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Resumen

Este articulo tiene como objetivo analizar las narrativas de 14 mujeres mayores de 50 afios de la clase alta limefia,
entorno a las relaciones entre el Yo y sus cuerpos gordos o excesivos. Ello es relevante en la medida en que en las
sociedades heteropatriarcales contemporaneas, las mujeres gordas son moralmente sancionadas, des-feminizadas y
consideradas poco capaces de ser exitosas en diferentes ambitos de su vida personal y social. Se entrevisté a mujeres
que padecen condiciones de salud derivadas de su exceso de peso y que se sometieron a una operacion quirurgica
de manga gastrica (en la que se extrae alrededor del 80% del estémago), con la finalidad de restringir la ingesta de
alimentos. Encontramos que las entrevistadas valoran la tirania de lo mindsculo impuesta por el estémago (ingerir
porciones pequeiias de alimentos), porque consideran que es una manera de dejar de considerar al cuerpo como un
enemigo dificil de derrotar en el proceso de bajar de peso. Asi mismo, las mujeres aprecian olvidar la pesadumbre de
pensarse como sujetos con un Yo fallido; esto es, incapaces de controlar su apetito de comer.

Palabras clave: Gordura; Manga gastrica; Dieta; Tirania de lo minusculo; Cuerpo.

Abstract

The aim of this article is to analyze the narratives of 14 women over 50 years of age from the Lima upper class about
the relationships between the self and their fat or excessive bodies. This is important because in contemporary
heteropatriarchal societies, fat women are morally sanctioned, de-feminized and considered ill-equipped to achieve
success in different areas of their personal and social lives. The women we interviewed suffer from health conditions
stemming from overweight and underwent gastric sleeve surgery (in which about 80 percent of the stomach is removed)
to restrict their food intake. We found that the interviewees value the “tyranny of the tiny” imposed by the stomach
(ingesting small portions of food), which they see as a way to stop regarding the body as a formidable enemy in the
process of losing weight. Likewise, the women appreciate forgetting about the sorrow of thinking of themselves as
subjects with a failed self, unable to control their appetites.

Keywords: Fatness; Gastric sleeve; Diet; Tyranny of the tiny; Body.
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El cuerpo como enemigo: mujeres gordas, el ideal de la esbeltez y las
operaciones de manga gastrica

En las sociedades heteropatriarcales
contempordneas se ha exacerbado el ideal femenino
de la esbeltez hasta su minimo volumen material
posible (Jones, 2016), y lo han hecho visible
ad infinitum, a través de los nuevos medios de
comunicacion (Giovanelli y Ostertag, 2009; Londofio,
2012). En ese contexto, las industrias farmacéuticas,
las empresas del fitness y los conglomerados
empresariales de la alimentacion ofrecen productos y
servicios para satisfacer la demanda de los mercados
-especialmente femeninos- (Orbach, 2009). Se trata
de negocios billonarios que instauran a través de sus
estrategias empresariales, economias politicas de lo
minusculo. Dicho de otro modo, las mujeres que no
quieren o no pueden encarnar el ideal de la esbeltez
son condenadas moralmente por sus cuerpos
excesivos o gordura (Kulick & Meneley 2005; Solvay &
Rothblum 2009; Bordo 1993).

La definicion de la gordura; sin embargo, es
un asunto politico, porque aquella depende del grupo
social que se arroga su enunciacién (Orbach, 1997).
En otras palabras, son los sistemas de expertos los
que sefialan los pardmetros de la gordura y los que
emiten juicios morales sobre ella (Heyes, 2006); v,
eventualmente, los que plantean los procedimientos
para reducirla. En ese sentido, encontramos en
el debate académico dos posturas maximalistas
que conceptualizan la gordura: una bioldgica-
patologizante (Tischner y Malson, 2012; Murray,
2008) y la otra, constructivista — moralizante (Saguy,
2013).

En el primer caso, la medicina moderna
define la gordura a partir de tablas estandarizadas de
pesos, que a la vez asocia con condiciones de salud
y enfermedad (Murray, 2008). Asi, la gordura se
calcula a partir del indice de masa corporal (IMC), que
se obtiene dividiendo los kilogramos de peso por el
cuadrado de la estatura en metros de la persona.!

1 Un IMC de mds de 25 o mas, indica sobrepeso; uno igual o supe-
rior a 30 obesidad y uno igual o superior a 40, obesidad extrema.
Los médicos recomiendan la operacién de manga gastrica a per-
sonas que tienen un IMC > 40 kg/m2 o un IMC de 35-40 kg/m2

Por el contrario, desde una perspectiva critica
del modelo médico -que conforma el sentido comun
de quienes creen en la importancia del ideal de Ila
esbeltez femenina-; la corriente de pensamiento de
los Fat Studies (Solvay y Rothblum, 2009) plantea que
se puede ser saludable en cualquier peso. Seialan en
ese sentido, que no existe una relacién causal entre
el peso y la enfermedad. Los Fat Studies como corpus
académico, se plantean las tareas de deconstruir
la historia de la gordura, mostrar las relaciones de
poder que se instauran en el sistema heteropatriarcal
y denunciar la normalizacién y patologizacién de la
gordura (Burgard et al., 2009, Borello, 2013). De caraa
ello, buscan poner en evidencia las bases sobre las que
se construye el sentido comun de las mujeres sobre
la necesidad de hacer o estar a dieta. Sin embargo,
cabe sefialar, que su discurso trasluce una condena
moral sobre la gordura, en tanto sefialan, estilos de
vida imprudentes en el comer, irresponsabilidad y
descuido personales (Saguy, 2013).

Mas alld del debate académico sobre la
gordura, el ideal de la esbeltez compele a muchas
mujeres de cuerpos excesivos a buscar maneras
de bajar de peso con la finalidad de encajar en el
lugar en el que las ubica el sistema heteropatriarcal
(Counihan,1992). La compulsidn por reducir el peso
corporal responde, a fin de cuentas, a la necesidad de
evitar ser masculinizadas o des-feminizadas, porque
esa circunstancia les quita la posibilidad de encarnar
belleza, erotismo o capacidad reproductiva (Bergman,
2009; Murray 2008). Aun mas, ala mujer masculinizada
se la considerada incapaz de ser exitosa, poderosa o
moderna (Jones, 2016). No es poco frecuente, por
tanto, que la mujer gorda -incapaz de cumplir con el
mandato de la esbeltez- instaure el desprecio por su
propio cuerpo (Hancock, 2015). Como sefala Jones:

asociado a sindrome metabdlico, obesidad prolongada de mas de
cinco afos e intentos fallidos de bajar de peso con dietas de re-
striccion alimentaria (Moreno, 2012)
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Los cuerpos comunican inevitablemente mensajes
no verbales en las sociedades patriarcales que
producen estratificaciones sobre la base del peso
y otros ideales de la belleza; ellos simbolizan una
jerarquia de la genuina feminidad en la que la
mirada del hombre blanco establece el tipo de
mujer que es valiosa, o, por el contrario, el tipo de
mujer que estd privada de sus derechos debido a
su apariencia (2016:4).

Es inmenso el abanico de posibilidades
que encuentran las mujeres para bajar de peso a
través de dietas de restriccion alimenticia y/o de
ejercicios fisicos. Sin embargo, muchas de ellas
vuelven a recuperar el peso inicial o a incrementarlo
paulatinamente (Heyes, 2006). Son frecuentes, las
largas historias de lucha contra el peso que nunca
cierran; por ello, un grupo de mujeres piensa en
algo mds radical, con tal de controlar el aumento de
peso, disminuirlo y mantenerlo. He alli que la cirugia
de la manga gastrica aparece como una oportunidad
para bajar de peso, recomendada incluso, mas alla
de la consulta médica, por amigas o parientes que
se sometieron a dicha operaciéon. Sin embargo,
las mujeres que se realizan dichas cirugias son
estigmatizadas porque son consideradas flojas y sin
capacidad de controlar sus impulsos (Saguy, 2013).
No sucede lo mismo con aquéllas que bajan de peso a
través de dietas de restriccidn alimenticia ya que son
valoradas por su esfuerzo y por optar por métodos
naturales (Sutton et al, 2009; Followell, 2008; Thomas
et al, 2010).

En la operacién quirdrgica de la manga
gdastrica se extirpa aproximadamente el 80% del
estdmago, por lo que una persona que sigue las
indicaciones médicas puede bajar aproximadamente
el 80% del exceso de su peso en un afio -ya que solo
puede ingerir porciones pequefias de alimentos- y el
resto del peso, paulatinamente. De ello se deriva que
la disminucién de peso genera resultados positivos en
la imagen corporal de las mujeres, mejora su
autoestima (Enguix y Gonzales, 2018), su sexualidad
(Kinzl et al., 2001) y el uso de la ropa como expresion
de su individualidad (Tiggeman y Andrew, 2012;
Ruggerone, 2016), etc. Pero también conlleva un lado
dificil de enfrentar: malestar, nauseas, dolor, arcadas,
debilidad, pérdida de cabello, sequedad de la piel o
la posibilidad de desarrollar desérdenes alimenticios,
adicciones, o acumulacién de piel sobrante (Watson,
2017). La operacién de la manga gastrica es, de hecho,
una intervencion que transforma radicalmente la vida
de las mujeres, ya que implica una nueva y dificil
relacion con los habitos del comer, dada la dramatica
reduccion del tamaiio del estémago.

Es de notar, que la operacion de manga

gdstrica se indica para tratar problemas de salud en
mujeres con obesidad extrema pero algunos médicos
inescrupulosos - en distintas partes del mundo
(Maluenda 2012; Angrisani et al., 2015)-, las realizan
sin que las pacientes cumplan con todos los criterios
para ser candidatas a ellas, atraidos por los beneficios
econdmicos que les reportan (Dongo 2012). De cara a
ello, algunas mujeres llevadas por la presién de bajar
de peso, buscan a ese tipo de médicos a sabiendas
de que no cumplen con todos los requerimientos
necesarios para su intervencidn quirdrugica. La frase
de una de las entrevistadas con las que trabajamos
condensa lo que comentamos cuando le dice su
médico, “opérame por estética, o por lo que te dé la
gana, no me interesa, pero opérame”.

El estudio de las narrativas de las mujeres a
las que se les extrae alrededor del 80% del estémago
presenta una oportunidad interpretativa singular que
permite prestar atencién a la relacidn que establecen
las mujeres con sus cuerpos, cuando se someten
al mandato de bajar de peso de modo radical con
la cirugia de la manga gastrica; y que transitan de
la tirania del control de sus impulsos del comer a
la tirania del comer de lo minusculo. Esto, a fin de
cuentas, permite entender de qué manera las mujeres
gestionan sus cuerpos e interpretan sus acciones de
cara a las exigencias del ideal de esbeltez que impone
el sistema heteropatriarcal contemporaneo.

En ese sentido, este texto da cuenta de las
narrativas elaboradas por mujeres mayores de 50
afios, de la clase alta limefa que se sometieron a una
operacion quirdrgica de manga gdstrica. Analizamos
este evento como una coyuntura vital en la medida
en que la disminucidon dramatica del peso corporal
produce un importante cambio en la imagen corporal
de las mujeres. En otras palabras, analizamos los
motivos que llevan a las entrevistadas a tomar la
decisién de someterse a una operacién de manga
gastrica, considerando justificaciones médicas como
estéticas.

Entrevistamosamujeresdeclasealtalimefiaya
gue existe una especial presion social por la esbeltez
femenina en dichas clases sociales (Kogan,2009;2010);
Yy, porque por razones socioecondémicas, que derivan
justamente de su posicién de clase, les es posible
acceder a intervenciones quirdrgicas onerosas en el
sistema privado de salud. Consideramos pertinente,
ademads, trabajar con mujeres postmenopausicas,
grosso modo mayores de mayores de 50 afios, pues
en esa etapa de la vida son frecuentes problemas
de salud para los que se recomienda la operacion
de la manga gdstrica, como son la diabetes o la
hipertensidn, entre otros. En otras palabras, buscamos
gue las narraciones de las entrevistadas dieran cuenta
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los componentes del verse bien y sentirse bien, que se
entretejen alrededor del ideal del cuerpo esbelto, la
salud y la operacién de la manga gastrica.

Sostuvimos 14 entrevistas con mujeres de la
clase alta limefa por el muestreo de bola de nieve;
esto es, las entrevistadas fueron referidas unas a
otras por amigas y conocidas. Por otra parte, es
importante tener en cuenta que entrevistamos a
mujeres que quisieron compartir su experiencia;
mientras quedaron atras aquellas que prefirieron no
hacerlo a pesar de haber sido referidas por amigas
o conocidas. Este es un dato relevante porque abre
la posibilidad de futuras investigaciones, ya que es
posible que un grupo de mujeres guarde el secreto
de su cirugia, en la medida en que considere un
demérito -como sefialamos- no haber podido bajar de
peso a través de las dietas de restriccidon alimentaria
(Gallego, 2016; Ortegdn, 2002). Las mujeres que
entrevistamos, por tanto, son aquellas entusiastas
por la decisiéon tomada y dispuestas a compartirla.
Entrevistamos asimismo a un médico especialista en
cirugias bariatricas, dispuesto a comunicar su saber
médico y apreciaciones éticas respecto a la practica
de dichas cirugias en la ciudad de Lima.

El yo fallido

Las largas historias de subir y bajar de peso se
encuentran marcadas por la penuria de vivir a dieta.
Hacer dieta implica someterse a una minuciosidad
de practicas e intensificacién de disciplinas (Foucault
2002; Hancock, 2015) que se materializan a través
de grupos de pares y sistemas de expertos como
nutricionistas, gurus e influencers (Sanchez, 2017),
quienes proponen recetas sobre las maneras en que
las mujeres deben hacer inteligibles y moldeables sus
cuerpos (Foucault, 2002). Esto es, las mujeres que
estdn a dieta aprenden practicas y rutinas del detalle,
tales como el nimero de pasos que deben dar al dia;
los gramos, las calorias y la temperatura de coccién
de los alimentos que ingieren; las veces que se deben
pesar al dia o el nivel de hidratacidn que debe alcanzar
su cuerpo, etc. Las dietas -a partir de dichas politicas
de lo ordinario- (Heyes, 2006), generan sentimientos
de esperanza y desilusion constantes: una espiral de
deseos, culpa, fracasos y verglienza que acompafian
la biografia de las entrevistadas (Szlai, 2016); esto es,
narrativas que nunca cierran.

Es frecuente que las mujeres confien en
diversos tipos de dietas -a veces de corte magico- para
bajar de peso. Sin embargo, aquéllas tienden a estar
destinadas al fracaso en el mediano o largo plazo, ya
que es frecuente recuperar peso en la medida en que
el control del apetito por los alimentos que provocan
o seducen, es muy dificil.

Liuba Kogan Cogan

La mirada del otro

A nivel individual, el maltrato sicoldgico
anclado en la gordura puede tener efectos
devastadores en la autoconfianza de las personas
(Honneth, 1997). Celia [seuddnimo] comenta que
tuvo que vivir un largo proceso luego de su divorcio
para recobrar confianza en si misma, debido a la
humillacién infligida por su exesposo, ya que le exigia
bajar cada vez mas de peso porque la consideraba
gorda, la comparaba con otras mujeres y le hacia
notar que hacia un gran sacrificio al estar casado
con ella. Cabe resaltar que, segln Celia [seuddnimo]
el exceso de peso -desde la mirada de su esposo- no
solo le impedia autodeterminarse como sujeto; sino
qgue, ademas, le posibilitaba al esposo cimentar la
construccion de una masculinidad abusiva.

De otra parte, la mirada del otro en la clase
alta limefia puede dafiar la autoestima de las mujeres
en tanto no son consideradas pares valiosos para la
interaccién social en una clase conformaba por un
numero reducido de personas, que tienden a socializar
en los mismos clubes, espacios laborales, familiares y
amicales (Diaz-Albertini, 2010; Kogan, 2009). AUn mas,
en similares espacios como casas de playa, jardines o
salones, entre otros; que constituyen escenografias
cuidadosamente trabajadas en su equilibrio y belleza.
Por lo que sefalan las entrevistadas, el cuerpo
gordo no encaja. Claudia [seuddnimo], lo sefala a
su manera, “I'm so sorry no me digan frivola, pero
a nadie le gusta estar en lugares feos o con gente
fea”. Cabe resaltar que los sentimientos que causan
los cuerpos disonantes, debido a su exceso material
son fijados en la memoria a través de fotografias que
circulan entre grupos de pares y que son amplificados
por un sinnimero de chismes (Vasquez y Chavez
Arellano, 2008).

Los matrimonios entre las clases altas limefias
constituyen en si, eventos para mirar y ser mirados
en tanto interactian en ellos personas conocidas
por afinidad laboral, familiar, amical o de ocio, etc.
Adicionalmente, en el caso particular de las mujeres,
en estos acontecimientos el fasto de la celebracion
obliga a utilizar trajes de noche, que por lo general
son cefidos al cuerpo y muestran cierta desnudez;
lo que -segun algunas entrevistadas- les incomoda
cuando se sienten gordas y no encuentran vestidos
bonitos y que les asienten.

En el litoral limefio se han edificado
condominios exclusivos en forma de enclave, donde
veranea la élite econdmica del pais. Tal es el poder
adquisitivo de los socios residentes de las playas,
qgue se distribuyen gratuitamente en ellas, revistas
exclusivas -especialmente para su publico femenino-
gue incluye secciones dedicadas a eventos sociales en
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los que se muestran a las mujeres con comentarios
sobre sus cuerpos y las maneras en que se encuentran
vestidas. En ellas hay secciones del formato “va o no
va”, que impone sanciones morales sobre los cuerpos
qgue no encajan, tanto desde los canones del peso
como de las formas en que esos cuerpos son vestidos.
Como sefialan Sutton y otros (2009), no es de
extrafiar que esos comentarios generen verglienza,
sentimientos de fracaso o rechazo social.
Enlamedida en que lasociedad espera que las
mujeres respondan a los mandatos heteronormativos,
la mirada del otro suele ser vigilante (Hetrick y Attig
2009; Giovanelli y Ostertag 2009). Y las mujeres -mas
que los hombres- tienden a escudrifiar a sus pares y
a clasificarlas en torno a su peso (Kogan, 2009). En el
caso que estudiamos, solo las mujeres regias; es decir,
aquellas que tienen el peso adecuado para poder
vestir la ropa adecuada, en el lugar y en los momentos
adecuados, escapan del continuum descalificador
que transita de la delgadez y la gordura, extremas:
“anoréxica-costal de huesos, fideo andante, flaca-
delgada, subida de peso con formas, gorda rolluda,
2XL, gorda gorda y tanque”. El peso ideal que se
debe alcanzar con la operacion de la manga gastrica
deberia llevar a las mujeres a un peso tal que las
haga ver regias, -y como sefialamos-, ello implica
tener autoconfianza y autoestima, suficientes para
ocupar el espacio con aplomo y goce tal como Sandra
[seuddnimo] comenta,
iHay mucha diferencia de edades! ellas son unas
jovencitas. Me miro al espejo y no me importa
nada. He estado haciendo zumba con ellas,
saltando y saltando, que el profesor no lo cree. En
mi cabeza, siento que no han pasado los afios y me
siento regia.

La mirada sobre si

Es frecuente que el precario equilibrio con
el que conviven cotidianamente las mujeres con los
kilos de mds, se quiebre cuando en un momento
particular, estas instauran la mirada sobre si -en
tanto circunstancialmente- se ven reflejadas en una
foto, un video familiar, un espejo o en el reflejo de
una persona afectivamente significativa que las juzga
con severidad. La mirada sobre si se convierte en un
detonante que instaura la autoconciencia de estar
gordas.

La incapacidad de controlar la alimentacion, y
como correlato, la dificultad para controlar el propio
cuerpo, termina dibujando el terreno de la batalla:
el del yo versus el propio cuerpo; entendido como e/
enemigo,

...Estar a dieta disciplina el hambre del cuerpo: el
apetito debe ser monitoreado en todo momento y

gobernado con una voluntad de hierro. Ya que la
necesidad propia del organismo por alimentos no
puede ser denegada, el cuerpo se convierte en el
propio enemigo, un alien empefado en frustrar el
proyecto disciplinario (Bartky, 1990: 66 en Heyes,
2006: 132).

El cuerpo se impone, pues, como
el contrincante al que es dificil derrotar, en la medida
en que las mujeres bajan unos kilos haciendo dieta
y/o ejercicios, que luego ganan y asi, sucesivamente.
Esta lucha, pues, puede mantenerse por afios, como
comenta con resignacion Bertha [seuddnimo],

Yo siempre he vivido a dieta, siempre. Baja y sube.
No conozco otra cosa. Estoy acostumbrada a estar
a dieta. Pero mi gordura habia llegado a un limite
con mi ultimo hijo; pues sali embarazada gordita
y comi todo mi embarazo y me quedé gorda éno?
me quedaba con 90 kilos y bajaba 10. Y alli estaba
entre 80 y 90 y ahi jugaba. Pero con mi ultimo
hijo si me mandé una engordada... me quedé con
110 kilos habiendo dado a luz, entonces si, si fue
terrible.

En ese contexto, la operacidn de manga
gastrica aparece como una posibilidad privilegiada
para poner fin a la brega sin cuartel contra ese
cuerpo-enemigo, que es a fin de cuentas el cuerpo de
la gordura extrema. Ganar la batalla resulta de vital
importancia, pues para la mayoria de entrevistadas
bajar de peso es una segunda oportunidad de ser
guien realmente se es o se quiere ser. Ello lleva a las
mujeres a sentirse cdmodas consigo mismas en tanto
se liberan del tormento de estar a dieta (Hancock,
2015; Heyes, 2006) y a sentirse sanas (Watson, 2017).

En algunos casos el deseo de poner fin a la
batalla contra el propio cuerpo es de tal magnitud,
gue puede llevar a algunas mujeres a situaciones
paraddjicas; esto es, comer sostenidamente hasta
alcanzar el peso que las haga candidatas a la cirugia
de manga gastrica. Ana[seuddnimo] comenta el caso
de una amiga,

El médico le dijo que no, que con ese peso no la
operaba. Entonces se encerré un mes y se puso
..taca, taca, taca.. a comer. Se subid -creo- 10
kilos o mas y la operaron. Es que, no queria seguir
haciendo dietas... era ya algo sin esfuerzo.

Ganarle al estdmago es, a fin de cuentas,
lograr el derecho a la visibilidad. Se abandona -como
sefiala Diana [seuddnimo]- el escondite de las ropas
holgadas, que oculta la tristeza tras capas de tela; y
se abandonan las esquinas discretas de las salas de
fiesta; alin mas se logra salir de casa. Un buen grupo
de mujeres que se hace la operacidon de manga gdstrica
transforma la mirada sobre si con relacién a sus
amistades; pues éstas se hacen cercanas y empiezan
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a incluirlas en eventos de los que las excluian por su
gordura. Martha [seuddnimo] comentd con sorpresa
“imagina que yo no sabia que no me invitaban a las
reuniones porque estaba gorda (...) una amiga me dijo
que es normal porque <la gorda malogra la foto> (...)
ahora me siento regia”.

El estémago como aliado

La relacion entre el Yo, y el cuerpo en tanto
enemigo, se (re)configura con la operacién de manga
gastrica, en la medida en que el estémago como
6rgano objetivado cobra protagonismo. El 20% del
estdmago se convierte en aliado del Yo en la batalla
contra la gordura en la medida en que el Yo le cede
el control. Esto es, las mujeres dejan de luchar contra
su apetito porque el estémago reducido establece
los limites de lo que se puede comer en términos
de la cantidad de los alimentos: el tamafio de una
moneda, una cucharadita, un cuadradito, la mitad
de un pufio, etc. El estdmago también restringe el
tipo de alimentos o bebidas que se pueden ingerir.
Se prohiben los que tienen o producen gases porque
distienden el estémago; las harinas porque embotan
o las carnes porque “no pasan con facilidad”. Aida
[seuddnimo] explica cémo es que el cuerpo establece
el limite de lo que se puede comer, al margen de su
voluntad,

Tu cuerpo ya no lo tolera. Y lo bota porque sale sin
digerir. No sale digerido, sale sin digerir porque no
pasd. No pasé. Es como si tu agarraras una botella
y con un embudo, llenas la botella hasta que la
botella comienza a llenarse, a llenarse y el embudo
se rebalsa.

Si bien el estdmago establece limites sobre el
comer, de ello no se deriva un modo de vida sencillo;
pues sobrepasar dichos limites puede generar; entre
otros, fuertes dolores al punto de que la persona se
siente morir o como sefiala Claudia [seuddnimo] “se
me salen hasta las tripas del dolor”. Las restricciones
alimentarias requieren cuidados nutricionales y/o
médicos, disciplina para seguir las pautas alimenticias
y estrategias para adaptarse incluso, a la vida social,
que, en muchos aspectos gira en torno del comer.

La dificultad que implica la disciplina que
impone la operacién de manga gastrica no es
comparable con la tirania de las dietas porque ya
no se sufre por la incapacidad del autocontrol de
las pulsiones del comer. En ese sentido, no se trata
de la lucha por el autocontrol de los impulsos, sino
de la tirania de lo mindsculo; es decir, la sujecidn a
la restriccion del tipo de alimentos y bebidas que se
pueden comer e ingerir. “TU te imaginas lo que es
estar frente a una mesa llena de comida y no morirte
de ganas de comer...eso no tiene precio”, exclama

Martha [seuddnimo] con enorme satisfaccion.

Una dimension interesante que aparece en
las entrevistas, es que la relacién con el estémago
es también indulgente y podriamos decir que hasta
afectuosa. Lasrestricciones que establece el estdmago
son apreciadas porque éste aparece a veces, luego
de ser cercenado en un 80%, tan pequefio como el
estdmago de un bebé. Asi, se lo debe formar como
lo hicieron con el estdmago de sus propios hijos,
logrando que lleguen a digerir alimentos sdlidos poco
a poco. Vanessa [seuddnimo] explica,

Vas comiendo poquito, poquito, poquito, o sea,
empiezas la primera semana con liquidos, la mitad
de un vasito pequefiio, de alli son cremas, de ahi
son purés y de ahi poco a poco, vas aumentando
ciertas cosas, pero tu estomago se queda muy
sensible y es como cuando formas el estdmago de
tu bebé.

El estdmago es un aliado de las mujeres
en el proceso de adelgazamiento, pero para ello,
es menester no engafarlo. Esto es, no ingerir
porciones cada vez mas grandes de alimentos hasta
ensancharlo, lo que lleva a la larga a una sostenida
recuperacién del peso corporal. O en su defecto,
comer porciones pequenas de alimentos o bebidas
caldricas frecuentemente, -que, si bien no ensanchan
el estdbmago- producen aumento de peso.

Varias entrevistadas seflalan que las
tentaciones de comer o de beber no desaparecieron
luego de la operacién de la manga gastrica, por lo
gue a veces buscaron la manera de satisfacer esos
deseos engafiando al estdmago (Followell, 2008).
Ana [seuddénimo] comenta que mantuvo un peso
estable por tres afios porque no comia mucho ya que
su estémago no se lo permitia; sin embargo, en los
ultimos tiempos subid considerablemente de peso,
ya que después de ingerir pequefias porciones de
alimentos, tomaba mucho helado ya que pasaba
con facilidad. Este no es un caso excepcional, pues
un buen grupo de mujeres tiende a recuperar peso
(Dongo, 2012).

Aunque un buen grupo de entrevistadas
de la muestra con la que trabajamos subid de peso
luego de la operacidn de la manga géstrica, no habian
recuperado el preoperatorio. Pero algunas de ellas
consideraban la posibilidad de una segunda operacién
de manga gastrica, en el caso de que no pudieran bajar
los kilos ganados a través de dietas o en su defecto, de
gue no quisieran hacerlas. La re-operacién, juega -a
fin de cuentas- el papel de un comodin o de un deseo
-mas que el de un proyecto con fecha definida- en el
caso de seguir ganando peso o de no poder bajar el
acumulado. Llama la atencidn, sin embargo, algunos
casos en los que alguna que otra entrevistada desea
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volver a operarse, a pesar de haber sufrido problemas
de salud con la primera intervencién. Resalta el
caso de Lupe [seuddnimo], quien sefala que a pesar
de sufrir serios problemas neuroldgicos derivados
de la operacién de la manga gastrica “porque fui
irresponsable”, quiere operarse para bajar los 15 kilos
de peso que gand, porque prefiere ser “una flaca
desgraciada que una gorda feliz”. Ella refiere que
considera que solo se puede ser feliz si se es delgada,
porque de lo contrario se es una mujer invisible que
no puede conectar con sus sentimientos positivos ni
ser aceptada socialmente. Su caso grafica el drama
del mandato de la esbeltez que aqueja a un grupo de
mujeres limefias de clase alta.

Cierre

Las mujeres que colaboraron con la
investigacidon y cuyos testimonios analizamos, son
conscientes de que el ideal del cuerpo esbelto es
producto de un proceso histérico, en la medida en que
saben que en alguna época la gordura fue valorada
socialmente a diferencia de lo que sucede en el
presente. Pero, ademds, se indignan por el hecho de
queelideal de laesbeltez al que les es dificil de alcanzar
sea injusto con la mujer. El desbalance de poder
entre hombres y mujeres -sefialan las entrevistadas-
les quita a aquéllas autoconfianza en la medida en
que pueden ser humilladas por los seres queridos
afectivamente mds cercanos; o pueden ver afectada
su autoestima, cuando sus amigos o conocidos evitan
hacerlas participes de sus actividades, en la medida
en que consideran que no encajan en ellas debido a
su gordura. Pero no solo ello, diversos grupos sociales
-a partir de las politicas de lo mindsculo y de las
sanciones morales que imponen sobre los cuerpos
excesivos-, relacionan la esbeltez con la femineidad, la
belleza, el éxito y las capacidades de las mujeres para
realizarse como personas en todo orden de cosas.

Al margen de las ideas declarativas de
condena sobre el papel del ideal de la esbeltez en
las sociedades contempordneas; las narrativas que
analizamos, reflejan los modos de sentir, pensar y
hacer de mujeres con cuerpos excesivos que en la
vida cotidiana toman decisiones practicas que les
resultan ventajosas para encajar en el orden social y
beneficiarse personalmente del hecho no ser gordas;
esto es, realizarse la operacién de manga gastrica.
Ello es especialmente relevante en el seno de grupos
pequefios y cerrados como los de las clases altas
limefas, en los que la presion y la sancién, sociales
sobre la gordura son considerables.

Throsby (2012) sefiala que -a diferencia
de los Fat Studies que consideran injustificada la
mutilacion del cuerpo gordo-, es posible sostener una

mirada critica sobre la decision de acceder a reducir
el estébmago a partir de la operaciéon de la manga
gastrica. Es importante para la autora, comprender las
razones que llevan a las mujeres a elegir una operacién
de manga gastrica y observar nuevas formas de
resistencia contra el sistema heteropatriarcal. Se debe
tomar en cuenta, que en este estudio se entrevisté
a mujeres con capacidad critica, con agencia y con
pleno conocimiento de las decisiones que toman. En
ese sentido, situamos las narraciones de las mujeres
en la linea de lo que Throsby (2012), propone; esto
es, que las entrevistadas, consideran que el sistema
heteropatriarcal las oprime, pero que, en términos
practicos, les es util unirse a sus mandatos. Patricia
[seuddénimo] -quien es feminista-, comenta que a pesar
de que tenia un hijo relativamente pequefio y temia
dejarlo huérfano, decidié enfrentar a la muerte -que
siempre puede ser un efecto colateral de cualquier
cirugia invasiva- para operarse de la manga gastrica.
Ella sefala que tomé esa decisidon porque no queria
estar gorda: “simplemente era un tema de libertad
y no un asunto de sujecién o introyeccién de los
mandatos heteropatriarcales o violencia simbdlica”.
Resulta interesante notar que como feminista, no
considera que claudica de sus ideales o motivos de
lucha ideoldgica debido a su deseo de estar delgada.
Esto cobra relevancia porque la delgadez a la que se
alude en su narrativa, es la que le permite -segln
comenta- tener energia y contento para desarrollar
sus proyectos personales y profesionales.

En ese sentido las mujeres entrevistadas
exhiben un discurso triunfalista en la medida en que
logran el objetivo de bajar de peso dejando atras la
batalla contra el propio cuerpo y de sus impulsos del
comer. Ellas se representan como seres con agencia
capaces de gestionar una segunda oportunidad de
ser quienes son o quieren ser. Las entrevistadas no
solo valoran bajar de peso, sino mantenerlo por un
buen tiempo, lo que les permite alcanzar un Yo que
la sociedad aplaude y que las gratifica. Recuperar
la salud y recobrar la autoconfianza y la autoestima
— a pesar de la tirania de lo minusculo - es segun la
mayoria de las entrevistadas, una de las mejores
cosas que les ha pasado en sus vidas.
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