si un estudiante no
cumple con algo, como sancion le pueden decir que estara un mes sin operar, lo que hace
que pierda experiencia. A veces tienen temor de contar algun problema que puedan estar
teniendo. Docentes comentan que tienen que insistirles mucho para poderlos ayudar.

Una estudiante comenta que estuvo todo un fin de semana muy ansiosa antes de

presentarse a una rotacion, porque tenia referencias del docente y ella se consideraba
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mas timida como para enfrentarlo. Otra estudiante comenta que su mayor miedo, mas
gue el maltrato, es que la ignoren, que el doctor haga como que no estd ahi y su
compafiero hombre si. Se sienten desmotivadas porque deben pedirles a los compafieros
que les hagan preguntas por ellas, temen mucho estar frente a ese perfil de doctor “muy
macho”. Otros temen, efectivamente, que los traten mal y prefieren que los ignoren. Una
alumna comenta su temor a terminar llorando tras una reprimenda; ya que, por ello, la
podrian tratar peor. Sefialan que hay otras alumnas que lo enfrentan desde una
perspectiva mas masculina, sin importarles tanto, pero consideran que no es buena la
posicion de no criticar tampoco, porque podria haber mas gente afectada.

Otra estudiante comenta que le da mds miedo la sexualizacién, quedarse sola con un
médico, no estaria tranquila, le suelen pedir a una interna o compariera que las acomparie
en el caso de tener que estar sola con un médico. Otra alumna suma, que al levantarse
evalla la ropa que se pondr3, su apariencia, su maquillaje, desde desordenada a expuesta.
También tienen temor a los pacientes, prefieren examinar mujeres que hombres, si éstos
se sobrepasan, no pueden responder, porque eso significa que tendrian que aguantar
malos tratos todo el resto del policlinico por haberse defendido.

Tienen miedo de responder a los médicos porque eso puede dejarlas marcadas, pueden
hacer comentarios entre docentes, por caerle mal pueden reprobar el ramo o luego llegar
a internado y que las tengan identificadas. Temen las repercusiones.

Las alumnas comentan el temor a la critica, todo lo que han tenido que trabajar para

posicionarse y que un dia por un comentario agresivo se deba tirar todo el trabajo que les
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costo afios lograr. Otra entrevistada se resigna, siente que la han tratado tan mal ya, que
probablemente siga siendo asi hasta el final de la carrera, por lo que se siente mas
desensibilizada al respecto. Las estudiantes afirman que a las mujeres se les critica por
muchas mas cosas que a los varones. Entre compaferas se apoyan mas, ya que varias viven
situaciones similares.

“entonces... pienso que, como que... a mi me da, me da mucho, me da miedo que me traten
mal y también el tema de la sexualizacion, también me da mucho susto pero al menos no
he tenido, como...espacios tan intimos con médicos, pero si me da miedo, o sea yo creo
que si alguna vez me dicen que, estoy sola con un médico en un poli o sala, yo no estaria
tranquila” (Alumna, universidad estatal)

“yo creo que, o sea en mi caso, ha sido un poco distinto porque si bien le tengo miedo a la
critica creo que también viene de antes y estd ligado mucho antes a la personalidad de
cada uno, pero siento que al revés como que cada vez me afecta menos no sé si sea positivo
0 negativo, pero yo ya no siento eso, como que ya me trataron tan mal, tan, tan, tan mal,
y va sali de eso, que es como “me van a sequir tratando mal probablemente hasta que
termine la carrera si quiero hacer una beca me van a seguir tratando mal en la beca, me
van a sequir tratando mal donde trabaje, entonces es como ya! filo, probablemente me
van a tratar mal toda la vida, yo voy a intentar siempre hacer lo mejor... lo mejor para mis

o4
1

pacientes, lo mejor para mi” (Alumno, universidad estatal)
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4.6. Sexismo en el ambiente académico
En este apartado, el sexismo en el ambiente académico se aborda desde distintas aristas.
Algunos docentes entrevistados comentan que cuando hay una denuncia, en general se le
tiende a creer mas al hombre que a la mujer. Una docente con un trabajo administrativo
comenta que cuando se estd resolviendo una situacidn de acoso o violencia, al final del
proceso se dan cuenta que nadie ha escuchado a la mujer, habiendo menos empatia hacia
ella. Esto ocurre desde docentes varones y docentes mujeres.
Otra docente comenta cédmo las estudiantes han debido buscar formas de sobresalir entre
sus compafieros, por un lado, comenta la sexualizacién, el coqueteo como herramienta
para agradar al docente, ser la mas destacada académicamente o vincularse desde la
masculinizacion, para ser valorada como lo hacen con los compafieros.
A las alumnas en medicina se les exige mas, esto se grafica con las delegadas, que ya son
alumnas ejecutivas, buenas estudiantes, buenas lideres, se les exige mas que a los
delegados.
Otra entrevistada comenta que ha oido que a los docentes les lama mas negativamente
la atencidn el lenguaje inapropiado en las alumnas que en los alumnos. A los alumnos se
les permite, como algo naturalizado.
Un docente entrevistado relata la situacidn de una colega al elegir la especialidad, donde

le preguntaban si estaba segura, porque probablemente mas adelante querria ser madre.
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Las estudiantes comentan que los docentes no les dan el espacio y que cuando van
ingresando a las practicas se van sintiendo mas dejadas de lado, por lo que tienen que
hacerse espacio y eso es una carga extra.

Otra estudiante comenta que, sobre todo en el hospital, su cuerpo femenino ha sido un
tema. A veces no ocupa sostén y teme que se le marquen los pezones, especialmente en
cirugia con lo machistas que son los cirujanos. Ella no queria utilizar sostenes porque no
le acomodaban, pero tuvo que hacerlo o al menos pensarlo cuando va al hospital, teme
gue un médico la vea como objeto sexual. Otra alumna complementa, que nunca ha ido
con short o falda, no se atreve, ya que tiene temor que le digan algo, incluso los pacientes,
porque ella no podria responder. Las alumnas reflexionan que los comparfieros no van a
sentir esa presion, pero ellas como mujeres siempre temen que se rompa el limite y que
dejen de verlas como estudiantes para pasar a ser un objeto sexual. Consideran que en lo
clinico esta menos regulado todo, no hay ningun reglamento; y si lo hubiera, no vale
mucho, porque los médicos ni siquiera estdn contratados por la universidad, lo cual las
hace sentir desprotegidas porque no tienen donde apelar.

La practica en el hospital es mucho mas solitaria, se suele estar con el médico y no hay
nadie que pueda ayudar o respaldar. Las alumnas hacen la diferencia con una clase en
aula, donde estd todo un curso, donde se sienten mads protegidas. Un alumno
complementa que, si bien es dificil para ellos darse cuenta por lo que pasan las

compaiieras, él también ha notado las diferencias, como por ejemplo en un grupo sdlo de
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varones, se cuidaban menos con los chistes de connotacidn sexual y explicitos. El siente
gue se esperaba aceptacion por parte de los alumnos ante esas intervenciones.

Las estudiantes comentan que los mismos pacientes no se refieren a ellas como doctora,
sino como seforita, incluso a las doctoras mds experimentadas. Esto no ocurre con los
hombres. Volviendo con los pacientes, incluso las pacientes ponian mas atencion a los
internos o médicos que a las internas.

Una estudiante comenta, desde el punto de vista de las calificaciones, que en un grupo de
cirugia eran 3 alumnas y un alumno, a las alumnas les pusieron la misma nota y al alumno
una nota superior. Esta diferencia era obvia y todas lo notaron. A otra estudiante le pasé
lo mismo, con un compafiero que ni siquiera asistia a las rotaciones, de todas formas, ella
tuvo una nota mas baja. Otra estudiante comenta la discriminacion en la oferta de
oportunidades. Ella, haciendo ayudantia con otros compafieros, la dejaron sola en una
reunion, porque el médico invitd a los hombres a realizar una diseccion. Los comparieros
luego llegaron comentando la experiencia y ella ni siquiera habia sido invitada, no sabia
qgué habia pasado.

Un estudiante teoriza que los mismos cirujanos perpetdan el alejar a las mujeres del rubro,
amedrentdndolas. Que el ciclo se mantiene desde los profesores de ellos, a ellos como
profesores, entre colegas, constantemente contando chistes machistas. Una alumna suma
gue, por el hecho de ser hombre, los cirujanos ya le abren un espacio de validacioén, lo
escuchan mads, lo incluyen en las bromas, le tienen mas confianza, mientras las estudiantes

no podrian compartir ese espacio ni estar a la misma altura.

90



Las alumnas reflexionan en el hecho de que los becados parecen ser amigos de los
médicos, mientras las becadas deben mantener distancia para hacerse respetar, marcar
presencia. Las mujeres serian mal vistas por su emocionalidad, vistas como objeto sexual.
Los becados comparten fotos de otras internas, se ejemplifica con una chica que
practicaba pole dance y entre ellos se repartian las fotos de la joven, lo cual le genera
miedo a las entrevistadas.

Entre las mismas compafieras se recomiendan bloguear en las redes sociales o no aceptar
las solicitudes de amistad de médicos o becados, ya que se sabe que ocurren estas
practicas. Esto genera que ese espacio no sea seguro y se aleje de su meta, que es el
trabajo y el estudio.

Una estudiante comenta que respondié a un médico frente a un comentario machista,
siente que fue un acto de valentia, sin embargo, también siente que no tendria por qué
ocurrir en un ambiente de estudio. Las alumnas sienten que se perpetian comentarios,
desde micromachismos como que tienen pololo y andan pensando en él, que pueden
hacer mas de dos cosas a la vez, entre otros comentarios que cuestionan su quehacery lo
interrumpen.

Los estudiantes comentan que estos médicos, de 60 afios, con dinero y poder, validados
toda su vida en ese ambiente machista, es muy dificil que puedan cambiar. Un alumno
comenta que un médico, con un grupo de alumnos varones hacia chistes y comentarios
horribles, machistas, sobre violacidn; pero que cuando rotd con él era distinto con las

alumnas, amoroso, sin embargo, queda la sensacién de vulnerabilidad frente a esta figura.

91



Los alumnos piensan que como ahora es mas facil denunciar o al menos “funar”, podrian
andar mds cuidadosos con este tipo de actitudes, pero sdlo cuando hay mujeres presentes,
con los hombres no tienen ese cuidado.

Los alumnos creen que es un error que, en rotaciones con hombres, los estudiantes callen
y no pongan freno a esos comentarios. Sobre ello, un alumno comenta que los médicos
hacian comentarios sobre las secretarias, temas de violacidn, de faldas cortas y nadie decia
nada. Esto no seria exclusivo al ambito clinico, algunas alumnas recuerdan comentarios
machistas de los docentes cuando estaban en primero. Una alumna va mas allda y comenta
gue en todos los ramos ha escuchado algun comentario machista o un acercamiento
inapropiado. La sexualizacion hacia las mujeres esta siempre presente, de forma implicita.
Una docente comenta que cuando era estudiante y tenia compafieras embarazadas, se las
cuestionaba, desde una culpabilizacidn, por el tema del tiempo y del rendimiento y luego,
gue serda mala madre si quiere volver pronto, por lo uno o por lo otro, se cuestiona a la
mujer. Lo menos explicito seria el tema sexual, por un tema de cuidado legal, siente ella.
Un docente admite que el tema del machismo y el micromachismo siempre esta presente,
pero que también siempre hay alguien que alza la voz.

“Yo queria hacer un alcance respecto a cirugia porque, aparte de la carga emocional y todo
lo que supone... yo estuve en un grupo con mi compafiera, en que SOmos puras mujeres y
un hombre, y hemos estado tanto en grupos de cirugia como en medicina interna, puras
mujeres y un hombre, y en seguida se vieron diferencias en notas, que fueron evidentes

porque las publicaban, entonces nosotros éramos 4 y las 3 mujeres teniamos la misma
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nota y el hombre de mi grupo una nota superior...entonces ya! La primera vez nos dio risa,
la segunda vez oye que raro, la tercera ya cortenla y para él también era incomodo, porque
haciamos todo igual, entonces porque teniamos una diferencia, que no era una diferencia
muy grande, pero habia diferencia, entonces por qué existia esa diferencia si haciamos
todo igual.... Asi que...eso va mds alld...de lo...carga emocional.” (Alumna, universidad
estatal).
“A mi una vez me paso algo terrible como ayudante...era ayudante de anatomia y... una
tarde estabamos todos muy tarde en anatomia y.. me acuerdo que de repente
desaparecieron todos los ayudantes, todos los ayudantes hombres desaparecieron, y yo asi
como bueno, me voy pa’ mi casa, y después me enteré que el doctor estaba haciendo una
diseccion ahi mismo en anatomia y mis compafieros fueron, el doctor los invito y ellos
cerraron la puerta, les avisaron a todos excepto a mi, y yo me lo perdi y me tuve que ir
(risas)y después me dijeron como a los dos semanas “oye estuvo buena la diseccion” y yo

écudl diseccion? ni siquiera me abrieron la puerta.” (Alumna, universidad estatal).
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V. DISCUSION Y CONCLUSIONES

El poder que ejerce el docente sobre sus alumnos y alumnas puede tener varias raices y
efectos. Dichos origenes y consecuencias pueden observarse diferenciados, respecto a las
caracteristicas del alumnado. Las formas en que se ejerce ese poder no pasan
desapercibidas cuando éstas significan obstaculos o beneficios arbitrarios para los y las
estudiantes y su proceso de aprendizaje; pero no solo ello, sino que también afectan la
forma en que éstos se relacionan posteriormente con su entorno®®.

En este trabajo se han abordado cinco tipologias de poder, siendo un primer objetivo el de
describir el uso del poder por coercién en relacién con el género dentro de los intercambios
gue se producen entre el personal docente y el alumnado. El poder por coercion hace
referencia a la capacidad de administrar sanciones sobre otro, para que éste cumpla con lo
que se le solicital’. Dentro de la informacién recabada, fue posible encontrar diferencias en
la aplicacidn de castigos cuando el estudiante es vardn o cuando es mujer. Por parte de los
docentes, se expresa que al corregir o sancionar a una alumna, el trato seria mas suave o
condescendiente, no asi con un vardn. Otros docentes indican que, cuando la docente es
mujer, la sancién hacia el alumno vardén tiende a ser menos fuerte, ya que existiria una
proyeccién hacia lo maternal con los varones. Sin embargo, las y los estudiantes sefalan
gue cuando una alumna se equivoca, aunque no sea un error significativo como el de un
alumno, el castigo tiende a ser mucho mas exagerado en su tono y de mayor agresividad

Como indicaria Moreno et al.**, las modalidades de violencia de género en medicina se
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manifiestan desde comentarios despectivos o insultos sexistas, favoritismo del personal
académico, hasta burlas, autoritarismo y humillacidn, siendo siempre en mayor porcentaje
hacia alumnas, lo cual sistematicamente las desalentaria a lo largo de la carrera.

En ambos extremos del espectro, ya sea desde la condescendencia hacia una correccién
mas fuerte hacia las mujeres, se constituye un hecho discriminatorio. Por un lado, una
sutileza que pudiera ser casi percibida como amabilidad, pero que en su fondo indicaria no
tomar en serio la retroalimentacion hacia una estudiante, develando las expectativas en
ella; y, por otro lado, el reafirmar también dichas expectativas de incapacidad al castigarla
de una forma mds enérgica. Esto coincidiria con los hallazgos de Pacheco et al.3?, quienes
encontraron que la excesiva consideracion con el hecho de ser mujer y la sobreproteccion
en la que se veian envueltas las alumnas, constituye una traba para el desarrollo de sus
potencialidades. Villanueva®® agrega que, las alumnas dentro del hospital-escuela suelen
carecer de reconocimiento intelectual y se les discrimina por razones de género, de tal
manera que cuando se les “privilegia” o “premia” con la ensefianza por aceptar el trato
“preferencial” de sus profesores, en realidad se trata de una restitucion de sus derechos
basicos como estudiantes y su rol de aprendices.

Dentro de los tipos de castigo utilizados por los docentes, ya en un ambito general, pero
siempre considerando que la magnitud puede ser distinta cuando se trata de alumnas, se
pueden encontrar el castigo académico, asociado particularmente a las calificaciones, pero
también a la inflexibilidad y el autoritarismo respecto al cumplimiento de normas,

aplicacién que variard segun el criterio del docente, quien podria utilizar los castigos como
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amenaza o ensafarse con algun estudiante en particular, generando instancias mas
dificultosas para su desempefio, como evaluaciones mas complejas. Estas serian conductas
muy normalizadas en la carrera.

Otro tipo de castigo dentro de lo académico y que se aprecia en cursos superiores, es el
retirar oportunidades de aprendizaje, como practicas, cuando los y las alumnas no cumplen
con lo requerido por el docente. Lo anterior es recogido también por Chavez-Rivera et al.1°,
guienes indican que situaciones como esta constituirian maltrato académico, relativo al
negar al estudiante la oportunidad de examinar pacientes, impedirle practicar técnicas
médicas y oponerse a que asista a reuniones o conferencias, impidiendo que adquiera o
consolide sus conocimientos.

Castigos asociados al maltrato y humillacion se repiten de forma constante, con
consecuencias afectivas para los estudiantes, como acciones de autoritarismo,
hostigamiento, actitudes prepotentes y solicitudes extra sin justificacion. También se
menciona el castigo asociado a la indiferencia, comprendido como un obstaculo para
acceder al aprendizaje (dejar fuera a un estudiante de una actividad) o como forma de aislar
a ciertos estudiantes del grupo, de forma deliberada. Lo anterior ha sido estudiado por
Maida et al.}!, quienes sefialan que las amenazas de perjudicar académicamente, hablar
mal de la persona para perjudicarla, asignar tareas injustas, ignorar, acreditarse el trabajo
injustamente o descalificar el trabajo, tratar de forma humillante y discriminar, se

entenderian como formas de maltrato psicolégico. Como otra expresién de sancidn, las
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amonestaciones verbales surgirian ante conductas como la falta de estudio, sentarse en el
suelo, comer en clase o utilizar un lenguaje inapropiado.

Otras circunstancias asociadas al poder por coercion aparecen en las consecuencias de los
castigos en los y las estudiantes, tales como dafios en su autoestima, inseguridad, deseos
de terminar la experiencia con un docente, aprender a ser sumiso y aprender a mentir para
cumplir con ciertas metas y evitar asi el castigo. Esto confirmaria lo planteado nuevamente
por Moreno et al.*>, quienes indican que la estructura jerarquica en la escuela de medicina
y la vision del castigo como un método de control y dominio mediante relaciones
asimétricas de poder durante el proceso educativo, ubica al estudiante en una posicidon
subalterna de bajo impacto ante esta jerarquia, por lo que estas situaciones contindian
perpetuandose, sin que los y las estudiantes puedan hacer mucho para cambiarlas.

En el otro extremo de los estimulos aplicados hacia los estudiantes, se encuentra la
recompensa. El segundo objetivo de este estudio consistié en describir el uso del poder por
recompensa en relacion con el género dentro de los intercambios que se producen entre el
personal docente y el alumnado. El poder por recompensa se define como la capacidad de
ofrecer consecuencias positivas al subordinado, cuando cumple con lo solicitado!’. En
relacion al género, se pueden percibir recompensas verbales y académicas donde, algunos
docentes comentan, las alumnas mads atractivas hegemdnicamente estarian en ventaja, ya
que serian seleccionadas para grupos de tutoria o se les tendria mayor consideracidn. Se
menciona también, que en general, las recompensas hacia las alumnas surgen cuando éstas

destacan en roles esperados para una mujer, como la contribucién a lo relacional,
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habilidades de comunicacién, habilidades blandas en general, mientras que a los alumnos
se les premia en base a lo cognitivo, resaltando sus conocimientos. Esto se condice con lo
recabado por Pacheco et al.?2, quienes en una encuesta a estudiantes de medicina
encontraron que se elogiaba la capacidad de didlogo de las mujeres, su flexibilidad, su
humanismo y la consideracidn; mientras en los hombres se subrayaron rasgos como el
autoritarismo, la elevada entrega y sentido de pertenencia, la disciplina estricta, la habilidad
para manejar mejor las presiones externas y lidiar con los conflictos. Se encontré también,
gue los alumnos varones serian mas frecuentemente recompensados, ademas si cumplen
ciertas caracteristicas como ser heterosexuales.

Bleakley*® plantea un problema de equidad, que no solo seria estructural en términos de
igualdad de oportunidades en medicina, relacionado al género, sino también un problema
de justicia y equidad. Las mujeres en medicina tienen menos recompensas o0 mas pobres
recompensas por hacer el mismo trabajo que sus compaferos varones, sdlo por
limitaciones estructurales, recibiendo evaluaciones mas bajas sélo por ser mujeres®. Al ser
desventajosa la posicidn de las alumnas, éstas tendrian que esforzarse el doble y, ademas,
generar relaciones positivas con los docentes, de forma estratégica, algo que no se le exige
a un alumno, ya que sus recompensas las encuentran en el mérito. Como indicaria
Villanueva“®, a las mujeres se les castiga y privilegia bajo la légica del acoso sexual. En la
medida en que aceptan y/o promueven por medio de la coqueteria el trato “preferencial”

y “protector” que los médicos y residentes les brindan, las alumnas reciben privilegios como

aprender a realizar procedimientos médicos, entrar a quirdfano a ayudar al cirujano con
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una operacion e incluso obtener mejores calificaciones. Esto es lo que se entiende como
ajuste secundario.

Teniendo en cuenta lo anterior, se pueden detallar las recompensas que se encontraron
con las y los entrevistados, las que incluirian la recompensa verbal, tales como
agradecimientos, reafirmaciones, felicitaciones, comentarios de animo, destacar al o la
estudiante frente al resto, siendo practicamente exclusivamente entregadas tras
cumplimiento académico, no actitudinal. Y las recompensas académicas, que mas alla de
las calificaciones, refieren prestarles mas atencion, permitirles profundizar mas en ciertos
temas, asignar tareas, invitaciones a pabelldn, investigaciones y cartas de recomendacidn.
Todo lo anterior se percibe como poco equitativo por los estudiantes, ya que estd
determinado por el criterio del docente. La escasa comunicacion de los criterios de
evaluacion es una situacion que ha sido reportada como fuente de conflicto entre docentes
y estudiantes en otras investigaciones®, ya que los profesores y estudiantes tienen
percepciones diferentes al no tener indicadores claros de qué se evalué.

¢Qué actitudes se recompensan? se encontré que el conocimiento, el interés, la iniciativa,
el cumplimiento de érdenes y ser util para el docente (en trabajo delegado o haciendo su
trabajo), seria especialmente bien visto, sobre todo en el contexto clinico de afios
superiores. Pero también, se premia a estudiantes que buscan la aprobacion del docente,
vinculandose en complicidad con ellos, ya sea en bromas o en salidas informales. En esto
ultimo, también se destacaria a los varones. Sin duda, este tipo de situaciones abre caminos

gue para otros estan prohibidos y obliga a buscar estratégicamente el paso para obtener lo
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mismo que reciben los compaferos favorecidos. Lo anterior estaria contraviniendo el
principio de justicia en las responsabilidades éticas del docente, indicando que si se parte
del proposito esencial del acto educativo que es el de lograr el aprendizaje, la justicia implica
que todos los estudiantes lo alcancen, independientemente de sus limitaciones o
cualidades®.

Respecto al tercer objetivo del estudio, el poder por conocimiento seria atribuible a quien
ostenta la calidad de experto o experta sobre un tema, situandolo/a en una posicidn de
superioridad frente a los otros!’, como es el caso de los y las docentes, hacia los y las
estudiantes. Dentro del reconocimiento que los y las estudiantes hacen de la experticia de
sus docentes, se encuentran las siguientes diferencias como, por ejemplo, la preferencia
por docentes varones cuando a los y las estudiantes les toca escoger un profesor. Se
menciona también la percepcion de los y las estudiantes sobre las posibles lagunas que
pueda haber en la trayectoria de una docente mujer, debido a la maternidad, en
comparacion con un docente vardn. Se releva el hecho de que la medicina ha estado
marcada por hombres, por su rol cientifico y de liderazgo, relegando a las mujeres a tareas
de cuidado, por lo que se valoraria mas al docente varén en términos de conocimiento. El
trato también varia, ya que al docente vardn se le asume como médico siempre, no asi con
la docente mujer, con la que se reportaria un trato mds horizontal. En un estudio realizado
por Basow y Silberg?3, se encontré que la evaluacion que los y las estudiantes hacian de sus
docentes mujeres era significativamente menor que la que otorgaban a docentes varones.

En concordancia, también se encontrd que los estudiantes percibian a sus profesoras mas
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sensibles y receptivas a las ideas de los estudiantes, mientras que a los profesores los
consideraban mejores conocedores de su asignatura. En cuanto los profesores se desviaron
de estas expectativas fueron menos valorados o incluso cuestionados??.

En general, la importancia que le dan los estudiantes a la figura docente y su poder de
conocimiento se relaciona a través de la admiracidn, la confianza en la informaciéon que
reciben, el prestigio, la trayectoria y la experiencia del o la docente. También valorarian
como se presenta este conocimiento, si de una forma humilde o soberbia.

Sobre los estudiantes, los que ostentarian poder de conocimiento sobre sus pares tendrian
caracteristicas como una personalidad mas introvertida, adelantados en su razonamiento,
pudiendo ser molestados o validados por sus compafieros, en relaciéon a su saber. Los
docentes mencionan que usualmente es una alumna la que ocupa este rol.

El cuarto objetivo de esta investigacion se encarga de abordar la relacién entre el poder
legitimo y el género en la interaccion docente-alumno/a. El poder legitimo se establece
como el poder que otorga la posicidon jerdrquica dentro de una organizacién®. En ese
sentido, se pudo encontrar que, a pesar de reconocer un empoderamiento de la figura de
la mujer, desde los liderazgos estudiantiles cuando alumna en adelante, tradicionalmente
los cargos de poder en la medicina y la academia son ocupados por hombres. Se han
encontrado obstaculos para que mujeres se posicionen en ellos, ya que no habria validacidon
por parte del entorno. A las mujeres en estos puestos se les exige mas trabajo y se les critica
mas. Los obstdculos mencionados consisten en la invalidacion, el hecho de no ser médico

(matrona, por ejemplo) y las caracteristicas en si, asociadas estereotipicamente a lo
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femenino, como la sensibilidad. Se deduce aquello, en que las mujeres en esta cruzada
reconocen han debido volverse mas rigidas, autoritarias, estrictas e intolerantes, buscando
la manera de amedrentar en busca de respeto. Se habla de una “masculinizaciéon”. A las
docentes les toma mas tiempo sentirse seguras con su trayectoria. La percepcién general
es que los docentes varones no deben pasar por las mismas consecuencias. Rodriguez-de
Romo?® plantea que, sin soslayar la discriminacion, la baja proporcidon de mujeres en las
posiciones de autoridad, refleja un efecto sistematico donde la mujer simplemente no
busca las posiciones de liderazgo; pero mas que porqgue no quiera, es porque no se abren
los canales para que asi sea. También mostré que es dificil apartarse a la tradicional actitud
jerarquica que caracteriza a la medicina, asociada a la edad y al género, y que las mujeres
enfrentaban un dilema cuando tenian que escoger entre los puestos asociados al poder e
influencia, la familia (matrimonio y nifios) y responsabilidades emocionales. Los y las
estudiantes sefialan también, que cuando en la carrera se habla de "eminencias médicas",
la mayor parte del tiempo se habla de hombres, aunque haya mujeres mejor preparadas.
Todas estas cualidades se asocian a la preparacidn técnica, lo que también se le exige probar
mas a las docentes. Se vuelve a repetir la exposicidn de las mujeres ante un permanente
juicio de capacidad de su entorno. Rodriguez-de Romo?® plantea que es un hecho que a las
mujeres se les exige mas cuando incursionan en ambitos inicialmente masculinos como la
medicina, donde todavia no hay suficientes modelos femeninos con los que identificarse,

qgue entre las mismas mujeres hay rivalidad y que las doctoras pueden ser muy calificadas,
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pero de acuerdo a la bibliografia en general, prefieren ubicarse en campos si no menos
atractivos, quiza menos desafiantes.

Los y las estudiantes reconocen la autoridad y la legitimidad de un o una docente en base a
su experiencia, pero también en su impronta. Algunos docentes entrevistados validan el
"hablar golpeado" y el poner reglas como sostén de la autoridad. Algunos han visto
mermada esta atribucion, en razon de las redes sociales y los procesos de movilizacién
estudiantil, que ponen en la palestra transversal este tipo de situaciones. Tanto docentes
como alumnos/as entrevistadas hacen referencia a la imposicidén de la autoridad por miedo.
Como se mencionaba anteriormente, algunas docentes mujeres buscaron amedrentar para
buscar el respeto de los estudiantes. Simbolos como el delantal o el titulo, también se
asocian a autoridad y legitimidad. Esto se relaciona con la imagen personal que el
estudiante debe proyectar sobre los demas y que se inculca desde el primer afio, que
incluye la vestimenta (delantal blanco, impecable) y que se relaciona con la identidad de
médico, que los distingue de los demas, en un proceso de identificacion social donde
también se incluye el trato de “doctor”?8. La imposicion del respeto de las reglas y la
autoridad a través del miedo genera un condicionamiento en los estudiantes, quienes
cuando se les presenta, por ejemplo, una asignatura mas flexible, no la toman en serio, ya
que han aprendido a movilizarse por miedo al castigo mdas que por muto propio. Chavez-
Rivera et al.1% profundizan en las consecuencias de que los estudiantes se desarrollen en un
clima como éste, llevando a que se debiliten la ilusidn y el entusiasmo que se poseia en un

inicio y a que se desmotive, convirtiéndose con el paso del tiempo en una persona cinica,
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pesimista, apatica y deshumanizada. Lamentablemente, se ha encontrado que en escuelas

I”

de medicina a nivel global se acepta el castigo como un recurso “natural” para la formacién
de los estudiantes, incluso utilizado como una herramienta didactica®.

Otro fendmeno asociado al poder legitimo, desde la jerarquizacion de la sociedad, es lo que
sucede con el estatus asociado a la carrera de medicina. Pertenecer a esta carrera tiene
significados transversales, en comparacion a otros ambitos de la salud. La jerarquia
hospitalaria también se entremezcla en la academia, dejando a la cabeza a los médicos,
usualmente varones también, quienes ocupan los cargos de poder en ambas instituciones.
Los alumnos y alumnas comentan el trato diferenciado y preferencial que reciben, por
ejemplo, al tener clases con otras carreras. Todo lo anterior comenzaria tempranamente a
gestar lo llamado por Castro y Erviti?® como el habitus médico, de predisposicidn autoritaria,
caracterizado por varios elementos que se transmiten a través del curriculum, como una
dimensiéon de imagen, una dimension de castigos y disciplinamiento corporal, las jerarquias
y el disciplinamiento de género. Ademas, el acceso a estudiar medicina implica no sélo un
esfuerzo a nivel de conocimientos y desempefo, sino también socioecondmico. No es
cualquiera quien ingresa y dentro de la misma carrera los y las estudiantes también
encuentran subgrupos. Las y los estudiantes entrevistados destacan especialmente a los
alumnos emparentados con médicos. Los alumnos varones emparentados con médicos,
reciben mejor trato y mejores oportunidades a lo largo de la carrera, se les ubica en grupos

especiales de trabajo, se les tiene mayor consideracién. Las y los entrevistados comentan

que algunos docentes escogerian estudiantes varones novatos con caracteristicas
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particulares como el buen rendimiento, red de contactos, blancos de cabello claro y
familiares de médico, a los cuales apadrinarian informalmente hasta la entrada a la beca.
La relacion entre estos grupos y los docentes es estrecha, amistosa, cercana. Cabe resaltar,
que, en base a la percepcidn de los estudiantes, las hijas o mujeres emparentadas con
médico no reciben trato especial. Por ejemplo, en un estudio de Escobar y Lopez-Torres*’
se expresa que los estudiantes hijos de médicos tienden a elegir especialidades que no son
de atencién primaria, lo que puede ser reflejo del estatus socioecondmico, un mayor
conocimiento de la especialidad, el estatus relativo de la atencién primaria dentro de la
comunidad médica, considerado como inferior respecto a otras especialidades o el apoyo
familiar dado a la eleccién. Por lo que no resultaria extrano que éstos fuesen tratados mas
como “iguales” por sus docentes.

Otro aspecto relevante que corresponde mencionar dentro de las interacciones del poder
legitimo y el género es el acoso sexual. El escenario es practicamente siempre desde un
docente hombre hacia una alumna. Se menciona que, por miedo, no existen tantos
reportes, ya que las alumnas temen reprobar, que se las marque o que se las catalogue
como conflictivas. En el estudio de Moreno®’, se sefiala que la gran mayoria de estudiantes
no presenta denuncias de los hechos vividos, primero por temor a represalias, falta de
objetividad en las instancias disciplinarias, no lo consideran necesario, desconocen como
denuncias y en ultimo lugar, prefieren no agrandar el problema. El acoso no sdlo seria
directo y en persona, sino que también se menciona el uso de redes sociales y otras vias

como mensaje de texto y correo electronico. Algunos docentes normalizan la conducta, al
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mencionar que las alumnas son adultas y pueden consentir. Los médicos y residentes suelen
dirigir su atencidn a las estudiantes de medicina en funcion de su atractivo fisico. Es por ello
gue con frecuencia sus responsabilidades docentes se desvian hacia la coqueteria o hacia
la proteccidn condescendiente de las alumnas, despojandolas de su rol de aprendices
médicas y excluyéndolas asi de la competencia intelectual dentro del campo®®.

Algunos hechos sefalados son comentarios lascivos en contexto de examen oral, irse con
alumnas tras una fiesta de fin de afo, grooming, invitaciones informales con la intencién de
propiciar avances sexuales. Esto también podria venir desde alumnos en cursos superiores
como becados. La instancia de pruebas orales ha sido expuesta antes como factor de
molestia para los estudiantes, tanto por no ser transparentados los criterios de evaluaciéon
como por la presencia de actos que, los mismos estudiantes, consideran inmorales,
mientras se desarrollan estas evaluaciones°.

Por otro lado, el perfil de la alumna escogida para acosar se delimita a estudiantes de
contextura delgada, pequefias, de atractivo fisico hegemodnico, de cabello claro, ropa
apretada vy, en general, que cumplan con cdnones de femineidad. Las que no cumplen con
ello no suelen ser abordadas, ya que se perciben como mas confrontacionales; por otra
parte, las mds temerosas serian las que se tienden a acosar mas. Villanueva®® reafirma lo
anterior mencionando que la desmotivacion y exclusién intelectual de las alumnas puede
hacerse mucho mas agresiva cuando los médicos no las encuentran atractivas. En esos
casos, el mensaje no suele estar mediado por el afecto, sino por groserias y maltrato. Por

su parte, Moreno et al.** relacionan esta expresién desigual de poder, donde la parte
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legitimada tiene la posibilidad de condicionar beneficios e imponer sanciones, como
hostigamiento, el cual se manifiesta en invitaciones a salir, bromas, miradas, preguntas y
conversaciones de caracter sexual indeseadas, insinuaciones y atencién sexual no deseada
o chantaje académico. Uno de los ejemplos mas concretos recabados en entrevista es
cuando una entrevistada menciona que se sabe que “si vas con pantalones al examen de
cirugia, no apruebas”. Condicionando asi, que las estudiantes se expongan para obtener lo
gue los varones obtienen sin tener que hacer nada.

El quinto objetivo de este trabajo alude a la vinculacion entre el poder referente o
carismatico, con el género en la interaccion docente-alumnado. El poder referente se
comprende como el poder devenido de las caracteristicas personales de un sujeto, en
relacion con la capacidad de identificacion que genera en otros y que son valoradas por
dicho publico. En este apartado se explord dicha relacién, encontrando lo siguiente: Los
entrevistados comentan que a las mujeres se les exige mas para ser consideradas
carismaticas, mientras que un hombre ya tendria terreno ganado sdélo por ser afable. Las
docentes invertirian mas en los aspectos formales de la ensefianza vy, asi también, en los
interpersonales de la misma, intentando ganar paridad con sus colegas varones?*. Las
entrevistadas relacionan la socializacion de las mujeres, a permanecer en segundo plano,
mientras los hombres brillan dirigiendo. Para un docente vardn seria un plus ser
carismatico, para una docente seria una obligacién.

El carisma, al no ser percibido generalmente como un atributo femenino, seria considerado

una excepcion en docentes mujeres. En un ambiente institucional donde las mujeres son
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distintivas por ser una minoria, la percepcidn anterior seria reforzada, independiente de si
las docentes han llegado a esa posicidn por ser extraordinariamente competentes?*,

Esto no es desapercibido por las estudiantes, quienes si tuvieran mas acceso a modelos de
rol se sentirian mdas motivadas e inspiradas. Otros entrevistados mencionan que los
docentes varones tenderian a ser mas planos, autorreferentes, sin involucrarse tanto en
clase.

Por una parte, se revisé el perfil de un docente carismatico segun los docentes. Estos
indicaban que se trataria de una persona apasionada por su clase, entretenido, ameno, que
genere dindmicas y promueva la interaccion, con buen manejo de la voz y que se mueva a
través de la sala. Otros resaltan habilidades como la preparacién técnica, la buena
comunicacion, la exigencia y el poner limites claros. La empatia también se menciona, si
bien algunas docentes la asocian mas a la maternidad y como una caracteristica femenina.
De acuerdo a los resultados encontrados por Bennet??, los estereotipos de género influyen
las evaluaciones que se hacen de las docentes, pero no de los docentes. Mayores demandas
de contacto y apoyo por parte de los estudiantes son requeridas a las mujeres, las que
ademas puntuan mas alto en evaluaciones de los aspectos interpersonales de la docencia.
De esta forma, las docentes estarian mas obligadas a encajar con lo que se espera de su
género.

Los docentes también hacen distinciones entre alumnos carismaticos, siendo los varones
catalogados de disparatados, extrovertidos y simpdticos que, aunque no les vaya

académicamente tan bien, logran avanzar gracias a su personalidad. Las alumnas son
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etiquetadas como mas frecuentemente introvertidas, de buen rendimiento académico y
[lamarian la atencion por esta via.

Por otro lado, para los y las estudiantes, un referente carismatico seria una persona
trabajadora, respetuosa, que los trate de buena manera, no denigrante y comprometido.
Destacan mas las habilidades blandas, la innovacién y las habilidades de comunicacion.
Una docente entrevistada comenta que los alumnos suelen admirar a las personas que
ejemplifican sus expectativas y al no haber mayores opciones de referentes, se tiende a
admirar un tipo de perfil de hombre mayor, médico, especialista, exitoso. Independiente de
sus caracteristicas personales, ya que ese perfil es el que los alumnos sentirian “triunfa” en
el competitivo mundo en el que estan insertos.

El sexto objetivo, consistido en describir como el ejercicio de poder desde los docentes,
condiciona el desarrollo de los y las estudiantes de medicina. Se encontraron algunos
aspectos de discriminacion hacia los estudiantes, por parte de los docentes, tales como la
discriminaciéon de clase socioeconémica, reflejando un mejor trato y oportunidades de
aprendizaje al provenir de una clase social alta, lo que implicaria el colegio de procedencia,
sus redes de contactos y pertenecer a un circulo mas selecto, como el de familiares de
médicos. Los entrevistados comentan que esto podria reflejarse de forma implicita en los
reparos de algunos académicos frente a ingresos especiales (entendidos como becas) a la
carrera de medicina, ya que consideraban que estos alumnos de menos recursos
terminarian siendo incapaces de seguir el ritmo o ponerse al dia con la carrera. Un estudio

de Luna de la Luz et al.® concuerdan, encontrando que los profesores de medicina preferian
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a algunos estudiantes por diferentes motivos, como la escuela de procedencia o las
calificaciones. El favoritismo denota la atencidn hacia los estudiantes y la expectativa que
tiene sobre ellos, tal es asi que estos factores serdn percibidos por los estudiantes y, de
cierta manera, determinaran su aprendizaje.

En relacidn con la apariencia fisica, se reiteraria la preferencia por las alumnas mas
atractivas desde lo hegemdnico, mientras que se hacen comentarios negativos de varones,
por ejemplo, con el pelo tenido, lo que, para ellos, no corresponderia a cdmo debe verse un
hombre. Lo anterior corresponde a una forma de maltrato psicolégico, en relacion con no
encajar con el estereotipo de hombre esperado por los docentes. Lujan y Garcia** sefialan
respecto al estereotipo de varén y su indumentaria, que el patron masculino marcaria un
gusto por lo funcional (pantalones en lugar de faldas y pocos ornamentos), frente a un
patron femenino que constituiria la busqueda de la belleza estética. Lo anterior también se
relaciona con el proceso de diferenciacién como parte de la identidad médica. Un ejemplo
es el hecho de que los alumnos varones aprenden que no esta permitido el uso de aretes ni
el pelo largo, pues tales rasgos “relajan la disciplina del grupo”?8.

Otro hecho asociado a discriminacién que mencionan los y las entrevistadas, son los
comentarios negativos que hacen los docentes de la orientacion sexual de los estudiantes.
Los docentes comentan cdmo en los consejos de carrera se pasan por alto las necesidades
de la comunidad LGBTIQ+, especialmente de las mujeres lesbianas y les estudiantes trans.
Los docentes bajan el perfil y no abren el tema, no lo consideran. Se mencionan episodios

de hostigamiento hacia estudiantes homosexuales. En un metaanalisis revisado por Moreno
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et al.* se encontré que el 16-25% del estudiantado ha escuchado nombres o comentarios
sexistas, que frecuentemente tienen un tinte homofdbico o degradante para las estudiantes
mujeres lesbianas.

Por su lado, los y las estudiantes comentan haber escuchado directamente insultos
homofdbicos, humillantes hacia compafieros por parte de los docentes. Las y los
estudiantes indican que se acepta mas al hombre homosexual que a la mujer lesbiana.
Moreno et al.*> encontraron que las diferencias en las frecuencias de discriminacion por
orientacidon sexual y de agresion fisica fueron estadisticamente significativas, a favor de
mayores frecuencias en los estudiantes no heterosexuales: discriminacidén por orientacion
sexual (60% frente a 0%) y agresion fisica (40% frente a 0%). Como sefialaran Lujan vy
Garcia**, las y los estudiantes universitarios no heterosexuales experimentan
cotidianamente ambientes hostiles, adversos o por lo menos estresantes en el espacio
escolar. Las dificultades que enfrentan frecuentemente estan naturalizadas y son
incorporadas como costos normales asociados a su diferencia, lo que explicaria el por qué
muchos docentes no le toman el peso a las necesidades que esta poblacién requiere en el
ambiente educativo.

Sobre las caracteristicas en general de las y los estudiantes que podrian interactuar en la
relacion docente-alumno, se mencionan, por ejemplo, los alumnos simpaticos y
extrovertidos, que por efecto halo podria perturbar la evaluacion que los docentes hacen
de ellos. Los alumnos o alumnas mas retraidas pierden oportunidades al no visibilizarse,

como invitaciones a pabellon o participar de investigaciones. Sobre ello, algunos
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estudiantes buscarian formas de agradar a sus docentes, buscando resaltar y demostrando
su esfuerzo para alcanzar algunas ventajas académicas. Situaciones como la anterior
supondrian un trato desigual para los estudiantes, basados en sus caracteristicas de
personalidad. Como plantean Hasan et al.*%, el docente médico debe reconocer y valorar
las caracteristicas de sus estudiantes como personas individuales con una forma de
aprender Unica. Debe apoyar y supervisar a los que necesitan ayuda, ya que sera dificil
desarrollar un espiritu de trabajo en equipo en los estudiantes si el ambiente es competitivo
y comparativo, en vez de colaborativo.

El alumno o alumna de medicina de hoy, descrito por los docentes, no acata simplemente
lo que se le indica, la mayoria insiste en buscar solucion cuando no estd conforme a
diferencia de lo que los mismos docentes vivieron cuando estudiantes, donde no tenian
mayores opciones. Los estudiantes no estan dispuestos a transar sus tiempos libres, no se
guedan mas alla del horario establecido. Esto no le parece favorable a algunos docentes,
especialmente a los de mayor edad.

Por otra parte, se destaca la sensibilidad social de los estudiantes al participar de
voluntariados y generar espacios de comunidad dentro de su facultad.

Los y las estudiantes valoran a los docentes ordenados, organizados, altamente
experimentados; pero también a los docentes empaticos, cercanos, que los escuchan.
Valoran también el que sean acogedores, comprometidos, estén disponibles, hagan clases
llamativas y busquen diversas maneras para ensefarles. En ese sentido, las docentes serian

mejor evaluadas. Los alumnos reconocen a sus profesores con invitaciones o votaciones a
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final de afio, a través de premios que se entregan, por ejemplo, en una cena al finalizar el
semestre. Estos aspectos relacionales se catalogan como importantes, no sélo en propiciar
un buen clima, sino también en la consolidacién de aprendizajes. La relacién docente-
alumno tiene una posicién central en la educacién médica y es critica para alcanzar
resultados de aprendizaje favorables. Las emociones juegan un rol importante en la
retencién de conocimiento de los estudiantes, conceptualizacién de fendmenos y
comportamientos futuros®.

Algunas diferencias entre alumnas y alumnos resaltan, tales como que los docentes sefialan
gue las alumnas requieren de mas permisos durante el afio, algunas tienen hijos vy
necesitarian mas dispensas al respecto. Estas necesidades se verian como obstaculos no
solo en pregrado, sino también en las aspiraciones de las estudiantes por desarrollar su
carrera. La posibilidad de embarazo puede limitar el ingreso a una especialidad quirurgica
o reducir la promocidn ante la posible solicitud de licencias por embarazo y lactancia®®.

A las alumnas se las cataloga como mas preocupadas por su proceso académico e
insistentes cuando algo no les parece justo. Los docentes sefialan que las estudiantes son
mas ordenadas, participativas, responsables y mejores académicamente que sus
compafieros. Las estudiantes refieren que deben esforzarse mds para ser tomadas en
cuenta; ademads, se cuestionan mas cosas, qué sienten; sus compafneros no, como, por
ejemplo, la vestimenta antes de ir a la universidad o el hospital. Villanueva®® menciona en
su articulo que algunas alumnas, resisten estas formas de discriminacion redoblando sus

esfuerzos académicos, sabiendo que se trata de una competencia intelectual inequitativa.
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En general, las y los estudiantes entrevistados sienten una invalidacién por las
caracteristicas mas asociadas a lo femenino, como la sensibilidad, incluso en varones.
Moreno et al.** comentan en su estudio, que los docentes tienden a minusvalorar la
inteligencia de sus alumnas, con comentarios sexistas, aludiendo a su incapacidad para
realizar los mismos trabajos que un varén. Ademads, no le dan la misma atencién en su
aprendizaje que a sus companfieros, que son mas alentados al estudio y al cuestionamiento.
Por otro lado, los docentes entrevistados clasifican a sus estudiantes como mas relajados,
excepto cuando necesitan algo de sus docentes, como un certificado, un cambio de
internado, etc. Los docentes los caracterizan como mas desordenados, deslenguados o que
se reciben mas quejas de varones por comer o usar su celular en clase.

Las y los estudiantes comentan que sus companeros varones suelen ser mas avasalladores,
buscando validarse. Se comenta que a los estudiantes con caracteristicas menos
tipicamente masculinas se les trata distinto, incluso los docentes, tienden a ser mas
distantes con ellos. Dentro de los procesos psicosociales de deconstruccion de
masculinidades, se encuentran muchas formas de ser hombres, distintas a las ampliamente
conocidas y dominantes como la del machismo. Existen, por ejemplo, hombres que han
comenzado a explorar en su vida intima y en su vida publica otras maneras de vivir la
masculinidad en sus relaciones con las mujeres y con otros hombres, evitando las
tentaciones de la dominacién, del menosprecio y de la violencia®’. Por lo tanto, resulta

relevante apoyar la emergencia de otras masculinidades ajenas a los arquetipos
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tradicionales de la dominacién masculina transmitidos por la cultura patriarcal a lo largo de
los siglos®’.

El séptimo objetivo de este trabajo se relaciona con como el ejercicio de poder, desde los
docentes, condiciona el desarrollo de los y las estudiantes de medicina. Para lo anterior, se
recogieron varios elementos referentes al ambiente académico. El ambiente se describe
como excesivamente técnico, por ende, mds asociado a caracteristicas masculinas. Al
valorarse estos atributos, persiste cierto tipo de cultura en la facultad de medicina, que
ademas se cruza con las jerarquias hospitalarias. Los estudiantes se centrarian en lo técnico,
pero no en lo relacional. Una docente comenta que mientras se siga valorando esa cultura,
las formas de poder masculinas seguirdn predominando. Sobre lo anterior, Bleakley*°
aporta una mirada interesante tomando al psicoanalista Alfred Adler como referente al
describir “la protesta masculina”. La medicina moderna se entiende como una institucion
patriarcal, donde los médicos, al presenciar tanto sufrimiento deben protegerse
objetivizando y distanciandose para no cargar con dicho sufrimiento. Sin embargo, esto
tendria efectos contraproducentes en la disminucién de la empatia, ensefiando a los
estudiantes a objetivizar también a sus pacientes.

Uno de los primeros temas que tienen significancia para los entrevistados, especialmente
los y las estudiantes, es el trato justo. Se vuelve a mencionar la distincidn que se hace entre
estudiantes varones extrovertidos, quienes tenderian a formar buenos lazo con los

docentes. Los y las estudiantes notan como, desde primer afio, se presta mas atencion a

alumnos que alumnas, aunque la mejor alumna sea mujer. Una estudiante comenta cémo
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en su curso las mejores eran alumnas, pero los docentes no las tomaban en cuenta; en
cambio a los que se sentaban adelante y hacian muchas preguntas si, quienes solian ser
varones. Las estudiantes afirman sentir mucho mads el peso de su género en el ambito
clinico, donde la relacion es mas directa, versus el aula, donde son muchos por seccién. En
el estudio de Castro y Erviti?®, al analizar el curriculum oculto de la carrera de medicina en
una Universidad mexicana, surge el proceso llamado “disciplinamiento de género”, donde
desde los primeros afios las mujeres deben superar agresiones para probar que realmente
quieren ser médicas. Esto se entiende desde la nocidén de que estudiar una carrera es
irrelevante para ellas cuyo cometido fundamental es desempefiarse como amas de casa,
esposas y madres.

Sobre el trato entre pares, mucho de lo comentado anteriormente desde docentes varones
a estudiantes se replica, como por ejemplo el acoso por parte de companeros con ciertas
caracteristicas tales como, heterosexuales, de clase alta, de actitud muy dominante, que
ademas tienen buenas relaciones con sus docentes. Las y los alumnos reflexionan que estas
personas terminan luego siendo médicos y sus mismos docentes, replicando este ciclo de
violencia. Se comenta el ejemplo respecto a que, en un grupo de chat, las alumnas debieron
retirarse y generar uno especialmente para mujeres, ya que temian realizar preguntas en el
grupo general por miedo a burlas de sus compafieros. La discriminacion de género se
concreta por medio de acciones, como la anterior relatada, que tienen por objetivo excluir
a las mujeres de los espacios masculinos de la medicina®. Sobre las presiones y exigencias,

los estudiantes comentan que han vivido situaciones donde deben prepararse
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psicolégicamente para enfrentar el trabajo con un profesor “super macho”. Comentan
también, que temprano en la carrera se les exige reprimir sus emociones, superar las cosas
rapido y que la relacidn con el paciente sea buena, pero no como para que llegue a afectar.
Para los y las estudiantes la emocionalidad se vuelve un obstaculo para alcanzar lo que los
docentes quieren, se ve como una debilidad a suprimir. Castro y Erviti?® sefialan en su libro
que a los estudiantes de medicina se les entrena en “atencion distante”, donde debe
aprender a regular su involucramiento personal con los pacientes. Es por ello, que se
desarrolla cierto cinismo que los estudiantes y médicos transfieren a su trabajo y sus
relaciones con los demds. Como resumen, Herndndez-Vargas y Dickinson-Bannack®? indican
gue si bien en la formacidn aun se les indica el no involucrarse emocionalmente con los
pacientes, esto resulta poco natural, porque los y las estudiantes son seres humanos que
sienten y se mueven por emociones; mas aun cuando profesionales, deben enfrentar
muchas situaciones de sufrimiento, muerte y la inteligencia emocional debe ser materia
prima para saber cémo afrontar estas experiencias de forma adecuada, ayudando a los
pacientes y protegiéndose del sufrimiento. Por ello, parece contraproducente el promover
la supresién de emociones bdsicas, que, ademas, a largo plazo contribuirian a una salud
mental y un rendimiento mas pobre!!.

Los estudiantes hablan de hostigamiento por parte de los docentes, donde incluso sin saber
qué error han cometido, seran reprendidos de igual manera.

Otra situacién, que se ha esbozado en pdrrafos anteriores, referente al ejercicio del poder

desde los docentes a los estudiantes es el maltrato. Los estudiantes comentan aspectos
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relativos a agresividad, maltrato verbal, minimizarlos cuando se equivocan, actitudes de
prepotencia, superioridad e intimidacion e incluso abuso de poder. Esto se condice con lo
encontrado por Maida et al.'! en su investigacién, donde 86,1% de los y las estudiantes
reportaron percibir dos o mas incidentes abusivos. De los distintos tipos de abuso
percibidos, el mas frecuente fue el trato humillante, tanto verbal como psicolégico.

Los estudiantes relacionan lo anterior con personalidades narcisistas y egolatras por parte
de sus docentes, quienes ademas gozan de impunidad para expresarse de esta forma, ya
gue son requeridos por las instituciones. Esta descripcion coincide con lo encontrado por
Falco®®, quien indica que en estudios llevados a cabo entre médicos, destacan dos tipos de
rasgos de personalidad, tales como la obsesion-compulsion (rigidez, obstinacion,
perfeccionismo, excesiva dedicacidén al trabajo) y el narcisismo (ausencia de empatia,
arrogancia, requiere admiracion, fantasia de éxito y poder).

Los y las estudiantes, consideran algo tipico de su carrera y formacion el esperar ser
menospreciados, especialmente en la practica clinica. Entre los mismos estudiantes se
recomiendan “dejar pasar” estas situaciones de maltrato, para no generarse mas
problemas. El estudiante al ingresar a una comunidad médica u hospitalaria con normasy
codigos propios, debe adaptarse para poder formar parte de esta, una vez adaptado a este
ambiente, muchos de los comportamientos abusivos son considerados como
manifestaciones comunes en la interaccidn institucional®®. Las y los estudiantes se sienten
sin apoyo e impotentes antes estas situaciones, temen quedar marcados. Chavez-Rivera et

al.1%indican que, para que la denuncia ocurra, se necesitan rebasar tres barreras: identificar
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el maltrato como algo anormal, atreverse a denunciar y confiar en las autoridades para que
puedan combatirlo. Si bien el maltrato es percibido como tal, la victima frecuentemente
considera que denunciar podria ser contraproducente o inutil.

Los estudiantes sienten como injusto el maltrato ante sus errores, porque precisamente
estdn ahi para aprender. Temen las criticas, que los hagan sentir estupidos y, en general,
comentarios vejatorios que oyen también dirigidos a los pacientes por parte de los médicos.
Los y las estudiantes comentan que influye ser hombre o mujer en el maltrato. Las alumnas
reportan mayor agresividad por parte de los docentes, frente a sus errores, versus lo que
pueda recibir un compariero, a quienes se lo dejan pasar. Esto concuerda con lo encontrado
por Moreno et al.**, quienes sefialan que las estudiantes que se encuentran en grupos
exclusivos de varones, consideran que deben poner mayor empefio, no equivocarse,
demostrar que tienen el derecho a estar ahi, mostrar seriedad y profesionalismo,
sintiéndose constantemente menos capaces que sus compafieros.

Las alumnas comentan que cuando llegan al mundo de hombres que es medicina, muy
masculino, muy machista, deben adaptarse, desde como les dicen las cosas, la forma en que
las miran, que les pongan caras desagradables y ellas sienten que eso no lo harian con
alguien igual a ellos. Solis'? plantea que lo anterior corresponderia a un “clima frio”, la
manera en que los docentes invisibilizan, niegan la palabra, descalifican o discriminan a las
mujeres en el aula, generan este clima, resultado de la acumulaciéon de conductas
discriminatorias abiertas y sutiles. Se produciria, por ejemplo, cuando se dirigen mas a

menudo a estudiantes varones que mujeres, cuando hacen preguntas de seguimiento a
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ellos y no a ellas o cuando se enfocan mds en la apariencia de las alumnas que en sus
capacidades.

En relacién con los miedos de los estudiantes, uno de los principales se relaciona con lo
académico, como miedo a reprobar, tener malas notas, tener repercusiones en sus
pasantias, perder la practica, que se les ignore o no se les preste atencién, que se deje de
ensefarles deliberadamente. Por ejemplo, si un estudiante no cumple con algo solicitado,
como sancion se le puede decir que estara un mes sin operar, perdiendo experiencia. Segun
lo reportado por Nagata-Kobayashi et al.>!, en general, tanto alumnas como alumnos han
experimentado abuso académico, como asignar tareas como castigo, amenazar con una
mala nota, ser amenazado con reprobar, experimentar competencia injusta, que hagan
comentarios negativos sobre convertirse en médico. Se incluiria también dentro de esta
categoria el ignorar o hacer perder oportunidades de aprendizaje’®.

Unas estudiantes informan temer a la sexualizacion, quedarse sola con un médico. Temen
gue su ropa o maquillaje sea calificado, desde desordenada a expuesta, por lo cual piensan
mucho en cdmo presentarse. Prefieren examinar mujeres que hombres, ya que temen que
un paciente se sobrepase, sin saber cdmo defenderse, porque tendrian que aguantar malos
tratos por parte del docente al haber respondido. Asi también, temen que responder a los
médicos las deje marcadas, pudiendo afectar su ramo, su internado y que queden
identificadas con otros docentes. Esto se entenderia como un temor fundado, como sefialan
Nagata-Kobayashi et al.!, la experiencia de abuso es mucho mas frecuente en alumnas,

donde mas de la mitad ha experimentado acoso sexual durante uno de sus turnos, siendo
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el principal agresor el médico que les ensefia, sumado, ademas, a la cercania que se produce
en este tipo de trabajo.

Las alumnas tienen mucho miedo a la critica, ya que sienten que han trabajado mucho para
posicionarse y que, por un comentario agresivo, deban tirar todo el trabajo que han hecho.
El maltrato repercute en la salud en forma de estrés, tristeza, depresidn, nerviosismo,
tension, insatisfaccion en las actividades, culpa y miedo. En ese sentido, las mujeres
aparecen significativamente mas afectadas en su salud mental y fisica, presentando menor
autoconfianza, autoestima y mds aislamiento®.

Finalmente, otro aspecto que ha sido abordado también a lo largo de este trabajo es el del
sexismo en el ambiente académico. Académicamente, a las alumnas se les exige mas, se les
desmotiva a continuar en ciertas especialidades (porque podrian querer ser madres), se les
guitan espacios y cuando van ingresando a la practica se van sintiendo mas abandonadas.
Por ejemplo, la percepcion de que la cirugia demanda demasiado tiempo, que el trabajo
durante la residencia es extremo y que el estilo de vida de los cirujanos no es compatible
con una vida familiar y social plena, desalienta a muchas mujeres de hacerse cirujanas?®.
Una docente comenta que cuando era estudiante y tenia compafieras embarazadas, se las
cuestionaba, desde una culpabilizacion, por el tema del tiempo y del rendimiento y luego,
que serd mala madre si quiere volver pronto. Moreno et al.”? sostienen que las dificultades
derivadas del cuidado de los hijos y del hogar que todavia son atribuidas en gran parte al

rol femenino, pueden interferir en las percepciones que tienen los profesores y la

121



comunidad con respecto a la calidad del servicio y a la dedicaciéon hacia el mismo que
puedan efectuar las mujeres.

Las alumnas comentan situaciones donde varias compafieras han rendido bien y
compafieros no han asistido y aun asi tienen mejores notas. Una alumna comenta como un
médico invitd a todos sus compafieros de ayudantia a una diseccién y a ella no. Se tiende a
infravalorar la inteligencia de las estudiantes, frenando de antemano sus posibilidades y no
entregandoles la misma atencion a su aprendizaje o no alentandolas a diferencia de sus
compafieros®.

Las estudiantes temen utilizar cierta ropa por miedo a sentirse expuestas, que los docentes,
o incluso los pacientes, las miren o les hagan comentarios. Expresan que sus compafieros
no deben preocuparse de eso, pero que ellas siempre estan con la presion de que se rompa
el limite y dejen de verlas como estudiantes y pasar a ser un objeto sexual. En este sentido,
el curriculum oculto opera como mecanismo de disciplinamiento de género en las mujeres
y contribuye a que muchas hayan normalizado que quienes ocupan una posicién superior
(docentes, residentes, médicos e incluso pacientes) desnuden con un recorrido visual,
examinen los cuerpos, hagan gestos de aprobacién o desagrado, formulen comentarios
soeces, o se burlen de distintas maneras; lo que las coloca en una posicidon de desventaja,
incomodidad y de vigilancia permanente de sus actos?. En el dmbito clinico, sobre todo, se
sienten desprotegidas porque no sienten que haya reglamentos que las respalden. La
practica clinica, al ser mas solitaria, se suele pasar mas tiempo a solas con el médico, sin

que haya nadie a quien recurrir en el caso que ocurra algo. Como sefiala Solis!?, en la clinica,
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los actores que perpetran el acoso y hostigamiento sexual se multiplican, a diferencia del
espacio en aula, no son sélo ya los compafieros y los docentes; se suman ahora los
residentes, los miembros del equipo de salud, los directivos de la institucidn hospitalaria,
los pacientes, por mencionar algunos. Maida et al. ! complementan, indicando que en
séptimo ano se evidencia un incremento notorio en la percepcidn de abuso sexual, lo que
se podria explicar por el aumento del contacto individual docente-estudiante y las largas
horas de trabajo propias del internado.

Entre las alumnas se recomiendan bloquear de redes sociales a becados o médicos con los
gue tengan que compartir, ya que se han visto hechos donde éstos se comparten fotos de
las estudiantes en grupos cerrados. En el estudio realizado por Moreno et al.*>, se indica
gue durante los primeros afios de ensefianza los agresores son compafieros, a partir del
cuarto ano son los médicos. Otros estudios sefialaron a hombres en posicién de poder como
profesores de clinica, médicos de base o residentes.

Los pacientes no se refieren a ellas como doctora, sino como “sefnorita”, incluso con las
médicas mas experimentadas. Con los varones siempre se asume que son médicos.
Particularmente en cirugia, un estudiante teoriza que los mismos cirujanos perpetuan el
alejar a las mujeres del rubro, amedrentdndolas. Sobre esto en especifico, Cortés-Flores et
al.2 refieren que algunas de las estudiantes de medicina no solicitan carreras quirdrgicas
debido a malas experiencias en sus rotaciones, la falta de asesoria y deseo de un mejor
estilo de vida fuera del dambito profesional. Conscientemente o no, las estudiantes de

medicina tienden a buscar programas en los que otras mujeres (residentes y adscritos) han
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sido aceptadas, respetadas y exitosas. Una alumna suma que, por el hecho de ser hombre,
los cirujanos les abren un espacio de validacién, lo escuchan mads, lo incluyen en las bromas,
le tienen mas confianza, mientras las estudiantes no podrian compartir ese espacio ni estar
a la misma altura. Fundamentalmente, esto contribuye a la segregacidn de especialidades
por género, produciendo una division de trabajo sexista que permea la cultura médica y
reproduce la estructura patriarcal y heteronormativa de la medicina“; entiéndase, por
ejemplo, hombres a cirugia, mujeres a pediatria. Algo altamente comentado a lo largo de
las entrevistas, tanto por docentes como por estudiantes.

Las alumnas comentan cémo los becados parecen amigos de los médicos, mientras las
becadas deben mantener distancia y seriedad para hacerse respetar. Cortés-Flores et al.?®
complementan mencionando que, por ejemplo, en las especialidades quirurgicas, donde
siempre ha dominado el género masculino, la inclusién del llamado sexo débil no es bien
visto y mucho menos bien recibido. Al igual que todas las profesiones de las mismas
caracteristicas, la mujer que “compite” o trabaja con hombres, tiene que trabajar el doble
para poder demostrar sus capacidades.

Moreno et al.** reportan que el hostigamiento sexual se manifiesta en invitaciones a salir
por parte de un docente, bromas poco delicadas, miradas incémodas, preguntas y platicas
sexuales indeseadas, piropos obscenos, insinuaciones de relacion sexual, atencién sexual
indeseada o chantaje académico. Los alumnos comentan que en grupos de varones se
hacen chistes de connotacion sexual y explicitos. Un alumno comenta que un médico, con

un grupo de alumnos varones hacia chistes y comentarios horribles, machistas, sobre
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violacion y que situaciones asi eran validadas por estos grupos, ya sea para establecer lazos
estrechos con los docentes, por temor a confrontar y en el peor de los casos, por pensar
también asi.

Para concluir este trabajo, es necesario indicar que el objetivo principal de la investigacidn
era caracterizar el tipo de poder que se establece en relacidn con el género, entre docentes
y estudiantes; y esto se logré describir, tanto en la presencia de los cinco tipos de poder
utilizados: coercidon, recompensa, de conocimiento, legitimo y referente, como en su
relacion e influencia con el género de quiénes recibian estas expresiones. Por un lado, se
encontrd que las alumnas siempre resultaron perjudicadas en la aplicacion o medicion de
estas expresiones de poder por parte de sus docentes, fundamentalmente varones, asi
también en términos generales, el poder se expresd a través de otros mecanismos como el
trato justo o injusto, el trato entre pares, las presiones y exigencias de la carrera, el maltrato
recibido por los estudiantes, sus miedos y el sexismo, mediado por otras variables tales
como la procedencia, la clase socioeconémica, el vinculo con los docentes, la apariencia
fisica y la orientacion sexual. Si bien todo lo anterior, también afectd a alumnos varones, en
mayor medida el resultado siempre fue mas negativo para las alumnas.

Algunas limitantes de este estudio, hacen referencia con la tipologia de poder propuesta
por French y Raven?’, la cual ha sido criticada conceptualmente por el origen que detenta a
cada tipo de poder revisado, por ejemplo, la fuente del poder de recompensa es quien
ostenta la capacidad de administrar resultados que son reforzadores, mientras la fuente del

poder referente es la percepcidn de atractivo o carisma de una persona.
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Por otro lado, otra limitante fue que el maltrato cuando es parte tan profunda de una
cultura tiende a invisibilizarse, por lo que muchos de los y las entrevistados pudieron pasar
por alto o normalizar situaciones que en otros contextos serian fuente de interés para este
trabajo. Asi también, la deseabilidad social juega en contra de la recopilacién de
informacidn, ya que, al puntualizar temas tan delicados, existe la posibilidad de que éstos
no se detallen o se comenten tan abiertamente, por la necesidad de los y las entrevistados
de no exponerse ellos, ni las instituciones donde estudian o trabajan.

A futuro, también resultaria recomendable contar con mdas técnicas de produccién de
informacién como observaciones de campo y etnografias, que permitieran fortalecer y
nutrir las ya utilizadas. Ademas, se requeriria contar con mayor diversidad institucional para
conocer una realidad mas acabada del fendmeno del poder y el género en interaccion
dentro de la carrera de medicina. Sobre ello, también podria ser una limitante el no poder
extrapolar toda esta informacion a otras carreras.

Algunas lineas de investigacidn que parecen apropiadas abordar a la luz de estos resultados
serian, como se menciond recientemente, la ampliacién del estudio a las realidades de otras
carreras, que es lo que ocurre con esta situacion en el contexto de alumnos de postgrado,
la repercusion de la mantencién de estas conductas y jerarquias de poder en el dmbito
profesional, por ejemplo con usuarios, usuarias y equipos de trabajo; vy, finalmente, abrir la
linea de investigacion respecto a la cultura elitista en medicina y como influye y afecta el

ambiente docente y clinico.
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En base a los resultados revisados, conviene realizar sugerencias en relacidn con el refuerzo
de los canales de denuncia que poseen los estudiantes para confrontar las diversas
situaciones de maltrato relatadas, ademas de profundizar el compromiso de las
instituciones con ambientes saludables de aprendizaje. Las y los estudiantes necesitan
autoridades alertas y comprometidas en preservar ambientes seguros, pero también,
sanciones claras para quienes cometen estos actos.

Otra sugerencia, podria ser el robustecer los procesos de reclutamiento y seleccion del
personal docente, profundizando no sélo en las capacidades técnicas de los y las docentes,
sino también en aspectos de personalidad, que podrian ser medibles a través de
psicometria proyectiva y corroborado a través de entrevistas personales.

Sobre lo anterior, los y las docentes también requieren apoyo en mejorar la cultura en la
gue estan insertos, por ellos seria recomendable generar instancias de capacitacién, como
por ejemplo en inteligencia emocional, habilidades comunicacionales, manejo del estrés y
desarrollo personal, no sélo pensando en mejorar sus habilidades de docencia, sino también
pensando en ellos como humanos que deben estar en constante presién, cumpliendo con
su trabajo profesional, pero también, desempefidndose en una cultura altamente
competitiva y jerarquizada.

Otro tipo de capacitacion sugerida podria ser en perspectivas de género y feminismos,
comprendiendo que estos son los temas que actualmente estan vigentes y atraviesan las
vivencias de las y los estudiantes y que, como ya se han manifestado, continuaran

haciéndolo en orden del cambio de paradigma que nuestra sociedad esta viviendo. Hay que
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acercar a los y las docentes en la comprensidn de estos cambios, en ayudarlos a abrazarlos,
ya que, de no ser asi, las manifestaciones y las demandas de las alumnas continuaran
pareciéndoles lejanas o expresiones pasajeras de la juventud, volviendo a replicar un ciclo

enraizado que continuara oprimiendo a gran parte de la poblacion.
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Anexo |: Guion tematico grupo focal con alumnos

INTRODUCCION: Presentaciones, contextualizacidn.

Subtema

entre el personal

docente y alumnos.

desmedro del género
de la persona que lo
ostenta.

. Objetivos Esto es lo que guia la L
Objetivo general ) o Temas ( | queg Preguntas de aproximacion
especificos entrevista, no pueden
faltar).

1. ¢Qué entienden por coercion?

2. ¢Como relacionarian ese concepto con
el poder?

3. ¢Pueden comentarme alguna

Describir el uso del experiencia donde se observe el poder
poder por coercién Rol del género en el por coercion en el aula?
en relacion con el Poder por poder por coercidn: | 4. éEn qué situaciones se producen
género dentro de coercién en Poder para aplicar consecuencias negativas para Uds.
los intercambios relacién con el | consecuencias Dentro del contexto de aula?
que se producen género negativas de forma | 5.¢éQué ejemplo de castigo o
entre el personal diferenciada en base al consecuencia negativa podrian
docente y alumnos. género. darme?

6. éQué diferencias observan cuando las
consecuencias son para alguien de
género femenino y alguien de género
masculino?

7. ¢Qué entienden por recompensa?

8. ¢Cdomo lo relacionan con poder?

) . 9. ¢De qué manera se sienten
Caracterizar el tipo
-~ recompensados por los docentes?
de poder que se Describir el uso del . R . )
Rol del género en el | 10. éPor qué motivos los suelen
establece en poder por
L poder por recompensar?
relacién con el recompensa en , )
. ) Poder de recompensa: 11. Entre personas de género masculino
género, entre relacion con el ; < .
, recompensa Capacidad de y personas de género femenino
docentes y género dentro de - . L .
. ) ) en relacion implementar équiénes reciben recompensas con
estudiantes, desde los intercambios , . ) ,
: con el género | recompensas de forma mayor frecuencia? éPor qué creen
la perspectiva de que se producen . . .
. diferenciada en base al que es asi?
estudiantes y entre el personal ., [N . .
género. 12. ¢Qué diferencias perciben en las
docentes de docente y alumnos.
L recompensas que se le dan a una
medicina, de dos , R
. . persona de género femenino y otra
universidades . R
R de género masculino?
chilenas.

13. éQué entienden por poder por

conocimiento?

14. élos docentes reconocen a los

estudiantes por su conocimiento?
Rol del género en el éCoémo lo hacen?

Describir el uso del poder por | 15. ¢Qué diferencias han observado
poder por conocimiento: cuando se reconoce a alguien de
conocimiento en Poder por Capacidad de  ser género femenino y a alguien de
relacion con el conocim'ioento reconocido como género masculino? ¢A quién se
género dentro de en relacién experto en un campo reconoce con mas frecuencia segun

los intercambios , determinado, su experiencia?

con el género . .

que se producen favoreciendo o en | 16. Uds.Como alumnos, ¢han observado

si sus compafieros hacen diferencia
en reconocer el nivel de
conocimiento entre un docente de
género masculino y una de género
femenino? ¢Por qué creen que
puede ocurrir eso?
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17. éQué entienden por poder legitimo?
18. éCo6mo relacionarian el poder
. legitimo con el concepto de
Rol del género en el & . P
- . autoridad?
Describir el uso del poder legitimo: R . .
. ) 19. éDe qué manera se relaciona el
poder legitimo en Capacidad de . .
L - L ejercicio de la autoridad con el
relacion con el Poder legitimo | administrar a otro, . R .
. L L género masculino y femenino de los
género en las en relacion sentimientos de docentes?
interacciones entre con el género | obligacion o N ) L
- 20. Segun su experiencia como alumnos,
el personal docente responsabilidad, de K o .
. . élos compafieros suelen validar
y alumnos. forma diferenciada en .
. como autoridad a personas de
base al género. A R R i
género femenino o masculino? ¢Por
qué creen que es asi?

21. (Qué entienden por poder de
referencia?

22. iDe qué manera relacionarian el
poder con el carisma en una
persona?

Describir el uso del ) 23. éQué caracteristicas debe tener un
. Rol del género en el ) .
poder de referencia docente para considerarlo influyente
» poder referente: . .
en relacion con el Poder de e o carismatico? ¢Y un alumno?
., X Distinciones de K . . .
género dentro de referencia en identificacion o 24. ¢De qué forma podria relacionarse el
los intercambios relacion conel | . . género de un docente y la
. influencia en base a la L . .
que se producen género 9 percepcién de influencia sobre sus
valoracién que otros :
entre el personal . estudiantes?
hacen del género. .
docente y alumnos. 25. En base a su experiencia como

estudiantes équé diferencias existe
entre una persona de género
masculino carismatica y una de
género femenino?

Al cierre: ¢Qué le gustaria agregar a lo que ya se dijo? o De todo lo comentado, écudles serian las tres ideas
mds importantes que rescatarian de la entrevista? ¢Hay alglin tema relevante para el estudio que nos haya

faltado abordar?
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Anexo ll: Guion tematico entrevista docentes de medicina

Objetivos

Subtema
(Esto es lo que guia la

Objetivo general o Temas ! Preguntas de aproximacion
especificos entrevista, no pueden
faltar).

1. ¢Qué entiende Ud. por poder
por coercion?

2. ¢En qué circunstancias se
producen consecuencias
negativas para los
estudiantes?

3. éQué consecuencias

- negativas suelen recibir los
Describir el uso del & .
- estudiantes cuando
poder por coercién . )
., Rol del género en el poder incumplen alguna norma?
en relacién con el Poder por L o
. . por coercién: Poder para | 4. En su experiencia docente, al
género dentro de coercion en . . ) f
. . L aplicar consecuencias revisar la practica de otros
los intercambios relacién con el . A
, negativas de forma colegas ¢Qué distinciones ha
que se producen género . - S
diferenciada en base al observado en la aplicacion de
entre el personal , R R
género. consecuencias negativas en
docente y alumnos. .
base al género de los
alumnos?

5. Cuando Ud. Era estudiante
équé diferencias observd
respecto a su género y las
consecuencias negativas tras

. . alguna situacién
Caracterizar el tipo . 5
determinada?
de poder que se
establece en - -
., 6. ¢Qué entenderia Ud. por
relacién con el
, poder por recompensa?
género, entre - P .
7. ¢éEn qué circunstancias se
docentes y roducen recompensas, de
estudiantes, desde P ] ) pensas,
la perspectiva de cualquier tipo, hacia los
P p Describir el uso del estudiantes?
estudiantes y IR
poder por . 8. ¢éQué tipo de recompensas
docentes de Rol del género en el poder . .
L recompensa en aplica Ud. a sus estudiantes?
medicina, de dos ) Poder de por recompensa: RPN . .
. . relacién con el . . 9. ¢éQué diferencias percibe en
universidades . recompensa en Capacidad de implementar .
. género dentro de ., los estudiantes cuando se
chilenas. X R relacion con el recompensas de forma
los intercambios . . R recompensa a una persona de
género diferenciada en base al . }
que se producen énero género femenino y otra de
entre el personal & ’ género masculino?
docente y alumnos. 10. En su experiencia équé tipo
de recompensas reciben los
alumnos de género masculino
en contraste a las alumnas de
género femenino?

11. ¢Qué entiende Ud. por poder

por conocimiento?
Describir el uso del , 12. ¢De qué forma vincularia el
Rol del género en el poder L
poder por o poder con el conocimiento en
. por conocimiento: ) .
conocimiento en . determinada area?
L Poder por Capacidad de ser .
relacién con el 13. En base a su experiencia

género dentro de
los intercambios
que se producen
entre el personal

docente y alumnos.

conocimiento en
relacion con el
género

reconocido como experto
en un campo determinado,
favoreciendo o en
desmedro del género de la
persona que lo ostenta.

¢Como ha sido recibido por
los estudiantes su
conocimiento en el drea en la
cual realiza docencia? En ese
dmbito ¢Qué diferencias ha
percibido en ese
reconocimiento por parte de

139




14.

los alumnos hacia colegas de
distinto género al suyo?
¢Como piensa Ud. que podria
afectar el género de un
docente en el reconocimiento
que se hace en su capacidad
de experto sobre un tema?

Describir el uso del
poder legitimo en
relacion con el
género en las
interacciones entre
el personal docente
y alumnos.

Poder legitimo
en relacion con
el género

Rol del género en el poder
legitimo: Capacidad de
administrar a otro,
sentimientos de obligacién
o responsabilidad, de
forma diferenciada en base
al género.

15.

16.

17.

18.

¢Qué entiende Ud. por poder
legitimo?

éComo relacionaria Ud. el
poder legitimo con el
concepto de autoridad?

¢De qué manera se relaciona
el ejercicio de la autoridad
con el género masculino y
femenino de los estudiantes?
En base a su experiencia con
colegas ¢De qué forma
ejercen el poder legitimo con
alumnos de género femenino
y personas de género
masculino? ¢Qué distinciones
percibe?

Describir el uso del
poder de referencia
en relacién con el
género dentro de
los intercambios
que se producen
entre el personal
docente y alumnos.

Poder de
referencia en
relacion con el

género

Rol del género en el poder
referente: Distinciones de
identificacion o influencia
en base a la valoracion que
otros hacen del género.

19.

20.

21.

22.

23.

¢Qué entiende Ud. por poder
de referencia?

¢De qué manera relaciona el
poder con el carisma en una
persona?

¢Qué caracteristicas debe
tener un docente para
considerarlo influyente o
carismético?

éDe qué forma podria
relacionarse el género de un
docente y la percepcion de
influencia sobre sus
estudiantes?

En base a su experiencia
personal como docente équé
diferencias ha notado en la
influencia que Ud. tiene sobre
sus alumnos, en contraste a
colegas de distinto género?
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Anexo lll: Consentimiento Informado

Universiciad de Concapeion

"CONSENTIMIENTO INFORMADD ~  cobicoN_
ENTREVISTA - DOCENTES UNIVERSITARIOS

Investigadora Pnncipal:  Oiga Matus Betancourt

Organizacion Departamento de Educaciin Médica, Universidad de Concepeidn
Patrocinador Fondo Nacional de Desarrolio Cientifico y Tecnologico
Proyecto Proyecto FONDECYT Regular 1170525 “Diversidad e inclusion educativa en

carreras de la salud en universidades chilenas ©

Este documento de Consentimiento Informado tigne dos panes

- Infarmacién (properciona infarmacion sobre el estudio)

- Formulario de Consentimiento (para firmar si estd de acuerdo en participar)

Se le entregard una copia del la primera parte del Consentimiento Informade como garantia de 83
condicianges de su participacion

PARTE I: Informacién

Introduccién: M nombre es Oiga Matus Betancourt. soy Profesor e del D wento de E
Médica, Facultad de Medicina, Universidad de C p y soy la Pnncipal de un Proyecto de
Investigacidn sobre docencia universitana al cual le invito a participar

Propésito: Este estudio tiene como objelivo analizar el efecto de la diversidad @ inclusion educativa en as

carreras de la salud de uniersidades de Chile, sobre la exp d de sus estudianfes y
docentes
Tipe de Intervencién de Su una somi-

estructurada sobre su percepcidn respecio a la dwarsidad @ inclusion luuuhua an Instituciones de Educacidn
Superior en Chile. El audio de |a entrevista sera grabado digitaimante para tenar un registro mas detallado de
fa misma y las interacciones serdn regisiradas en una nola de campo por parte del entrevistador. Esta
actividad requerira que contribuya al estudio con una hora de su liempo, como Maximo, y serd realzada en el
momanta y lugar que sea mas comodo para usted. Debido al cardcler exclusivamente educacional del estudio
no se requerira en ningun ir relativa a propias de [a atencién en salud

Sasleccién de participantes: Se invitard & una muestra de ACa0eMICOS UNIVErsitanos con al menos res afos
da exper &n de do en carreras del orea de la salud

Par on libre y vol ia: Su p P sera de cardcter libra y voluntano, mediado por este
proceso de consentimiento informade.

Duracién: El proyecio tendri una duracion de tres aflos, &n los cuales se solicitard su participacién &n una
ocasion.

Riesgos: Esta investigacion no implica riesgos en contra de su bienestar fisico o mental

ficios: Los b i de los resultados seran para las futuras cohores de estudiantes de
carreras de la salud a nivel nacional, pues p tribuir a la g de politicas relacionadas con
los objetivos del estudio,

Los parti no recibirdn retribucion ni por su

Ci La que Ud sera dada codificando la identidad de todos los
participantes. E) sistema de codigos solo sera conocido por la Invastigadora Principal y su identidad no serd
considersda durante al procesamiento de los dalos ni en ningon oiro momento. Ademas. los datos serdn
almacenados en ordenadores resguardados con clave

Difusién de los Las publicaci g a partir del proy 3 el de
Ia identidad de todas las personas e ir particip Se le prof un resumen ejecutivo si
Ud. lo solicita

Derecho a negarsa o retirarse: El rechazo a pamicipar o el ratino en cualqui de la igs

no tendran ningun lipo dé casligt © CONSBCUENCE.

A quién contactar: Para cualquier preg al de la i ipacion o sobre los

de ésta, parcial o final, puede ctar con Ia pal, Olga Matus Betancourt. escribl

@ su cormeo alectronico omatus@udec.d o flamandole sl fono +56 41 2204932 También pued:
icional al presid del Comité de Efica de la Universidad de Concepcidn,
Bocerra Allende, aihno-‘-.':&ll 2204302
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PARTE II: Farmulario de Cansentimiento

HQ sido invitado(a) a parlicipar en una investigacidn anmarcada o ol proyecto Fondecyl Regular 1170525

tiwlado “Diversidad e inel o en do la salud on universidades chilenas®, cuya

W!siigadm Prncipal es la Frof. Olga Malus Belancourt ¥ que liene coma objslivo analizar el efecto de In

diversidad e Inclusian educatva en las careras de la salud de universidades de Chile. sabre |a expanancia
d de sus '3

Por este motvo, se requiere mi par 5N sy do una 518 sem-estuciurada sobire mi
pefcepcion respecto a la diversidad e inclusion educatva an inslituciones de Educacidn Superior en Chile
Debido al cardcter exclusvamanta ed

ucacional del estudio, na se requenid en ningun moments informacisn
relalve a actividades propias de |a atencion en salud

El audio de la entrevista sera grabado digitalmente, para tener un regisirs detaliado de (a misma y las
interacciones serdn regisiradas en una nota de campao

Esta aclividad requenrd que coninbuya al estudio con una hora de mi tiempo, como méximo, y serd raalizada
en el momento y lugar que sea mas comodo para mi

Asimismo, deciaro que se ma informd que mi parlicipacion sets de caracter voluntano y mediado por un
procesa de consentimiento informado

Los d %8

@ que la inl; Que entregaré solo sera ulilizada para responder a
los objetives de este estudw, sera confidencial, que los dalos serdn manejados exclusivamants por los
Investigadores, aimacenados en ordenadores fesguardados con clave y que en ningun caso serdn analizados
individualmente. pues a este estudio sélo e ias peh g respecto a la diversidad &
inclusion educativa en instituciones de Educacidn Superior an Chile

En este mismo sentido, sblo se me hara entrega, s lo solicito. de un resumen ejeculivo con los resullados
generalas del estudio, sin idenlficar a los paricipantas

También se me ha garantizado que el estudio no impiica expenarmae a situaciones que alenten en contia de
mi bienestar fisico o mental y que no alectara mi situacién laboral

St en algun siento que ta M iF puedo sohictar que se detenga inmadiatamentls la
recoleccion de datos

Estoy al tanto que Ia panicipacion que se me solicita es libre ¥ voluntaria, que no recibiré pago alguna por mi
colaboracion y que puedo a paricipar o en cual elapa de @ Invesligacion, sin
necesidad de dar explicaciones y que esto no lendré ningln ipo da consecuencias para mi

Por Utimo. he sido informado que puede pedir mayor informacién del estudio a la Investigadora Principal
Qigs Matus Betancourt, escibiéndole a su correo omatus@udes.cl o llamandale &l fono +56 41 2204832
También puedo solicitar informacion adiclonal al presidente del Comité de Elica de la Univarsidad de
Concepcion, Doctor José Becerra Allende, al fano +56 41 2204302,

Los antes sef han sido por la |

Principal  Olga Matus
. quien confirma lo anterior medi la sig firma
|_Nombre de la In dora Principal a Matus 3 P p—
Firma de la Investigadora Principal /ﬂ /“ g
| : .za » D
Asi mi parti ha sido por 12 Instilucion a la que . al y coma consta en (s

sigulente firma del Director del Centro o Establacimiento o su delegado/ Ministra de Fe
| Nombre del Director del Contro o
b o s dwlegad
Ministro de Fe

]
Cargo del representante !
|_institucional o delegado
| Firma del representante institucional
Lo delegado
He toda la infk it

gada y aceplo libre y voluntanamaenta participar en este estudio

- Fecha / Vi dd/mm/aass,
|

Nombre del participanta
_RU.T. del panicipants ;

Firma del participante
Notas:
Usted s quedard con una copia de este consenlimienio como garantia de las condiciones de su par .
Si usted slente que sus derechos fueron vulnerados en esle estudio puede comunicarse con el Lomie de

Bioglica de In Facultad de de la L ae Concep a Lilana

corres liianaontiz@udec.ci o liamandole 8l fono (41) 2204835

Si desea rocibir un de los itados del estudio une vex que date se terminado,
indique su itn de comeo o, sl no posee una, indique su di d-cwmnm::l

J
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