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1. RESUMEN

Como alternativa a la epistemologia tradicional, que histéricamente ha excluido el punto
de vista de las mujeres, las epistemologias feministas cuestionan las formas androcén-
tricas y patriarcales presentes en la produccién de conocimiento cientifico y enfatizan
la necesidad del reconocimiento de la importancia del sujeto que construye la ciencia,
el cardcter situado y contextual del saber y el rol de las relaciones de poder en la forma
de hacer ciencia. A partir de una revisién de literatura, este trabajo aborda conceptos
centrales de la relacién entre género, salud y ciencia, y plantea una introduccién a los
sesgos de género en la construccién cientifica del conocimiento, incluyendo una mirada
a los sesgos en medicina. Los articulos revisados coinciden en la necesidad de una ciencia
menos atada a las inequidades histéricas, que pueda cuestionarse a s{ misma respecto al
conocimiento que produce y su validez en una sociedad heterogénea y diversa.
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ABSTRACT

As an alternative to traditional epistemology, which has historically exclu-
ded the women’s point of view, feminist epistemologies question the
current androcentric and patriarchal ways in the production of scientific
knowledge and emphasize the need for recognition of the importance of
the subject that builds science, the situated and contextual character of
knowledge and the power role’s relationship in the way of doing science.
Based on a literature review, this piece of work addresses central concepts
about the relationship between gender, health and science and presents an
introduction to gender biases in the scientific construction of knowledge,
including a view at biases in medicine. The reviewed articles agree on the
need for a science less — tied to the historical inequalities, able to question
itself about the knowledge it produces, and its validity in a heterogeneous

and diverse society.
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1. INTRODUCCION

La lectura de la biografia de la primera médica uruguaya, Paulina Luisi
(1875-1949), permite atisbar lo dificil que debe haber sido en su tiempo
tener la pretension de ingresar a la universidad para estudiar una profe-
sién ejercida por hombres —y, luego, sus dificultades para la insercién en
el mundo académico del que formé parte como cientifica y docente— asi
como en el aspecto social, su activismo por los derechos de la mujer en
general, el voto femenino y su lucha contra la trata de blancas y a favor de

la salud de la mujer en general y las trabajadoras sexuales en particular?.

2 Ingresé a la universidad en 1900 y se recibié en 1908. Fue ginecéloga y en 1923
obtuvo la especializacién en Dermatologfa y Enfermedades venéreas en Parfs. Sufragista y
fundadora del movimiento feminista uruguayo. Actualmente varios de sus libros se encuen-
tran disponibles en acceso abierto en la plataforma Autores.uy, lo que contribuye a un mayor

conocimiento sobre su obra y pensamiento.
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Con una accidn local e internacional que puso al Uruguay en el mapa
del feminismo de principios del siglo XX, su vida y obra representan un
eslabén mds en la historia de las mujeres que han irrumpido en el mundo
patriarcal de la ciencia a lo largo de la historia de la humanidad, dado
que —aunque invisibilizadas y al margen de los libros oficiales— han estado
presentes en la construccién del conocimiento desde los origenes de la
ciencia (de Pisan, 2001).

Durante siglos los historiadores han prestado poca atencién a las rela-
ciones entre ciencia y género, un sesgo que la catedrdtica Eulalia Pérez
Sedefio® (2007) sefiala que puede deberse a que sus interpretaciones pasan
por el tamiz del paso del tiempo y el de la subjetividad de quien decidié
escribir determinadas cosas y no otras, as{ como al hecho de que los histo-
riadores han sido fundamentalmente hombres y han escrito una historia
masculina.

Asi como la primera ola del feminismo criticé la parcialidad del concepto
de igualdad del pensamiento ilustrado y logré el voto de las mujeres, el
ingreso de estas a la universidad tuvo implicancias cientificas trascenden-
tes no solo por integrarlas como investigadoras sino porque incorpora su
punto de vista a todo el proceso cientifico detectando sesgos misdginos
que histéricamente las habfan mantenido al margen y, por otra parte,
ocupdndose también de visibilizar este tipo de sesgos y sus implicancias en

la construccidn cientifica del conocimiento.

La tercera ola feminista, de marcado cardcter politico, se desarrollé desde
la década de 1970 del siglo XX e incluyé movimientos tales como el femi-
nismo radical de los afios setenta, el debate entre igualdad y diferencia y
las relaciones entre feminismo, posmodernidad y multiculturalismo.

En definitiva, a través de su historia, el feminismo ha tenido como obje-
tivo visibilizar las formas en que factores ideolégicos, politicos y econé-
micos han hecho de la diferencia anatémica entre hombres y mujeres un
elemento de dominacién y subordinacién (Cobo, 2009), por lo que su
accién como movimiento social e intelectual constituye una renovacion

que ha incidido en el progreso social contribuyendo a la democratizacién

de la sociedad.

3 Catedrética de Légica y Filosoffa de la Ciencia. Profesora e investigadora en la Univer-
sidad de Barcelona, en la Universidad Complutense de Madrid, en la de Cambridge (Reino

Unido) y en la de California en Berkeley, entre otras.
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En el 4mbito de la ciencia, la invisibilizacién o expulsién de la mujer
genera una doble pérdida: por una parte impide o dificulta la partici-
pacién de las mujeres en las comunidades epistémicas que construyen y
legitiman el conocimiento y, por otro, prescinde de las cualidades consi-
deradas femeninas de esa construccién (Maffia, 2007).

Con estas ideas y la lectura de la biografia de Paulina Luisi como moti-
vacién, este trabajo pretende abordar brevemente el tema de los sesgos de
género en la construccidn cientifica del conocimiento e incluye una mirada

a los sesgos en medicina a partir de una revisién bibliogréfica sobre el tema.

Algunas de las preguntas guias para la seleccién de articulos de la referida
revision han sido las siguientes: ;Cudles son las aportaciones del feminismo
a la construccién cientifica del conocimiento? ;Cémo se manifiestan los ses-
gos androcéntricos en las teorfas y pricticas cientificas? ;La incorporacién
de las mujeres representa una renovacion tedrica sustancial o solo la amplia-

cién de perspectivas, temas o metodologfas utilizadas al investigar?

En relacién a la prictica clinica e investigacién en medicina: ;Cémo se
expresa el sesgo de género en el proceso salud-enfermedad? ;Qué posturas
tedricas involucra ese sesgo y cudl es su relacién epistemolégica con las

posturas feministas de concebir la enfermedad?

2. GENERO, SALUD Y CIENCIA

Una gran divisoria de las posturas epistemoldgicas feministas refiere a los
denominados “feminismo de la igualdad” y “feminismo de la diferencia”
(Maffia, 2007). La primera propone la igualdad de derechos de todas las per-
sonas por su condicién de seres humanos, mientras que la segunda se basa en
la igualdad de derechos en la divergencia y minimiza la diferenciacién entre
lo masculino y femenino sacidndola de los aspectos bioldgicos y llevdndola al
terreno sociocultural a partir de la diferenciacién entre sexo y género.

4

Desde esta tltima perspectiva el género* es una construccién social, cultu-

ral, histérica y politica referida al conjunto de caracteristicas que se asig-

4 F1 DRAE (2020) lo define como los “atributos socialmente construidos, roles, actividades,
responsabilidades y necesidades predominantemente relacionados con la pertenencia al sexo mas-

culino o femenino en determinadas sociedades o comunidades en un momento dado”.
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nan a las personas a partir de su sexo bioldgico (Guil Bozal, 2016). Se
trata de una definicién construida socialmente de lo que se considera ser
mujer u hombre a partir de la interpretacién del sexo bioldgico, la cual
tiene un cardcter dindmico, dado que es un concepto sujeto a evolucién y

mudanzas’.

No obstante, esta construccion ha privilegiado histéricamente a los hom-
bres por sobre las mujeres, generando relaciones desiguales de poder que
se traducen en inequidades de género. Se entiende esta tltima como las
situaciones de discriminacién que generan diferencias entre hombres y
mujeres que se explican exclusivamente por el hecho de pertenecer a uno
u otro género (Guil Bozal, 2016).

Actualmente la salud ya no se define como la ausencia de enfermedad,
sino que la Organizacién Mundial de la Salud la define como un esta-
do de “perfecto (completo) bienestar fisico, mental y social, y no solo la
ausencia de enfermedad”® (OPS, 2020).

Se trata de una definicién compleja que involucra una multicausalidad
de factores —variables fisicas, mentales y psicoldgicas asi como contextua-
les— que producen salud por oposicién a la etiologfa simple (Ferndndez y
Morey, 2011).

En este sentido, se vuelve necesario considerar las caracteristicas, procesos
y necesidades diferenciadas de los distintos sexos y géneros, algo que ha
ido lentamente cobrando importancia dado que

las diferencias fisiolégicas propias de cada sexo, como las construcciones
psicosociales que conforman el género de una persona no solo influyen,
sino que se hallan en la base de su estado de salud o enfermedad (Valls-
Llobet 2009; Oertelt-Prigione y Regitz-Zagrosek 2012 citados por Tasa-
Vinyals, Mora-Giral y Raich-Escursell, 2015:16).

> Por ejemplo, algunas perspectivas, como el movimiento gueer, cuestionan la dicotomia
hombre-mujer.

¢ Preambulo de la Constitucién de la Asamblea Mundial de la Salud, adoptada por la
Conferencia Sanitaria Internacional, Nueva York, 19-22 de junio de 1946; firmada el 22 de
julio de 1946 por los representantes de 61 Estados (Actas oficiales de la Organizacién Mun-
dial de la Salud, No. 2, p. 100) y que entré en vigor el 7 de abril de 1948. La definicién no
ha sido enmendada desde 1948.
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Desde esta mirada, alejarse del androcentrismo” y paternalismo médico
aproximdndose a la inclusién de la perspectiva de género en la investi-
gacién médica y la préctica clinica deberfa llevar a un conocimiento mds
preciso e inclusivo, a una mejor ciencia, y a mejores sistemas de atencion
de la salud para la sociedad, una tarea que aunque necesaria no esté libre

de problemas ontolégicos y epistemoldgicos.

3. EL SESGO DE GENERO EN MEDICINA

En medicina, el sesgo de género se expresa tanto en la investigacién médi-
ca como en la prictica clinica —dado que se retroalimentan— y puede
definirse como las diferencias de trato que da la medicina a hombres y
mujeres, cuyo impacto puede ser positivo, negativo o neutro (Gutiérrez
Cia y Obén Azuara, 2017).

El sesgo implica la existencia de un error sistemdtico que deriva en resul-
tados equivocados o perniciosos. En la praxis clinica se vincula a la presta-
cién de asistencia médica de manera “inadecuadamente distinta o similar,
de acuerdo con la evidencia cientifica disponible, en funcién del género
del paciente” (Tasa-Vinyals ez al., 2015: 17), con base en creencias sobre
las formas de sanar y enfermar hombres y mujeres, lo cual es contrario a

los principios de la medicina basada en evidencia.

Tasa-Vinyals ez al. (2015: 17) ubican entre los sesgos en la prictica médi-
ca a aquellas situaciones en que se destinan mayores recursos

al diagndstico, prevencién o tratamiento de un género respecto a otro a
igual necesidad, se confiere mayor credibilidad o urgencia a las quejas de
salud de un género respecto a otro, etc., aunque la evidencia disponible
no justifica estas diferencias [0 cuando] la evidencia indica que mujeres
y hombres enferman o responden de forma distinta a los tratamientos e
intervenciones preventivas disponibles (pero) el abordaje usado en la clinica
no tiene en cuenta estas diferencias, asumiendo a uno de los géneros como

normativo y anulando al otro.

En este dltimo caso, la asuncién de igualdad —cuando se requeriria un

manejo clinico diferenciado— se conoce como primer mecanismo de

7 Maftia (2007: 64) define el androcentrismo como el punto de vista del varén “adulto,

blanco, propietario, capaz”.
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sesgo, mientras que el primer caso corresponde al segundo mecanismo de
sesgo, consistente en brindar un manejo clinico diferenciado cuando en

realidad no se justifica®.

Aunque hay variadas situaciones que se han documentado como sesgos
en la prictica clinica, uno de los mds resefiados es el sesgo de género en
la patologia cardiovascular. En este sentido, las diferencias de abordaje
resultan perjudiciales para las mujeres, que reciben diagndsticos tardios
y son tratadas y sometidas a intervenciones preventivas de forma menos
agresiva que los hombres a pesar de la mayor mortalidad cardiovascular de
las mujeres, segin la revisién de articulos cientificos sobre el tema realiza-

da por Tasa-Vinyals ¢z al. (2015: 20).

También se considera sesgo en la praxis clinica a la deslegitimacién sis-
temdtica de las quejas sintomdticas de las mujeres en razén de su géne-
ro, que suelen conducir a diagnésticos tardios o infradiagnésticos. Otros
ejemplos pueden ser el retraso del diagnéstico de la ansiedad o depresién
porque el profesional destina tiempo a realizar todo tipo de pruebas para
descartar causas orgénicas, la medicalizacién de la fisiologia femenina en
casos referidos por ejemplo a terapia hormonal sustitutiva, o sobreutiliza-
cién o uso dudoso con base en evidencia cientifica disponible en casos de
cesdreas, episiotomias, etc. (Tasa-Vinyals ez a/., 2015: 16-19).

Por otra parte, la evidencia cientifica antes mencionada proviene de la
investigacién biomédica y epidemioldgica, por lo que, en caso de que
la investigacién médica se realice desde un paradigma androcéntrico, el
conocimiento en el que se basard la praxis puede presentar también dife-
rentes sesgos.

Uno de los sesgos mds evidentes de la investigacién en medicina es que la
mayorfa de los estudios se realiza predominantemente con sujetos hom-
bres o animales machos (Harris y Douglas, 2000; Laguna-Goya y Rodri-
guez Trelle, 2008; Bernabé y Giri, 2019). En este sentido, se entiende que
por desconocimiento o negligencia del conocimiento disponible sobre sus
formas de enfermar y sanar, las mujeres tienen mayores posibilidades de
resultar perjudicadas (Tasa-Vinyals ez al., 2015: 16).

8 Tasa-Vinyals et al., (2015: 19) sefialan que modificando el modelo de génesis del sesgo
en la préctica clinica propuesto por Ruiz y Verbrugge (1997), Risberg ¢z a/. (2009) atienden
a los aspectos aqui mencionados y sefialan el riesgo de sesgos por los diferentes mecanismos
resultantes de la interaccién entre las creencias sobre similitud/diferencia entre mujeres y

hombres y las creencias acerca de la equidad de género.
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Una construccién del conocimiento cientifico més representativa es uno
de los reclamos centrales de la denominada epistemologia feminista,
aspecto que se encuentra en consonancia con los principios de la medici-
na basada en evidencia (Ruiz Cantero ez al., 2007), que apunta a optimi-
zar la prictica médica basdndola en datos e informacién cuya veracidad y
exactitud estén rigurosamente comprobados a partir de los resultados de
la investigacidn cientifica (Evidence-Based Medicine Working Group cita-
do por Gutiérrez Cia y Obén Azuara, 2017). Esto implica:

estudiar la influencia de factores como el género en la forma en enfermar o
responder a los tratamientos y aplicar a todas y todos los pacientes lo que
resulte mds conveniente, sin basar decisiones clinicas en creencias o actitu-
des (Tasa-Vinyals ez al., 2015: 18).

En este sentido, los sesgos en la investigacién y praxis médica implican
una paradoja en relacién a la pretensién de medicina basada en evidencia.

La medicina basada en evidencia da preponderancia al conocimiento y
la informacién cientifica pero esta depende del disefio metodolégico y la
calidad del proceso de investigacién, lo que hace necesario evitar los ses-
gos que pueden presentarse en la seleccién de la muestra, la interpretacién
de los resultados clinicos, sesgos de publicacién y de género, entre otros
(Gutiérrez Cia y Obén Azuara, 2017).

4. LOS SESGOS DE GENERO EN LA CONSTRUCCION DEL
CONOCIENTO CIENTIFICO: UNA MIRADA DESDE LAS
EPISTEMOLOGIAS FEMINISTAS

Para responder a la pregunta inicial sobre cudles son las aportaciones del
feminismo a la construccién cientifica del conocimiento, se sefialan bre-
vemente algunas posturas que sustentan aproximaciones al estudio de los
sesgos de género en la produccién de conocimiento cientifico.

Bajo el nombre de epistemologias feministas se designa un conjunto hete-
rogéneo de trabajos que comprenden gran diversidad de posturas relati-
vas a la epistemologfa y el feminismo, y se caracterizan por sus criticas a
la epistemologfa tradicional enfatizando que no es posible una teorfa del

conocimiento que ignore el sujeto cognoscente (Guzmadn y Pérez, 2005).

En este sentido, plantean que la forma de definir los problemas de investi-
gacién y disenar los experimentos (inclusién de mujeres en ensayos clini-
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cos, por ejemplo) asi como en los modos de analizar y otorgar significados
a los resultados de investigacién se han desarrollado en forma sesgada a
favor del género masculino (Ruiz Cantero ez /. 2007; Harding 1993 cita-
da por Chilet Rossell 2011; Tasa-Vinyals ez /. 2015) y definen los sesgos
de género en la investigacién como una aproximacién sistemdticamen-
te errénea dependiente de la perspectiva de género que se aplica por el
constructo social en el que se desarrollan las investigaciones que considera
iguales a hombres y mujeres cuando son diferentes o los considera dife-
rentes cuando son iguales (Ruiz Cantero ¢z al. 2007; Chilet Rosell, 2011).

Chilet Rosell (2011) sostiene que los sesgos se pueden presentar tanto en
el contexto de descubrimiento (desarrollo de la hipétesis de trabajo) como
en el contexto de justificacién (metodologia) generando un conocimiento
parcial o incorrecto de los resultados.

En su articulo discute algunos sesgos conceptuales y metodolégicos que
pueden afectar la salud de las mujeres y propone un marco de anilisis
de los sesgos en el disefio y andlisis de las investigaciones sobre proble-
mas de salud que pueden afectar tanto a hombres como mujeres y otros
especificos de mujeres. Se refiere especificamente a sesgos de seleccién de
los sujetos de investigacién, medicién y confusién como resultado de la
insensibilidad de género.

Otros autores plantean que la distincién positivista entre contexto de des-
cubrimiento y contexto de justificacién se difumina, de tal modo que los
propésitos de la investigacion influyen sobre lo que cuenta como proble-
ma y como solucién aceptable, mostrdndose la “justificacién” relativa a
los fines y, por tanto, inseparable del “descubrimiento” (Anderson, 1995;
Gonzdlez Garcfa y Pérez Sedefio, 2002).

Como alternativa a la epistemologfa tradicional, las epistemologfas feminis-
tas proponen el reconocimiento de la importancia del sujeto que construye la
ciencia, el cardcter situado y contextual del saber y la necesaria atencién al rol

de las relaciones de poder en la construccién y utilizacién del conocimiento.

La mirada apunta a la mujer no solo como objeto sino sujeto del cono-
cimiento y a la reflexién sobre los sesgos androcéntricos en la forma de
hacer ciencia, con una actitud critica a la epistemologia tradicional que
tradicionalmente ha excluido el punto de vista de las mujeres.

Gonzalez Garcia y Pérez Sedefio (2002) identifican tres criticas fun-
damentales de las epistemologias feministas a las epistemologias tra-
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dicionales: critica al sujeto incondicionado, critica a la objetividad del

conocimiento, critica a la neutralidad valorativa de la ciencia.

Respecto a la relevancia del sujeto las propuestas surgidas desde las episte-
mologfas feministas han sido varias. Algunas enfatizan el cambio de sujeto
(empirismo feminista de los anos 70 y 80) o su sustitucién (como es el
caso de la objetividad fuerte de Sandra Harding) del punto de vista, la
pluralidad de agentes del conocimiento y la ampliacién de los sujetos de
investigacién (epistemologias sociales de los afios 90 como el empirismo
feminista contextual de Helen Longino).

¢Cémo investigar desde una perspectiva de género? El empirismo feminis-
ta considera que la produccién de conocimiento cientifico de mayor cali-
dad —una mejor ciencia— debe incorporar necesariamente la perspectiva
de género para evitar sesgos y reproducir mds fielmente la realidad (Ruiz
Cantero et al., 2007).

Respecto a las criticas feministas al positivismo, Guil Bozal (2016: 272)

expresa que se rechaza especialmente

la idea de que es posible alcanzar conocimiento objetivo de fenémenos
estudiados, que el modelo experimental causa-efecto es la panacea del cono-
cimiento, que la ciencia es neutra y libre de valores, o que la prediccién y

el control de los fenémenos naturales sea el objetivo cientifico fundamental

En este sentido, el planteo metodolégico feminista se aproxima a las criti-
cas pospositivistas al método cientifico tradicional y plantea que el método
cientifico incluye necesariamente a quien investiga, que los métodos deben
ser contextuales, situados, inclusivos, que el objetivo de la investigacién
debe ser socialmente relevante y tomar en cuenta y adaptar los métodos al
papel de la experiencia y subjetividad en la investigacién sin descuidar que,
de acuerdo con esta perspectiva, el conocimiento de la realidad se construye
en una relacién mutua entre sujeto y objeto pero que el contexto tiene un
rol fundamental (Flores Espinola, 2014; Guil Bozal, 2016).

Por ejemplo, el empirismo feminista contextual de Helen Longino parte de
la idea de que la construccién del conocimiento es una tarea social —no indi-
vidual- entre sujetos en interaccién continua. Se trata de un enfoque social
intersubjetivo donde la construccién de conocimiento ocurre en comunida-
des o redes que lo validan en una especie de “democracia cognitiva’ capaz
de corregir los sesgos (Guil Bozal, 2016:283), por lo que toma relevancia la

construccion de la objetividad mediante la inclusién, el didlogo critico entre
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los agentes de conocimiento y la pluralidad de puntos de vista, cuya conse-

cuencia es que a nivel metodolégico es necesario multiplicar los sujetos.

Como el conocimiento es socialmente situado, el problema es determinar
qué posiciones generan conocimientos mas objetivos. Para esta autora, la
objetividad del conocimiento se ve condicionada por la mayor inclusién
de puntos de vista pero, dando un paso mds que otros planteos feministas
similares, sostiene que las mujeres y los grupos marginados poseen un pri-
vilegio epistémico (Gonzdlez Garcia y Pérez Sedefio 2002; Harding citada
por Guil Bozal, 2016) debido a que tienen un conocimiento con bases
mds firmes, que ella llama “objetividad fuerte”.

En tanto, feministas posmodernas como Donna Haraway consideran la
identidad como algo fragmentado, por lo que hablan de sujetos situados
en proceso y sefialan la inexistencia de un “nosotras” comin a toda la expe-
riencia femenina. Sostienen que, ademds de irresponsable, no es posible que

ninguna visién parcial —sea unitaria o dualista— pueda ser objetiva ya que

los dualismos estuvieron siempre al servicio de la dominacién de las muje-
res, de la naturaleza, de las personas afroamericanas, de los trabajadores, de
los animales y de todo lo que representa el no yo masculino (Guil Bozal,
2016: 282).

Esta mirada apunta a una objetividad encarnada en el marco de la cual el
conocimiento critico deberfa difractar mas que reflejar la realidad, para

que sea posible aunar

proyectos feministas paradéjicos, criticos y autorreflexivos, partiendo de
varias posiciones e interpretaciones, pero sin caer en relativismos, rechazan-
do cualquier pretensién de omnipotencia o universalidad que borre la mul-
tiplicidad” (Guil Bozal, 2016: 282).

Estas propuestas exigen el replanteo de los métodos tradicionales e
involucran, entre otros aspectos, la desagregacién de datos por sexo y
comparaciones que pongan en evidencia la desigualdad, utilizacién de
lenguaje inclusivo en rechazo al masculino genérico que enmascara des-
igualdades, equipos de trabajo con perspectiva de género horizontal y

verticalmente, etc.
Finalmente, las criticas a la supuesta neutralidad valorativa de la ciencia

y las transformaciones de la prictica cientifica propuestas por las episte-

mologias feministas en la produccién de conocimiento implican necesa-
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riamente una reflexion sobre los aspectos valorativos y éticos presentes en
todo el proceso de investigacion, asi como su relacién con la sociedad en

el camino hacia una mejor ciencia, ética y moralmente responsable.

Longino (1995, 2004) propone una lista de valores o virtudes epistémi-
cas del feminismo para aplicar a todo el proceso de investigacion, desde
la eleccién del tema, la conformacién del equipo de trabajo, el proceso, la
consideracién del contexto y la presentacién de los resultados y estrategias
de intervencién. El listado incluye la adecuacién empirica (adecuacion de
la teorfa y datos observacionales experimentales), novedad (diferir de mode-
los tradicionales, por ejemplo sustituir el punto de vista masculino por el
femenino, sacar a luz las mujeres ocultas por la ciencia tradicional), hetero-
geneidad ontoldgica (incluir otros puntos de vista para llegar a posiciones
democrdticas y verdades consensuadas para superar puntos de vistas parcia-
les y sesgados), interaccién mutua (entre quienes observan y los procesos
y contextos de observacién para captar la relacién dindmica y plural entre
los diferentes agentes y factores implicados en la construccién cientifica del
conocimiento), aplicabilidad a las necesidades humanas y la difusion del
poder (que las mujeres puedan abandonar posiciones pasivas para pasar a ser

agentes activos del conocimiento), buscando un equilibrio con los varones.

5. CONCLUSIONES

El meollo de los planteos antes referidos es que la préctica cientifica no
puede ser independiente de los valores y que estos son compatibles con
la objetividad, que no dependen de las teorias sino de las pricticas comu-
nitarias y la valoracién tanto de la pluralidad como de la disidencia, dado
que ofrecen puntos de vista criticos Gtiles para revisar y validar el conoci-
miento (Guil Bozal, 2016: 283).

Ahora bien, ;los planteos de las epistemologfas feministas constituyen una
transformacién esencial en la forma de hacer ciencia? Guil Bozal (2016:
285) sostiene que, al combatir la ciencia con mds ciencia a partir de la
deteccién de sesgos en la ciencia “normal” (en el sentido kuhniano), las
epistemologias feministas llevan al desarrollo de modelos alternativos que
suponen una revolucién de las epistemologfas académicas no tanto por
el uso de unas determinadas metodologias como por la fuerza de unos
valores igualitarios compartidos que han llevado a hacer del feminismo el
movimiento social por excelencia del siglo XX.
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También Ferndndez y Morey (2011) opinan que hay casos en que los
marcos teéricos son tan diferentes que puede hablarse de inconmensu-
rabilidad al estilo kuhniano ya que algunas perspectivas son mutuamente
excluyentes y el modelo anterior es falseado o superado.

Evidentemente, las propuestas de las epistemologias feministas implican
un fuerte cuestionamiento epistemoldgico a la forma tradicional de hacer
ciencia enfocando en la necesidad de superacién de las formas androcén-
tricas y patriarcales de poder presentes en la produccién de conocimiento
cientifico en aras de una ciencia menos atada a inequidades histéricas, que
pueda dar lugar a cuestionamientos sobre la calidad del conocimiento que

se produce e, incluso, de su validez en una sociedad heterogénea y diversa.
p I3 y
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