DIVISION DE ES

I\‘STITUTQ MEXTCA EGURO - SOCTAL
- UNIDRD DE MEDICINA FAMILIAR No.: 75:; :

I‘NvEsT IGACION

CONCEPCION  DEL PROCESO’ SALUD-ENFERMEDAD Y 'SU RELACION

CON EL NIVEL CULTURAL' N LA POBLACION DE LA COLONIA
AGUA 'AZUL . DE: CIUDA E"AHUALCOYOTL EDO.DE MEXICO

T el Titulo de:

Esll;ecbi.avli;_t‘:?"’e‘n yhile:dicina'Familxar
‘ P, rﬁe‘s en ﬁ'a:
, TESIS rpp
‘:‘EM DE o IGEN

DRA: M)\ “ELENA FIERROS AMESQUITA-

e

oh ‘l\(L\ TA
3 MEDIEIN

: \
1
ABR 7 w2 1992,

1S

México, D.F.

" n NE - ]
G UM 0 \
A LAWMENTIC DF 1’0‘ {
IR RS |
i =

(1PN



pr—

%‘g Universidad Nacional
:‘\-A

2%  Auténoma de México
UNAM

UNAM — Direccién General de Bibliotecas Tesis
Digitales Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADOS © PROHIBIDA
SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta
protegido por la Ley Federal del Derecho de
Autor (LFDA) de los Estados Unidos
Mexicanos (México).

El uso de imégenes, fragmentos de videos, y
demas material que sea objeto de proteccion
de los derechos de autor, sera exclusivamente
para fines educativos e informativos y debera
citar la fuente donde la obtuvo mencionando el
autor o autores. Cualquier uso distinto como el
lucro, reproduccién, edicion o modificacion,
sera perseguido y sancionado por el respectivo
titular de los Derechos de Autor.



1.
1L

.l

:-,VI.'
VIIL,

VIII.

INDICE O COONTENIDOS

INTRODUCCION. s+ vvsnnss. S

 MARCO TEORICO. .+ o usivuinninersnsss

MATERIAL.Y. METODO




I. INTRODUCCION.

Al elaborar un trabajo de tesis, algunas veces resulta
un tanto diffcil, ya que cualquier problema nos parece in -
significante para resolverlo. Esto le sucede con frecuen
cia a los médicos, acostumbrados al pensamiento mecanicig

ta, funcionalista o meramente biologisista, que prefieren
presentar problemas sofisticados, dindole poca importancia
a los aspectos sociales de los que dependen, en Gltima ins -
tancia, l1a situacién de la rama médica.

Un aspecto social de suma importancia, es la concep -
cibn del proceso Salud - Enfermedad, cuya interpretacién,
prictica y conocimiento médico, estén bien articulados, y
determinan el grado de desarrollo técnico y el alcance de
las fuerzas productivas en una sociedad dada.

En base a esto Gltimo la presente tesis estf cncamina

da a investigar y conocer las distintas concepciones del -

- proceso Salud - Enfermedad, en una comunidad de Ciudad Ne-
zahualcoyotl, Edo. de México.

Sabemos que la concepci&n del proceso Salud - Enferme-
dad se ha ido modificando, debido entre otras causas a: el
avance continuo de la meéicina, la influencia de los cam -
bios en el comportamiento de los grupos sociales y a las -
transformaciones que han sufrido los agentes y el indivi -
duo a consecuencia del medio ambiente en el que interact@an
por loque el fenb6meno del proceso Salud - Enfermedad ha su
frido cambios a través del tiempo, los cuales han ido a la
par con las modificaciones en el conocimiento de la Etiolo
gia de la Enfermedad.



Es precisamente en la transfor-maci6én histSrica del pro
cern de produccién econémica en donde la Salud - Enfermedad
tienen manifestaciones concretas en las clases sociales que
componen la estructura social por eso se entiende, que exis
ta una distribucién diferente de la salud y enfermedad en -
los grupos sociales que integran una formaci6n econémica, y
que é&ésta depende de las condiciones de insercién de estos -
grupos cn el modelo general de la produccién. ( Por lo quc,
debe caracterizarse a las clases socialesde acuerdo con el
lugar que ocupan en la produccifén, por las relaciones que -
guardan con los medios de produccién apropiacifn probada de
ellos o no y por el modp y proporcién en que se perciben 1la
parte de la riqueza social de que disponen). En esta pers-
pectiva se entenderd al fen6meno Salud - Enfermedad como un
proceso de cardcter histérico, en donde el desarrollo de -
las fuerzas productivas, las relaciones sociales de produc-
cién y la ideologfa favorecen su determinacién social(z).

La interpretacién del proceso Salud - Enfermedad, tan-
to a nivel individual como principalmente en forma colecti-
va, ha sido objeto de polémica periédica en los Gltimos -
afios, ya que mientras por un lado, en los hospitales la me
dicina se sigue ejerciendo con un enfoque plenamente biclo
gisista, por otro lado, la salud piblica para poder asimi-
lar coherentemente el planteamiento de la determinacién de
la enfermedad, desarrolla para poder explicarse la génesis
de la misma, una teoria multicasual en la fundamenta el -
proceso Salud - Enfermedad(1).

El avance de esta concepcitn supera al andlisis biolo-
gicista por el que tradicionalmente la interpretacién del -
fen6meno Salud - Enfermedad se reduce a la suma de proble -
mas individuales anflogos.



Es de acuerdo a lo anterior que s¢ considera a.la Sa -~
lud - Enfermedad como un fenémeno colectivo ¢ histéricojque v '
se encuentra determinado por la organizacién social; enjdqu
de el carficter colectivo es la expresi6én concreta de mani-.

festaciones organicas de los diferentes grupos sociales,.cui.

yo origen estd dado por la forma en que los hombres produ -
cen y sc apropian de los bienes producidos(z).

Ahora bien, en el presente trabajo tratamos de analizar
la concepcién del proceso Salud - Enfermedad y su relacibn
con el nivel cultural de la poblacién de la Colonia Agua -
Azul de la Ciudad Nezahualcoyotl cabe esperar que la concep
cién del PSE Proceso Salud - Enfermedad es progresista o so
cio-hist6rico en la poblacién con mayor nivel cultural, en
comparacién con la poblaci6n de menor cultura en donde espe
ramos una concepcidén mecanicista, funcionalista o biologi -
cista.

Ademfiis del anélisis de la concepcién tradicional del -
fen6meno Salud - Enfermedad, se tratari la adecuacién de -
las categorias sociales del materialismo histérico hacia -
una interpretacién cientifica del proceso Sa2lud - Enfermc -
dad, para lo cual, serd conveniente, revisar la cuesti6n de
la ideologia en la interpretaci6én del fenémeno Salud - En -
fermedad, es decir, si es el orden de la produccién econémi
ca, existe una clase social dominante, que en favor de sus
intereses organiza los procesos cconémicos esenciales, en -
el orden de las ideas, esta misma clase social imponec sus -
valores y su "Etica', con base en una interpretacién ideol§
gica de los fendmenos sociales. Siendo la Salud - Enferme-
dad un producto social, tenderd a ser definida por esta -
ideologia dominante en los términos que le convengan. Lo -
cual quiere decir, que la Salud - Enfermedad es un proceso



material,.cuya existencia no depende de lo que los hombres
piensen’ de ella (aunque el resultado de sus relaciones la
determine), pero’ la caracterizacién que de ella se hace es
lo que permite def:'inirla(Z .

En el presente trabajo, iniciaremos con un resumen de
la evolucién histérica de la medicina, para continuar con -
los estudios tendientes a conocer la historia, la evolucién
que ha sufrido el concepto de Salud - Enfermedad en las dis
tintas épocas de la historia hasta nuestros dias y como es-
ta concepcibn est8d relacionada con el modo de produccién -
existente.

No pretendemos que este estudio se quede en eso, sino
que partiendo de este anfilisis, se haga conciencia primera-
mente de la concepcifn sobre el proceso Salud - Enfermedad
por los trabajadores de la salud cuya tendencia sea, hacia
una interpretacién cientifica de este proceso, para que pos
teriormente, puedan trasmitirlo a la poblacién en genéral y
hacer mis ficil la aplicacién de las medidas preentivas ne
cesarias para minimizar o evitar la aparicién de la enferme
dad, todo esto desde luego con la participacién responsable
de los profesionistas de diversas disciplinas, asf como de
los integrantes de la comunidad.



II. MARCO TEORICO.

El arte, la religi6n y la medicina tuvieron un origen
com@in, nacieron de la magia que el hombre primitivo desarro
116 como un medio para protegerse del ambiente hostil en -
que vivia. Podemos decir, quc esta evolucién es el resulta
do de las necesidades urgentes del Homo-Sapiens; ya que en
su constante lucha por la supervivencia, ha ido desarrollan
do desde siempre formas cada vez mis complejas de enfrentar
su realidad.

En todas las facetas histéricas, a las que ha enfrenta
do el hombre, han ocurrido miles de cambios en todos los as
pectos, por lo que existen multitud dc sociedades, con dife
rentes caracteristicas que estén dadas ecsencialmente por el
nivel de desarrollo de sus fuerzas productivas.

) El hombre, ha generado también sus concepciones del -
mundo en base a una filosoffa, la cual le sirve de guia en
la vida, en la cual sus valores tienen una intervencidn de-
terminante para interpretar su realidad; ahora bien, la vi
da inicial del hombre sobre este planeta tierra estuvo lle-
na de riesgos y debe haber sido una lucha permanente entre
las fuerzas de la naturaleza y el hombre indefenso, su vida
fué en un principio una lucha despiadada entre el hombre, -
los animales y los elementos naturales. Todo lo que rodea-
ba al hombre era misterioso para é1, para subsistir, para -
tener éxito en la caza, para no enfermar o no morir, el -
hombre nccesitaba poderes especiales, para contener las -
fuerzas naturales o sobrenaturales que lo utilizaban.

De tal forma, desarrollé la magia, que produjo manifes



taciones artisticas de extraordinaria belleza; formul6 ex -
plicaciones sobre el universo y la vida humana; dando lugar
al pensamiento primitivo y su consecuente:‘desarrollo de -
procedimientos rituales para poder curar las enfermedades,
dando lugar a la medicina primitiva. Sus formas de protec-
ci6n fueron la magia y la religibén, de ellas proviene la me
dicina, como un aspecto de la vieja lucha, entre el hombre
y la naturaleza, La medicina primitiva fue por necesidad,-
de carfcter migico y religioso. La enfermedad era causada
" por espiritus ", de tal forma que el hombre debfa luchar
contra ella u§ando métodos migicos y sobrenaturales. Al co
mienzo fué la magia, d{spués la religibn y posteriormente -
la medicina religiosa, Esta asocjiacifn entre magia, reli -
gi6n y medicina continué por muchos siglos, hasta la Edad -
Media Europea, y fué durante el Renacimiento Europeo cuando
la medicina y el arte se independizaron de la magia y la re
ligién, bajo la influencia del criterio cientifico que co -
menz&é a predominar en la mente humana.

El hombre primitivo es extraordinariamente susceptible
a la sugesti6n, lo que explica su intensa respuesta a los -
encantamientos, hechizos y demds recursos de la magia. La
parte de &xito que debe haber tenido la medicina mégica se
debe indudablemente, a la psicoterapia por sugestif6n y a -
otros procedimientos.

El médico en la sociedad primitiva, es sacerdote o -
exorcista, conoce mejor que los demis individuos el mundo -
sobrenatural que ellos imaginan. Sus practicas mfgicas tie
nen valor simb6lico y siguen las normas de un ritual elabo-
rado. El hombre en la cultura primitiva considera la enfer
medad y la muerte como obra de agentes sobrenaturales y de
hechiceros que mantienen contacto con ellos. El médico pri



‘mitivo, debe usar procedimientos sobrenaturales para el -
diagnbstico, asi como ceremonias religiosas y mfgicas para
el tratamiento(4).

El sistema mis completo de la antigua medicina religio
- sa, se desarrolld en Babilonia y Asiria. La teologfa y la
astrologia dominaron la medicina babilénica, y también in -
fluyeron en las ideas médicas dv los antiguos persas y ju -
dios, que recibieron mucho de Babilonia, ademis, también se
desarrollé el tratamiento de las enfermedades por medio de
drogas y la cirugia. La medicina egipcia fué diferente a -
la babilénica, fué mis bien un oficio que una ciencia reli
giosa. El famoso "papiro de Edwin Smith" expone una serie
de 48 casos clinicos que revelan un método de examen y una
precisién diagn6éstica muy elaborada. Este papiro es el do-
cumento cientifico conocido mis antiguo y en €1 no sc en -
cuentran vestigios de magia ni de concomitancia con ideas -
religiosas. Esto no significa que en Egipto no hubiera me-
dicina mégica y religiosa 5),

Los egipcios concibieron a la totalidad de la creacibn
constituida por 4 elementos: tierra, aire, agua y fuego. Es
tos elementos mezclados en distintas proporciones, consti -
tuian también el cuerpo-humano y, en la enfermedad sc supo-
nia la alteracién de uno o varios de ellos. También conci-
bieron al cuerpo humano como depurador que aprovechando el
material purificado, expulsaba el impuro por la orina, sy -
dor, heces y mucosidades. Si el organismo tomaba elementos
de la naturaleza que el organismo no podia depurar, sobreve
nia la enfermedad. A pesar de la aplicacién de muchos -
principios empiricos, la terapéutica egipcia tuvo mucho de
migica; se pronunciaban fdrmulas contra los espiritus del -
mal personificados por "SET", el demonio, causa de las en -



fermedades y de todo mal, o se invocaba a los dioses bien -
hechores "RHA" (sol) y "TOT" (luna)

La -medicina china se encuentra estrechamente vinculada
a la tradicién, los chinos concibieron la estructura del -
cuerpo humano no segln principios empiricos sino segln su -
sistema filos6fico en los que son S elementos fundamentales
del universo: los 5 colores, los 5 puntos cardinales, asi -
como los 5 6rganos esenciales: el higado sede del alma, el
corazén, el bazo, los pulmones y los rifiones. Se podfa co-
nocer el estado de salud o enfermedad de un paciente exami-
nando los labios, que eStaban para ellos en Intima relacibn
con el bazo a través del es6fago. Toda la patologia se ex-
plicaba por la interacci6n de las grandes polaridades entre
cielo y tierra, entre el "Yang" principio activo, seco, -
creador, masculino y el "Yin" principio pasivo, hGmedo, di-
solvente y femenino. La interpretaci6n en equilibrio resul
taba en salud(q).

La medicina de la India antigua seglin la creencia hin-
dG hace 5000 afos, compadecida del hombre que ha degenerado
a lo largo de las 3 edades anteriores, le regala el ' Ayur-
veda'", que es mis exponente de la sabiduria médica, y en el
cual se inspiraron los mids destacados escritores médicos -
Caraka y Susruta, para a su vez elaborar sus textos. Estos
consideraban el cuerpo humano constitufdo por 300 huesos, -
500 mGsculos y 700 ramificaciones de bazos. Lo formaban 3
elementos fundamentales:. aire, bilis y flema o mocosidad.La
patologia se basaba en el aumento o disminucifn proporcig -
nal de una de estas sustancias. La primera descripcién de
la Diabetes Mellitus como enfermedad, en la que la orina se
vuelve azucarada se debe a los hindues 6)



Medicina precortesiana: Mecdicina azteca, la religién
que con su gran componente de pensamiento migico abascaba
la vida integra del azteca, individual y colectivamente, -
impregnaba también el pensamiento y préictica en la medici-
na. Ejercida por hechiceros o por sacerdotes, estaba llena
de temor y reverencia a los espiritus supcriofes, ya fuera
de los dioses o de los mismos hombres dotados, en ocasionces
de poderes sobrenaturales para causar ¢l mal(a).

Las fuentes de enfermedad son dos principalmentc, la -
voluntad de dios ofendido y la malevolencia o ‘encmistad de
otro hombre, que se vale del poder de un hechicero o de sus
propios poderes sobrenaturales para enfcrmar al enemigo, Al
gunas tradiciones se derivan de estas crecncias, como la -
tradicién del ' Nahual " y el tan conocido ' mal de ojo"(s).

Los atributos con que el pueblo azteca viste a sus dip
ses, determinan l6gicamente la naturaleza de 1la enfermedad,
Asf{ " Tléloc " dios del agua, provoca las dolencias que pa-
recen derivar del frio y la humedad, como ¢l reumatismo y -

.el resfriado comfin, los ministros de lldloc castigan a quig
nes abusan del pulque con " un estado delirante acompafiado
de desviacifn de la boca, temblor generalizado y fluyién de
los ojos', Xipe Totac '"- nuestro sefior del desollado" a -
quien se representa revestido de la piel de la victima sa-
crificada, y es deidad de la renovacifn perib6dica de la ve
getacién es responsable de las enfermedades con manifesta-
ciones dermatolégicas(s).

Macuilxéchitl, dios del placer, castiga el quebranta -
miento de votos, los excesos sexuales y la gula, con enfer-
medades venéreas, hemorroides o trastornos digestivos,etc.
El dios de la medicina azteca es Tlazoltéotl, ser andrqgéni
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co, que es al mismo tiempo deidad de la inmundicial y del -
placer carna1(8), ’

En-este tiempo, existia la creencia de que las enferme
dades podian deberse a’'la intrusibén al organismo de un cuer
po extrafio de naturaleza material; pedrezuelas, espinas, in
sectos, aire, etc( ).

Hasta aqui, sc ha resumido en forma breve lo que carac
terizé a algunos pueblos y culturas distantes, teniendo co-
mo com@Gn denominador, la actitud que confiere a la enferme-
dad, un valor'religioso: al considerar su mecanismo de pro-
duccién como dependienté de un mundo superior.

En este momento también en que la medicina superf las
tradiciones migicas y demonolfgicas egipcias y orientales y
se lanzd por el camino del empirismo y la observacifn criti
ca de los enfermos.

La aparicién de HipScrates ( Siglo V A.C.) y su cuerpo
de doctrinas en la medicina griega, corresponde evidentemen
te a una etapa de sintesis dialéctica, y marca el gran vira
jo de la medicina occidental,de lo empirico y migico, hacia
lo cientifico. E1 hipocratismo significa la sintesis, al -
reunir todo lo mejor de la medicina empirica con el rico -
aporte de las escuelas inicidticas y el de los grandes es -
quemas filos6ficos.

La medicina griega recibié pues la importante influen-
cia de la filosofia y a través de ella, de dos poderosas -
raices orientales: la geometria egipcia y la astronomia ba
bilsnica (5) (6)



La escuela hipocritica consider6 al hombre y a sus pa-
decimientos como objetivo fundamental de toda su accibn. El
cambio que Hip6crates imprime a la medicina es fundamental,
la atencién del médico se fija exclusivamente en cl pacien-
te, sin que para explicar la enfermedad se rccurra al hechi
cero, ni a las teorias filos6ficas o religiosas, La enfer-
medad se consideraba como un proceso natural, cuyos signos
y sintomas son observados y anotados. Ademds la filosolia
griega tuvo una influencia notable sobre la medicina y -
adquiere rango y caricter de ciencia

Los médicos griegos de esta época se preocuparon muy -
poco de hacer que la medicina fuera Gtil para la comunidad.
El médico hipocrético fué un profesional que vendia sus ser
vicios a quien pudiera comprérsclos. Esta fue una gran di-
ferencia con la medicina oriental que, desde el comienzo tu
vo un carfcter social.

Las caracteristicas mis sobresalientes de la medicina
griega fueron: origen filos6fico empirico, desarrolleo de la
observaci6én clinica y el hombre considerado como un ser so-
cial. Observacidn raciocinio, honestidad y mesura, fueron
sus cualidades fundamentales. Sus recursos terapéuticos es
pecialmente naturistas.- Su doctrina fisiopatol6gica: humo-
ralista, su ética: laica y cmancipada. Los griegos hicie -
ron dos grandes descubrimientos en la historia de la medici
na:

1. La enfermedad es un proceso natural.

2. El organismo humano tiene una capacidad natural ba-
ra restablecer el equilibrio orgénico que constitu-.
ye la enfermedad “y, R R
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La introduccién de los conceptos cientificos a la medi
~‘cina gricga no significé sin embargo que la medicina reli -
_gioéa fuera enteramente desplazada. Existié simultdneamen-
“te‘eliculto a Asklepio o Esculapio, hijo de Apelo y hermano
‘de;P@hqcea'y de Higeia. Esculapio fué identificado como -

dios de la 'medicina hacia el Siglo VI A.C.

Los romanos durante su apogeo asimilaron el conocimien
to.griego, y asi la medicina romana fué una repeticién de -
la griega. Al principio la medicina romana ocupé un puesto
de ‘segunda orden. La tradicién terapéutica aborigen era de
lo mis rudimentaria, curaciones caseras que se combinan con
toda clasc de procedimiéntos migico-religiosos e invocacip
nes

La diosa Salus, era la diosa general de la salud, pero
existfa ademis una gama de dioses especiales: una diosa, -
Carna, para las enfermedades intestinales, una diosa,. Fe_ -
bris, para las afecciones febriles e incluso, una diosa -
Scabies, para las enfermedades cutineas de la tifia

En los primcros tiempos del desarrollo del Imperio Ro
mano, los médicos eran generalmente esclavos, con un cono-
cimiento muy limitado, Pero a medida que progresaron cultu
ralmente, la medicina romana se transformé en una profesién
mis distinguida. Durante la Roma Imperial existfan médicos
designados para las ciudades, para atender a la poblacibn.
Pero los romanos dieron mds importancia al saneamiento am_-
biental que a la medicina misma. Constituyeron magnificos
acueductos, algunos de los cuales todavia est&n en uso, or-
ganizaron el abasto de alimentos, la recoleccién de basura,
la vigilancia de edificios, dieron un auge inusitado a los
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bafios pliblicos, construyeron enormes alcantarillados para -
el vaciamicento de las excretas, y se preocuparon por hacer

censos peri6dicos de la poblacién. Tambi&n se crearon ins-
tituciones sanitarias, que eran una especic de enfermerias

para atender a los ciudadanos indigentes y a los esclavos.

A ellos se les debe 1la creacidén de hospitales en el sentido
moderno. El primer médico de verdadera fama en Roma fué -
Asclepiades, €1 rompié con la tradicibn hipocritica, consi-
derd al cuerpo humano como una multitud de dtomos cn cons -
tante movimiento. Esto produjo un cambio muy grande en la

orientacifén de la medicina europea y occidental (5).

La doctrina cristiana y la ciencia helenistica eran -
irreconciliables. La medicina cristiana se organiz6 como -
un trabajo caritativo para los pobres; y sus métodos s¢ ba-
saban mis en la FE que en el conocimiento cientifico. En -
el auge progresivo de la iglesia cristiana en Europa, la si
tuacién de la medicina cientfifica se fué haciendo cada vez
mis critica. La iglesia estableci6é reglas cada vez mis ri-
gidas para &l estudio y la préctica de las artes y las cien
cias. La teologia, transformada de una disciplina empirica
lo invadi6é todo. Por otra parte, la iglesia monopolizada a
los monasterios, en sus bibliotecas, todo el conocimiento -
acumulado hasta esa época. La medicina qued§ incluida en -
este monopolio y en esta nueva manera de pensar, La tradi-
cién cientifica griega fue eliminada del conocimiento médi-
Co europeo y por esta razbén, los progresos de la medicina -
fueron muy pocos en el periodo que va de Galeno ( Siglo Il
D.N.E.) a Francastoro { Siglo XVI D.N.E.) y Harvey ( Siglo
XVIII D.N.E.). Después dec haber dominado por cerca de 1000
afios el pensamiento médico occidental, la medicina cientifi
ca, que los médicos griegos habfan creado, habia desapareci
do aparentemente en el obscurantismo cristiano del Medioevo.



Sin embargo, hubo 3 canales a“través de los cuales la medi-
cina griega sigui6 su curso, para reaparecer mis tarde en -
la medicina moderna: 1la escuela médica de Salerno, en el -
sur de Italia, la medicina bizantina y la medicina 5rabe(6l

Durante el perfodo monfstico ( Siglo V al X) vemos -
aparte de un gran celo por conservar la literatura antigua
y las tradiciones,como crece con fuerza un elemento, el cul
to de curacifén por la FE. Luego, una comunidad que creia -
en la religifn, consideraba la enfermedad como un signo de
desagrado divino. Donde no habia mis que un dios, que se -
suponia justo, la enfermedad debfa ser consecuencia del pe-
cado. El paciente asi era victima de si mismo, El auxilio
sobrenatural cra cada vez mis preciado que el arte médico,
mostrando a ésta como impotente, particularmente en el tiem
po de las grandes epidemias, pues diffcilmente se podria -
pretender efectuar una curacién valiéndose de medidas. con -
tra dios, y cualquier raza o tribu, que creyera en el poder
absoluto de su dios sobre la vida y los hombres tenderfa na
turalmente a creer mis en lz cficacia de los medios para -
agradar a aplacar a los dioses, sacrificios, oraciones,etc.
que en la eficacia de la medicacién.

A partir del Renacimiento la medicina que los griegos
habian desarrollado se impuso totalmente a la medicina cris
tiana medieval pero ésta nunca perdié su sentido religioso

6y

Un vuelco considerable en todo orden de cosas se produ
jo en Europa a través de esa gran revolucién cultural, eco-
‘némica y social que significd el Renacimiento. Este cambio
produjo especialmente durante los Siglos XVI y XVII como -
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consecuencia de la caida del feudal y el nacimiento de un N
nuevo orden econémico: el capitalismo y el auge de la nueva
clase social: 1a burguesia. Ademis, el renacimiento signi-
£icé la rebelidn contra lo tradicionalmente establecido; el
declinamiento del poder de 1a iglesia y la reforma; el auge
individualismo y del humanismo, el descubrimiento total de

la tierra y su influencia sobre la ciencia y 1a nueva vi_ -
sién del Universo, el desarrollo de un movimiento cultural

y artistico de enorme amplitud. El Renacimiente did un -

gran impulso a la ciencia y particularmente a la medicina,-
dejando muy atris a los sistemas médicos de otras civiliza-
ciones.

Desde este momento en la historia de la medicina occi-
dental se habia iniciado un movimiento contra la iglesia, -
El Protestantismo se extendia, la reaccién de los catblicos
militantes ante la enermedad fue distinta. Se habfa des -
truido la humanidad, luego no sc podia crecr que dios hicie
ra caer tal castigo sobre sus elegidos. Por ¢l contrario,-
supusieron que 1a epidemia debia ser obra del diablo y por
intermedio de sus agentes humanos, herejes, judios y brujas
Al igual que en la Edad Media 1la" Locura de la Danza" en el
Renacimiento aparece la't caza de las brujas™ en las que ve-
mos como los agentes hechan fuera intolcrables sentimientos
de culpa proyectdndolos en los demis, y convirtiendo a &s -
tos en brujos

Hacia la mitad del Siglo XVII la medicina habia alcan-
zado un desarrollo bastante considerable, especianlmente en
relaci6n con el estudio clinico de los enfermos y con la -
terapéutica; se conocia bastante bien la anatomia del cuer-
po humano, y se habia iniciado el estudio de su fisiologia.
Pero no se habia intentado analizar cientificamente la pato
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genia de 1a enfermedad. Al final del Siglo VII la medicina
sc habia aproximado bastante a las ciencias sociales, y en
el siglo siguiente, proclamaban que los problemas de la sa-
lud y la -enfermedad eran fen6menos sociales que importaban
tanto al individuo como a la sociedad.

Un nuevo orden econémico fue el responsable de estos -
cambios. 'La Revolucién Industrial en Europa demostr5 la in
fluencia de los factores econdémicos sobre la salud de la po
blaci6én. La Revolucién Industrial (1750-1850) trajo cam -
bios cnormes.  El desarfollo de 1la economia industrial pro-
dujo la explotaci6én abusiva de las clases asalariadas en tal
forma que los grupos gobernantes descuidaron el bienestar -
social. Dos circunstancias hicieron posible la extensifn de
los beneficios médicos a la mayoria de 1a poblacién durante
el Siglo XIX:

. La organizacibn y expansibén de la clase obrera a -
rafz de la industrializacién y

. el desarrolle "de las ciencias estadisticas que per-
miti6é medir matemdticamente los problemas de salud.

Durante ese periodo, el sancamiento progresé mucho. -
Los médicos sentian desaliento ante lo que mostraban las -
estadisticas., Las tasas de morbilidad ante lo que mostra-
ban de la poblacién se modificaban escdsamente con los tra
tamientos ciinicos. Esto provocé un resurgimiento entre ~
1780-1880 de los programas de salubridad colectiva, espe -
cialmente saneamiento y control de las enfermedades infec
ciosas,

La ‘idea de que la medicina es una ciencia social fue
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discutida en conexifn con el movimiento de los cobreros. En
Alemania durante la Revolucifn de 1884 Virchow proclamé el
derecho de los ciudadanos al trabajo, como un principio fun
damental que deberia ser incluido en la constitucibn de to-
dos los paises democrfiticos. Fue en cse afio cuando se usé
por primera vez el término ' Medicina Social .

La Revolucién de 1994 fué sofocada y el movimiento mé-
dico social que se habia agitado durante ella, se detuvo -
aparentemente. Pero la semilla se habia sembrado. La idea
se mantuvo viva enAlemania, durante la segunda mitad del Si
glo XIX., Las eminencias médicas de la época, Koch, Behring
y otros, proclamaban a la bacteriologia como la verdad fi_
nal de la medicina. Ya pasaba la mitad del Siglo XIX Louis
Pasteur (1822-1895) expone una problemftica cuyo manejo exis
te hasta el momento actual. Parte de la negacién de la ge-
neracién expontinea, va a sostener y comprobar la existencia
de gérmencs que podrian o no causar cnfermedad. El descu -
brimiento de Pasteur condicjona, tanto a la antisepsia de -
lister, como a los descubrimientos de Fleming (1881-1855) y
a la antibioticoterapia moderna; tanto 2 la posibilidad de
tratar atioldgicamente una enfermedad infecciosa, como a la
de estudiar los ciclos de vida de los distintos microorga -
nismos e intentar prevenir su accién nociva

Pasteur tiene también el gran mérito de haber conti -
nuado con base estrictamente cientifica, la actividad de -
procurar substancias protectoras contra la enfermcdad, que
inici6é intuitivamente Edwar Jenner en 1798,

También hay que hacer notar, que es en este momento -
histérico en que la'medicina-tienc.un.florecimiento impor -
tante, principalmente en 'la cirugia y ¢n la asepsia y anti-




sepsia, asi como el auge importante ya anteriormente mencio
nado de la mijrobiologfa y con ésta el desarrollo de lo que
ahora conocemos como la teoria unicasual de la enfermedad.

ffasta aquf s¢ ha mencionado en forma resumida 1a histo
ria de la medicina, para exponer en forma breve la evolu -~
ci6én del concepto Salud - Enfermedad y la explicacién que -
de ella se tenia en cada uno de estos momentos histSricos, -
hasta llegar al momento actual, a su concepcién desde el -
punto de vista progresista.
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EVOLUCION DEL PROCESO SALUD - ENFERMEDAD

Analizando la historia universal del hombre, basada en
la evolucién de las formas del pensamicnto de las socieda_-
des, se puede decir lo siguiente: a cada tipo de sociedad,
caracterizada por el nivel de desarrollo de sus fuerzas
productivas y a sus respectivas relaciones de produccién, -
corresponden determinadas formas de pensamiento con diferen
te importancia en la vida de los hombres de dicha sociedad.

Es interesante saber como el hombre, mediante muchos -
procesos logra integrarse al mundo que lo rodea, siempre -
tratando de superarse y encontrar cada dfa algo nuevo y pro
vechoso. Por lo que ahora, hablaremos de la manera en que
surgen las primeras formas sociales como una integracifn co
lectiva en el mundo a que pertenecen. Para comenzar se men
cionars el nacimiento de la comunidad y junto con esto, la
concepcién del proceso Salud - Enfermedad de cada una de -
las etapas.

Para analizar el pfroceso Salud - Enfermedad es sufi -
ciente comparar los perfodos histéricos Gltimos, para apre-
ciar como el ritme de cambio sociales se acelera gigantesca
mente, a diferencia de los cambios biolégicos que no alcan-
zamos a percibir. Los 200 (iltimos afios que siguen a la in-
vencién de la mfquina de vapor han cambiado tanto o més la
humanidad, que los 2,000 aifios anteriores.

Precisamente la velocidad de estos cambjos que sustitu
yen una organizacién por otra, ha falicitado el estudio de
la sociedad, y ha hecho posible ¢l surgimiento dc una teo -
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ria sociolégica cientifica, capaz de establecer las leyes y
las fuerzas motrices de su desarrollo.

Las leyes generales del materialismo dialéctico al ser
aplicadas al estudio de la sociedad, adquieren el caricter
de teorfia sociol6gica general, que bajo la denominacién de
materialismo hist6rico estudian cientificamente la sociedad
humana con sus peculiares caracteristicas y sus cambios en
las distintas épocas histéricas.

Al aplicar las leyes filos6ficas generales a la evolu-
ci6n de la materia y 1a sociedad, no se pretende reducir -
las particularidades propias de la sociedad a caracteristi-
cas simplemente materiales, sino afirmar que el método cien
tifico como tal, es comGin al estudio de la naturaleza y la
sociedad. ' De la misma manera que Darwin puso fin a la -
opinién de que las especies de animales y plantas no tienen
ninguna ligazé6n, de que son causales, ' obra de Dios ", e -
inmutables, y di6 po primera vez a la biologia una base -
cientifica, al descubrir 13 mutalidad de las especies y su
continuidad, de esa misma manera, Marx puso fin a la concep
cién que se tenia de que la sociedad es un agregado mecédni-
co de individuos que admiten toda clase de cambios por vo -
luntad de jefes (o, lo que es igual, por voluntad de la so-
ciedad y del gobierno), agregado que surge y se modifica ca
sualmente, y di6 por primera vez a la sociologia una base -
cientifica, al formular el concepto de formaciones socioeco
némicas como conjunto de determinadas relaciones de produc-
cién y deja sentado, que el desarrollo de estas formaciones
constituye un proceso natural.

El cambio histérico de los diferentes modos de produc-
cién, ha permitido equimatizar periodos de estudio.
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¢ La-usual aunque no siempre exacta divisién de 1a histo
ria. en cuatro périodos: sociedad Primitiva, Esclavismo, Feu
dalismo y Capitalismo, nos permite resumir la evolucién de
ios;conéeptos de Salud - Enfermedad motivo de este estu . -
diog =’

.,Sociedad primitiva sus ideas son méigicas. Los fen6menos -
naturales (rayo, lluvia, ete) adquicren significado o perso
‘nificacién divina, buena o mala, pero difercnciados en for-
ma absoluta.

En cuanto al aspecto de salud, el hombre es victima de
todas las inclemencias naturales. En esta época, probable-
mente la mortalidad es muy elevada, es de suponerse que la
sobrevivencia se determinaba m8s por las leyes darwinianas
que por accifn alguna de proteccibn eficaz a la salud.

El instinto de curacién, quec existe desde, la vida ani-
mal, manifestado en el acto de lamer las heridas, que es mu
chisimo anterior al conocimiento de la ulilidad del aseo o
de las virtudes de la lisozima salival, desarrolla en este
periodo, funciones rudimentarias y cuando llega a integrar
una actividad médica, &sta es de carficter migico cn concor-
dancia con su ideologia. El origen de la enfermedad se -
atribuye a maleficios o fen6menos naturales, que se inter _
nan en el paciente y en la familia o la tribu entera. La -
prictica médica esti dirigida a combatir los espiritus ma -
lignos.

Podemos decir entonces, que cn este periodo el hombre
es victima de las inclemencias naturales; sin diferencias
sociales que todavia no existian.  Los conceptos de Salud y
Enfermedad son migicos y. la préctica médica es la del brujo
o chamin.
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o chamén.

. Esclavitud. En este modo de produccién, la sociedad se -
divide en dos grandes clases: los esclavos que constituyen
la principal clasc productora y son considerados como una -
éosa, susceptible de compra y venta, o aln de eliminacién -
fisica y los amos, que tienen derecho de propiedad no sélo
sobre los medios de producci6n, sino también sobre los pro-
pios esclavos.

Las ideas dec este sistema son diferentes a las del an-
terior. La concentracién del trabajo manual en los escla -
vos permite a los amos o determinadas particulas privilegia
das de la sociedad, realizar cémodamente un trabajo intelec
tual, que inicialmente estimula el desarrollo social. Es -
la etapa en la que inicia 1la especulacitn del pensamiento y
en la cual nacen las grandes escuelas filos6ficas. Aparece
el estado como institucién responsable del mantenimiento -
del sistema, y de la coaccién necesaria para mantener el do
minio de una clase sobre otra.

En cuanto a los determinantes de Salud - Enfermedad, -
éstos siguen siendo las inclemencias naturales, agudizados
por piocesos patdgenos especificos, correspondientes a cier
tos procesos determinados, todavia no dominadas, pero bajo
algin control, para las clases privilegiadas y agrévadas -
por la explotacién social directa del hombre por el hombre
para los esclavos.

El concepto de Salud - Enfermedad sigue siendo migica
en .gran parte, al mismo tiempo, la acumulacién de observa -
--ciones-empiricas trasmitidas de generacién en generacién, -



permite el conocimiento de determinadas causas ffsicas o' -
ambientales de la enfermedad, y el uso de plantas medicina

les.. Es en esta época en que se inician los conocimientos
de la Anatomia y Fisiologia. La medicina hipocrdtica es . una
de las mejores expresiones de los avances logrados en la - -
época. La ideologia que pertenece exclusivamente a la cla-
se dominante, Gnica en condiciones de pensar, orienta la -
observacién de la causa de 14 enfermedad de acuerdo con las
teorias filos&ficas predominantes. .

. Feudalismo. El modo de producci6én feudal se caracteriza
por la gran propiedad agraria del sefior feudal y la pequefia
econcmia natural de los campesinos, duefiocs de su fuerza de
trabajo y de elementales instrumentos de labranza dc la -
tierra o de trabajo artesanal, pero sujetos a explotacién a
través del trabajo servil, no remuncrado, y de la obliga -
cién del pago de diezmos, primicias y otras gabetas. El -
Cristianismo, budismo o el islamismo, sc imponen en sus res
pectivas grandes zonas de influcncia, cunvirtiéndolse en un
instrumento de sometimiento espiritual de la problaci6én. El
cristianismo que habia contribuido a la prictica de la sumi-
sién y la resignaci6n, inculcando a las masas campesinas -
que ‘la vida terrenal es un “valle de ldgrimas" cuyos sufri-
mientos y privaciones sirven para purificar el alma y hacer
la digna de alcanzar la eterna .felicidad en ' la otra vida"

Los determinantes de la enfermedad siguen siendo-las.-
inclemencias naturales, prioritariamente, ya que..se avanza
muy poco en el dominio de las  fuerzas naturnlesl Aunque‘én
menor grado que en cl esclavx%mo, el riesgo de en[ermedad Y
mortalidad tampoco se dxstr1buye homogencamcnt ; explotn
cién social ''de las grandes mayorlas ‘de campesxnos contrxbu-
ye al aumento de los rxesgos para este sector.- El abnndono
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-del, cuidado _del cuekpo;pqt 1as;pf5ctiéas'esﬁiriiualgé, de -
‘terioré. la-higiene personal, inclusc’de“la clase:privilegia

" La‘dominacién casi absoluta de la ideologfa religiosa,
':be}judiéd-id wcumulacibn tnulatina de conocimientos mé&di -
‘:cps} que se venia desarrollando, aunque no la detuvo. El1 -

castigo de ‘Dios por los pecados del hombre, o las pruebas -
de“sometimiento de la voluntad humana al servicio de la -
omnipotencia divina, explican el origen de muchos males, in
cluido entre ellos, la 'enfermedad.

La atenci6n médica continué siendo un privilegio para
la clase dominante, la nobleza y el alto clero, y discrimi-
nando a los siervos. Sin embargo, la préictica religiosa de
la caridad cristiana, inicia un cambio. La concepcibn de -
una comunidad, en la cual a la manera de una gran familia,-
todos los hermanos (aunque diferentes por su posicifn socio
econémica) y la obligacién moral de cuidar del pr6jimo en -
fermo, son factores que condicionaron al nacimiento de los
hospitales al amparo de 12 iglesia y atendidos inicialmente
por clérigos profesionistas, al servicio de la caridad cris
tiana.

. Capitalismo. El dominio paulatino del hombre sobre la na
turaleza, incremcntd la produccién, generalizando el caric-
ter mercantil de la misma, de modo que creé un mayor nGmeroc
de necesidades, hubo desarrollo tecnolbgico, el desarrollo
del comercio y las relaciones monetarias mercanties.

La liberacién de las fuer:zas reproductivas de las limi
taciones del régimen feudal, 1a ampliacidn del mercado y la
necesidad de incrementar la produccién, se tradujeron a ni-



vel .de: 1a superestructura, en un impulso a la ciencia y a -
la técnologia. Los triunfos de la inteligencia humana on -
el ripido desarrollo de 1a industria mecanicada, los progre
sos logrados en el conocimiento de las ciencias naturales,-
terminaron con muchos mitos y tablGes del pasado, y dicron -
pie a la formulacién de nuevas hip6tesis para explicarse el
origen y la evolucién de la sociedad. Bajo la influencia -
del " rigor cientifico ", de las ciencias mecénicas y. del -
mejor conocimicnto de la estructura bioldgica, y de las fun
ciones orgénicas, se plante6 tambifn la necesidad de cong -
cer "objetiva" y " cientificamente" la sociedad, dando lu -
gar al nacimiento del positivismo.

Como una expresién de la burguesia naciente, quien pla
ne6 la filosofia positivista, la cual no tardé cn consti -
tuirse en dominante, y como tal fue aplicada al estudio de
la salud y la enfermedad, mis propiamente de la enfermedad,
ya que la salud preocupaba menos, se desarrollé la medicina
basada en la observacién cientifica y en la experimentacidn
Los grandes descubrimientos de Pasteur en bacteriologia, de
Bichet en histologia y anatomia, la teorfa de la " Patolg -
gia Celular" de Virchow, y otros grandes avances del conoci
miento, contribuyevona un desarrollo acelerado de la cien -
cia médica.

Las posibilidades de observacibn de la vida macroscépi
ca con los instrumentos ideados por Leeuwenhock, permitié -
la profundizacién del estudio de la ctiologfia y la patoge -
nia de las enfermedades.’ La observacién clinica, que empc-
26 a instrumcntarséftoﬁfelgestetoscopio creade por lLaenncce
(1816), recibe ﬁﬁ'ﬁ&defﬁsb xéépaldo,con el descubrimiento -
de los rayvos X por Guillbrﬁo Conrado.-Roentgen (1895). En -
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sintesis, se desarrollaron tanto el mejor conocimiento de -
la enfermedad, como -los instrumentos para la observacibn del
enfermo, a lo cual se uni6 ademis, el progreso de la indus-
tria farmacButica, con grandes avances en la terapéutica y
la medicina preventiva. Uno de los hitos m&s importantes -
de ese avance, es el descubrimiento de la vacuna contra la
virucla, publicado en 1798 por Eduardo Jenner. Sin embargo
como demostracién del desnivel entre el progreso biolbgico
y la organizacifn social, podemos mencionar el hecho de que
la vacuna de Jenner cuya eficacia fue demostrada de inicio,
tard6 150 afios en ser aplicada a toda la poblacién gara que
ahora la enfermedad pueda considerarse erradicada(3 .

En cuanto a los determinantes de la morbilidad, confor
me la humanidad fue capaz de ejercer mayor dominio sobre la
naturaleza se desplazaron para ser mis sociales que natura-
les. Hemos visto que en la sociedad primitiva las inclemen
cias naturales actuaron homogéneamente en contra del de -
sarrollo humano, en el esclavismo y feudalismo esta situa -
cién se modificé parcialmente a favor del hombre, pero estu
vo acompaifiada dc ctrias agresiones derivadas del propio sis-
tema social, en contra de la mayorfia de la poblacién. En
el capitalismo, la explotacién del hombre por el hombre, ge
nera situaciones diferentes, de las cuales depende la nutri
cién, la educacién, el modo de vida y cl proceso salud - en
fermedad.

La atencifn médica continué siendo diferente para las
clases sociales antagénicas, no ya en virtud de los privile
gios preestablecidos del esclavismo o el feudalismo, sino -
en raz6n de la diferente capacidad econémica de los enfer -
mos



Todas las anteriores circunstancias configuran una si-
tuacién en la cual, no s6lo los determinantes del proceso -
salud - enfermedad son sociales, sino también la atencibn a
la enfermedad, es discriminada por efecto de las mismas cau
sas soclales ),

La sociedad actual y el proceso salud - enfermedad en
la medida que el hombre va dominando las fuerzas naturales
y ampliando los 1limites del conocimiento, es también capa:
de plantcarse cientificamente 1a diffcil tarca de dominar o
modificar las rclaciones sociales de produccibn, y crear -
una sociedad mis justa, sin esperar que ésta resulte de la
exclusiva evolucién material y de las contradicciones econf
micas.

Estas audacias de la humanidad, fruto de la conciencia
de clases y del.conocimiento cientffico de la seciedad, que
no se dievon en perfodos anteriores, hacen que la sociedad
viva mfds convuisionada; que la lucha de las fuerzas contra-
rias adopte diferentes formas y que 1a humanidad discurra -
entre la posibilidad de dominar definitivamente las fuerzas
de 1a naturaleza y la sociedad en su propio beneficio, o se
autoelimine por efecto de su propio poder destructivo.

En estas circunstancias, la salud y 1a enfermedad reci
ben las influencias contradictorias de la sociedad vertigi-
nosamente cambiante.

Resultado obvio, que las calamidades naturales, incle-
mencias climfticas, perfodos de inundacifn o de sequfa que
provocaba hambruna o epidemias incontroladas cn anteriores
periodos, asf como otras causas naturales de la enfermecdad
y la muerte, son cada vez mejor controladas por el poder hu
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mano, aunque en su lugar aparezcan otras sociales. La baja
Temuneracién econémica, el desempleo o la subrefatiga de un
trabajo desmedido, provocan las principales alteraciones de
i1a salud. La desnutricién ya no es mis cfecto de la falta -
de alimentos. Los fertilizantes y la tecnologia moderna, -
con capacidad de hacer producir hasta los desiertos, no nos
permiten hablar de " la tierra avara . La avara es la so-
ciedad que privilegia el usufructo de los alimentos y otros
bienes a niveles patfgenos para muy pocos y permite que su-
fran de hambre los més.

En este sentido sefialamos que los determinantes de la
enfermedad y la muerte se desplazan de la naturaleza a la -
sociedad; esto en la medida en que ¢l hombre es capaz de do
minar mejor la naturaleza, peron no todavia su sociedad.

Lo que se objeta al capitalismo, no es el mayor o me -
nor grado de avance industrial, sino que el nivel de bienes
tar general que se logra, no guarda proporcibén con el pro -
greso de las fuerzas productivas y con el adelanto de la -
ciencia.

A nivel de la superestructura de la sociedad actual,se
dan también concepciones diferentes de la salud y la enfer-
medad. Con el cambio de modo de produccibén capitalista, -
cambian también los conceptos de salud y enfermedad.

El organismo humano, cuanto mejor es conocido, es mis
asimulado a una miquina con 6rganos independientes y funcio
nes precisas. A la par del desarrollo de las especialida -
des que profundizan en el conocimiento, pero fragmentan la
medicina, se desarrollan el minucioso estudio de la etiolo-
gia y la patogenia de cada enfermedad por separado y progre
sa mds el conocimiento de la enfermedad que el del enfermo.



coTh TESS MG DESE,
s&u!a BE LA BBLBTEEA

La estadistica establece la diferencia entre la '"normali -
dad " que se identifica con la salud y'la anormalidad des -
viada' del promedio que se define como la enfermedad.

El criterio "cientifico™" modifica también la nocién de
causalidad de la enfermedad, la cual no pucde ser mis consi
derada como "hechizo" ni como "castigo divino', sino como
efecto demostrable experimentalmente, de 1a accién dec micro
organismo o agentes fisicos o quimicos, que son los que pro
vocan la alteracién de la normalidad de las funciones. Es-
ta conceptualizacién que libera al médico de viejos prejui-
cios, al sobrevalorar la importancia de los factores etiol§
gicos y su aparentemente provocada patogenicidad, conduce a
una exagerada concepcién bipolar de sano y de enfcrmo, con-
siderando la salud y la enfermedad como estados definidos, -
antagénicos y reciprocamente excluyentes. Adem&s mantiene
la idea, de que la enfermedad es injertada de fuera a aden-
tro del organismo. Podrfamos decir que si bien los agentes
materiales, blol8giccs o no , desplazan a nomhre de ia cien
cia las causas misticas o religiosas no cambiar el concepto
tradicional de la enfermedad como algo ajeno y opuecsto a la
salud, que llega de alguna parte y altera una normalidad or
ginica en una inapelable relacibn lineal de causa-cfecto,re
lacién que es independiente de la historia y de la socicdad
si bien puede ser influida por "factores sociales'.

Las corrientes funcionalistas derivadas del positivis-
mo consideran la salud y la enfermedad como dos ' estados "
diferentes y separados uno del otro. El estado de salud o
de enfermedad de cada persona se considera ademfs como un -
hecho individual.

Por lo tanto, la prictica médica que se deriva de'esta
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concepcién, hace recaer en el exclusivo "rol del médico", -
la responsabilidad del cuidado de la salud y el combato con
tra la enfermedad en cada individuo. Este rol es doblemen-
te exclusivo, del médico frente al resto de la sociedad y -
de dedicacibn exclusiva del médico constrefiido al estudio -
de su especialidad funcional; la patologfia, sin oportunidad
de ‘ver mis allsd de la cama de su enfermo.

La experiencia recogida y un anfilisis critico de la - -
concepcién funcionalista a partir del materialismo histéri-
co o de otras corrientes de pensamiento nechumanistas, han
permitido la formulacién de concepciones alternativas, que
cobran cada vez mis vigor, a medida que se profundiza la -
crisis actual del capitalismo, y un nfimero mayor de paises
opta por el modo de produccién socialista.

Desde estas nuevas posiciones del pensamiento médico,
la salud y la enfermedad no son estados definidos, diferen-
tes y aislados el uno del otro, sino integrantes de un mis-
mo proceso en continua interacci6n dialéctica, tal como el
organismo vivo est& tambi&n continua transformacién y adap-
taci6én. La vida humana es la sintesis de la salud y la en-

fermedad. En este sentido no se puede concebir un estado -
de absoluta salud o de absoluta enfermedad.

Este proceso que se manifiesta en cada persona humana
como un hecho individual, es parte de una realidad social.
De este modo el proceso salud - enfermedad que caracteriza
a la vida humana estd también ligado a la historia y cambia
junto con ella. Los procesos sociales, econfmicos que es -
tin en constante transformacién , incluyen y son influidos
por el proceso salud - enfermedad del hombre.
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Considerar la salud y la enfcrmedad como un proceso in
tegrado no impide hacer una abstraccién para cl estudio de
la enfermedad, siendo &sta otra diferencia entre el funcio-
nalismo y las corrientes renovadoras. Mientras que para el
funcionalismo la casualidad de la enfermedad sc define 11 -
nealmente con el agente etioldgico, para las nuevas corrien
tes este agente etiolégico no es mds que ¢l Gltimo eslabén
de una cadena, cuyos determinantes est4n en la cstructura -
social,

Los nuevos conceptos dc salud y enfermedad, al ampliar
los alcances de la medicina, que ya no pueden circunscribir
se al campo forzosamente estrecho de lo biol6gico, plantean
ademfs la incorporacifén necesaria de cientistas sociales,en
un mis vasto campo de investigacién y accién al servicio de
la salud.

La pretencién es ubicar junto a la necesidad de ampliar
los conocimientos sociales del médico, la partlcipacién in-
dispensable de los cientistas sociales en cl estudio del prg
ceso salud - enfermedad, el cual como problemfitica de toda
la sociedad, no puede circunscribirse al marco de una sola
actividad profesional y ni siquicra a un grupo reducido de
los que hoy se consideran integrantes de los llamados equi-
pos de salud.

Los actuales equipos de salud no pasan del nivel biolo
gicista prioritariamente combativo de la enfermedad y tra -
tan de conseguir que la actividad médica se expanda y lle -
gue al mayor nGmero de individuos, sin abarcar el conoci_ -
miento y la transformacién de la estructura social en bene-
ficio del hombre, integrando verdaderos equipos multiprofe-
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sionales para la préictica de una real medicina social, que

sea tal por cl cambio cualitativo de concebir la sociedad,

como un conjunto dinidmico en cotinuo proceso de cambio y -
transformacibn, que esti sujeto a leyes cuyas contradic -

ciones de las relaciones de produccifn y las clases socia-

les se cxpresn en todas sus manifestaciones, incluyendo las
caracteristicas ‘del proceso Salud - Enfermedad.

- Dichos equipos deben fundarse en la colectividad orga-
nizada , con plena conciencia de su derecho de salud y de -
esta forma, cumplen con el requisito de ser democréiticos y
reivindicativos.

" El1 énfasis que se hace en las caracteristicas socia-
les de 1la medicina, no significa que por ser social requie-
ra menos de médicos eficientes preparados en fisiologfa, pa
tologia, microbiologia, etc. El dominio del saber bio-médi
co es muy Gtil para que el médico se integre con calidad en
su propio trabajo social y forma parte de los equipos multi
disciplinarios. contribuyendo asi a la mis alta calificacién
del conocimiento cientifico de su sociedad.®

La medicina social de las corrientes renovadoras, bus-
ca la mfs alta calidad de promocibn biol6gica y social de -
la salud, en una sociedad sin clases

La critica contra los grandes centros de sofisticada -
tecnologia se debe entender no como antagonismo con la téc-
nica, sino como un sistema deshumanizado, al cual pertene -
cen y sirven tales centros.

La incorporacién de la industria médica y de la propia
actividad del médico a la sociedad de consumo y a la compe-
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tencia mercantil degrada la medicina y la sociedad (3,

No. es atentar contra ¢l progreso de la técnica, recono
_cer que la medicina mds eficiente no podrd ser eficaz, si -
se desarrolla sin referencia a la estructura social en la -
que act@a, sabiendo que un sistema social que s6lo busca in
crementar sus tasas de ganancia, afn a expensas del deterip
ro de la salud individual y colectiva, cs_patdgeno en sf -
mismo.

Por esto, la lucha por la salud de las corrientcs reng
vadoras mis que critica a las cualidadcs adjetivas o defec-
tos mayorcs o menores de los servicios de salud, plantea mo
dificaciones sustanciales que parten, de la conceptualiza -
cién de la salud y la enfermedad y 1a estructura de la so -
ciedad, para buscar soluciones més profundas (3)'

Esta drea de trabajo se abrc con amplios horizontes pa
ra el estudio multidiscipiinaric al zervicio de la sociedad
colectiva, Area de trabajo, que lucha por mejorar las ac -
tuales estructuras, debe contar con la participacién respon
sable, igual de profesionistas de diversas disciplinas como
de los integrantes de ls comunidad., La medicina concebida
en esta forma ya no ¢s solamente ' un rol " a cumplir por -
alguien exclusivamente ni excluye ninguno de los problemas
que afectan a 1a sociedad; es una responsabilidad de toda -
la humanidad, para la defensa de un derecho comGn a todos.

Partiendo de lo anterior, el proceso Salud - Enferme -
dad y sus teorias interpretativas, solamente puecden ser -
comprendidas a partir del estudio de los procesos genera -
les de la sociedad, y su interpretacién con los procesos -
particulares de la reproduccibén social.
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. _}»Li,éb demilugfa‘tfadicionql s6lo toma datos sin histo-
‘ria,“es decir; que'considera 1a Salud - Enfcrmedad como un
; iol6égico 'sin considerar que tiene un carfcter his-
biférico¥éotﬁél. Es - funcionalista porque: las interpretacio-

“proceso.

fies del proceso Salud - Enfermedad son hechas cn funciones
‘existentes y actuales (ya que al funcionalismo no le intere
sa el-pasado-ni el futuro), porque explica la Salud - Enfer
medad sin historia ni movimiento y principalmente, porque -
estd basada en conocimientos empiricos de las cosas y porque
su objetivo es mantener la estabilidad del orden social, -
sirviendo como uno de los instrumentos de control que utili
za el capitalismo.

Para lograr un avance en el desarrollo de la epidemio-
logia, es necesario que se integre el carfdcter de clase so-
cial en el concepto Salud - Enfermedad, y que permita consi
derar no solamente como causa de la enfermedad a los facto-
res biolfgicos, sino también a los factores psicolégicos y
sociales y que la epidemiologia interprete el proceso de -
Salud - Enfermedad como: Resultado de la relacién que el -
hombre establece con la naturaleza, es decir, la forma bajo
la cual se apropia de ella y c6mo en ese proceso la trans-
forma y se transforma &l mismo. Esta apropiaci6én de la na-
turaleza es ante todo social, dado que es la produccién de
la vida material determinado por el modo de produccién
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‘LA CULTURA'Y EL NIVEL CULTURAL

El término de cultura ha sido utilizado de manera tan
distinta que existen muchas definicioncs de cultura. En -
realidad, las diferencias son més bien en cuanto al enfoque
que en cuanto al significado. De tal forma que un uso muy
extendido del concepto es el que se reficre al cfimulo de co
nocimientos y aptitudes intclectuales que posee una persona
como resultado de su educacibn o su experiencia, Asf, se -
habla de personas cultas e incultas. De aceptarse este en-
foque, es fdcil concluir que una polftica cultural debe ser
aquella que tenga por objetivo el que un mayor nlGmero de -
personas 'adquieran' mis o mejor cultura. Lo que sc logra-
ria a través del sistema educativo formal o mediante medi -
das especificas, tales como publicas mis libros o revistas,
incrementar el nGmero de espectfculos, programas de radio y
televisibn, etc.

Del mismo modo podemos decir que existen grupos socia-
les, pueblos, naciones enteras, a las cuales se les atribu-
ye la posesibn de "mis" cultura que a otras; y nuevamente -
en base a esta lfnea de bensnmicnto se puede conluir que,un
objetivo de polftica cultural debe ser el de "elevar le ni-
vel cultural” de tal o cual colectividad o grupec social. .

Este ha sido efectivamente, el objetivo de la politica
cultural de muchos gobiernos y entidades vinculadas a la -
cultura. El problema de este ecnfoque consiste, por supues-
to, en cbmo los diferentes actores, gobiernos, grupos, indi
viduos, valoran las distintas manifestaciones culturales,

¢ Cufiles son los criterios para determinar qué manifestacio
fies culturales se consideran como superiores o mejores iani
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: ero frente.a 'una'.visién etnocéntrica de la cultura, -
las Cijencias Sociales mhnejﬁn un concepto mis amplio de 1la

mlsma, en esta perspectxva, cultura es el conjunto de patro
nes exp11c1tos e 1mp11c1tos, manifestadas en la forma de vi
da, que son aprendidos 'y transmitidos mediante simbolos, -
que constituyen los logros distintivos de los grupos huma -
nos, tanto materiales como espirituales. El medio esencial
de la cultura lo constituyen las ideas (histéricamente deri
vadas y seleccionadas) b4 espec1almente sus valores adquiri-
dos

Podemos ‘afirmar que, a pesar de los diferentes estilos
de vida, es posible observar que en México, no existen indi
viduos o grupos que carezcan de cultura, acepcifén que no es
privativa desde el punto de vista sociolégico o antropolégi
co, ya qﬁe pensadores como Ortega y Gasset concebian la cul
tura como el sistema vital de las ideas en cada tiempo, co-
mo un '"menester imprescindible en toda vida... Una dimen -
sién constitutiva de la existencia humana.

Lo importante de esta perspectiva es que no plantea -
aprioristicamente la superioridad o inferioridad de cual -
quier manifestacién cultural sino que acepta, por principio
que todo elemento cultural e¢s el resultado de una dinfmica
social especifica y responde a necesidades colectivas. La

cultura entendida de esta manera, es la respuesta de un -



grupo social al reto que plantea la satisfncéiﬁn de las ne-
cesidades bfisicas que tienc toda colcctividnd humanai:
este sentido vale la pena subraynr vario !

lementos~

.. La.cultura como un proccso colectlvo de creacxén y
recreacién. : -

.~ La.cultura.como hcrcncin ucumulndn dc generaciones
anteriores.

. La cultura como conjunto dec clementos dinfimicos que
pueden ser transferidos de grupo a grupo y en su ca
so aceptados, reinterpretados o rechazados, por gru
pos sociales diversos

Sin embargo, la cultura no es uniforme ni general, por
To que puede decirse que México es un pafs caracterizado -
por una gran heterogencidad cultural, manifesta en los gru-
pos indfgenas las discontinuidades cducativas, los difercn-
tes niveles de urbanizacién, la concentracién industrial, -
las interpretaciones del sistema politico y otros rasgos,

Las relaciones y ac¢tos de las personas cn un grado -
cualquiera no pueden entenderse sin referirlas a la posi -
€ifén que ocupan dentro del sistema estructural de la socie-
dad, y es claro que la estructura, csto es, la forma de in-
tegracién de una sociedad, ¢s en sf mismn, un asunto de or-
den cultural, Por lo tanto, para cntender los clementos cs
tructurales, deben relacionarse con la cultura como un todo
De tal forma que las posiciones de los hombres, roles, ocu-
paci6n, ideologfa y demfis aspectos dentro del sistema so -
cial no son mis que un aspecto de los patrones o pautas cul
turales,
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En un’sentido dinimico, la cultura particular de cada
grupo, claseo sociedad, mantiene un doble cambio en la me-
‘dida en que genera internamente modificaciones en sus pau -
tas, a“la vez.que recibe otras que asimila de otros grupos,
“¢lases- o sociedades.

En México aun no existe bien definida una cultura gene
ral o nacional, sino que existen diferentes culturas especi
ficas y subculturas, debido a las diferencias en los antece
dentes histéricos y geogréficos,

La unidad cultural en México no es solamente un produc
to de las profundas modificaciones en el mundo nativo como
resultado dec la conquista espafiola y la consecuente intro -
duccién de la llamada cultura occidental. Sino también, es
producto de las circunstancias en que se desarrollaron las
relaciones sociales, politicas, religiosas, econfmicas. -
Los tres siglos de la época colonial, dieron origen a un -
cambio cultural mfis o menos sostenido que, por mGltiples -
circunstancias no es ajeno el prejuicio racial que aGn no -
ha terminado

EDUCACION Y CULTURA

El sistema educativo es el instrumento mediante el -
cual se aplican los ideales nacionales y donde se prepara
la generacidn joven, por lo que es un medio fundamental de
promover el cambio social y al mismo tiempo, acrecentar la
tendencia a la consolidacién de patrones y valores cultura
les comunes. También es cierto que la educacién refleja -
las diferencias de status existentes en la sociedad y puede
afirmarse que cada clase social tiene sus propias normas -
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culturales, sin embargo, estos antagonismos de clase se ven
disminuidos por el hecho de existir una mGsica, un arte, -
una historia nacionales que proporcionan bases comunes de -
identidad.

El objetivo pues de la educaci6én institucionalizada es
hacer de las generaciones futuras ciudadanos-que compartan
el sistema que sostiene el Estado

A pesar del incremento absoluto del presupuesto, nGme-
ro de alumnos, profesores y escuelas en 1971 quedaron en el
pafs poco m&s de dos millones de nifios entre 6 y 14 afios quwe
no estuvieron inscritos en la primaria, lo que significa un
aislamiento cultural, por lo menos formal, de casi la cuarta
parte de los nifios mexicanos. 8i a esto se auna que el -
69.4 § de los que sf lo estaban abandonaron sus estudios -
prematuramente,'se pueden cuantificar la megnitud del pro -
blema

Si estas cifras globales se ponen en funcifn de la ubi
cacifn de los alumnos en medios rurales y urbanos, se obtie
ne otra dimensi6n del fenSmeno. En términos generales, el
54 % de los nifios que viven en las ciudades, completa su en
seflanza primaria a diferencia de los hijos de campesinos,de
los cuales inicamente el 9 % de los inscritos en ¢l 4drea lo
gran terminar el ciclo

La oportunidad de educarse en México est& supeditada a
la posicién familiar que se tenga en relacién con la distri
bucién del ingreso., A medida que se aumenta la capacidad -
econbmica de la familia o del individuo, se incrementan las
posibilidades de concluir exitosamente los diferentes ¢i -
clos educatives. De ahf que aunque 1a Constitucién incluye
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la igualdad ante la ley y el derecho a la educacién de to -
dos los habitantes del pais, &stos queden como postulados -
abstractos dada la heterogencidad econfmica y cultural de -
México. Las diferencias de desarrollo entre unas regiones

y otras, mantienen también distancias educativas, lo que -
contribuye al desequilibrio de las regiones, con la consi -
guiente diferenciacibn en la apreciacién de los rasgos y va
lores que postula el Estado Mexicano.

Tomando cn cuento esto, el que un mexicano pueda asis-
tir a la escuela estard condicionado por la clase social a
la que pertenczca, y en esa medida la educacibn se convier-
te en un medio que transmite la diferenciacién cultural. -
Ademds del hecho de que la educacifn superior se encuentra
situada en un lugar de privilegio dentro de la estratifica-
cib6n social. Por lo que la élite que egresa de las institu
ciones de ' cultura superior " actia y sirve como medio de
dominacifn y mantenimiento del Statuo quo.

De ahi que la formacién de ciudadanos plenamente inte-
grados e identificados es un proceso trunco y lento que di-
ficulta el desarrollo progresivo y democrdtico tendicnte =
una igualdad de la VIDA cULTURAL (0T,

Por todo lo anterior podemos decir que toda cultura es
dindmica. Lo cual se debe a los cambios sociales, polfiti -
cos y tecnolfgicos que siempre se dan en una sociedad.

El proceso de los cambjos culturales difiere de una so
ciedad a otra y de una institucién a otra pero ninguna cul-
tura permanece estédtica. El desarrollo tecnolbégico siempre
afecta a 1a cultura y provoca cambios, algunos serin rfipi -
dos, otros mis lentos, todo depende de los aspectos de la -
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cultura que presenten més resistencia al proceso de cambio.

El proceso por el que pasa toda sociedad a consecuen -
cia de un prolongado contacto con otra cultura se llama -
Aculturacién. Actualmente, muchas sociedades sufren modifi
caciones profundas por el contacto prolongado con socieda -
des tecnolbgicamente mds avanzadas,

Finalmente sc¢ puede decir que la cultura nacional, con
independencia de cualquicr concepcifn tebrica que de ella -
se tenga, no se caracteriza ni manifiesta por determinada -
producci6n literaria, artistica, filos6fica o cientifica, -
sino por el propbésito firme y decidido de incorporarse a -
las ventajas del desarrolle planificado en sus dmbitos cul-
tur?;gs, cientifico y tecnolégico del mundo actual y futu -
ro

Los tres aspectos de una cultura.-

Toda cultura posee tres aspectos fundamentales:

a) Tecnolégico.- Estd relacionado con las herramientas, los
materiales, las técnicas y con las miquinas. La herra _
mienta es bfsica. El hacha de bronce no es s6lo un ins-
trumento superior al hacha de piedra, sino que lleva con
sigo una estructura social y cconémica més compleja.

b

—

Sociolbégico.- Comprende las rclaciones gue se estable -
cen entre los hombres, especialmente en el trabajo y la
familia. Relaciones que pueden implicar cooperacifn o -
dominaci6n.



.42

c) Ideol6gico.- Comprende las creencias, los ritos, las -
précticas migicas, el arte, la &tica, las pricticas re -
ligiosas, los mitos, en las civilizaciones desarrolladas
las filosoffas y los sistemas juridicos.

Los cambios en la tecnologia y la organizacifén social
pueden traer cambios en las ideas, las creencias y de hecho
en toda la vida espiritual del hombre.

NIVEL CULTURAL.

La cultura es el mecanismo cuya funcién consiste en ha
cer la vida segura y continua para los seres humanos. Est&
basada en la manera determinada de obtener y utilizar la -
energia y su €xito depende grandemente de la eficacia del -
método escogido. )

Con el descubrimiento de nuevos modos de subsistencia
y nucvas fuentes de energia aumenta 15 cficiencia de la chl
tura, todo el patrén cambia y se dan a luz nuevos princi -
pios y leyes.

El grado del desarrollo cultural pueden medirse por -
consiguiente, en términos de las mercancias que se necesi -
tan y de los servicios efectuados por unidad de trabajo hu-
mano, por la cantidad de alimentos producidos, por la efica
cia de la vivienda, del transporte y del control de las en-
fermedades.

Con frecuencia se usa el t&rmino civilizacién para ha-
cer referencia a que una cultura es superior y mds avanzada
que otra. Sin embargo, los estudiosos de la cultura se opo
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nen a juzgar la calidad de las culturas y mis bien estiman
o valoran una cultura en relacifn a c6mo satisface las nece
sidades propias de una sociedad.

En sentido tecnolégico, se puede hablar de culturas me
nos avanzadas o mis avanzadas, pero esto noc quiere decir -~
que una cultura sea superior a otra.

Concluimos pues que con relacibén a la cultura no se -
puede hablar de niveles ni mucho menos juzgar la calidad de
una cultura con respecto a otra. Se puede hablar dec rasgos
o caracteristicas culturales que son diferentes entre una -
sociedad y otra. Por ejemplo: comer con palillos es un ras
go cultural, hacerlo con tenedor y cuchillo es otro y con
tortilla otro mis. Cada uno de estos rasgos contribuyen a
representar 1a manera de comer de diferentes grupos de gen-
te. ’

Los rasgos culturales se pueden describir de varias ma
neras, ya sea por su forma, funci6én o significado. Todos -
los rasgos culturales que se captan en una sociedad ayudan
a formar la cultura global,

Cuando hablamos de niveles culturales, nos referimos -

" mis bien a niveles de escolaridad. Asf se habla de nivel -

bisico al referirse a la primaria,nivel medio a la secunda-
" ria y preparatoria y nivel superior cuando se trata de gen-
te que tiene una profesidn.

Para el presente estudio tomaremos el nivel cultural -
come alte y bajo tomando en cuenta la escolaridad Gnicamen-
te, por lo que el alto es igual a personas mayores de 18 -
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afios con grado de escolaridad minimo de secundaria o equiva
lente. Nivel cultural bajo a las personas mayores de 18 -«
afios con un grado de escolaridad méximo de secto grado. -
Aunque se considera incorrecto por lo anteriormente mencio-
nado sobre la cultura.

Concluyendo podemos decir, que el hombre es un ser pen
sante, es el finico ser que sabe que es animal, es el Gnico
ser.-vivo del que en verdad puede decirse que tiene historia
es constructor de herramientas y difiere de todas las demis

especies por €1 hecho de poseer cultura. Si, la cultura co
mo elemento caracteristico dél ser social

Considerando la cultura " como la unidad compleja que
incluye conocimientos, creencias, arte, moral, costumbre y
otras capacidades adquiridas por el hombre " 2)- Todo un
conjunto de conocimientos que le son necesarios, adquiridos
durante todo un proceso histSrico a través de la evolucién
de la organizacién social.

Por 1o que el hombre es un ser altamente perfecciona-
do y que toda la serie de cambios experimentados a través -
del desarrollo histérico del pensamiento cientffico obede -
cen a un complejo proceso social de organizacifn.

La gran cantidad de sociedades son el resultado de una
evolucifn constante que parte de formas muy elementales y -
rudimentarias, con sus diferentes formas de pensamiento, -
por lo tanto cada proceso histérico es cualitativamente di-
ferente.

.Como dice Marx: " La historia es la continua transfor
macién de la naturaleza humana "
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III. MATERIAL Y METODOS.

La presente investigacifn se efectué en la Colonia -
Agua Azul de Ciudad Nezahualc6yotl, Estado de México y en -
1a Unidad de Atencifn Primaria a la Salud No. 75 del Insti-
tuto Mexicano del Seguro Social, cn el periede comprendido
de junio a diciembre de 1990. Se rcalizé una encuesta pros
pectiva descriptiva (transversal y obscrvacional, prospecti
va y descriptiva), para investigar las variables. La varia
ble Independiente: Nivel cultural ,y la Variable Dependien
te: Concepcién del procese Salud - Enfermedad. La técnica
para controlar las diferencias entrc los sujetos fué la se-
leccién homogénea y para controlar las diferencias situacio
nales fué la Aleatorizacifn.

" En el estudio, los criterios de inclusifn fueron: Adul
tos mayores de 18 afios y adultos menores de 60 afos, dere
.chohabientes y no derechohabientes. Los criterios de no in
clusién: Menores de 18 afios y mayores de 60 afios, analfabe
tas. .Y los criterios de exclusidn, todos agucllos que se -
negaran a contestar el cuestionario. El tamafio de la mues-
tra fué determinado mediante la fSrmula matemitica:

2

R S . R

d® (n-1)/ 22 Pq

para proporciones en poblacién infinita y sin remplazamien
to. '

‘La Colonia Agua Azul de Ciudad Nezéhualc6y6;1,£ué‘e1 -
smbito geografico en donde se realizé la investigacién’ Tie
ne 42 manzanas. Aplicando la férmula matemdtica anterior,
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nos di6é una muestra de 10 manzanas.
El coeficiente de confianza utilizado fué de 95 §%.

Los resultados se presentarin mediante tablas, grafi -
cas y expresién aritmética. El anilisis estadistico de la
informacién sc¢ efectua m-diante prueba de hipGtesis con X
para muestras independientes con un nivel de significancia
de 0.05, y un coeficiente de confianza de 95 %. El crite -
rio de rechazo de Ho es si X2 exp 7 xZer 6 si PLoX



.47

IV. RESULTADOS.

Al realizar el anfilisis estadistico encontramos que la
concepcién del proceso Salud - Enfermedad no depende del ni
vel cultural que tenga la poblacién en estudio.

Cuadro No. 1, Grédficas Nos. 1 y 2.- Nos muestran que en la
poblacién con un nivel cultural bajo, la concepcifn Mecani-
cista-Funcionalista se present§ en 35 personas (76.08 1),la
concepcibn Migico Religiosa en 6 personas (13.04 %) y la So
cio-Histérica en S personas (10.86 %).

Cuadro No.2, Graficas Nos. 3 y 4.- En ellos observamos que
en la poblaci6én con nivel cultural altoc, la concepcidén Meca
nicista-Funcionalista result6 en 65 personas (87.83 %), la
Migico-Religiosa en S5 personas (6.75 %)} y la Socio-Histéri-
ca en 4 (5.40 3%).

La poblacién estudiada tiene la siguientc escolaridad:
Estudios de Secundaria o mis 74 personas (61.6 %) y estu -
dios de primaria completa 46 personas (38.3 %).

Prueba de Hip6tesis: Se realizé con X2 para muestras
independientes. La hipftesis nula referia que no hay dife-
rencias entre la concepcién del proceso Salud - Enfermedad
entre la clase con nivel cultural alto y la clase con nivel
cultural bajo. El nivel de significancia fue de 0,05, el -
coeficiente de confianza de 9$ %, 2 grados dec libertad, va-
lor critico de X2 de 4.60; el valor experimental de XZ fue
de 2.82, lo que nos permite rechazar hip6tesis nula (He). -
Cuadro No. 3.



CUADRO No. 1

Porceniajé del nivel cul:drulrbajé y la concepcidn

del proceso Salud

48

~ Enfermedad

Concepcion
del
Proce-| Migico-Religioso Mecanicista Socio TOTAL
80 Funcionalista HistSrico
Rivel En
Cultu- \’
ral
Bajo 6 13.04 35 | 76.08 5 10.86 100

Fuente: Encueta Colonia Agua Azul, Ciudad NezahualeSyotl Estado de México.
julio-diciembre 1990



CUADRO No. 2

Porcentaje del Nivel Cultural alto y la concepcidn

del procecse Salud - Enfermedad

49

oncepeidn
del pro-
ceso MAgico-Re~ Macanicista Socio-Historico | TOTAL
{vel\ S~E ligioso Funcionalista
Cultur:
Alto 5 6.73 65 87.83 4 5.40 100

Fuente: Ecuenta Colonia Agua Azul, Ciudad Nezahualcoyotl Estado de México

julio-diciembre 1990
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CUADRQ No. 3

Concepci6n-del proceso Salud - Enféfmédaq ¥ “su relacibn con
] ’ el nivel cultural : s

x? para muestras independientes

Ho A =B H1 A=B
Cancep
Niver“da] 5| Migico |Mecanicis Socio-His TOTAL
cultuy S-g. | Religiose ta-Fun- térico
ral— : cionalista .

Bajo 6 35 5 46
Alto 5 65 A 74
Total 1 100 g 120

No Significative

%% critica = 4.60 XZ oxp = 2.82

p> 0.U5

Fuente: Encuesta Colonia Agua Azul, Ciudad Nezahualcbyotl
Estado de México. julio-diciembre 1990.
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Gréfica -No. 1

Total de personas con Nivel cultural BaJo y.la; concepc16n
del proceso Salud - Enfermedad,

45

40 as

35

30

25

20

15

10 g

5 ] l
Hecanicista Migico Socio-Histdrico
Funcionalista Religioso

Fuente: Encuesta Colonia Agua Azul, Ciudad Nezahualc6yotl
Estado de México. julio- diciembre 1999.
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Gréfica No. 2

Porcentaje del nivel cultural bajo y la concepcidén del proceso Salud-
3 . Enfermedad: .

Socio-
Hiatorico
10.86 %

Migico
Religioso

13.04 2

Mecanicista
Funcionalista

76.08

Fuente: Encueta Colonia Agua Azul, Ciudad NezahualcSyotl Estado de México
julio-diciembre 1990
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Gréfica No. 3

Total de personas y la concepcidn del proceso salud -‘Ehfiérﬁed’ad'y su

100
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70

60

50

40

30

20
10

relacién con el Nivel Cultural Alto

65
5 4
[ | I
Mecanicista- MAsico- Socio-Historico
Funcionalista Religioso

Fuente: Encueta Colonial Agua Azul, Ciudad NezahualcSyotl Estado de M&xico

julio-~diciembre 1990
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Gréfica No. 4

Porcentaje del Nivel Cultural Alto y la concepcidn-del Proceso Salud-

Enfermedad

Socio
Historico

Migico
Religioso

6.75 %

Mecanicista
Funcionalista

47.83 %

Fuente: Encuesta Colonial Agua Azul, Ciudad NezahualcSyotl Estado de México
julio - diciembre 1990
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V. DISCUSION Y COMENTARIOS.

El mayor porcentaje en cuanto al nivel cultural alto -
para la concepcibn del proceso Salud - Lnfermedad, fue para
el Mecanicista - Funcionalista, diferente a lo que se plan-
te6 on la hipGtesis de que on este nivel se prescataria la
concepcién Socio-Histérica, la cual se dié en un porcentaje
muy bajo, inclusive, mis que en el nivel cultural bajo. Por
lo que podemos decir gue aunque la concepcién del proceso =
Salud - Enfermedad ha sufrido modificaciones actualmente se
guimos conceptualizéndelo en una forma funcionalista, lo -
cual se explica si tomamos en cuenta el modo de produccién
existente, y que s{ existe una clase social dominante, que
en favor de sus intereses, organiza los procesos econfmicos
especiales. En el orden de las ideas, esta misma clase im-
pone sus valores y su "ética', con base en una interpreta -
cién ideolbgica de los fenbmenos sociales; por lo que el fe
némeno Salud - Enfermedad siendo un producte social, tende
rd a ser concebido en términos de esta ideologia dominante,
en la forma que a esta le convenga.

Mientras no consideramos primordial un cambio necesa -
rio en el modo de produccibén, seguiremos anclados en la -
corriente funcionalista, mecanicista y positivista, en don-
de se considera a la Salud y la Enfermedad como dos estados
diferentes y separados uno del otro, y donde ademfs el esta
do de Salud y Enfermedad de cada persona se consideran como
un hecho individual, aislado, antagénci y mutuamente exclu-
yente.

Cuando en la concepcifn del proceso Salud - Enfermedad
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se-rebase el enfoque positivista y se incorporen en su dis-
cusién y anflisis elementos del '* Materialismo Dialéctico "
ya mo podré circunscribirse s6lo al campo estrecho de lo -
biolSgico, sino que se tendri que incorporar necesariamente
en su concepcién y discusibn aspectos hist6ricos, psicolégi
cos y sociales.

Para esto es necesario primero, que nosotros como tra-
bajadores de la salud estemos concientes de que el proégso
Salud - Enfermedad t1enen una evoluci6én hist6érica en donde
ha sufrido modificaciones y segundo, que deberemos compren-
derlos en su sentido progresista, para asi poder transmitir
lo a la poblacidn.
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VI. CONCLUSIONES.

En conclusién podemos decir que Ciudad Nezahualcéyotl
como es caracteristica de las poblaciones en vias de de¢ -
sarrollo, estd formada por una socicdad con grandes desi -
gualdades que presenta dos conglomerados Socio-Culturales;
uno superparticipante y otro supermarginal; que estf consi-
derada como una ciudad plural, no s&leo en cl sentido de que
es culturalmente heterogénea, sino porque subsisten grupos
humanos explotados, que participan escésamente del de -
sarrollo econémico, social y cultural del pafs.

Respecto a la investigacifn realizada de la concepéién
del proceso Salud - Enfermedad y su relaci6n con el nivel -
cultural, nos damos cuenta que el nivel cultural no influye
para la conceptualizacifn del proceso., La hip6tesis plan -
teada es de que el nivel cultural alto determina la concep-
cifén Socic-Histérica del procese Salud - Dnfermedad, en -
comparacifn con el nivel cultural bajo, en donde se conside
ra que la concepcién del proceso es Mecanicista - Funciona-
lista.

En ambos niveles culturales encontramos que la concep-
cidén Socio-Histérica, Ginicamente se presenta en una pequefia
propercifn de la poblacidn encuestada.

Por lo anterior concluimos que la concepci6én del proce
so Salud - Enfermedad de la poblacién en estudio se¢ basa en
en aspectos puramente biologicistas, y s6lo cn forma par -
cial se toman en cuenta los factores Psico-Sociales,.
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La conceptualizacién del proceso Salud - Enfermedad se
hace en relacibn al momento histérico que se esti viviendo,
asi como al modo de produccifn en que se encuentre inmerso
dicho proceso.

El pensamiento que prevalence actualmente en la pobla-
cién, no cs m&s que el reflejo de la estructura y formacifn
Socio-Econfmica en que vivimos, asi como de la ensefianza -
tradicional y bancaria que alin se imparte dentro de las es-
cuelas.

Finalmente, el presente’ trabajo nos ha aportado elemen
tos objetivos y concretos de la concepci6n del proceso Sa -
lud - Enfermedad en nuestra poblacién, para que durante el
desarrollo de nuestra espscialidad, busquemos elementos pa-
ra poder situarnos en un entorno social con respecto a nues
tra realidad objetiva, y posteriormente trasmitirlo a la po
blacibn, tendiendo a lograr lo que muchos llaman una utopia
Elevar los niveles de salud de nuestra poblacién.



VII.
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VIII. ANEXOS.

Encuesta aplicada a la poblacibn en-estudio’

1. .Edad.
2. Escolaridad.
3.. ¢ Qué ingreso mensual percibe el jefe.de su familia ?

4. i Cree que su situacién econbmica influye.en.sus proble
mas de salud ?
Si No ¢ Por qué ?

S. ¢ El'ingreso que percibe le alcanza para satxsfacer sus
necesidades de salud ?

Si No
6. ¢ Participa en alguna actividad cultural '? ¢ En cual-?

7. ¢ Con qué frecuencia acude a eventos culturales’ 2 Cus-
les ?

8. ¢ Qué tipo de diversiones o recreaciones tiene?

9. Cuando se enferma lo atribuye a:

a) Castigo divino de Dios.

b) Le estd haciendo maldad alguna persona que le tiene
mala fé.

c) Estamos enfermos porque somos producto de una socie-
dad donde hay una relaci6n con un proceso histérico-
social y estd determinada de acuerdo a sus condicio-
nes materiales de vida.
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d) Usted piensa que es debide a un-mal funcionamiento -
de su organismo.

e) Usted lo considera debido a condiciones internas y -,
externas de la vida que lleva, como por ejemplo, su
alimentaci6n, su trabajo, el clima. etc.

10. ¢ Qué hace para tratar los problemas de enfermedad ? y
¢ Qué acciones realiza 7
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