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Fundamentacion

La salud mental es un campo indudablemente complejo. Una enumeracién no ex-
haustiva de esta adjetivacion admite considerar varios factores, entre ellos la multipli-
cidad de actores y fuerzas sociales involucrados. Dicha complejidad se amplia a las
diferentes instituciones, tecnologias, saberes, practicas, dispositivos y profesiones que
la convocan. Este conjunto complejo, ademas, no es armonico, sino que es escenario
de tensiones de amplio calibre, que van desde un abierto y generalizado antagonismo,
hasta un accionar intersticial, en los resquicios del campo. Finalmente, estos conflictos
complejos no estan saldados sino en curso, por lo que el devenir de los mismos, su
resoluciéon o su agudizacion, no es del todo avizorable.

Estas caracteristicas del campo de la salud mental lo configuran como extrema-
damente rico, y tal fructificacién tiene como corolario que la salud mental no se agote
en un interés de tipo clinico, o mas sencillamente, que no sea un asunto exclusiva-
mente “de clinicos”. Antes bien, otros saberes, profesiones, experiencias, tradiciones y
disciplinas que no se inscriben ni definen por una tradicion clinica también estan en
condiciones de realizar aportes analiticos que contribuyan a la comprension de esta
complejidad, no armonia y devenir del campo.
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De esas experiencias, para este seminario nos interesa recuperar algunos aportes
tedrico- metodoldgicos provenientes de las ciencias sociales, y mas especificamente
algunos enfoques sociolégicos, antropoldégicos, historicos vy filoséficos, que han pen-
sado e investigado acerca de problematicas vinculadas con la salud mental.

Proponemos abordar esta conjuncion entre ciencias sociales y salud mental a tra-
vés de una estrategia analitica que articula dos planos: los tedrico-conceptuales y los
metodolégico- epistemoldgicos. Asi, por una parte, se consideran las perspectivas de
la medicalizacién y biomedicalizacion de la sociedad, con especial énfasis en los far-
macos Y los diagnésticos como nucleos analiticos. Por otro lado, se toman en cuenta
los métodos cualitativos, especificamente los métodos biograficos, con énfasis en re-
latos de vida, etnografia y estudios de caso como estrategias metodoldgicas para ob-
tener y producir datos empiricos en investigaciones sobre problematicas enmarcadas
en el campo de la salud mental.

La propuesta del seminario en la convergencia de estos dos planos permite tanto
conocer las caracteristicas y debates que se suscitan en las perspectivas de la medica-
lizacién y biomedicalizacion, como también identificar distintas lineas analiticas que el
campo de la salud mental como objeto de estudio traza con temas candnicos de las
ciencias sociales. A la vez, ofrece y fundamenta el empleo de todo un set de herra-
mientas metodoldgicas que permiten llevar adelante investigaciones empiricas en
consonancia con estos nucleos tedérico-conceptuales.

El desarrollo de los contenidos propuestos, entonces, se organiza en la conver-
gencia de cuatro registros: tedrico-conceptuales, histéricos, metodolégicos, y enfoca-
dos en la aproximacion a investigaciones de configuraciones problematicas concretas.
Estos cuatro registros, con intensidades diferenciales, atraviesan cada eje del semina-
rio.

El primer registro enfoca en los modos en los que los estudios sociales han anali-
zado la salud mental, y cdmo se han conceptualizado y descrito el proceso de medica-
lizacion de la sociedad y la biomedicalizacion.

El énfasis esta puesto en las diversas maneras que tienen estas perspectivas de
concebir la relacion entre la salud y la enfermedad, lo normal y lo patolégico, el riesgo
y el peligro, la intervencion y la prevencion, el cuerpo y la mente, la vida y la muerte,
la disciplina y la regulacion, la anatomopolitica y la biopolitica, entre otras diadas que
las transformaciones recientes en la biomedicina y la psiquiatria biolégica han reconfi-
gurado profundamente.



FACULTAD
DE HUMANIDADES
Y CIENCIAS

El segundo registro atiende a las explicaciones y concepciones que han ofrecido
diferentes autores para dar cuenta del origen y despliegue del proceso en casos histo-
ricos concretos, y sus transformaciones en el siglo XXI. En este registro cobra relevan-
cia el andlisis de experiencias histéricas y actuales concretas, que involucraron una
serie amplia de caracteristicas y procesos.

El tercer registro busca recuperar y poner en relacién las diferentes légicas de
aproximacion, herramientas y nociones de las que las perspectivas de la medicaliza-
cién y sus posibilidades de utilizacion para la investigacion de problematicas actuales
o histdricas puntuales. Los estudios cualitativos se han posicionado como espacio de
produccion de investigaciones acerca de la medicalizaciéon y biomedicalizacion, confi-
gurando un programa de investigacidon con contornos en expansion. Especificamente,
las etnografias en sus diversas modalidades, el método biografico y los estudios de
caso constituyen metodologias que, por sus aportes en la produccion de conocimien-
to empirico, son utilizadas con insistencia para el estudio de un amplio conjunto de
fendmenos enmarcados en el ambito de la salud mental.

De alli que el cuarto y ultimo registro se oriente a la discusidon y analisis de algunos
trabajos de investigacion de fendmenos concretos, de Argentina y otros paises ameri-
canos y europeos, que incluyen actores, saberes expertos, practicas, dispositivos, ins-
tituciones y tecnologias en relacion a la salud mental y las ciencias sociales.

Estos cuatro registros seran atravesados transversalmente por una perspectiva de
género. En este seminario se procura explorar una linea de estudios que integre los
antedichos registros, con un analisis en términos de género y diversidades sexo-
genéricas. Se considera que aun existe una vacancia importante en torno a las investi-
gaciones y analisis de la problematica de los procesos de medicalizacion, biomedicali-
zacion, diagnosticos y farmacos con perspectiva de género y foco en mujeres, mater-
nidades y diversidades sexo-genéricas, aunque se encuentran en franca expansion.
Asimismo, ante esta vacancia en este seminario se procede a presentar los disefios de
investigacion de estudios cualitativos sensibles a las perspectivas de género y diversi-
dades sexo-genéricas.

Adicionalmente, este seminario ofrece la oportunidad para hacer converger dife-
rentes saberes, trayectorias e instancias formativas de Ixs diferentes cursantes, en pos
de un interés que convoque a reflexiones y producciones en comun. En este sentido,
se asume que este seminario contribuira a la formacién en investigacion y las voca-
ciones académicas de Ixs cursantes mas alla de si sus tematicas se vinculan o no con el
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campo de la salud mental, y en sinergia con los diferentes seminarios obligatorios y
optativos del doctorado. Asimismo, se fundamenta este programa de Seminario en la
valoracién otorgada a la difusioén y transferencia de las investigaciones realizadas en el
marco de las universidades publicas de nuestro pais.

Por ultimo, mencionamos que la relevancia de los estudios sociales, teéricos y me-
todoldgicos, acerca de la salud mental, han visto refrendada su relevancia en funcion
de la pandemia por COVID-19, reactualizando y reposicionando la importancia de
estas perspectivas para incorporar a los analisis e investigaciones desde las ciencias
sociales en otras tematicas, para las que los hallazgos y problematizaciones realizadas
al analizar el campo de la salud pueden resultar valiosas y fructiferas claves de apro-
ximacion y estudio.

Obijetivos

Los objetivos del seminario consisten en:

- Identificar y sistematizar algunos debates, tensiones y conflictos entre distintos
aportes de las ciencias sociales al campo de la salud mental, como asi también sus po-
sibilidades de integracién analitica con otros enfoques.

- Profundizar el estudio critico de configuraciones fenoménicas histéricas y acto-
res especificos de la medicalizacién y la biomedicalizacion.

- Disponer de un conjunto de herramientas tedrico-metodolégicas para la elabo-
racion de investigaciones sociales empiricas en las que estas tematicas tengan partici-
pacion.

- Poner en relacion la produccién de investigaciones provenientes de otros pai-
ses y regiones, con problematicas nacionales.

En esta linea, se espera que los cursantes logren:

- Adquirir conocimientos generales respecto de los enfoques y problemas que
configuran los estudios sociales de la medicalizacién y biomedicalizacion, con especial
énfasis en aquellos que se vinculan a la salud mental.

- Disponer de un conjunto de herramientas tedrico-metodoldgicas procedentes
de los métodos cualitativos para la elaboracién de investigaciones sociales empiricas.

- Reflexionar acerca de la relevancia de llevar adelante analisis sociales de los
diagndsticos biopsiquiatricos y de algunas tecnologias biomédicas actuales, en parti-
cular los psicofarmacos.
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Eje 1

Clase 1

Parte 1: Ciencias Sociales y Salud Mental. Surgimiento del capitalismo, control so-
cial y normalizacion. La medicina y la psiquiatria. Aportes y origen de la perspectiva
del control social, y las modalidades en las que las ciencias sociales han entendido al
control social. El "Giro del control social", producido a partir de los estudios de Fou-
cault y Goffman. Normalidad, control social y locura. Figuras histéricas y actuales.

Parte 2:

Lineas historicas de demarcacion en torno a la normalidad y anormalidad, encar-
nadas en la figura de mujer intelectual y feminista como loca. Algunas relaciones entre
género, ciencia, medicina, psiquiatria, control social, locura, peligrosidad, criminalidad,
delito, sexualidad, raza, maternidad, teoria de la degeneracién, craneometria y euge-
nesia.

Clase 2

Parte 1: Metodologias cualitativas y salud mental. La naturaleza y las complejida-
des de la investigacion social. Los abordajes metodolégicos cualitativos y los proble-
mas tedricos de estructura y accién. Las implicancias ontoldgicas, epistemolégicas,
axioldgicas y metodoldgicas. Construccion de un problema de investigacién cualitati-
va: trastienda y disefno de investigaciéon. Disefio con componentes flexibles.

Parte 2: La etnografia. Un método para la descripcion profunda de las culturas. Es-
tar ahi. Presencia quién investiga. Ingreso al campo. Potencialidades y limitaciones.
Aplicaciones del método sobre tematicas de salud mental.

Eje 2

Clase 3

Parte 1:

Estudios sociales de la medicalizaciéon: Antecedentes. Definicion y obstaculos
epistemologicos. Aspectos metodoldgicos de la medicalizacion. Consecuencias de la
medicalizacién, antes y ahora.

Estudios sociales de la biomedicalizacidon: descripcion y caracteristicas. Los vecto-
res de la biomedicalizacion. Estratificacion de la biomedicalizacion. Distintos modos
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de entender lo normal/anormal. Diferencias con la medicalizacion: criticas cruzadas.
Globalizacion de la medicalizacion.

Parte 2:

Medicalizacién, biomedicalizacién y estudios de género. Las tres fases en la rela-
cién de la medicalizacion con los estudios de género. La primera fase: neutralidad de
género. La segunda fase: el aporte de los feminismos. Feminismo liberal y abordajes
desde la nocién de consumidor de salud. La tercera fase: la reintroduccién del reduc-
cionismo médico a través de la genética. Biomedicalizacion y abordajes de género.
Bioidentidades y biosocialidades.

Clase 4

Parte 1:

Estudios de caso e investigaciones en salud mental. Caso y casos. Posibles tipos:
Casos segun lo que se estudia, segln el alcance, segln su naturaleza, segln el tipo de
acontecimiento, segln el uso cientifico y segun el nimero de casos. Extrinseco, intrin-
seco y comparativo. Casos de existencia real y de existencia tedrica.

Parte 2:

Aplicaciones del método en tematicas de salud mental.

Eje 3:

Clase 5

Parte 1:

El diagnostico como objeto de estudio de las ciencias sociales. Una resefia de au-
tores y temas. La sociologia del diagnostico. Definicion, caracteristicas y aportes.
Desnaturalizacion y descentramiento del diagnéstico desde las ciencias sociales. El
diagndstico como arena de conflictos.

Parte 2:

Diagndsticos, sexualidad y género. Algunos casos de estudio. A través de distintos
escritos y materiales sonoros y audiovisuales, se presentan algunos diagndsticos que
vinculan salud mental, sexualidad y género, tales como disfuncién sexual femenina,
andropausia, calvicie y disfuncion eréctil, y la potencial remedicalizacion de la homo-
sexualidad a través de la genética.
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Clase 6

Parte 1:

Metodos biograficos y salud mental. El método biografico y la reposicién del indi-
viduo como entidad empirica en la investigacion en Ciencias Sociales. Tipos de inves-
tigacién biografica: biografias y estructura social, biografias y culturas grupales, bio-
grafias e historia oral, biografias y discurso narrativo de los actores. Tipos de pregun-
tas y tipos de datos. Reconstruccidn del universo socio estructural y socio-simbélico .
La narracion de la vida conceptualizada como experiencia. Narracion: puesta en orden
y puesta en sentido.Turning points y puntos de inflexion.

Parte 2:

Aplicaciones del método en tematicas de salud mental.

Eje 4

Clase 7

Parte 1: La farmacologizacién de la sociedad: Algunas consideraciones histéricas.
El desarrollo de los psicofarmacos y su impacto en la medicalizacién. Farmacologiza-
cion de la sociedad. Un mapa de temas y problemas. Diferentes modelos de accién de
farmacos: magic bullet, target symptom y barbituricos.

Parte 2: Psicofarmacos, sexualidad y género. Algunos casos de estudio. Se presen-
tan distintos estudios que vinculan diagnosticos psiquiatricos con psicofarmacos, se-
xualidad y género, tales como depresion y sindrome premenstrual, trastorno disférico
premenstrual, y el empleo de la clorpromazina como primer neuroléptico. Como con-
tratendencia de la especializacién de los psicofarmacos, se presenta también el caso
de la olanzapina, un antipsicotico que fue lanzado al mercado en la légica de lo que se
denomina psicofarmaco blockbuster (superproduccion).

Clase 8

Parte 1:

Etnografia digital, autoetnografia y salud mental. Analizar sistematicamente la ex-
periencia personal con el fin de comprender la experiencia cultural. Escribir autoetno-
grafia: el producto. Potencialidades, temas y criticas de la autoetnografia. Formas y
aproximaciones a la autoetnografica. La escritura como terapia. Aplicaciones del mé-
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todo en tematicas de salud mental.

Parte 2:

Etnografia digital. Principios de una etnografia digital. La etnografia digital como
evento abierto. Multiplicidad de objetos digitales. Aplicaciones del método en temati-
cas de salud mental.
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Clase 2
Parte 1
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Clase 3
Parte 1
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Parte 2
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Murillo, S. (2013). La medicalizaciéon de la vida cotidiana. Revista de la Facultad de
Ciencias Sociales-UBA. 83, 44-49.
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Clase 4:
Parte 1
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Clase 5
Parte 1
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Parte 2
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ders. Baltimore: Johns Hopkins University Press.
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Moynihan, R. y Cassels, A. (2006) “Capitulo 10. La subversion de las ventas. La disfun-
cion sexual femenina”. En Moynihan, R. y Cassels, A. Medicamentos que nos en-
ferman e industrias farmacéuticas que nos convierten en pacientes. Pp. 177-194.
Barcelona: Terapias Verdes.

Clase 6
Primer 1

Meccia, E. (2019). “Cuéntame tu vida. Analisis sociobiografico de narrativas del yo” en
Meccia, Ernesto (Director), Biografias y sociedad. Métodos y perspectivas, Santa
Fe, Ediciones UNL- EUDEBA.

Meccia, E. (2019). “Una ventana al mundo. Investigar biografias y sociedad” en Biogra-
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fias y sociedad. Métodos y perspectivas, Santa Fe, Ediciones UNL - EUDEBA.

Meccia, E. (2012). Subjetividades en el puente. El método biografico y el analisis mi-
crosocioloégico del transito de la homosexualidad a la gaycidad. Revista latinoame-
ricana de metodologia en investigacion social, 4(2), 38-51.

Parte 2

Borotto, A. (2019). “No va mas. Un estudio sociobiografico de carreras morales de
jugadores problematicos de juegos de azar” en Biografias y sociedad. Métodos y
perspectivas, Santa Fe, Ediciones UNL - EUDEBA.

Grippaldi, E. (2019). “Después de la caida. Un estudio comparativo de relatos de vida
de personas en espacios terapéuticos de internacion y terapia grupal por consumo
de drogas” en Biografias y sociedad. Métodos y perspectivas, Santa Fe, Ediciones
UNL - EUDEBA.

Grippaldi, E. (2022a). Volverse depresivo/as. Relatos biograficos de etiquetamiento de
depresion en usuarias/os de servicios de salud mental en Santa Fe, Argentina. Re-
vista Latinoamericana de Estudios sobre Cuerpos, Emociones y Sociedad. 38(14),
pp. 21-33.

Karp, D. (2017). “The Dialectics of Depression” y “Appendix. Thinking about Sam-
pling”. En Speaking of sadness. Depression, disconnection, and the meanings of
illness. Estados Unidos, Oxford Press.

Kokanovic, R., Bendelow, G., & Philip, B. (2013). Depression: The ambivalence of
diagnosis. Sociology of Health and Iliness, xx(x), 1-14.
https://doi.org/10.1111/j.1467-9566.2012.01486.x

Clase 7
Parte 1

Bianchi, E. (2018). Saberes, farmacos y diagnosticos. Un panorama sobre produccio-
nes recientes en torno a la farmacologizacion de la sociedad. Psicologia, conoci-
miento y Sociedad; vol. 8 p. 214 - 257. Disponible en:
http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_abstract&pid=51688-
70262018000200147&Ing=es&nrm=iso

Bielli, A. (2016). Los estudios farmacéuticos: alcances y limitaciones de un campo de
indagacién emergente. TRILOGIA. Ciencia. Tecnologia y Sociedad, 8(13), 27-
42.Cooper, R. (2005). The DSM and feedback in applied science. En: Classifying
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Madness. A Philosophical Examination of the Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders. (Netherlands: Springer). Pp. 105-148.

Moynihan, R. y Cassels, A. (2007). Moldeando la percepcién del publico. El trastorno
de ansiedad social. En: Medicamentos que nos enferman e industrias farmacéuti-
cas que nos convierten en pacientes. Barcelona: Terapias Verdes. PP. 125-142.

Rose, N. (2012). El yo neuroquimico. En: Politicas de la vida. Biomedicina, poder y
subjetividad en el siglo XXI. Buenos Aires: UNIPE. Pp. 369-436.

Rose, N. (2020) Capitulo 6. ;Tiene futuro la psicofarmacologia?, en "Nuestro futuro
psiquiatrico", Madrid: Morata.

Parte 2

Caponi, S. (2019). Capitulo IV: Salas disciplinadas e discinesia tardia: o modelo centra-
do na droga. Pp. 95-132. En Caponi, Sandra: Uma sala tranquila. Neurolépticos pa-
ra uma biopolitica da indiferenca. Sao Paulo: LiberArs

Caponi, S. (2021). Keep Her Calm. La gestion psicofarmacoldégica de la feminidad
(1950-1960). PP. 215-237. En Abreu, C., Bernabé, F., Caponi, S. y Oliva, A. (eds).
Filosofia e historia de la ciencia y sociedad en Latinoamérica. Volumen Il. Ciencia,
género(s) y feminismo(s). AFHIC. Asociacién de filosofia e historia de la ciencia del
Cono Sur: Buenos Aires.

Greenslit, N. (2015). Dep®esion and Consum{tion: Psychopharmaceuticals, Branding,
and New ldentity Practices. En Sismondo, S. y Greene, J. The pharmaceutical stu-
dies reader. Pp. 70-86. West Sussex: Wiley Blackwell.

Moynihan, R. y Cassels, A. (2007). Capitulo 6. La publicidad de las enfermedades. El
trastorno disférico premenstrual. En: Medicamentos que nos enferman e indus-
trias farmacéuticas que nos convierten en pacientes. Barcelona: Terapias Verdes.
PP. 107-124.

Clase 8
Parte 1

Denzin, N. (2017). Autoetnografia Interpretativa. Investiga-
cion cualitativa, 2(1), 81-90. https://doi.org/10.23935/2016/01036

Ellis, C. (1995). Final negotiations. Temple University press.

Ellis, C., Adams T. y y Bochner, A. (2019). Una historia resumida de la metodologia.
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Autoetnografia: un panorama. En: Calva Bénard, S. M. Autoetnografia. Una meto-
dologia cualitativa. Universidad Autéonoma de Aguascalientes.

Fixsen, A. (2021). Fragile minds, porous selves: Shining a light on autoethnography of
mental illness. Qualitative Social Work,
https://doi.org/10.1177/14733250211046657

Silba, D. M. (2021). “Negra, puta y villera”: una autoetnografia sobre violencia de gé-
nero.

Trivelli, E. (2014). Depression, performativity and the conflicted body: An auto-
ethnography of self-medication. Subjectivity, 7(2), 151-170.
https://doi.org/10.1057/sub.2014.4

Parte 2

Fixsen, A. M., & Ridge, D. (2017). Stories of Hell and Healing: Internet Users’ Cons-
truction of Benzodiazepine Distress and Withdrawal. Qualitative Health Research,
27(13), 2030-2041. https://doi.org/10.1177/1049732317728053

Jover-Leal, A., & Grau-mufioz, A. (2021). “;Qué hago? ;Me recomiendan algo?” Co-
munidades virtuales y agorafobia, un espacio para la participacién compartida en
la gestion de la medicacion. Revista de Antropologia Social, 30(1), 13-25

Pink, S. (2019). La etnografia en un mundo digital. En Etnografia digital. Principios y
practica. Madrid, Ediciones Morata

Cronograma:
Se dictara durante los meses de noviembre y diciembre, dias y horarias a convenir

Modalidad de cursada y evaluacién

El seminario tiene una duracién de 45 horas. El dictado se distribuye en 8 clases
bajo la modalidad presencial (sincrénica, mediada por internet).

La dindmica de cursada consiste en dos partes: una de caracter mas netamente
expositivo docente, y otra abocada a la discusidon de materiales escritos, sonoros y
audiovisuales elaborados especialmente en relacion con los contenidos de cada clase.
Las dos partes pueden organizarse en cada clase en secuencias diferentes, pudiendo
iniciar alternativamente con el momento mas expositivo o el mas asociado a las discu-
siones.

En el momento en el que la dindmica es mas predominantemente expositiva (aun-
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gue siempre propiciando consultas, interrupciones y comentarios), se planifica de par-
te de Ixs docentes la transmisién de panoramas generales de los contenidos y textos
planificados para cada clase, con una contextualizacién y analisis critico de los mis-
mos.

En el otro momento, de discusidon y debate, se planifican distintas actividades que
implican la participacién de Ixs cursantes, en funcion de la presentacion de distintas
piezas escritas, sonoras y audiovisuales especialmente disefadas, que se enfocan en la
exposicion de problematicas, fendmenos, dindmicas y algunos casos y experiencias
concretas relacionados con la tematica de cada clase.

Evaluacion

La dinamica de evaluacion se planifica en torno a dos nodos: 1) la conformacion
de un portfolio durante la cursada, y 2) la entrega de un informe final breve, al final de
la cursada.

El Portfolio se conformara a partir de la realizacién de actividades individuales o
grupales de andlisis, integracion de contenidos, control de lectura o articulacién con
un tema de investigacion de interés, o reflexién al cierre de cada eje, con un total de 4
actividades que se encontraran disponibles en una carpeta Drive elaborada a tal efec-
to. La revision y correccion de dicho portfolio sera realizada por los docentes en cada
instancia, de cara a su entrega al final de la cursada.

Al final de la cursada, se anade al portfolio de los 4 ejes la entrega un Informe final
breve individual de 3-4 paginas que integre los contenidos de cada eje con alguna de
las siguientes consignas a eleccion:

- Una experiencia profesional de abordaje con eje en ciencias sociales y metodo-
logias cualitativas, efectuada en servicios o programas en los que hayan participado o
participen les cursantes.

- Un andlisis tedrico-conceptual de alguna problematica actual o histérica vincu-
lada a ciencias sociales y metodologias cualitativas mental trabajada en el Programa.

- Un analisis empirico a través del uso de las estrategias metodoldgicas cualitati-
vas sobre tematicas afines a las desarrolladas en el curso.

La calificacion y los plazos de entrega del Portfolio completo + el Informe Final
breve se realizaran de acuerdo a los criterios vigentes en el Posgrado.

Para la aprobacién de la cursada, se espera de les cursantes una asistencia perio-
dica a los encuentros, la lectura y discusién de la bibliografia obligatoria y materiales
audiovisuales, y la participacion activa en las clases, como asi también la elaboracion
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de las actividades propuestas en cada eje.

Se proveera la totalidad de la Bibliografia obligatoria en formato digital, como asi
también los materiales audiovisuales especialmente disefiados para el seminario.

Se proveera a les cursantes de un Cronograma detallando la bibliografia especifica
para cada clase y los materiales audiovisuales, como asi también de las actividades a
incluir en el portfolio. Se estima la inclusién de revisiones y consultas del portfolio
durante la cursada, a fin de efectuar un seguimiento y orientacion en los trabajos fina-
les de los cursantes.
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