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Cuerpos abyectos. Paisajes de contaminacion y la corporizacion de la
desigualdad ambiental

Abjected bodies. Landscapes of pollution and the embodiment of
environmental inequality

Débora Swistun'?

Resumen

El estudio etnografico de los efectos sociales de las enfermedades asociadas a toxicos provenientes
de la actividad industrial puede iluminar las vias por las que las desigualdades ambientales estan
intimamente corporalizadas, dando una idea de las implicaciones sociales de esos marcadores
(in)visibles de desventaja.;Cudles son los efectos sociales de cargar en el cuerpo un paisaje de
contaminacion? Retomaré el concepto de biologia local de Lock, que sintetiza la forma en que la
biologia difiere por la cultura, la dieta y el medio ambiente y el concepto de biologia estigmatizada
de Horton y Baker que incorpora a la posicion de un sujeto en la estructura social. Cuando miramos
un cuerpo podemos descubrir marcas e intuir qué las causaron, qué paisaje habita ese cuerpo y cual
es su lugar (pertenencia social) en la ciudad. A este respecto también importa la definicion que hace
Meneses de la dimension de lo visible en un régimen visual: lo visible es la dimensioén que envuelve el
dominio de poder y de control, el ver o ser visto, el darse o no darse a ver, la visibilidad o invisibilidad.
La particular combinacion de los conceptos de paisaje, embodiment y biologia estigmatizada mediados
por el concepto de régimen visual, aqui propuestos, podrian ayudar a entender algunas de las vias
simbodlicas de la reproduccion de la exclusion social en la ciudad y facilitar el analisis de la dimension
corporal en los estudios de flujos de contaminacion en la ecologia politica urbana.
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Abstract

The ethnographical study of the social effects of toxic-associated diseases from industrial activity can
illuminate the ways in which environmental inequalities are intimately embodied, giving an idea of
the social implications of those (in) visible markers of disadvantage. What are the social effects of
carrying a pollution landscape in the body? I will return to Lock’s concept of local biology, which
synthesizes the way biology differs by culture, diet, and the environment, and the stigmatized biology
concept of Horton and Baker that incorporates a subject’s position in the social structure. When we
look at a body we can discover marks and intuit what caused them, what landscape that body inhabits
and what is its place (social belonging) in the city. In this respect, Meneses’ definition of the dimension
of the visible in a visual regime also matters: the visible is the dimension that surrounds the domain
of power and control, seeing or being seen, showing oneself or not, the visibility or invisibility. The
particular combination of the concepts of landscape, embodiment and stigmatized biology mediated
by the concept of visual regime, proposed here, could help to understand some of the symbolic ways
of reproducing social exclusion in the city and facilitate the analysis of the bodily dimension in the
studies of pollution flows in the urban political ecology field.
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Las aproximadamente 1300 familias
de la villa Inflamable y el barrio Porst,
localizadas en el centro sur de Buenos
Aires a solo cinco kilometros de la Casa
Rosada/Puerto Madero, conviven con los
gases, combustibles y otros quimicos del
denominado polo petroquimico de Dock
Sud, cuya primera refineria de petrdleo de
Shell se instalé alli en 1931. Existen alli
otra refineria de petroleo (DAPSA), tres
plantas de almacenamiento de combustibles
y derivados del petréleo (Petrobras, YPF
y Petrolera Cono Sur), varias plantas que
almacenan productos quimicos (TAGSA,
Antivari, Dow Quimica, Solvay Indupa,
Materia, Orvol, Cooperativa VDB vy
Pamsa), una planta que fabrica productos
quimicos (Meranol), una incineradora
de residuos peligrosos (Tri-Eco), celdas
antiguas del relleno sanitario CEAMSE,
una terminal de containers (Exolgan) y una
planta termo eléctrica (Central Dock Sud).
Las refinerias de petréleo cotidianamente
liberan cantidades importantes de didxido
de azufre, componentes organicos volatiles,
material particulado, 6xidos de nitrégeno,
y mondxido de carbono. Las incineradoras
emiten dioxinas y metales y los rellenos
sanitarios metano entre otros gases. Estos
contaminantes forman el nivel base de
ozono y neblina. En los afios en que no
existia legislacion ambiental en Argentina,
esto es hasta la década de 1980, los vecinos
recuerdan que todas las compafiias de
la zona y de otros municipios del area
metropolitana llegaban a los banados y
terrenos vacantes en el barrio para descargar
sus desechos industriales toxicos (Auyero
& Swistun, 2008, p.88).

El haber vivido expuesto a un paisaje como
este, una zona de sacrificio, puede dejar
efectos duraderos en la salud fisica de los
nifios y su desarrollo. La perdurabilidad
de los problemas corporales puede actuar,
ademas, como un estigma cuando son
adolescentes y jovenes adultos. Enun primer
estudio epidemioldgico realizado para
conocer el estado de salud de los habitantes
(JICA, 2003) se compard una muestra de
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nifios de 7 a 11 afios de Villa Inflamable con
otra poblacién de control (Villa Corina) de
caracteristicas socio-econdmicas similares,
pero con niveles mas bajos de exposicion
a la actividad industrial. El estudio muestra
que en ambas comunidades los nifios estan
expuestos al cromo (conocido cancerigeno
listado como un “peligroso contaminante
del aire” por la Agencia de Proteccion
Ambiental de los Estados Unidos, acceso
online afio 2007), benceno (un conocido
cancerigeno para el cual no existen
umbrales seguros de exposicion) y tolueno.
Pero es el plomo, “la madre de todos los
venenos industriales... la toxina industrial
paradigmatica causante de enfermedad
ambiental” (Markowitz & Rosner, 2002,
p. 137), lo que diferencia a los niflos de
Inflamable. E1 50 % de los niflos analizados
tienen niveles de plomo en sangre mas
altos que lo normal (contra un 17.16% en
la poblacién de control). El estudio senala
un porcentaje alto (y estadisticamente
significativo) de coeficientes intelectuales
bajos entre los nifios de Villa Inflamable y un
porcentaje mas alto (también significativo)
de problemas respiratorios, de alergias,
neurologicos y de conducta (JICA, 2003).

Villar Navascués (2017) realiza una
exhaustiva  recoleccion,  andlisis y
sistematizacion de la produccion tedrica de
la ecologia politica urbana de los ultimos 20
aflos. En lo que respecta a la categoria de

flujos metabdlicos son varios los estudios

identificados y analizados por el autor que
abordan los flujos de contaminaciéon en
el espacio urbano. Por ejemplo, desde la
perspectiva de la geografia fisica critica,
identifica el estudio de McClintock (2015)
quien analiza la deposicion de plomo
antropogénico en los suelos urbanos,
entendidos como construcciones hibridas
socionaturales, lo que permite situar el
origen de este flujo de contaminacion en
el contexto historico, politico y econdmico
en el que fue producido, para denunciar el
desigual impacto espacial y étnico de las
concentraciones de plomo. Otro estudio
se centra en los flujos domésticos de
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contaminacion, analizando el legado toxico
del asbesto en las ciudades australianas,
asi como la influencia de las practicas
cotidianas y de la distincion de clase y de
género en el desigual grado de exposicion
(Houston & Ruming, 2014). Biehler
(2009), por su parte, estudia la exposicion
a pesticidas toxicos, asociada a la gestion
de plagas, en las viviendas sociales publicas
en EE. UU,, a lo largo del siglo XX. Una
ultima linea de investigacion en torno a esta
tematica esta constituida por los flujos de
la contaminacion atmosférica (Bruzzelli,
2008; Graham, 2015; Kay, Zhao, & Sui,
2015; Véron, 2006). Si bien estos estudios
emplean una amplia gama de metodologias,
y analizan las implicaciones de la
gobernanzay las politicas ambientales sobre
la desigual repercusion de la contaminacion
atmosférica en los distintos grupos sociales,
entre otros aspectos parecen encontrar
un limite y dificultad en el andlisis y las
implicancias de la dimension corporal a
través de la cual se inscriben los flujos de la
contaminacion en la ciudad.

La tradicion antropologica y
especialmente la que investiga la salud
y los padecimientos, se ha destacado por
abordar, desde el analisis etnografico, lo
corporal en sus distintas manifestaciones.
En este articulo se analizan los efectos
sociales de estudios epidemiologicos
como el JICA anteriormente mencionados
y los tratamientos de salud subsiguientes
en algunas de las familias con nifios con
plomo en sangre de la villa Inflamable
(polo petroquimico de Dock Sud, Buenos
Aires). El estudio de los efectos sociales
de las enfermedades de piel asociadas
a toxicos provenientes de la actividad
industrial puede iluminar las vias por las
que las desigualdades ambientales estan
intimamente corporalizadas (embodiment),
dando una idea de las implicaciones
sociales de esos marcadores (in)visibles
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de desventaja. Lo visual se transforma en
una via especifica a través de la cual se
materializa la desventaja socio-espacial
como la enfermedad (ambiental), marcando
los cuerpos con una ciudadania de segunda
clase sefiala la antropologa Nancy Krieger
(2001). ¢Cuales son los efectos sociales
de cargar en el cuerpo un paisaje de
contaminacion? Retomaré el concepto
de “biologia local” de Lock (1993), que
sintetiza la forma en que la biologia difiere
por la cultura, la dieta y el medio ambiente y
el concepto de “biologia estigmatizada” de
Horton & Barker (2010) que incorpora a la
posicién social de un sujeto en la estructura
social. Cuando miramos un cuerpo
podemos descubrir marcas e intuir qué las
causaron, qué paisaje habita ese cuerpo y
cual es su lugar (pertenencia social) en la
ciudad. A este respecto también importa la
definicion que hace Meneses en Marquese'
(2010) de la dimensioén de lo visible en un
régimen visual: lo visible es la dimension
que envuelve el dominio de poder y de
control, el ver o ser visto, el darse o no
darse a ver, las prescripciones culturales
y sociales y los criterios normativos de
ostentacion o descripcion, la visibilidad
o invisibilidad. Retomaré el concepto de
biologia local de Lock (1993), que sintetiza
la forma en que la biologia difiere por la
cultura, la dieta y el medio ambiente y el
concepto de biologia estigmatizada de
Horton y Baker (2010) que incorpora a la
posicién de un sujeto en la estructura social
para responder esta pregunta. La particular
combinacion de los conceptos de paisaje,
embodiment y biologia estigmatizada
mediados por el concepto de régimen
visual, aqui propuestos, podrian ayudar
a entender algunas de las vias simbolicas
de la reproduccion de la exclusion social
en la ciudad y facilitar el andlisis de la
dimension corporal en los estudios de
flujos de contaminacién en la ecologia
politica urbana.

1 La categoria de régimen visual, engloba, no sélo el conjunto de imagenes analizadas y sus circuitos de
produccion, circulacion y consumo, sino el lugar del ojo en esos circuitos, esto es, el papel de la visualidad en

el conjunto de las relaciones sociales.
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Materiales y métodos

A través del estudio historico-etnografico
de una comunidad expuesta a la actividad
industrial desde su conformacién, se
reponen y analizan extractos de entrevistas
realizadas entre los anos 2004 y 2007, y que
fueron empleadas en el analisis de otros
aspectos relacionados con el sufrimiento
ambiental (Auyero & Swistun, 2008, 2009).
Se analizan por primera vez en este articulo
otras entrevistas realizadas a los mismos
entrevistados y a otros nuevos entre los
afios 2012 y 2014, cinco afios después de
que algunos fueran relocalizados al barrio
de vivienda social “San Lorenzo” en la
localidad de Wilde (Avellaneda) ubicado
a pocos kilémetros del polo petroquimico
de Dock Sud. Las entrevistas procuraron
rescatar las experiencias de algunos nifios
con enfermedades ambientales y sus madres
cuidadoras respecto de las incertidumbres
sobre las consecuencias de la exposicion a
la contaminacion ambiental de su habitat
y respecto de la relacion que las marcas
corporales tienen con la reproduccion
de la exclusion social en la ciudad. Los
dichos de los entrevistados son repuestos
entre comillas en el cuerpo del texto y en
citas destacadas respetando las normas del
método etnografico que implica una forma
particular de escribir y de aproximarse a la
realidad, con el fin de obtener informacion
densa sobre la problematica que se desea
investigar. “El etndgrafo o la etnografa
participa [...] de la vida cotidiana de
personas durante un tiempo relativamente
extenso, viendo lo que pasa, escuchando
lo que se dice, preguntando cosas; o sea,
recogiendo todo tipo de datos accesibles
para poder arrojar luz sobre los temas que
¢l o ella han elegido estudiar. La etnografia
es la forma mas basica de investigacion
social” (Hammersley & Atkinson, 1994,
p.15). Cabe aclarar también que la autora
es exhabitante de la denominada villa
Inflamable, categorias y conocimientos
compartidos con los entrevistados permite un
acercamiento diferencial y el extranamiento
metodologico, posicionamiento propio del
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método etnografico, permite alcanzar la
adecuada distancia epistemoldgica para el
analisis de las entrevistas realizadas.

Las marcas corporales de la desigualdad
ambiental

En 1987 Claudia Romero se mudé a Villa
Inflamable. Ella tenia siete afios. En ese
tiempo, sus padres trabajaban en la por aquel
entonces refineria estatal YPF (Yacimientos
Petroliferos Fiscales). Después de algunos
afos de vivir en Florencio Varela, provincia
de Buenos Aires, los padres de Claudia
encontraron un lugar para vivir frente a
YPF, Shell y otras compaiias del Polo
Petroquimico y Puerto Dock Sud. Su familia
ha estado viviendo en el barrio desde hace
veinte anos. Claudia hoy tiene 33 afios, esta
casada con Carlos Romero y tiene cuatro
hijos. Tanto Carlos como Claudia trabajaban
como personal de limpieza en dos de las
companias del polo, pero perdieron sus
trabajos hace algunos afios. Carlos salia
de su casa cada tarde para “cirujear” por el
centro de Avellaneda, “de punta a punta por
la Avenida Mitre”. “En una buena semana,
hago 25 pesos”, nos contaba. Claudia no ha
encontrado un trabajo y es beneficiaria de un
Plan Jefas y Jefes de Hogar: “Juntos hacemos
cerca de 250 pesos al mes y con eso tiramos.
Cocinamos una vez al dia, a lanoche.” Para el
almuerzo, los chicos comen pan con leche, la
unica comida completa es la cena. Los fines
de semana asisten a uno de los comedores
comunitarios del barrio. Estas necesidades
econdmicas de los Romero compiten con la
atencion a los constantes problemas de salud
de dos de sus hijos. “Dos de ellos”, Claudia
remarca, “tienen problemas. Los otros dos
andan bien.” El mas pequeino, Julian, de 5
afos, tenia convulsiones desde que es bebé:

“El naci6 con esta marca en su cabeza.
Los doctores me dijeron que no era nada.
Que era s6lo una marca de nacimiento.
Después empez6 a tener convulsiones
y empecé a ir de un hospital a otro. En
el Hospital de Nifos le sacaron una
tomografia y salid6 que su cerebro esta
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afectado por esa marca, que no estd
s6lo afuera, sino adentro también. Y
ahora tiene ese angioma rojo que estd
aflorando. Mira, Julian, mostraselo.”
(Claudia, 27 afios, 2004)

Cuando Julidn nos mostrd su prominencia
roja, le preguntamos a Claudia acerca
de lo que diagnosticaron los médicos:
“Ellos no me explicaron nada”, responde,
“ellos no saben por qué tiene esa marca.
Yo me hice el analisis, su papa también,
y no tenemos nada. No nos analizaron
por plomo porque ellos no lo cubren. Y
nosotros no lo podemos pagar”. A Julian
se le prescribio un anticonvulsivo. Claudia
recibe un frasco de Epamil gratis por mes
en el hospital publico local, “pero Julian
usa dos o tres frascos. Y eso sale entre 18
y 20 pesos cada uno, y algunas veces no
podemos comprarlo. Yo empecé el papeleo
para ver si podemos tenerlo gratis. Todo el
mundo me prometio, pero no pasd nada.
Papeles, papeles, papeles, sélo palabras.”
Julian necesita un control diario por sus
convulsiones, pero ya ha pasado bastante
tiempo desde su ultimo chequeo:

“Ahora tenemos un turno para agosto.
Puede morir antes de eso, pero yo debo
esperar. Algunas veces ¢l convulsiona
dos veces al dia, y no tengo medicacion.
Ahora no tengo suficiente dinero [para
pagar el colectivo] para ir al hospital.
Los chicos aca siempre estan enfermos,
con bronquitis, con un resfrio.”
(Claudia, 27 afios, 2004)

Sofia, otra de sus hijas, nacié con su pierna
izquierda significativamente mas corta que
la derecha, siempre tiene dolores de cabeza
y de estomago: “Cuando me hicieron el
primer ultrasonido, me dijeron que ella iba
a nacer con problemas. Cuando les dije a
los doctores que vivia acd, me dijeron que
tenia que hacerme el analisis de plomo. Yo
no pude pagar los andlisis. Los doctores me
dijeron que el plomo pudo haber causado
el problema de la pierna.” Mas tarde, Sofia
comenzé a mostrar serias dificultades
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para aprender: “Ella tiene problemas para
recordar los numeros, le cuesta mucho
realmente.” Claudia misma no estd en
buena forma. Parece que tuviera mucho
mas que 27 afios. Perdid la mitad de sus
dientes; y siempre parece que esta cansada:
“Yo tengo todos los sintomas”, aludiendo al
posible envenenamiento con plomo, “tengo
calambres, sangre que me sale de la nariz,
dolores de cabeza. Desde hace tres o cuatro
anos que me duele todo”. Cuando el dolor
es insoportable, ella se atiende en la unidad
sanitaria del barrio: “Y los médicos me
dan alguna aspirina. Yo me siento mejor,
pero después el dolor vuelve. Y de noche
es peor.” Cuando le preguntamos sobre su
nivel de plomo en sangre, nos dijo que los
estudios son muy caros para ella: “cuestan
entre 100 y 200 pesos.” Claudia sabe que
no es la Unica que tiene un cuerpo que
duele e hijos enfermos. El problema, dice,
“esta por todos lados™:

“Yo realmente no entiendo de numeros,
pero mi sobrino tiene 50% de plomo
[refiriéndose a 50ug/dl (microgramos
por decilitro) por encima de los 5 ug/
dl que es lo considerado normal]. Mi
hermana puede pagar los estudios
porque su marido trabaja en Shell.
Ella supo que tenia niveles altos de
plomo cuando estaba embarazada [...]
Pero ella no estd haciendo nada. No
se hace ningun tratamiento porque eso
le causaria problemas a su marido que
trabaja en Shell. Si ellos se llegaran a
enterar de que ella se hizo el andlisis,
¢l perderia su trabajo. Algunas veces
quiero matarla. Es como si ellos tuvieran
miedo. Pero creo que los chicos son mas
importantes. ;Y la vida de sus hijos? Su
hijo no aumenta de peso. Es muy flaco
y parece amarillo. El tiene miles de
problemas, pero ella no hace nada. Hay
muchos chicos con problemas acd.”
(Claudia, 27 afios, 2004)

Cuando le preguntamos acerca de las
reacciones que los doctores tienen ante
estos problemas, ella dice: “Nada, no dicen



nada. Una de las doctoras se fue porque
empezo6 a sentirse mal y encontrd que tenia
plomo en la sangre. Ella estuvo sélo por
un afio, imaginate como debemos estar
nosotros”

En junio de 2008, la Corte Suprema de
Justicia de la Nacion ordend que los
distintos niveles de gobierno (nacional,
provincial y municipales) presentasen
un plan de limpieza del Riachuelo (Villa
Inflamable estd ubicada en la boca del
Riachuelo). La Corte Suprema ordend
que cuarenta y cuatro empresas (entre
ellas Shell, Petrobras y Central Dock
Sud) informaran sobre sus programas de
tratamiento de residuos. La Corte Suprema
respondia asi a una demanda presentada
por varios abogados en representacion de
ciento cuarenta vecinos de Dock Sud (entre
ellos, muchos de Inflamable). Los abogados
también solicitaban la creacion de un fondo
de compensacion para las “victimas de la
contaminacion” quienes, de acuerdo al texto
de la demanda, sufrian envenenamiento
con plomo, malformaciones congénitas
y abortos espontaneos. Si bien la Corte
Suprema ordend a las compailias y a
los gobiernos que presentaran planes y
reportes, no produjo sentencia en relacion a
la creacion del fondo de compensacion, lo
cual, segun establecid la Corte, es materia
de jueces de primera instancia.

Maria del Carmen Brite es una de las
litigantes en la causa que lleg6 a los
estrados de la Corte Suprema. Desde que
en Inflamable la contaminaciéon surgiod
como un tema a ser considerado, ella ha
sido una voz prominente contra sus efectos
perjudiciales en los niflos y nifias del barrio
(los suyos incluidos). El primero de enero
del ano 2004, una nota titulada “A treinta
cuadras del obelisco, una zona con raros
olores quimicos” fue la primera en describir
el padecimiento de Maria del Carmen:

“La casa de Maria del Carmen estd
ubicada en medio del polo petroquimico.
Nos muestra las radiografias de los
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pulmones dafiados de su hija, Camila,
quien tiene 4 afios. Camila tiene serios
problemas respiratorios. Su historia
clinica indica sufrimiento fetal debido
a la inhalacién de acido. Y su hermano,
Emir, tiene sus piernas marcadas por
manchas enormes y oscuras.” (Auyero
& Swistun, 2008).

Cuatro afios mas tarde, este mismo
periodico, retrata a la familia Brite aun
viviendo en Inflamable: “Esto es solo
una alergia”, dice Maria del Carmen
refiriéndose a Emir (ahora de 10 afos),
“pero no sabemos lo que tiene adentro”.
En una conversacion anterior a la nota
periodistica del 2004, la vecina de
Inflamable nos habia dicho que “Emir
esta lleno de granos, no puede usar
pantalones cortos. Parece un sarnoso. No
lo puedo llevar a la pileta [del club local
de Avellaneda] porque no lo dejan entrar”.
Refiriéndose a al reciente fallo de la
Suprema Corte, Maria del Carmen le dice
a los periodistas de Clarin: “No queremos
plata. Solo queremos que nos paguen los
tratamientos. Nos estamos muriendo de a
poco” (Auyero & Swistun, 2008, p. 188).

Cuando hicimos el trabajo de campo
entre 2004 y 2007 Maria Soto vivia en
Villa Inflamable desde hacia veinte afios.
Habitaba una precaria casa de madera
frente a la industria Petrobras cuyo fondo
era una pequefia barranca repleta de basura
que se inclina hacia un mugriento pantano.
No tenifa trabajo, se habia desempefiado
como personal de limpieza en varias
plantas del polo; era una de las cientos
de miles de beneficiarias del Plan Jefas
y Jefes de Hogar. Maria y su marido,
Pedro (quien trabajaba como remisero y
era también beneficiario del mismo plan),
apenas lograban subsistir con sus tres
hijos. Todos los lunes, Maria asistia a un
taller organizado para madres con hijos e
hijas con problemas de desnutricion, en la
escuela local y con fondos provistos por
Shell. Alli, todos los meses, Maria recibia
comida gratis. Junto a los comedores
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comunitarios financiados por el Estado en
donde sus hijos comian a diario, lograba a
duras penas “llegar a fin de mes”. Maria
Rosa, la hija de Maria, tiene 11 afios. De
acuerdo a un andlisis de sangre que se habia
hecho en el 2003, tenia altos niveles de
plomo en sangre (18,5 ug/dl, microgramos
por decilitro, bastante por encima de lo que
se consideran niveles normales hoy [5 ug/
dl]). Eso explicaria las dificiles noches de
Maria Rosa (“duerme sobresaltada”, nos
contaba Maria), sus aleatorios picos de
fiebre y sus ocasionales convulsiones. “Yo
le dije al doctor lo de la fiebre y la tos”,
dice Maria, “y el doctor me dijo que es
porque el plomo te consume lentamente”.

Maria sabe que hace algunos afios un
vecino muri6o de saturnismo, dos mujeres
se quedaron ciegas, otras tres contrajeron
leucemia, y cuatro fueron operadas de
distintos cénceres y teme por Maria Rosa:
“Tengo miedo por mi hija”. El tratamiento
que, financiado por el Estado, Maria Rosa
llevaba a cabo fue suspendido en 2006
y Maria no tiene certeza alguna sobre
cuando serd reiniciado. Si Rosa quiere
curarse, Maria cree, tiene que “comenzar
un tratamiento, tomar algun remedio, asi
de la nada no se va a curar”. Maria cree
que su hija “fue contaminada por las
fabricas” y apunta a la “planta de coque”
como la principal responsable. Las plantas
dentro del polo, dice, emiten particulas que
dejan “toda sucia” la ropa que ella cuelga
a secar: “Algunos dias el olor que viene de
ahi te mata, eso nos hace mal”.

La investigaciéon sobre los origenes y
efectos del plomo es vasta (Berney, 2000;
Warren, 2000; Markowitz & Rosner,
2002; Widener, 2002). El plomo en el
medio ambiente es producto de su uso
en la industria y se acumula en el cuerpo
humano (en la sangre, en los tejidos y en
los huesos) en proporcion a la cantidad
que se encuentra en el medio ambiente. Es
absorbido por el cuerpo desde el ambiente
y esta absorcion (medida en la materia
fecal, en la orina, en la sangre y en los
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tejidos) es un indicador de exposicion y
envenenamiento (Berney, 2000, p.238).
De acuerdo a la Agencia de Proteccion
Ambiental delos Estados Unidos [U.S.EPA,
2008] el plomo “puede causar una gama de
efectos en la salud, desde problemas de
conducta hasta problemas de aprendizaje,
convulsiones y muerte”. Es un veneno que
afecta el cerebro, los rifiones y el sistema
nervioso de formas muy sutiles y con dosis
bajas (sobre el cambio histérico en los
niveles que son considerados “normales”,
ver Berney, 2002; Widener, 2000). Una
alta exposicion al plomo puede causar
“encefalopatia y muerte, dosis mas bajas
causan retardos severos, dosis menores
producen problemas en la escuela,
pequeiios pero significativos cambios en el
coeficiente intelectual, y otros efectos en
el sistema nervioso central” (Berney, 2000,
p- 205).

Provenientes de la actividad industrial el
cromo y el tolueno también son otras de
las sustancias que fueron halladas en el
ambiente de Inflamable. El cromo es un
conocido metal cancerigeno listado como
un “peligroso contaminante del aire” por
la Agencia de Protecciéon Ambiental de
Estados Unidos U.S. EPA (2005). De
acuerdo a la EPA de los Estados Unidos:
“El sistema nervioso central (SNC) es
el blanco principal para la accién toxica
del tolueno tanto en humanos como en
animales, tanto en exposiciones cortas
como croénicas. Disfuncionalidad vy
narcosis en el SNC han sido observadas
frecuentemente en humanos expuestos a
periodos cortos de inhalacién de tolueno;
los sintomas incluyen fatiga, somnolencia,
dolores de cabeza y nauseas. [...] La
exposicion a la inhalacioén crénica en los
humanos también causa irritacion del
tracto respiratorio superior y ojos, dolor
de garganta, mareo y dolor de cabeza.
Estudios en humanos han reportado efectos
en el desarrollo, tales como disfunciones
en el SNC, déficit atencional y anomalias
craneofaciales y en las extremidades, en los
hijos de mujeres que durante su embarazo



estuvieron expuestas a la inhalacion de
tolueno o mezcla de solventes. [...] EPA
ha clasificado al tolueno en el Grupo D, no
cancerigeno”

Como remarcan muchos manuales sobre
toxicologia ambiental y del desarrollo
(Yassi, Kjellstrom, De Kok, & Guidotti,
2002) los nifios son los mas vulnerables,
sus cuerpos todavia se estan desarrollando
y el efecto de una agresion ambiental
puede interferir en el crecimiento. La
investigacion de como las toxinas pueden
afectar al feto y al desarrollo del nifio es
llamada toxicologia del desarrollo. El valor
del metabolismo de los nifios es mucho
mas alto que el de un adulto, en parte
porque ellos todavia estan desarrollandose
y en parte porque son mas pequefios. Esto
significa que su capacidad respiratoria, por
ejemplo, es proporcionalmente mayor y
ellos aspiran mucha mas contaminacioén
del aire en relacion a su peso corporal
que un adulto en circunstancias similares.
Los nifios también tienen una oportunidad
mayor que los adultos de experimentar
efectos crénicos de exposicion a peligros
ambientales, porque cuando ellos se
exponenaun carcindgeno las oportunidades
son mucho mas altas, ya que vivirdn mas
alla del periodo de latencia (los afios que
toma un cancer para desarrollarse después
de la exposicion) (Yassi et. al, 2002, p.40).

Un modelo antropélogico de analisis
de la corporizacién de la desigualdad
ambiental

Horton & Barker (2010, p. 201) sefialan que
existe unarica tradicion en la investigacion
antropologica que examina cémo la cultura
da forma a la experiencia y la expresion
de los padecimientos corporales (Csordas,
1994; Good, 1994; Kleinman, 1988; Lock,
1993); y aunque los antropélogos han
empleado la variaciéon cultural, para la
critica de la nocién del cuerpo como una
invariante bioldgica universal, su excesivo
énfasis en la cultura ha oscurecido la
relevancia de la posicion de esos sujetos
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en la estructura social. Como muestra el
relato de Claudia, la desventaja producida
por la estratificacion social expresada en
el espacio habitado (contaminado) deja su
huella en su fisiologia y fisonomia y en la
de sus hijos en innumerables maneras.

En esta linea de trabajo los mismos autores
remarcan que los investigadores en salud
publica han girado su interés hacia el
paradigma del embodiment, instando a la
consideracion de los factores ambientales
que los antropélogos han descuidado
durante mucho tiempo. La antropologa
Nancy Krieger, (2001, p. 672) por ejemplo,
utiliza el concepto de embodiment para
examinar como los individuos “literalmente
incorporamos bioldgicamente el mundo
material y social en el que vivimos”
(2001, p.672). Para Krieger, el concepto
de embodiment nivela la antinomia que se
percibe entre lo “social” y lo “biolégico”.
Su modelo critica los enfoques biomédicos
y psicosociales centrados exclusivamente
en las respuestas bioldgicas endogenas
que ignoran los determinantes sociales de
la salud. Su perspectiva proporciona una
potente y fina herramienta conceptual para
examinar los determinantes biologicos y
sociales conjuntos de la salud.

Instando a atender la interaccion entre lo
biolégico y socio-politico en multiples
niveles, propone que los estudiosos
analicen las vias especificas a través de las
cuales se materializa la desventaja social
como la enfermedad y la discapacidad.
Ella muestra, por ejemplo, cémo el
exceso de riesgo de hipertension entre
los afroamericanos es la encarnacion
fisica/corporizacion (embodiment) de una
miriada de factores materiales y sociales,
incluyendo la segregacion residencial y
ocupacional, la exposicion a sustancias
toxicas, la discriminacion interpersonal,
el marketing dirigido de los productos
basicos y la atenciéon médica inadecuada.
Su  modelo desenmascara  patrones
poblacionales de la salud y la enfermedad
como “expresiones bioldgicas derelaciones
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sociales” (Krieger, 2001, p. 672). Aln més
provocativamente, su enfoque permite la
interaccion acumulativa entre el desarrollo
biolégico y la estructura social, teniendo
en cuenta los efectos sobre la salud a largo
plazo de las desigualdades corporalizadas
tempranamente en la vida (Krieger, 2001,
p. 673).

Este modelo es sugerente para una
aproximacion antropolégica a la forma
en que los factores sociales, culturales,
y politicos median las disparidades en
salud de nifios y mujeres en situacion de
desventaja  ambiental (contaminacion
del agua y suelo por falta de cloacas, red
de agua segura y recoleccion de basura;
contaminacion del aire por emisiones
toxicas industriales) y por lo tanto para los
estudios de flujos de contaminacién en la
ecologia politica urbana. Las denominadas
enfermedades ambientales ofrecen
una ocasion propicia para examinar la
interaccion a largo plazo entre la biologia
y la estructura social. Los nifios con
disparidades de desarrollo psicomotriz
y neuroldgico, toxicos en sangre y
enfermedades de la piel sufriran efectos a
largo plazo a medida que interactiian con
circunstancias sociales futuras. De hecho,
las enfermedades ambientales tienen
importantes efectos duraderos tanto en
la salud sistémica como en el desarrollo
social de los nifios a largo plazo.

Susana llegdé a Inflamable en 1995.
Construy6 su casa de chapa sobre un terreno
cuyo fondo da a una laguna contaminada.
Con fondos provistos por el estado
municipal y por algunas empresas del polo,
organizaba un comedor comunitario en su
casa. Tiene una hija y tres hijos, uno de
ellos, Ezequiel (12 afios), fue examinado
durante el estudio de JICA y tiene niveles
muy altos de plomo en sangre. Lo que
sigue son extractos de una conversacion
de dos horas que mantuvimos con ella en
marzo del afio 2006. El didlogo introduce
varios de los temas que nos interesan: los
efectos corporales de la contaminacion, el
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estigma, las dudas, y la politica publica en
salud dirigida hacia ellos.

“Ezequiel tiene vergiienza de salir en
pantaldén corto, por los granos. Tiene
como marcas por todos lados. Gracias
a Dios, nunca en la cara. Le compré
pantalones largos para que se tape
los granos. A la noche no duerme. Le
pica todo, la espalda, los brazos, las
piernas. A Manuel [su segundo hijo]
ahora le estan saliendo manchas. Ahora
estoy esperando a los abogados. Van a
venir a hacer los estudios, pero no sé
qué pasa, porque todavia no vinieron.
Yo los llamé y no vinieron.” (Susana,
marzo 2006)

“Cuando empezaron a llamar a los
chicos para el estudio del plomo [en
el afio 2001], empecé a pensar en lo
de los granos. [...] Cuando me dijeron
que tenia plomo, empecé a pensar en lo
de la contaminacion. Los doctores [en
el centro de salud local] me dijeron:
“No, sefiora, no se asuste. No es
nada”.Y ahora, no sé. Es como si nada
hubiera pasado con lo del plomo. De la
municipalidad no vinieron mas. Y no
hubo mas examenes.” (Susana, marzo
20006)

La mayoria de los entrevistados sefiala que
si no pueden acceder a tratamientos para
“descontaminarse” y si siguen “viviendo
alli los chicos no van a curarse”. Muchos
de ellos también han experimentado en
sus propios cuerpos que cuando salen
del barrio y se quedan a dormir en casas
de familiares o amigos que no viven “al
lado de industrias” pueden ‘“descansar
mejor y dormir sin sobresaltos, ni olores
raros”. Quelacion es el nombre de la
terapia indicada para reducir niveles altos
de plomo en sangre y a la que los nifios
participantes del estudio JICA fueron
sometidos después de que los resultados
de los analisis revelaran que sobrepasaban
los niveles tolerables de plomo. Las
indicaciones para esa terapia varian segun



la edad del paciente; el nivel sanguineo de
plomo y la sintomatologia clinica. La via
de administracion de los agentes quelantes®
(como el edetato de calcio disodico) es
intramuscular y endovenosa y requiere
internacion. También existen tratamientos
ambulatorios con medicacion oral pero es
un tipo de tratamiento que no esta disponible
en Argentina en el sistema de salud publico.
Se considera que la quelacién no es una
panacea para la intoxicacion plumbica por
sus efectos adversos (al arrastrar el plomo
de diversos tejidos el quelante también
arrastra nutrientes) y porque tampoco hay
evidencia que los agentes quelantes tengan
acceso a sitios criticos de la accion toxica
del plomo, tales como el sistema nervioso
central. Por lo cual, para que la terapia
sea eficaz lo mas importante es que los
pacientes sean alejados de la fuente de
exposicion al plomo. Lamentablemente
los nifios luego de la quelacion volvieron a
vivir en Inflamable hasta que se implementd
la relocalizacion de ellos y sus familias en
el Barrio San Lorenzo como veremos mas
adelante en este apartado.

Durante el afio 2013 volvi a encontrarme
con Susana y su hijo, cinco afios después
de que fueron relocalizados a un barrio de
viviendas en Wilde. Si bien ya no habitaban
junto al polo, el nuevo habitat tiene algunas
falencias de saneamiento integral urbano.
Cuando le pregunté a Susana sobre la salud
de Ezequiel, dijo que apenas se mudaron
les habian realizado estudios de plomo a
todos los chicos de las veinticinco familias
provenientes de Inflamable, si bien “el
municipio les dijo que tenia cero [plomo],
que no tenian nada”, ella sospechaba que
no era asi porque “/tan rapido no te puede
bajar y ademas justo a todos nos daba
cero?” se preguntaba en voz alta. Debido a
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su falta de recursos econdmicos no habian
vuelto a hacerse analisis de plomo por lo
cual no sabe “a ciencia cierta si su salud
ha mejorado o no”, pero ella piensa que
no, debido a que Ezequiel contintia con
dolores de cabeza y granos esporadicos en
las piernas que ella asocia al plomo porque
los doctores no le encuentran nada. El hoy
ya es un joven de 18 afios y siente la misma
vergiienza que cuando era un nifio por sus
marcas que aun esconde con pantalones
largos cuando va a jugar al fatbol. También
estd preocupado que en su trabajo no se
enteren que tiene plomo, porque él cree que
si lo saben lo despedirian. Otras madres me
han expresado el mismo temor, aunque no
podria comprobar si es cierto que alguien fue
despedido de su trabajo por tener plomo en
sangre mas alto de lo considerado “normal”.
Como se desprende de la entrevista la
presencia de plomo en sangre puede
afectar negativamente la autoestima de un
nifio y su capacidad de relacionamiento
con sus pares tanto como su fisonomia.
Entonces el estudio de esas enfermedades
de piel asociadas a toxicos en el ambiente
y la sangre puede iluminar las vias por las
que las desigualdades ambientales estan
intimamente corporalizadas, dando wuna
idea de las implicaciones sociales de esos
marcadores visibles de desventaja.

Consciente de sus marcas en las piernas
y brazos, Ezequiel trata de evitar jugar al
futbol con pantalones cortos y mdas atn
importante para su crecimiento economico
e independencia futura, ruega para que en
su trabajo no sepan que tiene plomo en
sangre. Al igual que en el caso de los nifios
estudiados por Horton & Barker (2010)
con enfermedades periodontales severas,
la desfiguraciéon percibida por Ezequiel y
otros jovenes con sufrimiento ambiental

2 Un quelante (del griego ynAn, chélg, «pinzay»), es un secuestrante, o antagonista de metales pesados, es una
sustancia que forma complejos con iones de metales pesados. A estos complejos se los conoce como quelatos,
palabra que proviene de la palabra griega chele que significa “garra”. Los metales pesados no pueden ser
metabolizados por el cuerpo humano y persisten en el organismo, donde ejercen sus efectos toxicos cuando se
combinan con uno o mas grupos reactivos (ligandos) esenciales para las funciones fisiologicas normales. Los
quelantes se disefian para competir con los metales por los grupos reactivos fisiologicos, evitando o revirtiendo

asi sus efectos toxicos e incrementando su excrecion
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los ha llevado a desarrollar una tipo de
identidad como la que Goffman (1970)
denomina el “deshonroso”. Parafraseando
a Goffman, Ezequiel al usar panatalones
largos para jugar al futbol, intenta contener
este dafio a su sentido del yo a través de
la evitacion de situaciones en las cuales
la desfiguracion se hace visible. No son
marcas de las que sientan orgullo, como
las que senala Miguez (2002) en el analisis
de la relacién entre cuerpo, identidad, y
pertenencia social de jovenes de sectores
populares en programas de recuperacion
de adicciones y delincuencia cuyas
practicas corporales performan desafiando
los umbrales de vergiienza modernos
de las clases profesionales. A pesar de
esta diferencia, pero al igual que en los
cuerpos que analiza Miguez, los jovenes de
Inflamable también desarrollan una serie de
técnicas corporales, como el jugar al futbol
con pantalones largos, que les permiten
subsistir en situaciones adversas.

A estas alturas queda claro que los cuerpos
de los nifios y jovenes que habitan paisajes
de desventaja ambiental son los que
mas sufren los efectos de las llamadas
“externalidades negativas” del desarrollo
urbano-industrial moderno®. Respecto del
caso del hijo de Maria del Carmen al cual
no dejan entrar a la pileta por sus granos
y marcas en las piernas, hay otra reflexion
que puede extraerse de la estética visual
que emanan estas biologias estigmatizadas
y es el concepto de lo abyecto en Julia
Kristeva (1982) quién inspirada en el
psicoanalisis sefiala que tales cuerpos
causan abyeccion no so6lo por la falta de
limpieza o por la posibilidad de transmision
de fluidos y enfermedades sino también y
principalmente porque perturban ficciones
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de identidad, sistema y orden. Asi Garcia y
su esposa, vecinos de toda la vida del barrio
Porst adyacente a la villa Inflamable y que
trabajaron en las empresas del polo, afirman
-contrariamente a lo que demuestran
diversos estudios- que “esos chicos estan asi
porque sus madres no los cuidan y los dejan
en la calle ademas de que la contaminacion
que causa esas enfermedades no esta en el
barrio Porst, la traen ellos”.

Si bien diversas apropiaciones estatales
de la vulnerabilidad de estas “biologias
estigmatizadas” ha generado diversas
politicas de salud a partir de la sentencia de
la corte suprema de justicia de Argentina’,
la presencia de estos cuerpos con marcas
que no se quieren ver perturba a los
vecinos mas antiguos de barrio Porst que
sostienen el mito de que “la parte que ellos
habitan no est4d contaminada” y también a
usuarios de lugares ptblicos como la pileta
del club de deportes local. La visualidad
que emana de los cuerpos de los nifios
y jévenes contaminados de Inflamable
designaria en términos de Butler (2002,
p. 19-20) evocando a Kristeva, “aquellas
zonas “invivibles”, “inhabitables” de
la vida social que, sin embargo, estdn
densamente pobladas por quienes no
gozan de la jerarquia de los sujetos, pero
cuya condicion de vivir bajo el signo de lo
“invivible” es necesaria para circunscribir
la esfera de los sujetos. Esta zona de
inhabitabilidad constituira el limite que
defina el terreno del sujeto; constituira ese
sitio de identificaciones temidas contra
las cuales -y en virtud de las cuales- el
terreno del sujeto circunscribird su propia
pretension a la autonomia y a la vida. En
este sentido, pues, el sujeto se constituye
a través de la fuerza de la exclusion y
la abyeccion, una fuerza que produce

3 En el ambito rural abundan estudios que sefialan los efectos de la contaminacion por plaguicidas con glifosatos
utilizados en el cultivo de la soja. El trabajo de Silva (2009) en uno de los primeros en ofrecer un panorama
de las enfermedades asociadas a dichas actividades agricolas, y los efectos de la exposicion involuntaria en
los poblados cercanos. Otros investigadores también analizan los dafos al medioambiente y los pueblos que
conviven con las actividades extractivas de la mineria a cielo abierto y de los impactos ambientales y a la salud

de las actividades extractivas del petroleo.

4 Vease Swistun, 2013, para un analisis de las politicas de relocalizacion y programas de salud dirigidos hacia

ellos.
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un exterior constitutivo del sujeto, un
exterior abyecto que, después de todo, es
“interior” al sujeto como su propio repudio
fundacional.”

Al mismo tiempo que politicas mas
estrictas del control de la contaminacion
sean implementadas, los tratamientos
“descontaminantes” seran la diferencia
en la vida de Ezequiel y otros chicos
que nacieron en Inflamable y que fueron
relocalizados a un habitat menos expuesto
a la actividad industrial, aun cuando las
marcas corporales visibles de la exposicion
crénica a un ambiente contaminado puedan
yano desaparecer y detener la reproduccion
de una “biologia estigmatizada”.

El paisaje de contaminacién que estos
cuerpos llevan a cuestas, como “biologias
estigmatizadas”, representa la “zona
invivible, inhabitable” de nuestras ciudades
modernas. Las imdgenes de disgusto que
esos cuerpos provocan en la dimension
visual de la vida social, se constituyen
en clementos de un régimen visual que
coadyuva a la reproduccion de la exclusion
de estos jovenes de los espacios donde
los cuerpos no abyectos disfrutan de los
“derechos de ciudadania”.

Conclusiones

A partir de los relatos de los padecimientos
de madres e hijos que sufren las
enfermedades ambientales causadas por
la contaminacion del paisaje habitado, e
inspirados en los conceptos de estigma
y Dbiologia local y sus posteriores
adaptaciones hasta aqui demostré una
de las vias de creacion y reproduccion
de la desigualdad y la exclusion social a
través del rol de la dimension visual en la
dinamica de los flujos de contaminacion
ambiental urbana. A través de los relatos
vimos como dichas desventajas corporales
(in)visibles generan perdurables efectos
en la salud y en el desarrollo personal
de nifnos afectados por la contaminacién
ambiental, todo lo que a su vez afecta
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su sentido del yo cuando llegan a la
adolescencia y a la adultez joven. No
solo a través de marcadores visibles en
el cuerpo se reproduce un sistema de
desigualdad social sino que a través de
los relatos nos dimos cuenta también que
los marcadores invisibles, aquellos que la
toxicologia denomina “biomarcadores de
exposicion a la contaminacion” (plomo en
sangre, cromo, arsénico, mercurio, acido
transmuconico, bioindicador de exposicion
a benceno y orto cresol, bioindicador de
exposicion a tolueno, en orina), que se
traducen en vergiienza, también afectan el
deseo de movilidad social de estos jovenes
(entendida por ellos como un trabajo
seguro o el acceso a espacios de recreacion
publica) si ese “secreto bioldgico” se
hiciera publico. Asi los flujos (in)visibles
de la contaminaciéon en los paisajes
urbanos, atraviesan los cuerpos y co-crean
biologias ¢ identidades especificas, que
los estudios de la ecologia politica urbana
debieran considerar para poder explicar
con mayor profundidad la produccion y
los efectos de la desigualdad ambiental en
nuestras ciudades.
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