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1. Introducción
En los últimos años, el movimiento de mujeres y de los feminismos ha cobrado masividad y visibilidad a nivel internacional con las campañas del Me Too y los Paros Internacionales de Mujeres en lo que puede considerarse como una nueva oleada de luchas por la exigibilidad de derechos (Arruzza, Bhattacharya & Fraser, 2019). En Argentina el movimiento Ni Una Menos, originado en 2015 contra las violencias de género y los femicidios, junto con el paro de mujeres en 2016 inauguraron condiciones de posibilidad que permitieron instalar temas que atañen a las mujeres y disidencias/otrxs sujetxs no hegemónicxs. El tema del aborto pasó de ser considerado un problema social a un derecho en el marco de la denominada Marea Verde de 2018 (Brown, 2020). No obstante, el derecho al aborto es una demanda histórica del movimiento de mujeres (Bellucci & Muñoz, 2019), pero la masividad de dicho movimiento creó las condiciones de posiblidad para el tratamiento legislativo (Brown, 2020). Desde 2018 a partir de los debates parlamentarios en el marco de la discusción del proyecto de ley de interrupción voluntaria del embarazo, el derecho al aborto se instaló también en la agenda política (Gago, 2019). 
En la esfera pública y política el tema del aborto aparece como un problema que afecta particularmente a la salud de las mujeres, en especial de aquellas que atraviesan diversas situaciones de vulnerabilidad tanto socioeconómica como etarea o de salud mental. En términos cuantitativos, a nivel mundial el aborto es la primera causa directa de muerte obstétrica debido a las condiciones inseguras en que se accede a esta práctica. Al menos 22.800 mujeres mueren cada año debido a complicaciones de abortos inseguros. Casi todas las muertes relacionadas con el aborto ocurren en los países en desarrollo como es el caso de la Argentina (Singh et al, 2018).
En nuestro país, de acuerdo a la Dirección de Estadísticas e Información en Salud, en el año 2015 se registraron 45.968 egresos hospitalarios por aborto. De ellos, 7.694 (16.7%) fueron egresos de adolescentes menores de 19 años y 26% de mujeres entre 20 y 24 años. En 2017 murieron en nuestro país 30 mujeres a causa de embarazos terminados en abortos. El 60% de las muertes por embarazo terminado en aborto correspondió a mujeres de 15 a 29 años (DEIS, 2018 citado en PNSSyPR, 2019). A su vez, cabe destacar que de la cantidad de 700 mil nacimientos por año el 16% se estima que son llevadas a cabo por adolescentes (15 a 19 años) y 3000 por niñas de menos de 15 (Ramos y Fernández Vázquez, 2020), lo cual da cuenta de la vulnerabilidad etárea.
Según estimaciones del año 2009, en la Argentina se realizaban entre 371.965 y 522.000 abortos por año (Pantelides y Mario, 2009 citado en PNSSyPR, 2019). La accesibilidad a la práctica desde ese momento ha mejorado, en parte, por el derecho a la información para acceder a una Interrupción Legal del Embarazo (ILE) que implicó la institucionalización del régimen de causales contemplado en el Código Penal que, plasmada en protocolos de atención en los niveles nacional y provincial, ha hecho posible un mayor acceso a los abortos legales[footnoteRef:1]. Sin embargo, no hay registros públicos de ILE que permitan conocer los alcances de la práctica a nivel nacional. Lo mismo ocurre con los datos sobre abortos clandestinos con la consecuente falta de información para garantizar las políticas sanitarias necesarias.  [1:  En 2012, la Corte Suprema de Justicia de la Nación sancionó el fallo F.A.L. que obligó a todas las jurisdicciones a sancionar protocolos para garantizar el acceso a los abortos no punibles.] 

En cambio, sí existen datos parciales sobre las ILE. Por ejemplo, el informe Salud Sexual y Reproductiva en la Ciudad de Buenos Aires, Situación y Respuesta 2016-2018 de la Coordinación de Salud Sexual, SIDA e ITS (2019) explicitó que más del 50% de quienes abortaron en el primer semestre de 2018 tenían entre 20 y 29 años y, aproximadamente, el 85% consultaron antes de las 12 semanas de gestación. Otro informe relevante es el de REDAAS (Ramos y Fernández Vázquez, 2019) que desde 2015 lleva adelante un registro de ILEs. A 2019, cuenta con 3743 situaciones registradas. La mitad de las mujeres tenían entre 20 y 29 años al momento de la consulta, 75% lo hizo con 12 semanas de embarazo o menos y 8 de cada 10 solicitaron la interrupción por causal salud. Ambos informes permiten reflexionar sobre los obstáculos de las adolescentes y niñas en el acceso a la ILE, así como también en la resolución de las interrupciones correspondientes al segundo trimestre.
Ahora bien, en el campo educativo y, en especial, de la educación superior, el debate en relación al aborto parece ser incipiente en las currículas a pesar de la gran participación juvenil-estudiantil en los debates sobre la legalización de la Interrupción Voluntaria del Embarazo (IVE) y la visibilización de la inequidad que presentan los datos. 
Especialmente en la formación de profesionales de la salud como la psicología y la medicina, la preeminencia de la perspectiva biologicista y la hegemonía de la salud como un hecho individual en detrimento de la perspectiva de la salud como derecho humano en el campo de la salud colectiva, restringen los abordajes problematizadores de la compleja realidad señalada. Ello implica tendencias destructivas en el proceso de salud-enfermedad-atención y cuidado de las mujeres y las disidencias cuando se opera desde esta perspectiva. En este marco, la legitimación de la enunciación del aborto como derecho y decisión sobre el propio cuerpo es aun una perspectiva que pugna por ingresar en las formaciones de grado desde los bordes institucionales, que implicaría, en el campo de la profesiones de la salud, una repolitización de las prácticas y de los agentes (equipos de salud-usuarixs) en los actos de salud que garanticen la justicia de género (Zaldúa, 2020).

Aborto y Educación Sexual Integral en la Universidad
La Educación Sexual Integral (ESI) y, específicamente, el aborto, han sido temas poco abordados en la educación superior universitaria. Al respecto, se han encontrado escasas investigaciones en países latinoamericanos que se dirigen a la formación de grado en ciencias médicas, sin abordar otras carreras.
En relación al abordaje de la ESI en el nivel superior en América Latina, una investigación en Costa Rica (Fernández, 2015) evidencia que persiste en el estudiantado universitario un vacío de información como también “mitos, estereotipos y conocimientos erróneos, que les conduce a prácticas sexuales en condiciones de riesgo” (p. 13), concluyendo en la necesidad de que las instituciones de educación superior fortalezcan la educación sexual.
En Argentina, la Ley 26.150 de Educación Sexual Integral, sancionada en el 2006, no hace mención a la educación superior universitaria como ámbito obligatorio para su implementación. Por lo cual, se deja a merced de las autoridades la inclusión del tema en los distintos planes de estudio. Ahora bien, en los profesorados que dependen de la Facultad de Ciencias Humanas de la Universidad Nacional de La Pampa, se está trabajando en la problematización del poco interés o la baja convocatoria que tiene el tema en lxs profesorxs; como también en actividades áulicas orientadas a estudiantes de cátedras que se encuentran investigando el tema (Siderac, 2015).
En relación al abordaje del aborto en la educación superior, se ha realizado en México un estudio acerca de las posturas de estudiantes de medicina frente al aborto inducido (González de León Aguirre & Salinas Urbina, 1997). En el mismo se ha encontrado que la mayoría mantiene una postura conservadora en consonancia con la formación que reciben y escaso conocimiento respecto de la legislación. En el año 2006, en Colombia, se realizó una investigación respecto de las opiniones de estudiantes universitarixs de enfermería ante la legalización del aborto en tres situaciones específicas (Laza-Vásquez, Cerquera-Gallego, Ferrer-Pérez & Gutiérrez-Ocampos, 2019). Se obtuvo como resultado opiniones favorables a la legalización relacionadas con los beneficios sociales y la ampliación de los derechos de las mujeres. Se destacaron la arraigada cultura patriarcal y su reforzamiento por la institución eclesiástica y médica como discursos que impiden la aceptación de la práctica.
En consonancia con la falta de formación en las carreras de grado, se realizaron dos investigaciones en Argentina: una en la Facultad de Psicología de la UBA con estudiantes, docentes y graduadxs (Lenta et al., 2018) y otra que recaba la información de las Facultades de Psicología, Derecho y Medicina (De Lellis et al, 2018). En ambas se deja plasmada la falta de información en relación a la legislación y confusión respecto de las causales en las que el aborto es legal; el desconocimiento de los dispositivos que garantizan las interrupciones; y la falta de abordaje del tema en la carrera de grado.
Frente a este escenario, a partir del 2015, en Argentina se han conformado cátedras libres de la Campaña Nacional por el Derecho al Aborto Legal Seguro y Gratuito como una estrategia para abordar, en las universidades, el aborto como un problema socio sanitario y hacer foco sobre la interrupción legal del embarazo como un derecho y un ejercicio de autonomía (Lenta et al., 2018).
En la misma línea, en mayo de 2019 se realizó en la Facultad de Ciencias Humanas de la Universidad Nacional de La Pampa, el Primer Encuentro Nacional de Cátedras Extracurriculares de Géneros y Derechos Sexuales y Reproductivos de Universidades Públicas Nacionales en el marco de la Campaña Nacional por el Derecho al Aborto Legal Seguro y Gratuito. En el mismo se conformó la Red de cátedras en Universidades públicas nacionales sobre educación sexual integral y Derecho al Aborto (RUDA), que actualmente nuclea Cátedras Libres, Materias electivas y Seminarios de grado y posgrado en 15 Universidades Nacionales de todo el país[footnoteRef:2]. El objetivo de dicha red es problematizar la formación de profesionales desde una perspectiva interdisciplinaria y de salud integral y generar herramientas políticas, prácticas y conceptuales para hacer efectivo el derecho al aborto legal, seguro y gratuito en todo el territorio argentino. [2:  Universidad Nacional de Córdoba; Universidad Nacional de Salta; Universidad Nacional del Comahue; Universidad Nacional de La Plata; Universidad Nacional de Rosario; Universidad Nacional de Cuyo; Universidad Nacional Del Sur; Universidad de Buenos Aires; Universidad Nacional de La Pampa; Universidad Nacional de Quilmes; Universidad Nacional de Jujuy; Universidad Nacional de Lanús; Universidad Nacional del Centro de la Provincia de Buenos Aires; Universidad Nacional de Entre Ríos y Universidad Nacional de Avellaneda.] 

A pesar del camino transitado, la demanda social y la puesta en agenda de la temática del aborto, aún no forma parte de la currícula académica de la mayoría de las carreras que trabajan en relación al tema, incluyendo la incumbencia en la ILE, como es el caso de la Licenciatura en Psicología de la Facultad de Psicología de la Universidad de Buenos Aires. En este marco, resulta pertinente interrogarnos ¿cuál es el lugar del tema del aborto en la formación de grado de la Licenciatura en Psicología? ¿cómo se posiciona la comunidad académica en relación al derecho al aborto?
 
2. Metodología 
El presente trabajo tiene como objetivo analizar las posiciones acerca del aborto así como su tratamiento en estudiantes y docentes de la carrera de Licenciatura en Psicología de la Universidad de Buenos Aires en 2019. Asimismo, se plantea comparar dichos resultados con otro estudio similar realizado en 2017 con una muestra representativa de 572 estudiantes y docentes de la misma institución (Lenta et al., 2018).
En función del problema y objetivos planteados, se trabajó un estudio descriptivo transversal con un diseño mixto (Cohen y Gómez Rojas, 2018). Se implementó un cuestionario estructurado autoadministrado con preguntas abiertas y cerradas en las que se indagó sobre los siguientes tópicos: características sociodemográficas (edad, género autopercibido, año de ingreso y cantidad de materias aprobadas), experiencia sobre el tratamiento del tema del aborto en la formación de grado y posición sobre el proyecto de ley de IVE. Estos tópicos fueron similares a los trabajados en 2017. No obstante, en la indagación de 2019 se incorporó un tópico más: opinión sobre los efectos del debate parlamentario sobre el proyecto de IVE en 2018 a nivel personal, institucional (facultad) y social. 
Se seleccionó a través del método aleatorio simple incidental una muestra representativa (margen de error 4%, nivel de confianza 95%) de 567 participantes (97% estudiantes y 3% docentes) en relación al universo de la comunidad académica de la licenciatura en Psicología de la UBA conformado por 16162 según el último censo (UBA, 2011). La misma tuvo un tamaño similar a la seleccionada en el estudio de 2017[footnoteRef:3]. Y se desarrolló el mismo procedimiento. Los criterios de inclusión fueron: ser estudiante o docente activo/a de la licenciatura en Psicología de la UBA durante el período del estudio. Se consideraron los resguardos éticos del anonimato, la no maleficencia y la voluntariedad en la participación a partir del consentimiento en la participación del estudio. [3:  Según el estudio realizado en 2017, de las 572 personas participantes, el 94 % eran estudiantes mientras que el 6% eran docentes. En cuanto al género, el 77% se autopercibía mujer; el 22%, varón; y el 1% indicaba otras identidades genéricas, lo cual resulta consistente con la distribución por género de la comunidad educativa de la casa de estudios. En cuanto a la edad, el rango fue de 18 a 63 años, la media de 26 años y la moda de 23 años, pero casi la mitad de lxs participantes tenía entre 24 y 35 años. Esto también es consistente con la edad de lxs estudiantes de la carrera, quienes fueron mayoría en la muestra. En relación al año de ingreso, el 33% ingresó antes del año 2012, mientras que el 67% ingresó de 2013 en adelante. Respecto de la cantidad de materias aprobadas, el 32% tenía entre 8 y 15 materias aprobadas, el 28% entre 16 y 23 materias, el 20% entre 24 y 32 materias y, finalmente, el restante 20% había aprobado 7 materias o menos, lo que da cuenta de cierta homogeneidad en relación a la cantidad de participantes por ciclo de la materia (Ver Lenta et al., 2020).] 

Este instrumento se administró entre mayo y septiembre de 2019, tomando contacto con las personas en el hall y en las aulas de la Facultad, en las sedes de Hipólito Yrigoyen e Independencia, en las tres bandas horarias. Luego, se procedió a la sistematización de los datos obtenidos mediante los procesadores SPSS y Atlas.ti para la construcción de categorías de análisis. 
[bookmark: _3j2qqm3]
2.1. Características de lxs participantes del estudio
[bookmark: _1y810tw]Del total de lxs participantes del estudio (n=567), la mayoría (76,5%) se autopercibían como mujeres, mientras que el 20,3% se autopercibía varón, el 2,6% como no binarie y el 0,6% no respondió a la pregunta. En cuanto a la edad, el rango fue entre los 18 y 60 años de edad, la media fue de 24,54 años, la moda de 23 años y la mediana de 21 años. En cuanto al año de ingreso a la carrera, el 87,95% había ingresado a partir de 2013, mientras que el 12,05% ingresó hasta el 2012, año de emisión del fallo FAL.
[bookmark: _g7bcnj6v4soe]En cuanto a la cantidad de materias aprobadas en el caso del estudiantado (n=550), la mayoría (38,45%) había aprobado entre 8 y 15 materias, el 37,36% hasta 7 materias, el 16,95% entre 16 y 23 materias y el 7,23% entre 24 y 32 materias, lo que puede puede relacionarse con la moda y la mediana en cuanto a la edad.

3. Resultados

3.1. El tratamiento del tema del aborto en la currícula
Al abordar el tratamiento del tema del abordo en la currícula de grado se indagó en relación a los espacios curriculares en los que lxs participantes del estudio habían tenido acceso a algún tipo de tratamiento del tema.
Tabla 1: Tratamiento del tema del aborto en la curríula. Fuente: elaboración propia.
	ítem
	2019 (n=567)
	2017 (n=572)
	X2 fisher*

	
	n
	%
	n
	%
	

	Trabajó el tema del aborto en la formación de grado
	176
	31,2
	189
	33,1
	,000

	Trabajó el tema del aborto en una materia obligatoria
	139
	78,98
	100
	52,91
	,000**

	Trabajó el tema del aborto en una materia optativa
	38
	21,59
	73,35
	39,81
	,000**

	Trabajó el tema del aborto en un espacio extracurricular
	31
	17,61
	14
	7,28
	,000**


*Se aplicó la prueba Chi2 (X2) correlación por continuidad y prueba exacta de Fisher. La significancia p < 0,05 rechaza la Ho e indica diferencia significativa en los ítems señalados con **. 

La tabla 1 muestra el porcentaje de participantes que trabajaron algún contenido en relación al aborto. Para el 2019, el 31,2% lo había hecho. Si bien este porcentaje no presenta diferencias significativas respecto de los datos del 2017, sí presentan diferencias estadísticamente significativas los espacios curriculares en donde se trabajaron de modo preponderante. Pues en 2019 aumentaron los espacios obligatorios en los que se trabajó algún tema relacionado al aborto (78,89% 2019 vs. 52,91% en 2017). No obstante, en el caso de las materias optativas, la relación fue inversa, disminuyendo en 2019 la cantidad de participantes que trabajaron el tema en materias optativas (21,59% 2019 vs, 39,81% 2017). También presenta diferencias estadísticamente significativas la cantidad de participantes que accedieron al tratamiento del tema en un espacio extracurricular (17,61% 2019 vs. 7,28% 2017).
Ahora bien, al indagar sobre los espacios curriculares en sí cabe señalar que en los tres casos se mantienen los mismos. Para las materias obligatorias, las referencias que persisten son las materias Ética y Derechos Humanos, Psicología Social y Salud Pública y Salud Mental, todas del ciclo de la formación general de la carrera. En cambio, entre las materias optativas siguen apareciendo como principales: Psicología Preventiva, Introducción a los Estudios de Género y El rol del psicólogo en el equipo interdisciplinario de salud, todas ellas del ciclo de formación profesional y del área comunitaria. Finalmente, en cuanto a los espacios extracurruculares, únicamente se menciona a las actividades de la Cátedra Libre por el Derecho al Aborto en Psicología.
Al indagar sobre la posición respecto de incorporar el tema del aborto en algún espacio curricular, tampoco se observaron diferencias significativas entre ambos estudios, encontrándose asimismo un importante acuerdo con la inclusión del tema (97% 2019 y 98,4% 2017).







Tabla 2: Incorporación del tema del aborto en la currúcula de grado. Fuente: elaboración propia.
	Ítem
	2019 (n=567)
	2017 (n=572)
	X2 fisher*

	
	n
	%
	n
	%
	

	Acuerda con incorporar el tema del aborto en la formación de grado
	550
	97
	563
	98,4
	,116

	Acuerda con incorporar el tema del aborto en una materia obligatoria
	301
	53,1
	308
	53,8%
	,812

	Acuerda con incorporar el tema del aborto en una materia optativa
	245
	43,2
	242
	42,3
	,765

	Acuerda con incorporar el tema del aborto en un espacio extracurricular
	223
	39,3
	142
	24
	,000*

	Acuerda con incorporar el tema del aborto como contenido transversal
	304
	53,6
	309
	54
	,039

	Acuerda con incorporar el tema del aborto en una materia especial
	113
	20,3
	75
	13
	,002*


*Se aplicó la prueba Chi2 (X2) correlación por continuidad y prueba exacta de Fisher. La significancia p < 0,05 rechaza la Ho e indica diferencia significativa en los ítems señalados con **. 
Respecto a los espacios en los que lxs participantes valoraron incluir el contenido del aborto, en 2019 la mayoría acordó en primer lugar hacerlo como contenido transversal del plan de estudios (53,6%). En segundo lugar, en materias obligatorias (53,1%) y, en tercer lugar, en materias optativas (43,2%), sin observarse diferencias estadísticamente significativas respecto del estudio anterior. En cambio, aumentaron significativamente la cantidad de valoración de la inclusión en espacios extracurriculares (39,3% 2019 vs. 24% 2017) o como materia específica sobre el tema del aborto (20,3% 2019 vs. 13% 2017). 
3.2. La posición frente a la IVE
Si bien los datos no presentan diferencias estadísticamente significativas en relación al tratamiento del tema en la currícula que es cercana solo al 30% de lxs participantes) o el acuerdo en su inclusión en la misma (que alcanza a la casi totalidad de lxs participantes del estudio), sí se observan diferencias estadísticamente significativa en en cuanto a la posición sobre la legalización del aborto voluntario en Argentina.


Tabla 3. Posición sobre el aborto voluntario. Fuente: elaboración propia.
	Ítem

	2019 (n=567)
	2017 (n=572)
	X2
fisher*


	
	n
	%
	n
	%
	

	Acuerda con un proyecto de IVE
	482
	86,5
	383
	67,3
	,000*

	Acuerda con el aborto por causales
	51
	9,2
	139
	26,8
	,000*

	No acuerda con la legalización del aborto en ninguna circunstancia
	10
	1,8
	15
	2,6
	,000

	No tiene posición tomada
	14
	2,5
	32
	5,6
	,000*


*Se aplicó la prueba Chi2 (X2) correlación por continuidad y prueba exacta de Fisher. La significancia p < 0,05 rechaza la Ho e indica diferencia significativa en los ítems señalados con **. 
En ambos estudios se mantiene sin diferencias estadísticamente significativas la magnitud de participantes que no acordaba con la legalización del aborto (1,8% 2019 vs. 2,6% 2017). No obstante sí se observa el aumento de personas que acuerdan con una ley de IVE (86,5% 2019 vs 67,3% 2017); mientras que disminuyó la cantidad de participantes que acordaban con el aborto por causales (9,2% 2019 y 26,8% 2017) y, en menor medida, también disminuyó la cantidad de personas sin posición (2,5% 2019 y 5,6% 2017).

3.3. Sentidos sobre la relevancia del tema del aborto en la formación “psi”
En el análisis de los argumentos que justificaban las posiciones sobre la necesidad de incluir la temática del aborto en la formación de grado, se advirtió la persistencia de algunas lógicas de sentido relevadas en el estudio anterior (Lenta et al., 2018) y la emergencia de nuevos sentidos.
En el 2017 uno de los sentidos más prevalentes fue el de considerar la importancia de la incorporación del aborto por tratarse de un tema de actualidad. En el 2019, en cambio, si bien esta categoría no estuvo ausente, apareció con menor frecuencia. Se pudo identificar que, en general, el aborto es reconocido como un tema relevante sin que el acento esté puesto necesariamente en el momento actual:
“Porque es importante generar conciencia de la cantidad de personas con capacidad gestante que mueren en clandestinidad.” Mujer, 26 años, estudiante, 13 materias aprobadas.
“Porque me parece un tema relevante que no puede pasarse por alto y nosotrxs desde el rol que ocupamos como psicólogxs debemos tomar en cuenta esta problemática.” Mujer, 21 años, estudiante, 9 materias aprobadas.
A su vez, al igual que en el estudio anterior, se señaló en forma recurrente la falta de información y la importancia de “estar bien informados”, independientemente de la posición a favor o en contra. En relación a esto, se subraya la responsabilidad de la universidad al respecto.
En el estudio actual, el argumento más prevalente se relacionó con el reconocimiento de la cuestión del aborto como parte de la práctica profesional de lxs psicólogxs. Incluso apareció asociado específicamente a la identidad del profesional de la salud. En esta lógica de sentido, con frecuencia se consideró que era importante “estar preparados”, “tener herramientas”:
“Porque puede presentarse cualquier paciente con temáticas sobre el aborto y uno tiene que estar preparado.” Mujer, 25 años, estudiante, 40 materias aprobadas.
“Porque como psicólogos, estemos a favor o en contra, necesitamos saber acompañar e informar a la gente que decida abortar.” Mujer, 25 años,estudiante, 22 materias aprobadas.
“(…) deberíamos saber, como psicólogxs, cómo abordar dicha temática por tratamiento post aborto.” Mujer, 21 años, estudiante, 11 materias aprobadas.
Ahora bien, en las narrativas se advirtieron diferentes modos de entender la práctica profesional. En primer lugar, apareció en forma recurrente la idea de “acompañar”. Pero a su vez, también se identificó la idea de “tratar”. Estas modalidades se relacionan con los diferentes enfoques desde los que se comprende a la salud y en función de los cuales se producen diversos sentidos sobre el aborto que ya fueron identificados en el estudio del 2017. Por un lado, se registraron nuevamente algunas explicaciones que aludieron a los supuestos efectos psicológicos intrínsecos de la práctica de aborto:
“Debería estar ya que abortar es una decisión y una acción que implica efectos en la mentalidad y en la psiquis de las personas.” Mujer, 21 años, estudiante, 11 materias aprobadas.
“Es un asunto muy difícil de tramitar el aborto. Cabe la posibilidad de que exista daño psicológico.” Varón, 20 años, estudiante, sin materias aprobadas.
“Porque considero que es un aspecto en la vida de cada sujeto que puede afectar emocionalmente dejando marcas para siempre.” Mujer, 25 años, estudiante, 8 materias aprobadas.
Por otro lado, se identificó al aborto como problemática de salud pública o como problemática social:
“Debido a que es una cuestión de salud pública y como futuros profesionales de la salud deberíamos tener información al respecto y formación respecto al tema” Mujer, 23 años, estudiante, 13 materias aprobadas.
“Ya que es una problemática social, histórica y actual, que atraviesa todas las clases sociales y vulnera a las clases sociales más bajas, las minorías y a toda persona con capacidad de concebir.” Mujer, 22 años, estudiante, 13 materias aprobadas.
Y por último, parte de las narrativas inscribían a  la relevancia del aborto como un tema de derechos de las mujeres y sobre el propio cuerpo:
“Por el derecho a decidir sobre nuestro cuerpo como lucha política y para la clínica, en la escucha como derecho a decidir.” Mujer, 25 años, estudiante, 25 materias aprobadas.
“Porque es un derecho fundamental de las mujeres y hace a los derechos humanos.” Mujer, 43 años, estudiante, 26 materias aprobadas.

[bookmark: _ubo10el5ype]3.4. Incidencia del debate parlamentario de 2018 y la Marea Verde 
Para profundizar la interpretación sobre las diferencias significativas entre ambos estudios en cuanto a la posición sobre el tema del aborto, a pesar de no haberse incremetando el tratamiento del tema en la formación durante el perído estudiado, resulta relevante abordar las narrativas de lxs participantes acerca de los efectos de debate parlamentario y la denominada Marea Verde a nivel personal, institucional y social.
En todos los niveles relevados se identificaron tres dimensiones prevalentes para organizar las narrativas: la visibilización del tema, el activismo y la militancia y la deconstrucción. Estas dimensiones no son independientes entre sí, sino que se complementan e incluso crean condiciones de posibilidad para las demás.
La visibilización de la problemática del aborto es la consecuencia que más insiste y recurre, tanto en el impacto personal y social, como en lo ocurrido al interior de la facultad. El debate permitió romper el tabú sobre el tema, sacarlo del clóset, ponerlo sobre la mesa:
 “Más pañuelos verdes en las calles, adolescentes, adultos, gente de tercera edad. Se trajo el debate a cenas, almuerzos familiares, es romper una opresión patriarcal.” Mujer, 26 años, estudiante, 4 materias aprobadas.
Este hacer visible se apoya y fortalece en la asunción del problema como existente, parte de la agenda social y política. En la medida en que el aborto existe, las personas con capacidad de gestar se consituyen como sujetas políticas que abortan. Poder enunciar esta experiencia vital es connotada positivamente. Visibilizar permite también decir en primera persona, ser escuchadxs, aliviar el peso y los efectos de lo clandestino, tanto en el plano personal como familiar y social:
 “En mi muy personalmente porque me enteré de que en mi familia muchas mujeres abortaron y casi mueren(…).” Varón, 22 años, estudiante, 10 materias aprobadas.
“Inició un debate que había estado bajo la alfombra (todas abortamos) hace tiempo.” Mujer, 20 años, estudiante, 12 materias aprobadas.
En este sentido resulta relevante el aumento significativo entre la cantidad de personas que señalaron conocer una persona que había abortado en 2019 (75,8%) en relación a 2017 (63.3%). La visibilización también está asociada al acceso a mayor y mejor información a sobre métodos y derechos, especialmente a la ILE, lo que permitió resignificar experiencias anteriores de aborto en el plano personal y familiar.
También quedaron expuestos los intereses en pugna (sectores religiosos, conservadores, fundamentalistas y organizaciones de mujeres, feministas y de derechos humanos) y las estructuras que se vieron afectadas (y amenazadas) ante la posible conquista del derecho a la IVE (familias, instituciones religiosas y centros de abortos clandestinos). En este punto, se destaca la posibilidad de sumar argumentos sólidos para sostener el posicionamiento basados en fundamentos históricos, filosóficos, políticos y científicos, incluyendo al campo de la psicología. Asimismo, insistió en las narrativas la evidencia de la lucha por el aborto como una arena de disputa nada ingenua, y de la necesidad de un Estado laico, que pueda decidir en tanto garante de derecho sin la presión de otros sectores como las iglesias:
“(...) sacó a la luz el machismo impregnado que hay en Argentina. En fin, creo que generó mucho cuestionamiento, lo cual puede generar un cambio en nuestra forma de pensar como sociedad.” Mujer, 20 años, estudiante, sin materias aprobadas.
“(...) Quedó de manifiesto cuán atrasados aún estamos y la incidencia de la iglesia en decisiones del gobierno.” Mujer, 23 años, estudiante, 13 materias aprobadas.
Por último, cabe mencionar la especificidad de la salida del closet del aborto dentro de la Facultad de Psicología. En este caso, el debate se abrió lugar, pero este lugar es el de los pasillos, la entrada, el hall, las agrupaciones estudiantiles, la Cátedra Libre y otros espacios extracurriculares de discusión y formación, las menciones aisladas de docentes. Especialmente en la incorporación de la reivindicación del proyecto de ley de IVE pero también en relación a la salud pública, a la salud colectiva, al feminismo y a la perspectiva de género en la formación. Persistió, por el contrario, la vacancia institucional como contenido en la currícula formal y como posicionamiento ante el debate:
“Se empezó a hablar más del tema aunque considero que es una deuda pendiente incorporar la temática a más materias.” Mujer, 30 años, docente.
“A nivel compañerxs mucho. A nivel de materias no mucho.” Mujer, 22 años, estudiante, 18 materias aprobadas.
La segunda dimensión de análisis sobre los efectos del debate fue la de la militancia y el activismo. Las movilizaciones masivas fueron el bastión de la visibilización, pero también el puntapié para pensarnos con otrxs en la lucha. El debate permitió a lxs sujetxs inscribirse en una historia que les precede y les aloja y, como consecuencia, a inscribirse también en un proceso colectivo:
“(...) me hizo replantearme varias cuestiones en cuanto a la posición de la mujer a lo largo de la historia.” Mujer, 25 años, estudiante, 21 materias aprobadas.
“Lo hablé mucho con amigues/compañeres con quienes compartimos la misma postura. Me sentí acompañada.” Mujer, 25 años, estudiante, s/d materias aprobadas.
Resulta pertinente hacer foco ahora sobre lo ocurrido puertas adentro de la Facultad. En una casa de estudios donde predominan las mujeres (tanto en estudiantes como en docentes), había previo al debate parlamentario un pacto de silencio sobre las violencias ejercidas sobre el colectivo. Esto no es diferente a lo que ocurre en otras instituciones sociales, pero sí es positivo el impacto específico de la Marea Verde, el señalamiento de lo que ocurre en el ámbito micro de la facultad, posibilitando incluso denuncias por abuso de profesores:
“En una facultad de mujeres defender juntas nuestros derechos.” Mujer, 26 años, estudiante, 11 materias aprobadas.
“Todos comenzaron a cuidar más las palabras y el trato con las mujeres. También se habló del tema. Se comenzaron a denunciar casos de abusos de profesores.” Mujer, 25 años, estudiante, 40 materias aprobadas.
La última dimensión identificada para pensar el impacto del debate por el derecho al aborto en 2018 hace foco en el cambio de posición. Con esto nos referimos no solo al cambio de postura frente a la IVE, sino a otros movimientos subjetivos específicos. La deconstrucción como proceso de ampliación de miradas y perspectivas, de incorporación de acciones, de concientización de privilegios y opresiones, de emergencia de otras formas de vida posibles. Como se observa, este movimiento subjetivo es impensable sin la visibilización y el rol del activismo. Sin dejar de sostener que no hay transformación subjetiva “en solitario”, sino que siempre está promovida y sostenida por un enjambre social, se presentan aquí aquellos sentidos expresados en primera persona. 
“Yo era `pro vida` y gracias a cómo se presentó el tema y cómo se empezó a hablar, más que busqué informarme más, ahora estoy a favor, fue un cambio personal.” Mujer, 19 años, estudiante, sin materias aprobadas.
“Comencé pensando que el aborto y el acceso a la interrupción era algo más clasista: me acuerdo del video de Favaloro que fue lo primero que vi y dije es verdad! Ahora lo pienso como una cuestión de derechos, todas las personas deberían tener ese derecho (antes pensaba que el foco estaba en eliminar el negocio del aborto clandestino) y que la SSyR y la anticoncepción falla por cuestiones de creencias hasta sobre el valor de la vida misma.” Mujer, 23 años, estudiante, 20 materias aprobadas.
Hemos incluido también en esta dimensión la mirada sobre la formación “psi”. El aborto, definido como una problemática de salud pública e integral y sostenido en el paradigma de derechos y el movimiento feminista, nos compele a repensar nuestro rol profesional y el proceso formativo. En este sentido, el debate puede constituirse como el punto de partida: 
“Creo que poniendo más en cuestión la necesidad de modificación de nuestro plan de estudios y revisión de marcos teóricos que repetimos reproduciendo violencias.” Mujer, 28 años, estudiante, 28 materias aprobadas.
“(…) el tema quedó instalado y cada vez somos más les que entendemos que esta no es una temática a analizar en términos de creencias personales, sino en tanto una cuestión de salud pública y derechos de las mujeres y cuerpos gestantes.” Mujer, 20 años, estudiante, sin materias aprobadas.

4. Conclusiones 
Lo primero a mencionar es el impacto significativo que tuvo el debate legislativo de 2018 en términos de visibilización del aborto. Este hacer visible es un paso necesario, fundante para alcanzar su despenalización social en el camino de la legalización. Y los espacios de formación profesional no son ajenos a ese movimiento despenalizador aunque provenga desde sus bordes. Esto se observa, en primer lugar, en el aumento del apoyo al proyecto de IVE. Así como también en la disminución de las posiciones solo a favor del aborto por causales y también de quienes no tenían una posición formada. La salida del clóset del aborto, que se erige como una cuestión de agenda política además de problema social, convoca a una toma de posición. No obstante, cabe resaltar que la magnitud de posiciones en contra del derecho al aborto no disminuyeron aunque resultaron representativas de un sector minoritario.
Otro aspecto relativo a la visibilización del tema es la ruptura del silencio en las historias singulares que permitieron crear y reforzar redes. En 2019, según los datos, aumentó la cantidad de personas que refirieron conocer a alguien que hubiera interrumpido un embarazo, lo que puede interpretarse como una posibilidad de enunciación en primera persona de la experiencia del aborto de muchas. Ni una menos, Ahora que sí nos ven, Yo sí te creo, Todas abortamos constituyen enunciaciones colectivas que, en cuanto genealogía común, nos encuentra desafiando la clandestinidad y las lógicas individualistas del sistema. 
Asimismo, esta posibilidad de reconocerse con otrxs ubica a la lucha por el derecho al aborto como acción política, que, al ser parte de la lucha más amplia del movimiento feminista, busca la transformación social.
La visibilización y la movilización impactaron también específicamente en los discursos sobre la formación “psi”. Pasado el debate legislativo, se sostiene el alto porcentaje de personas encuestadas que refieren la necesidad de incorporar al aborto como un tema en la formación profesional. Asimismo, creció en 2019 el abordaje del tema en materias obligatorias y en espacios extracurriculares, aunque no como contenido obligatorio ni tampoco dentro de la institución. Esto es reforzado en las respuestas abiertas, donde se evidencia que el debate de 2018 promovió y amplió la discusión entre lxs estudiantes, pero que quedó a merced de iniciativas y voluntades puntuales entre lxs docentes y el impulso de lxs estudiantes mismxs su tratamiento. Queda mucho camino por recorrer todavía para la institucionalización del derecho al aborto como parte de la currícula formal.
En este sentido, un dato que parece relevante es la gran inclusión discursiva de términos relacionados con el derecho a decidir y la autonomía en las respuestas registradas en el estudio de 2019. Si bien insistieron discursos que sostienen una lógica de “caso por caso” que psicologiza y en algunos casos psicopatologiza las ILE, la perspectiva de derechos y la decisión sobre el propio cuerpo empieza a saturar en las narrativas.
Es preciso avanzar en la complejización de los contenidos de manera tal que la posibilidad de posicionarse desde el psicoanálisis (hegemónica en la facultad) no sea antagónica a la dimensión del derecho, de la salud pública, de la perspectiva de género, del feminismo y de la prevención. Trauma, sufrimiento, deseo son significantes que aparecen con fuerza en la formación de grado en nuestra facultad y deben ser resignificados si queremos que lxs estudiantes devengan profesionales agentes de transformación social. 
Los resultados del presente trabajo nos habilitan a pensar que ese horizonte, si bien no inmediato, es posible. La lucha sostenida del movimiento feminista en las calles y en la Universidad; los 15 años de la Campaña Nacional por el Derecho al Aborto Lega, Seguro y Gratuito y la enorme repercusión del debate legislativo de 2018 son pasos firmes en el camino por la legalización del aborto y por una formación académica que tenga como objetivo fundamental la ampliación y garantía de derechos. Aunque a veces parezca que retrocede o se retira, la Marea Verde llegó para quedarse.
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