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El 8o Congreso Brasilefio de Ciencias Sociales y Humanas en Salud (CBCSHS) reunié en
septiembre de 2019, en Jodo Pessoa (Paraiba), a 2.168 congresistas. Fueron mas de 1.900
inscritos y se llegaron a presentar 1.215 trabajos. Esto significa un incremento de mas de
un 100% en el nimero de participantes, en relacidon con la edicidn anterior, y evidencia la
continua expansidn de este campo inter-trans-multi-disciplinario.

Con el tema “Igualdad en las diferencias: desafios en la construccién compartida del
buen vivir y el SUS”, el 8¢ CBCSHS respaldé la coordinacidn singular entre conceptos for-
mulados en el seno de saberes cientificos y causas defendidas por los movimientos sociales.
Como es el caso de la construccién compartida del buen vivir, concepto forjado que incluye
tanto la construccién compartida del conocimiento -metodologia emancipadora, desarro-
llada por la Educacién Popular en Salud 1, como el buen vivir, término oriundo de la visiéon
del mundo de los pueblos indigenas 2. El concepto de buen vivir remite al fortalecimiento
de las relaciones comunitarias y solidarias, basadas en la reciprocidad, y en el respeto a las
diferencias y la diversidad de los pueblos, con el fin de construir un modo de vida donde las
necesidades de la poblacién estén armonizadas con la conservacion de la vida, de la diversi-
dad bioldgica y del equilibrio de todos los sistemas de vida 2.

Se destacaron también las discusiones sobre las Epistemologias del Sur que tienen co-
mo meta repensar el mundo a partir de saberes y practicas del Sur Global (que no se debe
confundir con el sur geografico), a partir de epistemologias insurgentes por su critica al co-
lonialismo del saber y a los epistemicidios, partiendo del presupuesto de que no hay justicia
global sin justicia cognitiva global 3.

Uniendo causas anticoloniales y criticas al contenidismo, estas innovaciones concep-
tuales son el producto de una intensa convivencia entre integrantes de movimientos so-
ciales, investigadores y, en la mayor parte de las ocasiones, personas que son las dos cosas
al mismo tiempo. La primera pregunta que el lema del congreso suscita es: ;como seremos
capaces de incorporar tales innovaciones conceptuales de cuiio politico y epistemoldgico
en nuestros vehiculos de divulgacién de produccidn cientifica?

Hace 8 afios los CBCSHS pasaron a incluir grupos tematicos (GTs) en su programacion,
una forma de organizar la presentacion de los trabajos cientificos, al igual que lo hacen
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otros eventos de Ciencias Sociales 4. Fueron 29 GTs los que agregaron presentacion de sus
trabajos cientificos en el 8 CBCSHS y, por primera vez, se incluy6 entre los coordinadores
a estudiantes de posgrado.

Los GTs reafirmaron pautas rectoras, como la necesaria sinergia entre los movimientos
sociales y el Sistema Unico de Salud (SUS) en la construccién y defensa del derecho a la
salud, la construccién compartida del SUS, la igualdad de género, asi como de derechos
sexuales y reproductivos. La perspectiva de la interseccionalidad aparece con fuerza en
la discusion de la Promocién de la Igualdad Racial, en las discusiones de raza, géneroy
discapacidad, situando en el orden del dia la necesidad de analizar las intersecciones entre
varias categorias que hablan de expresiones y fuerzas identitarias, asi como sometimien-
tos (por raza, clase, etnia, sexualidad, discapacidad). El tema del cuidado también surgid,
ya sea con el reconocimiento de los itinerarios terapéuticos e interseccionalidades en el
contexto de vulnerabilidades, ya sea desde la perspectiva de saberes y experiencia plurales
implicados.

El analisis de los escenarios de retrocesos y pérdidas de derechos impuestos por las po-
liticas ultra-neoliberales y las resistencias que se dibujan también fueron temas constantes
en los GTs, destacando la discusion de los desafios sociales y politicos para el combate a los
retrocesos en los Derechos Sexuales y Reproductivos (aborto, contracepcién), la atencién
ante IST/VIH/SIDA, atencién psicosocial, asi como a la salud de los trabajadores. No es por
casualidad que el tema de las vulnerabilidades y salud se convirtié en el GT que recibi6 el
mayor nimero de inscripciones de trabajos cientificos durante el 80 CBCSHS. Se destaca
también la discusion en torno a la Defensa del SUS, asociada a la Perspectiva del Buen Vivir
y los obstaculos que existen en la actual coyuntura, asi como las perspectivas de combatir-
los. Se resalté mucho también en la discusion de la Salud de la Poblaciéon Negra e Indigena
en un contexto de vulnerabilidad y racismo.

Las inequidades en salud se abordaron en diversos GTs y talleres mediante el analisis de
las trayectorias de vida, habitos y comportamientos en salud, formas sistematicas de enfer-
medad, raza/color, violencia, asi como intervenciones y lucha frente a sus determinantes
sociales. El congreso apunté con fuerza las inequidades regionales en ciencia y tecnologia
que todavia marcan la produccidn cientifica en el area de Salud Colectiva, asi como la ne-
cesidad de una desconstruccién y superacién de tales modelos. La descolonizacién fue un
concepto recurrente también, tanto en la discusién sobre la Comunicacion en Salud (en el
estudio de medios, estrategias y metodologias que favorezcan un proceso de descoloniza-
cioén), como en la discusién de la afirmacion de saberes y practicas emancipadoras en los
sistemas de salud y tradiciones curativas en Brasil. Conceptos como necropoder y racismo
ambiental dieron la ténica por su urgencia, asi como por establecer reflexiones estratégicas
sobre légicas macrosociales en la era del ultraneoliberalismo. Por ello, tuvieron relevan-
cia los estudios sobre poblaciones de extrema vulnerabilidad como es el caso de GTs que
discutieron la salud en las prisiones y, mdas especificamente, la salud de mujeres privadas
de libertad, asi como la salud de migrantes, refugiados, poblacién sin techo y otros grupos
vulnerables.

Los relatos de experiencias fomentaron el pensamiento critico sobre las intervenciones y
la transmisién de los aprendizajes procedentes de la experiencia. Esta modalidad de presen-
tacion representa aproximadamente un 35% de los 1.215 trabajos presentados. De igual for-
ma que los productos de proyectos de extension, los relatos de experiencia no siempre cuen-
tan con tanta receptividad como los de investigacién en nuestras publicaciones cientificas.
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Finalmente, las causas feministas, antimanicomios y antiprohibicionistas se hicieron
notar en las actividades de la programacién del 8o CBCSHS, al igual que los liderazgos in-
digenas, el movimiento negro y LGBT, visibilizando un mosaico de individuos, colectivos
e instituciones que mantienen cada vez mas conceptos inmersos en causas. Si nuestros ve-
hiculos de divulgacion de la produccidn cientifica han sido cada vez mas receptivos con los
estudios interdisciplinarios y sobre politicas intersectoriales, debemos hacerlo también con
la variada gama de abordajes transversales que los activistas participantes en el 8¢ CBCSHS
adoptaron en los debates en mesas redondas.

Para concluir, consideramos que el congreso dejé claro el mensaje de que la dimensién
epistemoldgica es tan central para la salud publica como la politica. El congreso resalté la
necesaria reintegracién de las metodologias participativas desde una perspectiva profunda
de ecologia de saberes, implicando a profesionales de salud, colectivos, comunidades y mo-
vimientos sociales-practicas muchas veces vistas con cierta desconfianza por parte de los
medios editoriales mas conservadores.

El surgimiento y difusién de nuevas epistemologias que tienen como objetivo cuestio-
nar practicas cientificas establecidas, promover una pluralidad epistemoldgica, y animar la
produccién de un saber que emerge y se legitima en el contexto del Sur Global es alenta-
dora, bienvenida y necesaria. Es importante que las revistas del drea de la Salud Colectiva
estén abiertas a innovaciones epistemoldgicas y metodolédgicas, asi como a nuevos objetos
tematicos en la construccién del saber en Salud Colectiva.
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