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Manifest del Grup de Treball de Dona i Salut Mental (GTRDSM) de la Societat
Catalana de Psiquiatria i Salut Mental contra el tracte no igualitari i la limitacié

dels drets humans de les dones a Afganistan i altres paisos

Les autoritats talibanes a I'Afganistan han implementat recentment una nova normativa
que prohibeix a les dones accedir a les institucions de formacié médica (1), tancant aixi
una de les ultimes oportunitats d'accés a I'educacié superior per a elles. "A les nenes ja
no se'ls permetra estudiar en aquestes institucions", la qual cosa suposa un cop final a
I'educacid, l'accés de la qual a la dona ja venia restringit amb el tancament de les
universitats per a elles el desembre de 2022, i la prohibicié d'assistir a les escoles

secundaries durant més de tres anys (2).

Les lleis vigents en paisos com I'Afganistan i altres paisos que restringeixen greument
els drets i llibertats de les dones, comporten mdltiples repercussions negatives en la
seva salut fisicai mental, recolzades per I'evidéncia cientifica. Aquestes repercussions

inclouen factors bioldgics, psicologics i socials.

A nivell de salut fisica, les lleis i normes restrictives de sexe, sovint impedeixen que les
dones accedeixin a atencié medica adequada. Per exemple, la prohibicié que les
dones siguin ateses per metges, en abséncia de metgesses qualificades, afecta el seu
accés a serveis essencials. Una paradoxa, ja que el problema s'agreuja en prohibir
l'accés a la formacié médica i sanitaria de la dona. L'Afganistan s'enfronta a una greu
escassetat de professionals de la medicina, en particular de metgesses, infermeres i
llevadores necessaries per a proporcionar serveis essencials a les dones. Qui els
proporcionara les cures médiques necessaries, inclosa l'assisténcia a I'embaras i al
part? Es evident que totes aquestes barreres en l'accés a la salut contribuiran a majors

taxes de morbiditat i mortalitat materna i neonatal.

D'altra banda, en aquests paisos, les lleis i normes socials sovint perpetuen la violencia
contra les nenes i les dones, incloent-hi matrimonis forcats i la violencia de parella.

Segons I'OMS (3), l'exposicio a la violencia esta associada amb problemes com a
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lesions fisiques, malalties de transmissio sexual, i complicacions en I'embaras.
Aixi mateix, les restriccions sobre el treball i la mobilitat limiten I'autonomia economica
de les dones, incrementant el risc de pobresa i desnutricid, la qual cosa pot afectar

negativament la seva salut general i la de les seves criatures.

L'impacte social i psicologic en la dona és molt significatiu. Les lleis que limiten la seva
mobilitat i interaccid social generen aillament, la qual cosa es troba estretament
relacionat amb el desenvolupament de trastorns mentals com a depressio i ansietat. A
més, la falta d'autonomia personal, a través de la prohibicié de treballar, estudiar o
decidir sobre la seva propia vida, soscava la sensacio de control personal, un component

clau del benestar psicologic segons teories com la de l'autodeterminacio.

En termes de conseqiiéncies sobre la salut mental, la discriminacié sistematica i
segregacio de sexe o “purdah”, les restriccions en I'educacié i el treball, i la por constant
a castigs per violar codis de vestimenta o conducta, com l'obligacié de tapar-se els
cabells i la cara, generen alts nivells d'estrés (4). La privaci6 de drets fonamentals i el
tracte com a ciutadanes de segona classe poden erosionar l'autoestima de les dones i
generar sentiments de desesperanca, factors que contribueixen al desenvolupament de
depressié severa. Estudis publicats en revistes cientifiques han associat aquestes
condicions amb majors taxes d'ansietat, depressio i trastorns d'estrés posttraumatic
(TEPT) entre les dones afganeses, amb xifres significativament superiors a les dels
homes (5, 6). Segons els informes, la prevalenca de la depressié greu en les zones
controlades pels talibans és del 73-78%, enfront del 28% en les zones no controlades
pels talibans (6).

També han de considerar-se els efectes intergeneracionals del context d’opressio i
desigualtat que afecta fisicament i mentalment a les dones, ja que aguestes condicions
adverses impacten directament o indirectament en I'entorn emocional de les families,

perpetuant cicles de pobresa i desigualtat.

Les lleis actuals a I’ Afganistan i altres paisos que restringeixen greument els
drets i llibertats de les dones, comporten efectes profundament perjudicials per

a la seva salut fisica i mental. Aquestes restriccions perpetuen cicles de
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violéncia, pobresa i malaltia que incideixen directament sobre las dones. Es

C

fonamental abordar aquesta problematica des d'una perspectiva de defensa dels
drets humans universals de les dones. El GTRDSM de la Societat Catalana de
Psiquiatria i Salut Mental desitja visibilitzar aquest greu problema, fer costat a

les dones victimes d'aguesta violéncia i reivindicar que es prenguin mesures per

ala seva erradicacio.
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