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"Aplicacion del Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Menta, para el caso del
Hospital Psiquiatrico «José Sayago»”.

El Estado moderno, como organizacidn politica, juridica y administrativa publicado en
un territorio, debe caracterizarse por sus resultados, orientados a mejorar
permanentemente la calidad de vida de la poblacién que dia a dia demanda mayores y
mejores servicios, mediante practicas transparentes y servicios de eficiencia, eficacia y

honradez.

Para cumplir lo anterior, el gobierno, a través de sus diferentes instituciones publicas
administra, organiza y sirve a fin de proporcionar los servicios demandados por la

poblacién, asumiendo la responsabilidad de lo publico.

En la busqueda de mejorar la productividad en el ejercicio de los recursos publicos, la
administracion publica desde hace varios afos, se encuentra en un proceso de
transformacion institucional y administrativa o permanente a fin de alcanzar una
operacion moderna, sencilla, agil y eficiente que responda a las expectativas de la

sociedad.

En este contexto el trabajo de investigacion que presento tiene como propdsito
concluir el compromiso académico con la UNAM vy presentar respuestas a las
inquietudes que me surgieron durante mi labor administrativa en el Hospital
Psiquiatrico “José Sayago”. Para ello, en el trabajo describo la forma en que se
entiende la instrumentacién de las politicas publicas en el sector salud, para dar a
conocer como se aplican los recursos publicos en materia social, para ofrecer mejores

bienes/servicios publicos a la poblacién que vive en marginacion y pobreza.

En mi trabajo de investigacién, retomare algunas premisas de las politicas publicas?,
para instrumentar una politica de salud en caso del hospital psiquiatrico “José Sayago”,
considerando el Modelo Miguel Hidalgo de Atencidén en Salud Mental. Con este modelo
de la Fundacion Mexicana para la Rehabilitacion de Personas con Enfermedades
Mentales (IAP), en coordinacion con la Secretaria de Salud y el Consejo Nacional de
Salud Mental; se pretende desarrollar una propuesta que responda a las nuevas

concepciones en la atencién de personas con alguna enfermedad mental, considerando

! Politicas Publicas: “... Public Policy (actividades del Estado) en general, las acciones y omisiones de las Instituciones estatales; en el
sentido mds estricto, las politicas (entiéndase este concepto como Policy) del Estado o de determinados 6rganos de éste, especialmente la
asociacion que se orienta hacia decisiones vinculantes para la sociedad entera.

Las P. P. Se refieren sobre todo a la acciéon y omision de gobiernos o de «cogobiernos», como las de un tribunal constitucional
auténomo y de un Banco Central auténomo. Los sinénimos son: politica de Estado, conduccién del Estado, ocasionalmente, también
politica gubernamental, practica gubernamental, politica material (en plural, politicas materiales) y public policy...” (Nohlen, 06: 1069).
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la dignificacion, las dimensiones sociales, psicoldgicas y bioldgicas que requieren las

instituciones psiquiatricas.

Este documento, tendrd como punto de partida las perspectivas que se tienen de las
politicas publicas dentro del proceso de modernizacién de la administracion publica
iniciado a partir del 82 y el contexto en el que se han dado estas transformaciones. Se
describiran los analisis sobre los enfoques y modelos que se han puesto en marcha en
diferentes paises, el establecimiento de politicas de salud para los hospitales
psiquiatricos, asi como los resultados alcanzados en estos procesos. Hecho lo anterior,
planted una alternativa en el enfoque de politicas publicas para el “Modelo Miguel
Hidalgo de Atencién en Salud Mental”, en el caso del Hospital Psiquiatrico “José

Sayago”.

Objetivo general:

— Realizar un analisis de la situacion, realidades y alternativas a las que se
enfrenta el sector salud en México, considerando el caso de los hospitales
psiquiatricos y las soluciones que ofrece la instrumentacion de una buena
politica publica, que considera la aplicaciéon del Modelo Miguel Hidalgo de

Atencion en Salud Mental en el Hospital Psiquiatrico “José Sayago”.

Objetivos particulares:

— Presentar una perspectiva sobre la conceptualizacion de las politicas
publicas, entendidas desde la Optica de la modernizacion y su
instrumentacion para el caso del sector salud.

— Analizar cudles son las perspectivas que se tienen sobre la salud mental,
presentando sus enfoques, teorias y tendencias, para poder entender la
influencia de la globalizacion en los males que aquejan a la sociedad, con la
posibilidad de revisar los modelos aplicativos en los psiquiatricos.

— Proponer una revision de la situacion de la salud mental en el caso de
México, con la alternativa del Modelo Miguel Hidalgo de Atencién en Salud
Mental y la instrumentacion de una politica publica para el Hospital

Psiquiatrico “José Sayago”.

Samir Eljure Casas. iii
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Hipotesis:
“Si la salud mental es uno de los elementos de la estabilidad social y una
de las premisas de bienestar social de un pais, entonces esto implicara
nuevos retos e innovaciones para el gobierno mexicano, ya que se
requerird entender cuales son las implicaciones econdmicas, politicas y
sociales en la instrumentacion de una buena politica publica en la aplicacion
del Modelo Miguel Hidalgo de Atenciéon en Salud Mental para el Hospital

Psiquiatrico “José Sayago”.

Durante la investigacion presento algunos argumentos que se han utilizado en la
literatura para justificar el accionar de los gobiernos durante los Ultimos afios,
exponiendo brevemente aquellos elementos que han ido delimitando el accionar del
Estado para reducir su participacion y presentarse como un ente regulador y
coordinador en la esfera publica, limitando los bienes/servicios que pueden ser
ofrecidos a la poblacidon. Este es uno de los principales motivos por los cuales las
politicas publicas han tenido un gran impulso en tanto que se busca establecer politicas

focalizadas que ayuden a beneficiar al mayor nimero de personas.

Como podra observarse en el trabajo, el Estado debe considerar las condiciones
politicas, administrativas y sociales internas y como la globalizacion ha influido en las
concepciones sobre los diferentes tdpicos de la administracion publica, la globalizacion
intenta ser una visién integradora, donde los paises participan en la configuracién de
un nuevo orden econdmico internacional, pero esto ha planteado nuevos retos a los
Estado-Nacion, debido principalmente a la redefinicion de las obligaciones de bienestar
gue son su responsabilidad, que en el caso de la politica social y de salud, solo han
ampliado la brecha entre la poblacién con recursos econdmicos y aquellos que solo

viven con lo necesario.

Los males también se han extendido por el mundo, principalmente la segmentacion,
marginacion y pobreza de la gran mayoria de la poblacion. Actualmente los gobiernos
deben resolver los problemas asociados con la pobreza: salud, educacion, cultura,

seguridad y bienestar entre otros.

Con la globalizacion/mundializacidén, las comunicaciones se han transformado en

universales, las empresas multinacionales se han instalado en todos los paises, la

Samir Eljure Casas. iv
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estandarizacion de patrones de consumo y los estilos de vida tienden a
homogeneizarse; también se pueden distinguir poderes localizados, identificables y
centralizados, reagrupandose en nuevos centros financieros y es ahi donde se puede
decidir el futuro del mundo. Las estrategias y objetivos instrumentados por los
gobiernos en la administracion publica, estan sujetos a la eficiencia, eficacia y
productividad, determinando la forma en que se destina el gasto publico para los

diferentes bienes y servicios que ofrece.

La investigacion esta dividida en tres capitulos, a través de los cuales presento una
perspectiva general y finalizo con el analisis para el caso del Hospital Psiquiatrico “José
Sayago”. El primer capitulo, se expone la conceptualizacion de la administracion
publica y la relacion que existe con las politicas publicas. Aqui se presentan los
aspectos tedricos y argumentos que permiten entender cual ha sido el cambio de
paradigma sobre el Estado y las formas de concebir la administracién publica, asi
como, esta desarrollé argumentos que le han permitido consolidar la visién sobre el

proceso de modernizacién administrativa en México.

Entender cdmo esta relacionada la concepciones sobre la intervencidon del Estado a
nivel mundial con la crisis financiera de 1929 y la soluciéon desarrollada por Keynes
para estabilizar la crisis econdmica, ya que los paises desarrollados tenian pocas
posibilidades de crecimiento. Los planteamientos presentados por el economista inglés,
consideraban el papel del Estado para ampliar la inversidon publica en tres sectores
economicos: garantizar la produccion de bienes basicos (alimentos), diversificar la
produccion industrial (innovaciones en los procesos y productos) y brindar mas

servicios publicos (infraestructura, educacién, salud, entre otros).

Con esta visidn, se desarrollé un esquema que permitié a las economias de los paises
desarrollados salir de la crisis econdomica y financiera de los 30°s; pero ademas,
establecio reglas donde los paises se verian sujetos a los criterios establecidos por los
nuevos organismos internacionales (Banco Mundial, Fondo Monetario Internacional,
Organizaciéon de Cooperacion y Desarrollo Econdmico); adecuando la intervencion del
Estado en el fomento de las actividades econdmicas nacionales y la inversion publica,
se consideré como el motor para activar la dinamica de crecimiento y desarrollo que
intentaron influir en las estrategias de desarrollo en los paises del bloque capitalista (el
mundo todavia estaba inmerso en la confrontacién entre los bloques socialista y

capitalista).

Samir Eljure Casas.
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El nuevo paradigma para los Estado-Nacidn, se instald como una discusion y debate
en el mundo académico, donde la nueva realidad de la dindmica econdmica estaba
influida por las bondades que ofrece el Mercado. A finales de los 70°s, la discusion
sobre los programas econdmicos en Estados Unidos y Gran Bretafia, establecio como
una de las prioridades de estos gobiernos era reducir al minimo la intervencion del
Estado permitiendo que las libres fuerzas del Mercado determinen los equilibrios en los

precios.

Todos los aspectos relacionados con la participacion y fomento a las actividades
economicas, estaban cuestionadas y reducidas a su minima expresion. Como sucedio
en el caso de la inversidn en infraestructura, que hasta hace algunos afios habia sido
una funciéon exclusiva del Estado, mas recientemente, esa tendencia cambio
radicalmente permitiéndole al sector privado responsabilizarse de una parte importante
de ésta (carreteras, puentes, puertos, entre otros) y social (salud, educacion,

esparcimiento, cultura y equipamiento urbano).

El segundo capitulo, describe las tendencias historicas, evoluciéon y una concepcién
sobre el Estado que ha implementado politicas publicas desde mediados de los 80 's en

economica, social y salud.

Se mencionaran las reformas de modernizacién que intentaron replantear la funcién
del Estado, donde solamente han vislumbrado los criterios eficientistas para la
administracion publica, dejando de lado la responsabilidad social en las iniciativas
presentadas por el sector privado, llegando hasta los nuevos enfoques y problematica
sobre la salud mental, donde los retos que enfrenta el sistema de salud, es contar con
una buena estructura, comprendida por una amplia gama de instituciones, organismos

y servicios en los tres niveles de gobierno (federal, estatal y municipal).

También se plantearan los impactos que ha tenido la globalizacién, su relacién con la
salud mental, la planificacion y el disefio de politicas de salud, asi como la mencion del
crecimiento demografico, las concentraciones urbanas y el aislamiento/dispersion de la
poblacién rural, ya que son factores detonantes. Los requerimientos de servicios
publicos -educacién, vivienda, esparcimiento, empleo y salud- van en aumento, vy las
deficiencias en su prestaciéon como en su calidad han agravado significativamente los

problemas de la salud publica. Algunos organismos, como la Organizacion Mundial de

Samir Eljure Casas. vi
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la Salud (OMS) establecen como prioridad, a la que se debe sujetar cualquier pais, la
calidad en los servicios médicos (minimizando los riesgos de efectos adversos y

maximizando la satisfaccién del paciente).

En el tercer capitulo, se hace referencia a la salud mental en México y la oportunidad
que presenta el Hospital Psiquiatrico “José Sayago”, a través de una breve descripcion
de la historia de la salud mental en México y la presentacion del Modelo Miguel Hidalgo
de Atencidon en Salud Metal, exponiendo sus caracteristicas y forma en que se ha
implantado en el Hospital Psiquiatrico “José Sayago”; finalizo este capitulo planteando
la necesidad de instrumentar un programa de politicas publicas orientado a beneficiar a

las personas que presentan algun padecimiento mental.

Como estudiante de la carrera de Ciencias Politicas y Administracién Publica pretendo
presentar un panorama de la Salud Mental y cual pueden ser las alternativas que tiene
ante si el gobierno y la Administracién Publica, ya que con la redefinicién de la
participacion del Estado en la promocion del bienestar colectivo, los retos que enfrenta
la Administracion Publica son la creatividad para llevar a cabo propuestas que permitan
resolver la problematica que enfrenta el Sistema de Salud y encontrar formas mas
humanas y accesibles para la poblacién, en especial la que se puede ofrecer a los

pacientes que padecen algln trastorno mental.

Como se podra leer en el documento que presento, el Modelo Miguel Hidalgo de
Atencion en Salud Mental en el Hospital Psiquiatrico “José Sayago”, es una nueva
forma de concebir los servicios de Salud Mental en beneficio de la gente con pocas
posibilidades de acceder a un servicio de salud con calidad humana, ya que los costos
para la atencion, cobertura, accesibilidad, control, compromiso social, entre otros,
parten de un modelo de atencién mas humano y con un nuevo enfoque sobre el uso de
recursos publicos, como una alternativa tangible para mejorar los hospitales

psiquiatricos en el Sistema Nacional de Salud.

El aporte que en lo personal, considero se da a nuestra carrera se ubica en que para
la Administracion Publica, esta es una nueva posibilidad de redefinir su campo de
accion y hacer corresponsable a la comunidad en el compromiso de mejores servicios
publicos; el caso que aqui presento se configura como ejemplo para la instrumentacion
de una buena politica publica en la prestacion de servicios, modernizando los preceptos

que guiaban la normatividad en la Administracién Publica. La principal limitante, son
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los enfoques discrecionales que se van estableciendo en la Administraciéon Publica y los
acuerdos cupulares para prestar los servicios publicos; los diferentes grupos de poder,
en sus programas nacionales de desarrollo establecen cudles son sus prioridades

durante el sexenio que les toca gobernar.

Durante el desarrollo del trabajo, utilice esencialmente la investigacion bibliografica y
documental (libros, revistas, documentos oficiales, paper's de Internet, entre otros),
sobre la conceptualizacion de la salud mental, que me permitieran integrar los
enfoques, teorias y tendencias, para identificar cuales deben ser las medias de politica

publica para el caso de los hospitales psiquiatricos.

Mediante el uso del método deductivo de la informaciéon disponible -una parte
importante de ésta no estuvo a mi alcance- se llegd a inferir, sintetizar y analizar los

resultados que nos han permitido efectuar la propuesta aqui presentada.

No quiero pasar por alto el mencionar que el desarrollo del trabajo, me ha permitido
consolidar los conocimientos académicos relativos al entendimiento y comprensién de
la Administracién Publica, asi como a la sensibilidad sobre la forma de abordar el tema
de la salud mental, entendiendo que para poder establecer un panorama integral sobre
esta problematica se requiere una investigacion a fondo de algunos de los tépicos
presentados aqui, he tenido la limitante espacio y tiempo, por lo que considero que con
los elementos presentados en este proyecto pueden servir como fundamento para

posteriores trabajos de investigacion.

Samir Eljure Casas. viii
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1.7 Marco Teorico.

En los Ultimos afios ha habido una fuerte discusidn tedrica, sobre cuales deben ser los
topicos para las politicas publicas, en la literatura se encuentran diferentes enfoques y
perspectivas que pueden ayudar a entender mejor como utilizar el concepto. Para ello,
sera necesario establecer en primer lugar una definicidon lo mas acertada posible, para
de ahi partir en la perspectiva que se plantea en este capitulo. Desde los primeros
enfoques desarrollados a partir de finales de los 50 s, las concepciones sobre politicas

publicas, centran su discusion en la racionalidad econdmica y la corresponsabilidad:

“... Al hablar de politicas publicas queremos decir decisiones de gobierno que
incorporan la opinion, la participacion, la corresponsabilidad y el dinero de los
privados, en su calidad de ciudadanos electores y contribuyentes.
Concedamos que en esta perspectiva disminuye el solidario protagonismo
gubernamental y aumenta el peso de los individuos y de sus organizaciones...
Hoy como tal vez ayer se trata de formular y desarrollar politicas que sean
susceptibles de fundamento legal (constitucional), de apoyo politico, de

viabilidad administrativa y de racionalidad econémica...” (Aguilar, 96: 36).

El gran debate en lo 50°s!, fue como entender o definir “lo publico” para poder
plantear un nuevo bagaje teorico que respondiera a las circunstancias de ese momento
histérico. El principal tépico estudiado en este aspecto fue replantear la forma en que
se estructura, concibe y se da légica a las argumentaciones para el desarrollo de una
teoria sobre politicas publicas; estableciéndose una diferencia entre la ciencia politica

“tradicional” y la ciencia politica “moderna”?. A todo lo anterior, la ciencia politica

" El debate en la literatura, se centra en la discrepancia por la forma de concebir el proceso de toma de
decisiones politicas, dandose dos frentes en el debate:

a) Corriente  Sindptica: racionalista, analistas, sindpticos, comprehensivos, planificadores y

maximizadores; quienes identificarian el andlisis de sistemas como metateorias, utilizando el empirismo

estadistico como metodologia y la optimizacién de valores como criterio de decision.

b) Corriente Antisindptica: incrementalistas, racionalistas limitados, pluralistas y politélogos de las

politicas; quienes identifican el pluralismo como metateoria, utilizando el andlisis contextual y de caso como

metodologia, ademds de la racionalidad social (integracién de intereses) como el criterio de decision.

La discusidn se centra entre los tecndcratas y los politicos, debido a que a unos les interesa el contenido de la
politica y a los otros el proceso de la politica, pero también existe una diferencia al concebir el remplazo de la
politica por el conocimiento y quienes remplazan el conocimiento por politica.

* Las politicas publicas no han sido histéricamente uno de los temas de mayor investigacién en la ciencia
politica, interesindose mds en el desarrollo institucional, las estructuras de gobierno, los procesos y
comportamientos politicos; estableciéndose una diferencia muy clara:

. Ciencia politica tradicional: enfocada a las estructuras institucionales y la justificacion filoséfica del

gobierno.

Samir Eljure Casas.
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agregd las discusiones por las preocupaciones normativas de eficiencia y
responsabilidad, incorporandose peligrosamente las diferencias normativas vy

operativas en la administracion publica.

Por ello, el interés de la ciencia politica trabajo en dos campos de investigacion: a)
desarrollando una ciencia de formacion e investigacion de las politicas, utilizando los
métodos de las ciencias sociales y la sociologia y, b) mejorando los contenidos de la
informacidn y la interpretacion disponibles para los hacedores de politicas, rebasando
las fronteras metodoldgicas de las ciencias sociales y la sociologia. La ciencia politica
logré establecer los contenidos que orientan las politicas mediante los siguientes
criterios:

1)  Métodos de investigacién del proceso de la politica.

2) Resultados de los estudios de las politicas.

3) Descubrimiento de las disciplinas que aportan contribuciones importantes

(Lasswell, 96: 79-81).

En este contexto, la instrumentacion de las politicas deben consolidar estos tres
atributos: i) contextualidad (las decisiones son una parte importante de un proceso
social); ii) orientacion hacia problemas (los cientificos de la politica hacen suyas las
actividades de esclarecimiento de metas, tendencias, condiciones, proyecciones vy
alternativas); vy, iii) diversidad (los métodos utilizados pueden ser mdltiples y

diversos).

En los 70 s, la teoria de la Eleccién Publica® se posicioné en gran parte de los analisis
y aplicabilidad en las politicas publicas, imponiendo su perspectiva en el proceso de

toma de decisiones con una gran similitud a lo que se plantea en el mercado, ya desde

. Ciencia politica moderna: centrada en los andlisis de procesos y comportamientos asociados con el

gobierno.

También para la Administracién Publica, ha sido un tema que al finalizar la Segunda Guerra Mundial generd
confusién por la gran cantidad de definiciones, por lo que esta se quedd con una base imprecisa y cambiante.
Desde la perspectiva de las politicas ptiblicas, no se concibe a la Administracién Piblica como una subdrea de
la ciencia politica y no la abarca o comprende.

? La teoria de la Eleccién Publica se ha desarrollado en la ciencia econémica, teniendo como principal
objetivo el entender los procesos por los cuales el gobierno toma sus decisiones:
“... En los dltimos afios, la economia ha desarrollado un nuevo campo llamado eleccion publica,
que consiste en el estudio de la manera en que los gobiernos toman sus decisiones y dirigen la
economia. Se pregunta qué bienes compra el Estado, para quién son los beneficios de sus
programas y como se producen sus bienes y servicios... La teoria de la eleccion publica comienza
con un examen del papel normativo del Estado, es decir, el tipo de funciones econdmicas que debe
desempefiar éste...” (Samuelson y Nordhaus, 91: 880).
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este momento las perspectivas que se brindan son demasiado economicistas y donde
el desarrollo de los elementos tedricos, tienen una relacién directa con la racionalidad®.
Con los aportes de la ciencia econdmica y las tendencias para convertirla en una
ciencia dura, por el gran desarrollo de los métodos matematicos que son su sustento,
los diferentes aportes en las politicas publicas tuvieron que considerar estas

tendencias, para ofrecer enfoques tedricos y aplicativos mas esquematizados.

En los 80 s, en gran parte del mundo existié un gran auge por las politicas publicas y
se consideré como uno de los instrumentos basicos para que el gobierno, llevara a
cabo soluciones con una vision politica de Estado; desde los problemas mas comunes
(salud, agua, educacion, mayor seguridad publica, etc.) hasta los casos sui generis
(soluciones a la prostitucién, problemas de vialidad, entre otros). De esta forma las
Politicas publicas se convirtieron en pocos afios, en una de las areas mas importantes
de las ciencias sociales y de mayor debate en el mundo académico, por sus aportes

tedricos a los enfoques desarrollados para el gobierno.

Para autores como David Garson, en las politicas publicas existen nuevas
dimensiones, nivel de analisis y tipo de procedimientos; que representan una
complejidad geométrica, en donde plantea que:
“... solo discuten tres procedimientos (optimizacion racional, ajuste mutuo y
rutinizacién  burocratica) y cuatro niveles de analisis (sistémico,
organizacional, grupos pequefios e individuos). Este marco de referencia
bidimensional arroja un espacio con once lugares... este simple mapeo nos
llama la atencion sobre la importancia que tienen para el analisis de politicas
toda una serie de contribuciones, desde la teoria y conducta de la
organizacion hasta la ciencia politica y las disciplinas tradicionales...” (Garson,
96: 172).

* La teorfa de la Eleccién Publica, tiene como principal sustento teérico el concepto de racionalidad:

“... Una de las caracteristicas bésicas de la racionalidad es la de aprovechar toda oportunidad que
suponga un avance en la consecucion de un objetivo, siempre que no exija la pérdida de otras
oportunidades. Si el significado de racionalidad incluye prestar atencién y reflexionar, implica
ciertamente no desaprovechar las oportunidades que tienen un «costo de oportunidad» nulo... El
individuo que elige racionalmente decidird apropiarse de la ganancia —el avance hacia sus
objetivos- que permite la ampliacién del conjunto de oportunidades, rechazando la posicién que
habria elegido si dicho conjunto hubiera variado, con el fin de beneficiarse de las nuevas
oportunidades...” (Phelps, 86: 39).
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Ademas, Garson agrega otros elementos como la funcion, secuencia, contexto y los
criterios normativos; a través de las cuales realiza una breve descripcion sobre los

diferentes aportes en la literatura:

1) Procedimientos: dividiéndolos en tipos racional, tradicional y carismatico;
racional exhaustivo contra ajuste mutuo; exploracién mixta; incrementalista; rutinas
organizacionales; poliarquia; y, muchas otras variantes.

2) Nivel: niveles de analisis sistémico, organizacional o de grupos pequefos e
individuales (miembros del equipo de trabajo, lineas de mando, funcionarios
destinados o de carrera, niveles profesionales o no profesionales).

3)  Funcién: incluye el esquema de planeacidon, organizacién, personal, direccion,
coordinacién, presentacion de informe y presupuestacion®.

4) Secuencia: divide su analisis en etapas todavia muy burdas, propuesto en un
esquema de siete pasos (inteligencia, promocién, prescripcién, invocacién, aplicacién,
terminacién y valoracién) y con un enfoque racional-exhaustivo (clarificacion de
metas, descripcion de tendencias, analisis de factores causales, condicionantes,
proyecciones de desarrollos, invencion, evolucidn, seleccion de alternativas vy
seleccién de estrategias dptimas).

5) Contexto: divisidén entre el analisis histérico y el analisis comparativo, entre el
analisis de los contextos econdmicos y cultural.

6) Criterios normativos: toma como premisa los criterios de eficiencia/efectividad,

cuestiones de poder/control y de distribucion/equidad (Garson, 96: 173-176).

El enfoque multidisciplinario en las Politicas Publicas, tiene un gran soporte en la
sensibilidad de la matriz social donde se formulan y aplican las respectivas politicas de
gobierno. Aunque en la literatura de finales de los 80°s, se puede analizar el gran
énfasis en los diagramas organizativos mas que en la forma en que operan los
individuos y las instituciones; cada vez mas, se considera a la conducta humana como
un determinante con muchas interconexiones: politicas, legales, sociales, econémicas

y psicologicas.

A la luz de lo expuesto, ofrecer una definicion lo mas acertada posible, plantea varios
retos para aquellos que se dedican a la investigacion e implementacion de Politicas
Publicas. Por ello, para el presente trabajo de investigacion considerd la siguiente

definicion, una de las mas acertadas y completas:

5 . . . . . L. .. .
En este caso, destacan cuatro situaciones funcionales (cientifica, tecnolégica, administrativa y cultural) y
cinco institucionales (gubernamental, econémica, académica, social y militar).
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n

Politicas Publicas: “... Public Policy (actividades del Estado) en general,
las acciones y omisiones de las instituciones estatales; en el sentido mas
estricto, las politicas (entiéndase este concepto como Policy) del Estado o de
determinados 6rganos de éste, especialmente la asociacidon que se orienta
hacia decisiones vinculantes para la sociedad entera.

Las P. P. Se refieren sobre todo a la accién y omisidon de gobiernos o de
«cogobiernos», como las de un tribunal constitucional auténomo y de un
Banco Central autonomo. Los sindnimos son: politica de Estado, conduccién
del Estado, ocasionalmente, también politica gubernamental, practica
gubernamental, politica material (en plural, politicas materiales) y public

policy...” (Nohlen, 06: 1069).

Por lo que he expuesto hasta ahora, la literatura sobre Politicas publicas ofrece un
campo muy grande de accién y trabajo, como se menciona en esta definicion se refiere
a las politicas del Estado® por acciones u omisiones de este. Aunque hasta aqui, solo he
mencionado o descrito una orientacién para la toma de decisiones que vinculan a la
sociedad en su conjunto; en las préximas paginas desarrollaré e integraré las
tendencias globales para poder clarificar cuales son los posibles impactos al intentar

establecer el disefio, planeacidn, instrumentaciéon y evolucion de las Politicas Publicas.

1.2 El nuevo reto para el Estado y la relacion con las politicas

publicas.

La situacion mundial ha cambiado demasiado desde la década de los 80 s y hasta la
actualidad, en el mundo ya no existe una confrontacion de bloques y la geopolitica es
totalmente diferente a la existente después de la segunda guerra mundial. Las
disputas dejaron de ser ideoldgicas, para convertirse en confrontaciones comerciales y
economicas, donde los paises se ven obligados a competir y sacar ventajas de la

especializacion. Uno de los aspectos de mayor impacto mundial en las ultimas décadas,

® Actualmente los debates son sobre el Estado, uno mas moderno que ayude a incentivar las actividades de los
agentes econdmicos, dejando de lado la rectora y promotora de todas las actividades econémicas. Con ello, se
van estableciendo una adecuada combinacién de categorias y definiciones sobre lo que se entiende por: sector
publico, administracién publica, Estado y gobierno.

En la literatura se encuentra los aportes de una gran cantidad de académicos, entre ellos se pueden
mencionar a: Alt y Shepsle (90); Dahl y Lindblom (92); Stiglitz et all (90); Przeworski (90); Downs (57);
Unman (87); y, Buchanan y Tullock (93).
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ha sido el fenédmeno de la globalizacién’ y los paradigmas que ha planteado a la

humanidad.

Basta recordar que después de la segunda guerra mundial, el mundo se dividié en dos
bloques ideoldgicos (socialista y capitalista) que se disputaron zonas de influencia e
integracion como satélites a ese bloque; en cada uno de ellos, se tenia una vision de lo
que debe ser el Estado y las funciones del gobierno®. Con la conformacién de un
mundo bipolar, las dos principales potencias nucleares crearon y consolidaron sus
esferas de influencia. La reconstruccion de Europa estuvo sujeta a los planes y
programas implementados por las potencias victoriosas, cada bloque los desarrolld en

los paises que se habian dividido.

Las transformaciones econdmicas, politicas y sociales han acomparfiado el inicio de la
globalidad, pero fue en la década de los 80 s donde se fueron marcando los nuevos
rumbos en el mundo:

1. Actores reformadores del capitalismo: en los primeros afnos de esta década,

llegaron al poder dos reformadores basicos para el sistema capitalista (Ronald Reagan

y Margaret Thatcher), con un grupo de académicos e intelectuales en sus respectivos

paises, plantearon la redefinicién del Estado en la economia®.

" Chesnais (96: 233-269) en una interesante nota al pie de la pagina 239, comenta como el término
globalizacién aparece en las grandes escuelas de negocios en los Estados Unidos (Business Management)
Harvard, Columbia, Stanford, entre otras; antes de ser popularizado por las obras y los articulos de los
consultores en estrategias de mercadotecnia, graduados en estas escuelas principalmente K. Ohmae (85 y 90)
y M. Porter (86). En una perspectiva de administracién de empresas, este término fue utilizado para dirigirse a
grandes grupos, entregando este mensaje: «los obstdculos al desarrollo de sus actividades en todas partes
donde pueden obtener beneficios; la teleinformadtica (telemdtica) y los satélites de comunicaciones ponen a su
disposicién formidables herramientas de comunicacién y de control; reorganizaciéon y reformulando sus
estrategias internacionales como consecuencia de ellos». En esta génesis, se va confirmando la idea de
movilidad en las inversiones financieras, ya que la perspectiva presentada por las Business School es muy
restrictiva y limitada.

La literatura sobre globalizacién es abundante, se encuentra desde los primeros planteamientos desarrollados
por Francis Fukuyama y su “The End of History” (90), pasando por autores como Attali (89), Galbraith (86),
Toffler (90), Dahl (92), Porter (92), entre otros.

8 Las diferencias iban mds alld de una confrontacién ideolégica, cada uno habia desarrollado un sistema de
gobierno que lo hacia sui generis:

. Socialista: con la integracién de gobierno en el Estado, convirtiéndose en el principal promotor de
todas las actividades econdmicas, politicas y sociales.
. Capitalista: con sus diferentes formas de establecerse en el gobierno (monarquias, democracia

parlamentaria, democracia liberal, entre otras), con una visién Keynesiana donde el gobierno y el Estado

alentaria las actividades econémicas, politicas y sociales.

Un mundo en constante confrontacién, los dos Estados intentarian garantizar: i) socialismo: el bienestar
colectivo; ii) capitalismo: las libertades individuales.
° En la literatura se puede encontrar la nueva concepcién en la politica econémica de Estados Unidos, que
permite entender mejor la nueva concepcién que establecieron algunos organismos internacionales (Fondo
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2. Nueva concepcion de la economia: uno de los elementos fundamentales, para

intentar universalizar las bondades del mercado, fue la caida del Muro de Berlin°.

A partir de ese momento, el debate sobre la nueva conformacion del orden mundial'?
y el nuevo paradigma econémico!?, vislumbré un mundo dominado por una sola
superpotencia nuclear que impuso a los demas paises criterios econémicos, politicos y
sociales. La nueva realidad para la administracion publica, fue dejar de sefalar las
fallas del mercado para dedicarse a identificar las llagas de la intervencion estatal. En
la literatura el debate sobre la intervencion estatal se ha planteado desde diferentes
perspectivas econdmicas, politicas, administrativas e ideologias.

. Fortalecimiento del mercado: como el mecanismo iddéneo para asignar

eficientemente recursos y absorber actividades que abruman a la administracion

estatal.

Monetario Internacional, Banco Mundial, entre otros) y la influencia que tuvo sobre los demds paises del
mundo. Al respecto se puede consultar, la obra de: Feldstein, M., American Economic Policy in the 19807s: A
Personal View, en American Economic Policy, Universidad of Chicago Press, 1993.

' Aunque la caida del Muro de Berlin, ha permitido elevar odas por capitalismo liberal y democritico,
todavia en el mundo existe una confrontacién entre las formas de asumir el gobierno por parte de los
representantes del Estado. Ahora se habla de dos tipos de capitalismo:

. Sajoén: las principales caracteristicas son su utilitarismo, individualismo y libertades individuales,
estd influido por la ilustracién individualista (Hobbes, Locke, Hume y Montesquieu).
. Renano: su principal caracteristica es garantizar el bienestar colectivo, contrato social y mutualidad,

sus principales representantes en la ilustracion mutualista o continental serian Kant y Rousseau.

Al respecto, se puede consultar el libro de Albert, M., Capitalismo contra capitalismo, Paidos, México,

1992.
' Attalli (90) serd uno de los primeros que plantea la conformacién de un nuevo orden internacional, con la
caida del Muro de Berlin, el mundo se divide en tres grandes bloques o espacios econdmicos, politicos y
sociales:

. Europa: en donde Alemania se ha convertido en el eje econémico de esta zona.

. América: se considera la gran influencia que tiene Estados Unidos en toda América, ya que continda
siendo la principal potencia militar.

. Asia: en esta zona destaca Japdn, como el pais con un gran crecimiento econémico desde el final de

la segunda Guerra Mundial y hasta la década de los 907s del siglo pasado.

Existen dos importantes zonas que no entrarfan en estos bloques, debido a su ubicacién geogréfica Africa,
una parte de Asia y Sudamérica; con este tipo de globalizacién habrd ganadores y perdedores; debido
principalmente a la integracion de innovaciones tecnoldgicas en los procesos y productos.

"2 Bl debate académico a finales de los 707, giré principalmente a concebir al Estado como un ente
administrativo y regulador, dejando de lado la visién sobre el Estado promotor del desarrollo, quienes
llevaron a cabo esta labor, fue un grupo de académicos y funcionarios publicos que en gran parte del mundo
promovieron una serie de politicas de modernizacién:
“A diferencia del paradigma keynesiano (que buscé hacer de la distribucion generalizada de
beneficios a base del acuerdo consensual), la visién nueva busca apuntalar el funcionamiento de
las economias, revitalizando las utilidades y la formacién privada de capitales, esto es, sometiendo
a la disciplina del mercado —sin atemperamientos estatales- el resto de los agentes productivos y
desde luego, a trabajadores y consumidores. A largo plazo, la mayor informacién y la absorcién de
mejores tecnologias elevardn la productividad y facilitardn el crecimiento, mientras que la
simplificaciéon del campo jurisdiccional del Estado, suprimird la reaparicién de demandas
excesivas” (Ibarra, 90: 22).
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. Defensa del principio tradicional de igualdad de oportunidades: rechazando la

igualacion en las condiciones sociales o econdmicas (ingresos) por ser peligrosas para
la libertad.

. Reordenamiento de las relaciones sociales en la agenda de la accion

gubernamental: en el campo econdmico pierde terreno el empleo o el crecimiento

como objetivos prioritarios en la politica (Ayala, 92: 1-170).

Desde mediados de los 80 s, se ha dado una confrontacion entre dos vertientes que
intentan esquematizar las funciones del Estado:

a) Neoliberales: quienes consideran al mercado, como el mecanismo mas
adecuado para el funcionamiento del sistema econdmico, considerando la intervencion
estatal como una fuente de distorsiones para su operacion.

b) Estatistas: intentan justificar con el apoyo de la evidencia histérica, como las
relaciones de intercambio son caracteristicas de los mercados y las relaciones de

autoridad son caracteristicas de los Estados?>.

Las odas a la democracia y la liberalizacion econdmica, han conducido a gran parte de
los paises del mundo a implementar las medidas recomendadas por los organismos
financieros internacionales (Fondo Monetarios Internacional, Banco Mundial,
Organizacion de Cooperacién y Desarrollo Econdmico y algunas organizaciones de las
Naciones Unidas); considerandose como el domind ideoldgico del capitalismo sobre las

esferas econdmica, politica y social en cada pais.

Los dilemas planteados por estos organismos Yy los funcionarios publicos,
establecieron desde los primeros afios de los 80°s una serie de reformas e
innovaciones administrativas, que tuvieron como principal objetivo consolidar el nuevo

paradigma econdmico donde la liberalizacion brinda una oportunidad al desarrollo. La

" Los argumentos utilizados por unos y otros, se pueden sintetizar en los argumentos esgrimidos por Polanyi,
quien sostiene la siguiente tesis:

“... la idea del mercado autorregulador significaba una utopia total. Tal institucién no podia
existir durante un espacio apreciable de tiempo sin destruir la sustancia humana y natural de la
sociedad... Inevitablemente la sociedad adopta medidas para protegerse. Pero las medidas (...)
dificultaron la autorregulacién del mercado, desorganizaron la vida (econdmica), (ello) obligd a
desarrollar el sistema mercantil dentro de un cauce definido y finalmente desarticulé la
organizacion social basada en é1” (Polanyi, 75: 17-18).

La contraparte, puede ejemplificarse en Hayek quien sostiene que el comercio es anterior al Estado, y por
ello, se pude considerar errénea la tesis segin la cual “... el establecimiento del poder politico dotado de un
alto nivel de organizacién marcé el inicio de la civilizacién... es mds, el proceso de extensidon del comercio a
nuevas areas fue mdas entorpecido que ayudado por el Estado...” (Hayek, 90: 87).
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nueva concepcidn teodrica sobre el Estado, ha permitido encontrar diferentes
planteamientos y casi todos tienen una perspectiva econémica:

. Competencia perfecta: desde su perspectiva el mercado, es el Unico y mas

eficiente mecanismo de asignacidn de recursos, porque el Estado no esta considerado
como un elemento en esta concepcidn; reduciendo su participacion solamente a un
orden politico y legal, manteniendo la estabilidad social, garantizando la defensa
nacional y brindando atencién a los pobres.

. Competencia imperfecta: considerado como una mas de las variantes

neoclasicas, admitiendo que los mercados no funcionan perfectamente y presenta
argumentos sobre las deficiencias del modelo de competencia perfecta; en esta teoria
existen dos variantes: a) el modelo de mercados disputables: que pone de especial
relieve en el nulo realismo y aplicabilidad de los analisis de competencia perfecta,
estableciendo que en los mercados existe libre entrada y salida, sin costos para las
empresas que estan disputando un lugar en el mercado; y, b) el modelo de
informacion incompleta y asimétrica: su principal premisa hace referencia a la falta de
informacién completa y asimétrica por parte de los individuos, empresas y gobierno
(no estd disponible, es distribuida inequitativamente entre los agentes y su
adquisicion es costosa); permitiendo que los mercados funcionen competitivamente
con una intervencion moderada del gobierno, para mejorar la transmisién y difusion
de informacion (solucién para optimizar la eficiencia y conducir a las soluciones de
mercado).

o Economia del bienestar: esta teoria ha intentado, presentar una relacion

estrecha entre los criterios de los mercados competitivos y la eficiencia en el sentido
de Pareto'*, subrayando la importancia que deben tener los juicios de valor en la
toma de decisiones en las politicas publicas.

o Fallas del Mercado: es un enfoque teodrico que supera las restricciones de los

modelos competitivos, al ser mas realista y analizan las funciones del Estado desde
dos perspectivas: a) como resultado de las imperfecciones en los mercados; y, b) las
capacidades que posee el Estado para corregir las fallas del mercado. El Estado de
bienestar menciona como las fallas que se dan en el mercado pueden en algunos
casos extenderse al sector publico y abarcar la toma de decisiones en el gobierno,
debido a que los mecanismos de mercado presentan imperfecciones (no alcanza

resultados socialmente equitativos).

' El economista y sociélogo italiano, Wilfredo Pareto (1848-1923) establecié que el librecambismo
permitirfa a las economias mejorar sus condiciones de crecimiento econémico y competitividad, en su obra se
encuentran los primeros argumentos para establecer una conexién entre eficiencia y bienestar.
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. Eleccién publica: el desarrollo de esta teoria, ha intentado compaginar las

elecciones macroecondémicas individuales, las elecciones publicas y colectivas que
ocurren en el mercado y fuera de su marco de influencia. La teoria brinda un buen
panorama, sobre el papel que juega el proceso politico en la toma de decisiones sobre

gasto, impuestos y la mejor forma de instrumentar politicas publicas®>.

Las visiones sobre la conceptualizacion del Estado y sus funciones gubernamentales,
estan acotadas en las esferas teodricas que he mencionado en los parrafos anteriores y
que permiten vislumbrar como el gobierno utiliza algunos de estos elementos tedricos
para disefar, instrumentar, aplicar y evaluar las diferentes politicas publicas en sus
respectivos ambitos de influencia. Al realizar una introspectiva en los argumentos
utilizados para establecer la intervencién del Estado en la economia, las deducciones
gue se pueden obtener en la relacién entre como entender el Estado y las politicas
publicas, es necesario considerar las siguientes preguntas:

) éComo se concibe al Estado?: cudl serd su participacion en la actividad

econdmica (como los grupos de poder e interés, presentan el papel de Estado en la
actividad econdmica, politica y social).

. ¢Cudles son las caracteristicas del sistema politico?: cdmo sé configurd el

sistema politico y cudles son sus principales rasgos (andamiaje institucional, sistema
de partidos politicos, niveles de gobierno, federalizacién, desconcentracion, controles
politicos, participacion ciudadana, entre otros temas).

) ¢Cual es la politica econdmica vy social?: qué define las prioridades econdmicas y

sociales (como se destina el gasto publico, niveles de inversion publica, eficiencia en
el gasto, entre otras).

. ¢Como se toman las decisiones en politica publica?: quiénes son los agentes

economicos, politicos y sociales que participan en la toma de decisiones (como se
determina el proceso de toma de decisiones, quienes participan, como participan,
cuales son las relaciones de poder al tomar decisiones, entre otros elementos).

. ¢Como se entienden las politicas publicas?: en base a la concepcion del Estado,

como se disefian, instrumentan, aplican y evallan las politicas publicas (Ayala, 92: 1-
172)

"> En el caso de los tépicos mencionados aqui, la literatura es abundante para poder tener una idea mas clara
sobre estas cuestiones y sobre los elementos que conforman estas teorias, se pueden consultar los siguientes
autores: Olson (65), Hamin (86), Stiglitz (88), Cullis y Jones ( 87), Kreps (90), Helm (89), Hodgson (88) y
Eggertsson (91); entre otros.
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Al considerar estos elementos, se podran consolidar politicas econdmicas que

respondan al interés de los bloques econémicos, regional, nacional o localmente.

1.3 La modernizacion en /la instrumentacion de politicas

publicas.

Desde el momento en que se cuestiond el intervencionismo del Estado, en el mundo
académico se comenzd a debatir sobre cudl deberia ser el rumbo y las posibilidades
que se tenian al modernizarlo. Los planteamientos utilizados para este fin, fueron

n

retomados de los postulados de Adam Smith sobre el libre comercio: “... laissez-
faire, laissez pass..."*®. Con esto, se pasa de la era de las ventajas competitivas, a la
era de las ventajas comparativas y donde cada vez es mas importante determinar
cudles deben ser las estrategias nacionales:
“Un pais que quiere vencer empieza por estudiar atentamente a la
competencia. El propodsito no es la emulacién, sino lo que el mundo
empresario denomina «/la comparacion de rendimientos». Encuentre a los
protagonistas mundiales que son los mejores en cada aspecto del
funcionamiento econdémico. Compare su rendimiento con el que ellos
alcanzan, comprenda por qué son mejores. Fijese la meta de igualar primero

y sobrepasar ese rendimiento” (Thurow, 92: 302).

Por lo que es necesario establecer, tres definiciones basicas para poder establecer
como se entiende el desarrollo, modernizacion y globalizacién:

o Desarrollo: “... es un concepto normativo hacia el cual se canalizan ideas
respecto a la direccion deseada de las transformaciones sociales, teorias sobre las
causas del subdesarrollo, afirmaciones sobre los grupos sociales portadores, y
esquemas de desenvolvimiento de las transformaciones socioeconémicas, decisiones
sobre el instrumentario de su implementaciéon y mantenimiento, etc.” (Nohlen, 06:
398)Y.

113

'® El término, se puede traducir como “... dejar hacer, dejar pasar...”, con esta expresién Smith intentaba
establecer las ventajas que puede obtener un pais al acotar o eliminar los mecanismos de intervencion estatal y
permitir que los mecanismos del mercado actiien libremente, con estos argumentos, consolida su visién sobre
la “la mano invisible” que permite ajustes automédticos en los mercados (equilibrio entre oferta y demanda).

Al respecto se puede consultar, el libro de: Smith, A., El origen y causa de las naciones, FCE, México, D.
F., 1991.
7 Nohlen, planteara tres evoluciones en la definicién de desarrollo:
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n

. Modernizacion: en general, el proceso de adaptacion de unidades como
empresas, economia, administracion, etc., a estandares que se consideran modernos
y necesarios del progreso técnico, del crecimiento econdmico y de la administracion
racional. Historicamente, el proceso de transformacion de la sociedad en su conjunto
gue tuvo su origen en el siglo XVIII en la Revolucion Industrial en Inglaterra, vy
politicamente en la Revolucion Francesa. Es el proceso de racionalizacion,
diferenciacion, secularizacién, y movilizacion social, que tienen como resultado el
aumento del bienestar de las naciones y la mejora de las condiciones generales de
vida de los seres humanos” (Nohlen, 06: 910).

n

. Globalizacion: término usual desde mediados de los afios 1990.
Originalmente se utilizaba en el ambito econdmico, caracterizando el creciente
entrelazamiento mundial de las economias (como consecuencia de la baja
generalizada de aranceles y la ampliacion del libre comercio) y particularmente de los
mercados financieros (a causa de la liberalizacion del trafico de capitales)...” (Nohlen,

06: 644).

El concepto que se habia perfilado en la teoria politica en el siglo XX, fue un Estado-
Nacién fuerte con una gran participacion en las actividades productivas, para permitir y
garantizar ciertos niveles de bienestar a la poblacion. Todo esto ha cambiado, desde la
década de los 80°s, las clases politicas en gran parte del mundo, han planteado una
reforma y modernizacidon a las estructuras del Estado. La identidad y la pertenencia

son potencialmente divisivas'®, ya que permitian diferenciar y establecer fronteras

1. Antigua Teorfa del Desarrollo: colocando el crecimiento econémico en el centro del concepto de
desarrollo, ademds de posicionarse de todas las reflexiones estrategias al respecto (la formula Desarrollo-
Crecimiento, es una parte fundamental en la Teorfa del Crecimiento).
2. Moderna Teoria del Desarrollo: como parte del debate sobre desarrollo, comenzarian a utilizarse
adjetivos, basdndose en la idea de satisfaccion prioritaria de las necesidades bdsicas (autonomia nacional,
retorno a las tradiciones y valores de los paises en desarrollo, cooperacién Sur-Sur, respeto al medio
ambiente, entre otras).
3. Postmoderna Teoria del Desarrollo: con la visién sobre el desarrollo sustentable, la controversia
normativa se desplazaria hacia el concepto de sustentabilidad (reprochdndosele cierta vaguedad y formalidad
vacia).
'® “Los Estados-nacién se formaron realmente cuando consolidaron «fronteras» claras, en lugar de los
«lfmites» mas imprecisos caracteristicos de los Estados mds tradicionales. Las fronteras son lineas precisas
dibujadas sobre un mapa que designan el territorio de la nacién y cualquier violacién de ellas es considerada
como un ataque a la integridad de la nacién. Los Estados estdn volviendo a tener limites mds que fronteras,
pero no por las mismas razones que en el pasado. Los Estados mds antiguos tenian un aparato politico
inadecuado: no podian hacer que su autoridad tuviera efecto en sus perimetros externos. Las fronteras de los
Estados actuales estdn convirtiéndose en limites debido a sus lazos con otras regiones y a su integracién en
agrupaciones transnacionales de todo tipo. La Unién Europea es el prototipo, pero el debilitamiento de las
fronteras estd ocurriendo también en otras partes del mundo.
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geograficas en el contexto internacional, aunque en la actualidad las identidades y
pertenencias al Estado-Nacion, estan siendo muy duramente cuestionadas por las

tendencias globalizadores y totalizadoras.

En un articulo de Amartya Sen'®, menciona como “el interés propio domina a la
mayoria de los hombres”, esto ha consolidado las visiones sobre el mercado y la
empresa; dejando de lado los niveles minimos de bienestar que deberia garantizar el
Estado. Ahora todo esta sobre la balanza de la comercializacion, el bienestar de la
poblacidn estara determinado por su poder adquisitivo. Las perspectivas que se tenian
sobre la Nacién han sufrido un cambio importante, este cambio es comentado por
Attali (89), Kennedy (92), Reich (93), Porter (91), Thurow (92), Galbraith (86), lo que
estd en cuestion es la viabilidad del estado-nacion. La disyuntiva a la que se enfrentan
las naciones es la competencia por integrarse mejor a las cambiantes condiciones de la
economia mundial; por atraer una mayor cantidad de capitales; por tener un estado
moderno; por lograr el bienestar de su poblacion; por lograr la equidad y justicia en

todos los ambitos (econdmico, politico y social); entre otros.

Las prerrogativas a las que se enfrentan los Estados-Nacion, también deben
considerar los requisitos sefialados por el FMI, BM, OCDE y BIRD. El moderno Estado-
Nacion tiene que enfrentar dos tipos de condiciones:

e Enddgenas: se deben considerar los factores econdmico, politico y social. La
integracion de la economia es inobjetable, las naciones se estan integrado en bloques
economicos, como una posibilidad para compartir ventajas y desventajas en los flujos
de comercio internacional. Por ello, muchos paises tienen como principal objetivo
economico: “tener una economia de exportacion” (las oportunidades pueden ser
muchas, en algunos casos no se consideran los riesgos de este proceso). El suefio

americano de democracia®® se convirtié de golpe en un ejemplo a seguir por todos los

La identidad nacional s6lo puede ser una influencia benigna si es tolerante con la ambivalencia o con la
afiliacién multiple. Los individuos que son simultdineamente ingleses, britdnicos, europeos y quienes tienen
algin sentido general de la ciudadania global pueden considerar a alguna de éstas como su identidad
dominante, pero esto no ha de evitar necesariamente que acepten también otra. . .” (Giddens, 99: 154-155).

' Amartya Sen, “La razén antes que la identidad”, en Letras Libres, Noviembre del 2000, pp. 12-18.

Y M4s que considerar a la democracia norteamericana como el objetivo politico a seguir, se debe considerar
que la globalizacién ha fragmentado a la sociedad, es una sociedad de minorias. Existen varios planteamientos
interesantes sobre federalizacién de la nacién, como un principio de descentralizacién y democratizacién
econdémica. Huntington, Trudeau, Fuentes, Berlin, Gonzélez, Illich y Ahmed (todos ellos en Moyers, 96: 24-
43, 58-68 y 69-115), donde explican que no existen soluciones globales. Para una visién de la influencia
norteamericana en el debate actual en: Tulchin, J.; The consolidation of Democracy in Latin America, Lynne
Reiner Publishers, Inc., 1995, 177 pp.
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paises del mundo (la democracia es un precepto constitutivo de los modernos Estados-
Nacidén, porque permite la participacion de todos sus ciudadanos, garantizando sus
libertades basicas). En lo social se ha dado un neocolonialismo cultural: valores,
preceptos, estilos de vida, creatividad, transformacidon, oportunidades, entre otros;
estan influenciados por la cultura norteamericana (personas y objetos némadas?').

e FExdgenas: es la influencia de los paises desarrollados, como van delineando las
necesidades en la economia internacional. Aprovechan las ventajas comparativas que
ofrecen los paises en vias de desarrollo: dumping en precios, dumping social,
dumping ecoldgico??, entre otros. Como muy bien lo comenta Porter?® (91) los paises
deben crear las condiciones necesarias para cadenas de valor, permitiéndole una
ventaja comparativa. La empresa es el eje de la actividad econdmica nacional, por ello
es importante para un Estado-Nacion el consolidar la cadena de valor de una compaiiia
para competir en un determinado sector. Las estrategias mundiales van determinando

las nacionales, ya que las empresas venden en muchas naciones que representan

! Atalli (89) en su idea sobre el desarrollo antropolégico de la sociedad, plantea la disyuntiva a la que se
enfrentan las sociedades modernas. Existe una transformacién en las elecciones de los consumidores, de los
productores y de los gobiernos. Todas las mercancias tienen las mismas caracteristicas, son pequefias (autos
compactos, teléfonos celulares, microcomputadoras, etc.), satisfacen necesidades inmediatas (se consumen en
grandes cantidades y sus desechos son tirados a la basura). El facil manejo de estos bienes ha permitido un
cambio en los consumidores, pueden viajar con ellos a cualquier parte del mundo transformando a los
individuos; de individuos sedentarios a individuos ndmadas (ya no tienen un lugar fijo, pueden cambiar su
residencia constantemente). El al igual que algunos otros autores, sefiala que en este juego existen ganadores
y perdedores.
*2 Estos son algunos de los planteamientos de la Social Democracia Europea, la especificacién sobre los
diferentes tipos de dumping se encuentran en el trabajo de Lafontaine / Miiller (98). Los paises desarrollados
realizan dumping social, al transferir sus empresas a paises en vias de desarrollo en donde no se ven
obligados a pagar la seguridad social de sus trabajadores, son algunas de las prebendas que ofrecen los paises
en vias de desarrollo a las empresas internacionales (porque generan empleo). El dumping ecoldgico, se
refiere a la escasa normatividad ecoldgica en los paises en desarrollo. El dumping en el precio, es la venta de
un producto vendido en el extranjero, conteniendo un subsidio que permite tener un precio menor y con ello,
se tiene una cuota mayor del mercado.
» “La competitividad comparativa basada en los factores de produccién tiene el interés intuitivo y las
diferencias nacionales en los costos de los factores que han desempefiado a buen seguro un papel importante
en la determinacién de las estructuras del comercio en muchos sectores. Este punto de vista ha condicionado
una gran parte de la politica gubernamental respecto a la competitividad, porque se ha reconocido que los
Gobiernos pueden alterar la ventaja en los factores, sea con cardcter general o en sectores especificos,
mediante varias formas de intervencién. Acertada o desacertadamente, los Gobiernos han implantado varias
politicas destinadas a mejorar la ventaja comparativa en los costos de los factores. Cabe citar como ejemplo la
reduccién de los tipos de interés, los esfuerzos por mantener bajos los costes salariales, la devaluacién que
pretende afectar a los precios comparativos, las subvenciones, las desgravaciones via amortizaciones
especiales, y la financiacion a la exportacién dirigida a determinados sectores” (Porter, 92:35-36).

Lo que queda claro es como las naciones tratan de aprovechar dos tipos de ventajas:

e Absolutas (Smith): una nacién exporta un articulo si es el productor de mas bajo coste del mundo.

®  Relativas (Ricardo): refino esta nocién, pasando a la ventaja comparativa, reconociendo que las

fuerzas del mercado asignaran los recursos de una nacidén a aquellos sectores donde sea relativamente mas

productiva (el comercio se basa en las diferencias en la productividad de la mano de obra entre unas y

otras naciones).
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mercados significativos para sus productos. Las empresas tienen dos formas para
contrarrestar las desventajas nacionales:
e Repartir: la manera en que la empresa mundial divide las actividades entre las
naciones para servir al mercado mundial.
e Coordinar: la capacidad que desarrolla una empresa mundial para coordinar las

actividades dispersas.

Los requerimientos internacionales exigen a muchas empresas ser multinacionales,
permitiendo una competencia multidoméstica (en diferentes naciones y dependiendo
de las caracteristicas en cada una de ellas), la fragmentacion de las empresas permite
observar como algunas son filiales en gran medida auténomas y las gestionan con
técnicas de gestion de cartera. El avance del capitalismo ha planteado nuevas
paradojas, parece que en lugar de pugnas militares, se ha dado paso a una pugna
econémica®®. Los paises buscan competir con mercancias intensivas en conocimientos,
en lugar de competir en mercancias intensivas en mano de obra. Los diferenciales en
los costos, le permiten invertir en innovacién en procesos e innovacién en productos
(I+D).?®

Las visiones sobre modernizacién del Estado, han integrado los elementos que se

utilizan en la esfera de la iniciativa privada y la aplicacion de sus procesos de

24 Amsden, A., "Industrializacion a través del aprendizaje”, en Investigacion Econémica No. 204, abril-junio
de 1993, pp. 11-36. En este articulo encontramos algunos de los retos que tienen que enfrentar las naciones, es
una fuerte lucha en la adquisicion de los avances tecnoldgicos (de la ciencia aplicada). Se menciona el caso de
los paises del sudeste asidtico como un desarrollo tardio de capitalismo, pero como describe muy
acertadamente Amsden, el estado tiene un papel importante en transformacién econémica de estos paises. Se
le conoce como "estado dirigista", en algunos momentos jugd con las variables macroeconémicas: apertura
comercial, flotacion en el tipo de cambio, aumento en las tasas de interés, etc., pero en otro momento imponia
una politica proteccionista. Las caracteristicas en estos paises son: fortalecimiento de la educacién (ingenieria
principalmente), seleccidn de sectores a desarrollar (automotriz, electrénica, entre otros), politicas
compensatorias (subvenciones, reducciéon de impuestos, subsidios, etc.), estas son algunas de las iniciativas
que permitieron un desarrollo sui generis, ya que como comenta Kemp (81), existen dos formas clasicas:

o  Farmer (agricultor): en la que se consideraba a los pequefios agricultores como promotores de los

cambios necesarios para el desarrollo.

e Junker (recolector): el Estado toma las iniciativas necesarias para promover los cambios necesarios

para el desarrollo.
Cada uno de ellos plantea dos conceptos diferenciados para el desarrollo: el primero considera al desarrollo
desde los ciudadanos; el segundo, plantea el desarrollo desde arriba (Estado).
» La segmentacién en la produccién de mercancias, permite a las empresas transnacionales diferir los costos
de produccion en los diferentes niveles de especializacion del producto. De esa forma, los paises podran tener
una ventaja comparativa: “Un pais que quiere vencer empieza por estudiar atentamente la competencia. El
propdsito no es la emulacién, sino lo que el mudo empresarial denomina «la comparacion de rendimiento».
Encuentre a los protagonistas mundiales que son los mejores en cada aspecto del funcionamiento econémico.
Compare su rendimiento con el que ellos alcanzan. Comprenda por qué son los mejores. Fijese la meta de
igualar primero y después sobrepasar este rendimiento”. (Thurow, 92: 302).
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sistematizacion. Por ello, es importante considerar cuales son las posibles areas en las

que puede haber una intervencion estatal:

. Politica (esfera publica):
. El orden juridico y su normatividad.
. La garantia de los contratos.
. La administracion publica (Federal, Estatal y Municipal).
. La defensa.
. Sociedad (esfera privada):
. Las organizaciones sociales.

Las instituciones privadas.

En el aspecto econdmico, que comprende a los sectores publico y privado, donde la
intervencion puede ser directa o indirecta:

. Indirecta:

Politica macroecondmica (fiscal y monetaria).

Politicas sectoriales.

. Directa:
o Empresas publicas (financieras, comerciales, no comerciales).
. Organismos de bienestar social.
. Infraestructura basica.

Por ello, es importante entender las reformas necesarias para un buen
funcionamiento del Estado. Las experiencias han sido ilustrativas, en un analisis
comparativo realizado por Crozier?® se observa:

i) La sorprendente coincidencia reflexiva de los responsables acerca
del caracter central de la crisis del Estado y su necesaria modernizacion en el
contexto del cambio acelerado del mundo.

i) Las condiciones de éxito y limites de las experiencias de reforma
global.

iii) La solucion opcional pero también paralela que aporta la existencia
o la creacidon de una dependencia nacional de administracion, coordinacion o
evaluacién del sistema administrativo.

iv) Los éxitos y fracasos en materia de descentralizacion.

V) Los éxitos y fracasos en materia de administracion de personal.

?% Para una mejor comprensién sobre este punto, se puede consultar el libro de Crozier (92: 10).
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La modernizacidon econdémica, plantea nuevos elementos de innovaciéon administrativa
con un fuerte sustento en criterios eficientistas: control de calidad, circulos de calidad,
programacion por objetivos, innovaciones en procesos, reduccion de la burocracia,

eliminacién y simplificacion administrativa, entre otros.

La modernizacidon en la esfera politica?’, ha planteado al Estado-Nacién el considerar
la democratizacion y la apertura de la sociedad, aunque esta reforma de los sistemas

politicos se inicid a finales de los 90 's, por lo que su impacto ha sido muy limitado.

La modernizacion en la esfera social, en gran parte del mundo ha intentado abrir y
ampliar los canales de comunicacion, sobre todo aquellos que permitan una mayor

participacién en la toma de decisiones por parte de la ciudadania®.

T El proceso de reforma politico-econémica, intentaba superar la mezcla de imperfecto intervencionismo del
Estado al imperfecto control del mercado; pero las cifras en América Latina son ilustrativas: “Las tasas de
crecimiento de la economia, que durante «la década perdida» de los afios ochenta sélo llegaban a un 1,0% en
el promedio latinoamericano, subieron durante la primera mitad de los afios noventa (1990-1996) a un 3,3%
promedio, de manera que con un crecimiento demografico del 1,8% anual se lograron mejoras cuantitativas
de los ingresos per cdpita, En contraste con las elevadas tasas de crecimiento econdmico que prevalecieron
durante la primera mitad de los afios noventa, América Latina enfrent6é desde 1998 un contexto de dinamismo
econdémico mds bajo; en los afios de 1998 y 1999 del PIB latinoamericano registré una variacién de 2,3% y
0,3%, respectivamente, aunque en 2000 surgieron sefiales promisorias de recuperacién, Los niimeros para el
afio 2000 indican que el PIB latinoamericano crecié un 4%, en comparacién con el afio anterior”
(Sangmeister, 01: 154-155).

* En América Latina y México, existe una tradicién presidencialista que limité el desarrollo institucional y un
nuevo andamiaje que permitié la participacion de la sociedad civil, siendo este un elemento amenazador para
la estabilidad de los nacientes regimenes democriticos. Stepan y Skach (93), ofrecieron evidencia empirica
que demuestra como el presidencialismo es una amenaza a la estabilidad:

a) disminuye la probabilidad de que un pais alcance un desarrollo democritico acorde con su nivel de

desarrollo socioeconémico.

b) reduce la posibilidad de supervivencia de las nuevas democracias (democracia establecidas entre 1973 y

1989).

c) ofrece a los ejecutivos una probabilidad significativamente mds baja de disponer de mayorias

parlamentarias afines.

Sartori (93) asevera que la democracia norteamericana, como una muestra del sistema mds exitoso en los
sistemas presidenciales, ha podido funcionar a pesar de su mal disefio. Aunque la afirmacién realizada por
Juan Linz (93), es el argumento tedrico con mayor precision en la asociacién empirica entre presidencialismo
e inestabilidad democratica; establecida en cinco observaciones:

1. los sistemas presidenciales dan lugar a un conflicto de legitimidades con el legislativo, ya que en la

mayoria de las democracias presidenciales las facultades legislativas estdn distribuidas entre el presidente y

los congresos.

ii. referida al mandato fijo y la frecuente imposibilidad de reelecciéon de los presidentes, la
imposibilidad de reeleccién dificulta el control electoral de los ciudadanos sobre la accién presidencial.
iii. la presidencia es un premio dificilmente divisible, ya que si un partido politico dispone de suficiente

apoyo como para ganar la presidencia, no tendrd ningin incentivo para compartir la composicién del
gabinete con otras fuerzas politicas.
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Las politicas publicas también han tenido una influencia notable, en la literatura los
temas mas recurrentes se refieren a las posibilidades que tiene el gobierno para
subsanar algunos problemas:

. Gobernabilidad democratica: libertad y representatividad de los diferentes

niveles de gobierno, donde se ha puesto en evidencia las posibilidades y limitantes en
el disefio institucional. La gobernabilidad puede analizarse desde dos perspectivas: a)
sentido restringido: como la capacidad institucional para procesar acuerdos
institucionales; y, b) sentido amplio: relacionada con la capacidad de atender y
resolver las necesidades y demandas de los ciudadanos.

o Politicas para recuperar el crecimiento con empleo y sin inflacidon: consolidacion

de un ambiente macroecondmico estable, que garantice el acceso a los mercados
externos e impulsar las reformas estructurales que permitan mayor competitividad
(empleo y un mejor nivel de ingresos).

o Igualdad de oportunidades: evitar o minimizar la incidencia de la pobreza

extrema, ya que la desigualdad y miseria limitan las posibilidades de crecimiento
econdmico (urbanizacién de zonas pobres, nuevas fuentes de ingresos para la gente
pobre del campo, eliminar la resistencia de la pobreza, mayor cobertura y calidad
educativa, elevar los indicadores de salud y minimizar su desigualdad, permitir
ampliar la cobertura, eficiencia y equidad en el sector salud, mayor numero de
empleos formales, avances en la politica social, entre otros).

. Economia competitiva en la era global: politicas que permitan continuar con la

apertura econdmica, un sistema fiscal que grave mas el consumo, fijar los precios de
los insumos provistos por el sector publico, reforma laboral, programas para
promover la competitividad interna, promover una regulaciéon sectorial moderna,
eliminar trabas y regulaciones excesivas, deduccién de los gastos en innovacion en
procesos e innovacién en productos (I+D), concentrar la actividad productiva del
Estado en los sectores que establece la legislacion, fomentar el uso y oferta de
nuevas tecnologias, mantener politicas de cambio flexible, entre otras.

. Estrategias para impulsar un Federalismo gobernable ante los ciudadanos:

ampliar la distribucién de competencias, facultades y recursos en los tres niveles de

gobierno (federal, estatal y municipal) (Giddens, 96).

iv. el presidencialismo puede estimular en los titulares del ejecutivo, la creencia de que la legitimidad
del mandato popular reside en su persona.
V. el acceso.
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Estos seran algunos de los temas, donde las politicas publicas tendran un gran
desafio en los préximos afos, probando la viabilidad y eficacia en los programas

implementados por el gobierno.

1.4 La instrumentacion de politicas publicas para el sector

salud.

La salud es uno de los grandes temas que deben ser considerados como un elemento
basico de cualquier buen gobierno, ya que le permite subsanar la problematica con la
pobreza y la justicia social®’; debido principalmente al proceso de globalizacién que
solo ha ampliado las diferencias entre ricos y pobres, minando las posibilidades de

desarrollo humano de mucha gente en el mundo.

Los resultados preliminares en la globalizacion, demuestran un importante
crecimiento en los flujos comerciales, acompasados por un crecimiento econémico. Lo
que se observa es el fortalecimiento de ciertas oligarquias econémicas (nacionales e

internacionales): las fusiones, las alianzas, las liquidaciones, son cotidianas. Existe una

¥ La literatura ofrece una gran cantidad de argumentos a favor de la globalizaci6n, aunque es importante
destacar cémo en los dltimos afios han aparecido nuevos grupos y organizaciones de la sociedad civil global,
con planteamientos alternativos de integracién globalizadora; considerando que en la globalizacién debe
considerarse desde una Optica local y regional (sincretismos, sistema politico, factores econdmicos,
tradiciones y cultura, entre otros).

Los paises donde se han implementado los dogmas ortodoxos de la globalizacién, existen grandes costos
econdmicos, politicos y sociales; un buen ejemplo, es América Latina: “El afio de 1999 fue clasificado como
el peor del siglo, esta clasificacién en modo alguno responde a una percepcion politica subjetiva, pues a través
del andlisis de los principales indicadores, particularmente de orden social, puede comprobarse que en efecto,
nunca antes la situacion de la mayorfa de la poblacién fue tan negativa como en 1999... En efecto, nos revela
que mientras el salario minimo vital en los tltimos veinte afios se ha incrementado en un 2400%, el costo de
la vida habfa crecido en un 3500%; pero si en 1998, el ingreso de un trabajador arrojaba un déficit en relacién
con el costo de la canasta familiar de alrededor del 40%, en 1999, cuando en un hogar se pudiera contar con
dos perceptores de ingresos, éstos atn resultaban insuficientes. Con mayor razén, cuando a finales de 1999 se
habia acumulado un indice de inflacién anual del 65%, a lo que se ha de sumar el proceso de devaluacion de
la moneda que, para ilustrar su situacion, en los primeros dias del afio 2000 significé que en poco mds de tres
dias, el sucre perdiera el 30% su valor... En materia de educacion, se calcula que en 1999, alrededor de
250,000 nifios dejaron la escuela por falta de recursos econdémicos....en el sector rural el 90% de la poblacién
se encuentra en situacion de pobreza y lo que es més se calcula que el 72% estd sumida en la miseria. De la
poblacién indigena solamente un cuarto logra superar ingresos que le permiten escapar de la pobreza y
alrededor de la tercera parte es indigente” (Chaves, 01: 130-131).

Las cifras mencionadas, se refieren al caso de Ecuador en donde implantaron una politica econémica para la
liberalizacién y apertura. Como en muchos paises de América Latina, las reformas pretendian reducir al
minimo al Estado, para que el mercado determinara los puntos de equilibrio. Los problemas de pobreza se han
acentuado, como consecuencia de la gran concentracion de la riqueza y la transformacién de las politicas
sociales; ademds de las concepciones sobre un Estado pequefio, subsidiario, facilitador o regulador de la
actividad econdmica.
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concentracion elevada de la riqueza®®, “/os paises ricos son cada vez mds ricos y los
paises pobres son cada vez mds pobres”. En los paises en desarrollo existe un
crecimiento importante de los indices de marginacion y pobreza, que en ocasiones son
un obstaculo para los apologistas de la globalizacion. La pobreza ha demostrado que
en algunos casos el mercado no funciona eficazmente, existen fallas en la distribucion
justa y equitativa de la riqueza3!.

Existen claros peligros para el capitalismo, Uno de los grandes defectos del

sistema capitalista global es que ha permitido que el mecanismo del mercado y el afan

32n

de lucro penetren en esferas de actividad que no les son propias El permitir el

avance del capitalismo global, teniendo como eje al sistema financiero global, es un

peligro, Debemos comenzar por lo que existe y decidir qué es lo que debe

cambiarse. Debemos de ser capaces también de movilizar el apoyo necesario®. Lo que

necesita la sociedad abierta global es una agenda internacional, Los estados
soberanos tienen que cooperar y esto requiere una accion politica. La opinién publica y
la sociedad civil tienen que desempefar papeles importantes porgue en una

democracia los politicos deben ser receptivos a las demandas populares”*.

Es claro que la globalizacién ha transformado todos los ambitos de la vida humana:

politicos, econémicos y sociales. Por eso es importante preguntarse: ¢(Cuadl es el

% Como los sefiala Attali: “habrd ganadores y perdedores”. Por ello, es importante que los Estados-Nacion
establezcan estrategias que les permitan estar lo mds cerca posible del espacio dominante. Los paises que
logren estar lo més cerca de los tres ejes econdmicos: América (E. U.), Europa (Alemania) y Asia (Japén);
consolidando ciertas ventajas, establecerd en el largo plazo el control en la economia internacional.
*! Uno de los primeros lideres mundiales, que en su momento planteo la necesidad de cambiar la visién de los
paises ricos es Francois Miterrand: “Me temo que quienes vivimos en los paises mds ricos del norte hemos
pasado en los afios de sentir una desconcertada indiferencia a una indiferencia complacida. Tal pareciera que
cada pafs se interesa tinicamente por lo que ocurre en su propio traspatio. Cualquier interés que hubiera tenido
por el desarrollo practicamente ha desaparecido . . . . . creamos una especie de clase marginada global
excluyendo del crecimiento a regiones enteras del globo, entonces padecimientos retroactivos como el SIDA,
la propagacién de las drogas y la destruccién ambiental generada por la pobreza masiva con el paso de los
afios, les exigirdn su cuota a los complacidos de hoy . . . .. las desigualdades contintian creciendo a pesar de la
afirmacion de que el mercado global es la panacea para todos los males” (Miterrand, 96: 301). Se requiere de
un nuevo “contrato de desarrollo” entre el norte y el sur (fundamentado en un nuevo cédigo ético y moral
internacional). Se sintetiza en tres aspectos:

®  Ayuda para el desarrollo: reduciendo las obligaciones de estos pafses (merman recursos).

®  Respeto mutuo: no sacrificarlos ante el liberalismo intolerante de los mercados libres del mundo

(autodeterminacion).

® Acuerdos dignos: fomentar acuerdos que ubiquen al Sur en la posiciéon de desarrollarse por sus

propias fuerzas.
32 Soros (99:25).
3 Ibidem, p. 257.
* Ibidem, p. 270.
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porvenir del mundo?, écomo se debe vislumbrar la dinamica econdmica?, écudles seran
los planteamientos y soluciones de la «derecha» y la «izquierda» ante la globalizacién?
“A priori, las respuestas a estas cuestiones son todas negativas. Jamas el mundo ha
estado mas dominado por la ley del dinero. Jamas el capitalismo ha sido mas
triunfante, mas seguro de si mismo, menos soslayable. Jamas resulté mas dificil de
definir, en cualquier pais, un proyecto politico que no sea el de su simple adaptacién a

las exigencias del orden mercantil” (Attali, 90: 91).

Ahora se tiene que aprender a manejar de forma diferente la mundializacion de los
problemas, replanteando una nueva cultura, una nueva visidn politica y nuevas
instituciones®®: “... Exigirdn de los hombres de Estado del mafiana el valor de aceptar
impopulares abandonos de soberania. El hombre debera protegerse de si mismo, fijar
limites a sus propias quimeras, dejar de creerse propietarios del mundo y de la

especie, admitir que no tiene mas que su usufructo” (Attali, 90: 102).

Por ello, es inherente tener soluciones en cinco areas basicas:
o Malnutricidn: para preservar a los nifios de la enfermedad, la subalimentacion y
la ignorancia®.

o Gases TOxicos: para preservar el clima y los bosques. Fijar normas de

contaminacion maxima, medir las infracciones a las normas, acceso a tecnologias que
permitan eliminar la contaminacién por clorofluorocarbonos y gas carbénico®’.

o Manipulaciones Genéticas: para proteger a la especie humana, estableciendo

normas universales con una participaciéon democratica en su elaboracion®.

. Armamento: como medida preventiva, para protegerse de los armamentos que
estan proliferando en el planeta®.

. Drogas: para protegerse de las drogas, por los estragos causados en la politica,

economia y sociedad*°.

3 Las soluciones a los problemas globales, tienen que considerar los aspectos nacionales, regionales y locales.
El paradigma de la globalizacién es cuestionado por los magros resultados mundiales. Un planteamiento
interesante para la industria en el siglo XXI, es el desarrollado por Enrique Dussel, Michael Piore y Clemente
Ruiz, “Pensar globalmente y actuar regionalmente: hacia un nuevo paradigma industrial para el siglo XXI”,
UNAM/Fundacién Friedrich Ebert/Editorial Jus, 1997.

3% Replanteando la generosidad de las organizaciones financieras internacionales.

%7 Estableciendo una relacién simbiética entre “desarrollo econémico” y “medio ambiente”, incorporando el
concepto de “desarrollo sustentable”.

* Deberd permitir el dominio en la procreacién médicamente asistida, el diagnéstico prenatal, la marca
genética y mantener su gratuidad.

¥ Verificacién en la aplicacién de los acuerdos y sanciones internacionales, tanto en lo que se refiere a las
armas quimicas, nucleares y convencionales.
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En este contexto, la globalizacion tiene ante si un gran reto: el ayudar a resolver los
rezagos provocados por una desregulacion sin control. Los aspectos macroeconémicos
nacionales los he mencionando en el apartado anterior. En los aspectos
microeconomicos el Estado no interviene directamente, pero puede jugar un papel

importante en el fomento de actividades econdmicas.

Aunque lo mas importante en este aspecto, es la salud de la poblacion mundial
debido a las constantes epidemias, pandemias y sanitarios que ya desde la Segunda
Guerra Mundial han planteado nuevos retos para el Estado*!. Con las transformaciones
globales y los nuevos retos para el Estado, la salud se ha convertido en una de las
paradojas de su modernizaciéon*?: “como garantizar el acceso a los servicios de salud a
todos los miembros de la sociedad, en tiempos en donde las funciones y gasto publicos
han sido reorientados (quien pagara la salud para una poblacién con un crecimiento

acelerado)”.

40 E] establecimiento de una legislacién internacional, sancionando a toda institucién financiera que autorice
el blanqueo de dinero. También, se tendrd que establecer una agencia internacional que ayude a la conversion
de las economias en la lucha contra los traficantes.
*I Los argumentos utilizado en los 50°s, resaltaban las bondades y capacidades del Estado para garantizar la
salud a todos los ciudadanos:
“... la salud es un bien especial, diferente a todos los demds, del cual depende que la persona
sufra dolor o discapacidad, o incluso la muerte; mds atin, el hecho de sufrir un accidente o una
enfermedad, en la mayoria de los casos no es el elegido por el individuo y su aparicion no es
previsible; adicionalmente, dentro de un discurso basado en la igualdad de oportunidades, es
claro que la enfermedad o la discapacidad reducen el rango normal de oportunidades que estdn
al alcance de los individuos. Estos argumentos, son intuitivos incuestionables son lo que hace que
la salud sea considerada como un bien meritorio, es decir, que cualquier persona tiene derecho a
ella sin importar su capacidad de pago. Si la salud es un bien meritorio, el Estado esta obligado a
proporcionarlo a aquellas personas que no tienen capacidad de pago, en unas condiciones de
calidad y oportunidad que garanticen para todos un minimo decente. Y es aqui donde empieza el
problema al que se enfrenta el formulador de politicas: ;cudl es el minimo decente? ;Cudles son
los recursos disponibles para garantizar este minimo decente?” (Castafio, 00: 2-3).
*> Hasta mediados de los 807s, los paises intentaron mantener los recursos para la salud a la par del
crecimiento de sus costos, pero debido a las transformaciones que se han sucedido, la encrucijada es como
mantener ese crecimiento indefinido sin desestabilizar su econémica (crisis de financiacién en la salud):
“La necesidad de reformar los sistema de salud en el mundo es clara. Lo que no es claro es la
solucion. El informe del Banco Mundial de 1993 llama la atencion sobre el problema de la
financiacion, haciendo hincapié sobre cuatro problemas principales: la distribucion de los
recursos hacia intervenciones costo-ineficiencias, la inequidad en el acceso a servicios bdsicos, la
ineficiencia en la utilizacion de los recursos disponibles y los costos crecientes de la salud que
hacen que el grato agregado del sector crezca a un ritmo superior al del ingreso. Lo anterior,
sumado a la tendencia mundial hacia la reduccion del tamaiio del Estado, pone al sector salud
como uno de los objetivos de dicha tendencia; esto se manifiesta en los diversos procesos de
privatizacion que han avanzado en muchos paises mediante la implementacion de mercados con
fuerte regulacion estatal pero manejados en su parte operativa por particulares...” (Castafio, 00:
5).
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La politica de salud, intenta conciliar las dos visiones que se han desarrollado en el
sistema de salud: a) la vision que considera al Estado como monopolizador y
centralizador de las decisiones sobre salud; y, b) la visidon que considera que el Estado
es un obstaculo a las libres fuerzas del mercado. Este es uno de los retos mas
importantes del sistema de salud, porque en los ultimos afios se han desarrollado
diferentes teorias que intentan conciliar los dos extremos, ya que las reglas del juego
han cambiado y esto exige un punto intermedio. En la literatura sobre este tdpico, se
intenta conciliar la eficiencia, equidad y calidad; donde la eficiencia se entiende como
el lograr mejores beneficios posibles con la inversion realizada en salud; equidad como
garantia para que todos tengan el derecho a la atencién y, calidad en términos de no

comprometerla a los criterios de costos y generacién de resultados®.

Por lo que dentro de la politica social, las cuestiones sobre salud deben centrar su
analisis y perspectivas futuras en las oportunidades que se ofrecen a nivel mundial, no
obstante éstas en algunos casos son locales y no globales. Las perspectivas que tiene
la politica social, es hacer suyas las directrices establecidas por la democracia
administrativa®® al ir mas alld de los cambios fenomenoldgicos y de calidad de

servicio®.

# «Algunos paises ven los principios basicos del suministro de servicios al piblico, tales como la
imparcialidad, igualdad, equidad, neutralidad y confidencialidad, como aspectos de «calidad». Otros paises
ven estos aspectos como asuntos de mds alto nivel, que es mejor mantener aparte de los componentes de la
prestacion de servicios. En general, estos aspectos son de naturaleza distinta y son principios utilizados para
asegurarse de que no se ejerza una discriminacién en contra de los ciudadanos a causa de su estrato social,
raza, color, origen, sexo, etc...” (Shand y Amberg, 96: 29).

* “Tradicionalmente la legitimidad estd basada en cuatro elementos...: la legalidad como correspondencia de
las decisiones y reglas como el principio de derecho; el poder legal y la ley tal como se deriva de la
constitucion, lo cual nos refiere a los valores comunes y bdsicos de la sociedad; poder del Estado orientado
hacia el interés publico, y la aprobacién de los ciudadanos a través de una posibilidad garantizada de
institucionalidad de que habra evaluaciones periddicas de las politicas y de los politicos.

Primero, el nuevo modelo presentado aqui agrega un nuevo elemento a los componentes de la legitimidad: el
acuerdo entre los profesionales y los clientes.

Segundo, hay una nueva division del trabajo entre distintos actores; el personal profesional es mads
prominente.

Tercero, adicionalmente a los dos tipos tradicionales de gobierno descentralizado, emergen dos nuevos tipos.
Existe una delegacion de facultades entre los niveles nacionales y locales del sistema gubernamental (poner
las actividades en niveles locales si es posible, y a nivel nacional si es necesario), y entre el sector privado y el
publico (poner las actividades en el sector privado si es posible y en el sector publico si es necesario). Dos
nuevos tipos de delegacién de facultades emergen: entre politicos y administradores (poner las actividades y
las responsabilidades a niveles administrativos si es posible, y a niveles politicos si es necesario), y entre
administradores y ciudadanos (poner las actividades a nivel del ciudadano de ser posible y a nivel
administrativo si es necesario)” (Bouckaert, 96: 127).

# “La doble paradoja de calidad-satisfaccién indica que es posible tener una disminucién en calidad objetiva
(definida por el productor) y atn tener un aumento en la satisfaccidon. Por otro lado, es posible tener un
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La aplicacién de programas de politicas publicas para el caso del sector salud, debe de
considerar algunos elementos basicos:
e Examinar la organizaciéon gubernamental*® y el comportamiento del personal®’
(productividad*®).
e Seleccionar un reemplazo responsable en el sector privado (inversion, analisis
comercial, finanzas)*°.
e Redefinir donde y como trabajan los empleados y su participacion en este proceso
de calidad en el servicio®.

e Manejar el proceso y/o acciones especificas (gestidon?).

aumento en la calidad objetiva y atin sin embargo tener un decremento en la satisfaccién” (Bouckaert, 96:
124).

4 «De acuerdo a las teorfas denominadas «nuevo institucionalismo», las instituciones son de vital importancia
para el éxito de las reformas en el servicio publico. Al introducir nuevas herramientas para el didlogo al
interior de la administracién publica o fuera de ella, debemos cerciorarnos de que efectivamente contribuyen a
cambios reales en las instituciones del sector publico” (Hjortdal y Schou, 96. 117).

7 “La capacidad de respuesta en el sector ptblico se origina en el nivel operativo en donde el sector piblico
estd diariamente en contacto directo con el cliente. Aqui es donde el didlogo fundamental entre el sector
publico (sus instituciones, empresas y empleados) y los clientes pueden existir, desarrollarse y crecer
vigorosamente” (Hjortdal y Schou, 96: 111).

* La visién de una administracién publica con criterios de la administracién de empresas, todavia no ha
podido resolver la paradoja planteada por la “productividad”, en el servicio a cliente en la oferta de bienes
ofrecida por el Estado se hace referencia a la eficiencia y eficacia, pero no se han podido hacer compatibles
los objetivos sociales con la productividad, en ninguno de los estudios de caso del libro: Un gobierno alerta:
iniciativas de servicios de calidad en la administracion publica; no he podido encontrar alguna referencia al
tema, solo se exponen algunos sobre la democracia y libertad de eleccién con sus costos sociales
(segregacién/marginalidad y equidad/justicia social).

* El compromiso y cooperacién de la iniciativa privada es bdsico en la calidad del servicio publico, ya que
puede ayudar en las evaluaciones, al realizar propuestas o iniciativas, como asesor, entre otras:

“...si la dependencia de asesoria en cuanto a politicas y financiamiento es también responsable de las

revisiones externas de los servicios que ha iniciado y administrado, es muy probable que los efectos de las
revisiones se perciban como menos eficaces que cuando el organismo revisor es independiente y tiene el
control sobre la publicacién de los que se descubri6 en la revision. La experiencia canadiense nos sugiere que
hay de hecho varias formas de obtener mejoras en el desempefio. La revisién externa es muy valiosa, pero
como complemento de la revisién interna; la revision externa es una «herramienta mas en la caja de
herramientas»” (Winberg, 96: 175).
%% Como un elemento bésico de esto, se debe considerar la participacién de los empleados de primera linea en
el proceso de mejora y calidad del servicio ptblico, ya que ellos son el primer contacto con el cliente y
quienes pueden ayudar en las iniciativas de mejora continua; pensdndose en el proceso de calidad que
interactda desde la base hacia los altos mandos.

“... En una cultura menos centralizada, mds enfocada al cliente y mds competitiva (que permita un cierto
grado de eleccion del proveedor por el usuario), uno podria espera que se desarrollara en forma natural en
sentido més fuerte de responsabilidad y rendicién de cuentas hacia la comunidad local respecto de la
prestacion de servicios de calidad, y en particular si los servicios locales pudieran evaluarse en contra de
normas cualitativas de servicio bien aceptadas y susceptibles de medicién...” (Winberg, 96: 175).
> Los modelos planteados en el libro: Un gobierno alerta, establece muy claramente que las iniciativas en la
calidad en el servicio (ICS) establecen nuevos retos a los gobiernos federales, regionales o locales:

“... el papel de los actores institucionales en el «juego intergubernamental», con implicaciones potenciales
de largo alcance, respecto de la relativa posicién de los gobiernos centrales, regiones y locales, asi como las
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Las oportunidades de éxito o fracaso, dependeran de las condiciones internas de cada
pais, de la institucionalidad desarrollada en el sector salud, del comportamiento de los
agentes participantes en el sector, de las reglas del juego, de los incentivos para otros
participantes, entre muchos otros elementos. En los proximos capitulos desarrollare,

los temas especificos a cada una.

interacciones entre ellos... el grado de autonomia y discrecionalidad de los gobiernos, subnacionales, en
particular de los gobiernos locales, frente a las autoridades nacionales, se ha percibido tradicionalmente como
la caracteristica mas importante que distingue a los diferentes sistemas nacionales. Las dimensiones claves al
respecto son:

— consideraciones presupuestales. ..

— consideraciones ligadas a las politicas...

— aspectos ligados a la organizacion...

Al tiempo que los fundamentos legales e institucionales son obviamente determinantes clave de la operacién
del sistema intergubernamental, no sirven para tener una completa visién del asunto, El hecho de que las
relaciones entre autoridades centrales, regionales y locales tiendan a estar caracterizadas por un
comportamiento cooperativo o antagénico, a menudo es menos una cuestiéon de reglas formales sino de
legados histéricos y condiciones politicas” (Goetz y Margetts, 96: 203-204).
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2.7 Antecedentes.

El debate sobre la salud, tiene su origen desde la conformacién de los primeros
conglomerados sociales y hasta la actualidad': La salud se ha visto favorecida o
limitada por la evolucién de la humanidad, con sus visiones y desarrollos en las
ciencias®. También la ortodoxia, los fanatismos religiosos, las plagas, las epidemias, las
pandemias, la hambruna, la peste, entre otras; han influido sobre las concepciones en
la salud®. En el caso de salud mental, las definiciones y concepciones solo han tenido
importancia a partir de las primeras décadas del siglo XX, pero seria hasta 1974 que la

A\

Asociacion Internacional de Epidemiologia la definid como: «el estudio de los
factores que determinan la frecuencia y distribucion de las enfermedades en

poblaciones humanas»” (Galvez, 93: 3).

" En los primeros estudios del desarrollo de la humanidad, la concepcién que se tenia sobre la salud y la
enfermedad, tenia una relacion directa con las fuerzas negativas o positivas en la naturaleza:

“En las épocas donde el cono de sombra de la demonologia y la hechiceria signaban la
oscuridad del desconocimiento, se pensé que la anormalidad en la conducta involucraba al
hombre en su totalidad... solo los métodos apoyados en la crueldad podian disuadir a esas fuerzas
desconocidas y demoniacas de perseverar en su accion... Durante milenios se asigno a las
enfermedades una fuerza propia que crecia por si misma, influida por fuerzas sobrenaturales, y
no por nuestra ignorancia... La oscuridad con que se revisten las cosas no es inherente a su
naturaleza, sino a la falta de luz que ellas abrigan. Los aspectos desconocidos de las
perturbaciones de la conducta humana concuerdan con zonas de mayor oscuridad, y la
incapacidad para definir, delimitar y comprender la esencia de esas perturbaciones se asocia con
la imposibilidad de controlarlas y evitar su apercion” (Dimauro, 95: 5-6).

> Los pensadores greco-latinos, sentaron los cimientos de la futura vida cientifica pero que fueron
reconsiderados al comienzo de la edad moderna:

“Con el nacimiento del racionalismo se consideraron los fenomenos como producto de causas
naturales, ya desprovistos de intencionalidad. Sin embargo, detrds de cada avance cognitivo, no
fueron pocos los movimiento contrarios tendientes a suprimir su materializacion. Debe recordarse
el elocuente ejemplo de la coexistencia de un universo newtoniano compacto, con la creencia de
la posesion diabdlica y la implacable persecucion de la brujeria que se llevé a cabo aun avanzada
la edad moderna” (Dimauro, 95: 6).

3 La progresiva deshelenizacién de la cultura en occidente debido al derrumbe del imperio romano, permitié
el avance de los pueblos barbaros, con lo que el nivel cultural del mundo civilizado disminuy6:

“... en el resto del mundo occidental el pensamiento aristotélico configuraba todavia un escollo
para la rigida doctrina del cristianismo, al anteponer la razon a las cuestiones de fe. Santo Tomds
de Aquino reinterpreto la obra de Aristoteles, adaptindola a los intereses supremos del
cristianismo, desoyéndola del espiritu realista-racional y eliminando los aspectos relacionados
con la experiencia y la investigacion, propias del pensamiento inductivo, a favor del pensamiento
deductivo y de la verdad revelada por el dogma...” (Dimauro, 95: 11).

Con el renacimiento del humanismo, la ciencia perdi6 ese caricter de dogmadtica convirtiendo el
conocimiento en un elemento laico y sin prejuicios, con un inusitado vigor en la percepcién de lo real
formulado en los principios basicos de la introspeccién y la autoobservacion:

“El albor del humanismo anunciaba asi un aspecto probabilistico en la perspectiva fdctica de los
fenomenos naturales, lo que instalo la duda en todo saber, a la vez que la certeza de que el
mariana puede otorgar la comprension de aquello que hoy se ignora” (Dimauro, 95: 13).
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Aungue en esta definicién se intentd dilucidar el problema entre salud y enfermedad,
los antecedentes al respecto se pueden encontrar en los filésofos griegos de la
antigliedad donde el “vivir bien y sentirse bien” encontraba respuesta en virtud. Por
otro lado, en la China tradicional de Confucio se plantea la buena calidad de vida en
funcion de una sociedad ordenada, en donde los individuos podian ejercer
correctamente sus roles y cumplir con sus responsabilidades. Los primeros
planteamientos sobre los problemas psicoldgicos, estaban presentes en los debates de
la antigliedad clasica, aunque con la consolidacion de la religion catdlica en gran parte
de Europa, las ciencias naturales y sociales sufrieron la exclusion como un elemento
basico en la argumentacién de ciertos fendmenos naturales y sociales, todo estaba

explicado por la voluntad divina.

Las primeras conceptualizaciones sobre salud mental, fueron formuladas en los siglos
XVII y XVIII, con los primeros intentos por establecer el término de neurosis:

“El término <«neurosis» fue creado por el médico escocés William Cullen,
quien lo utilizé, primero en su Synopsis nosologiae Methodicae (1769) y,
luego, en su First Lines of the Practice of Physick (1777). Se trata de un
hecho histdrico firmemente establecido, que ha sido reconocido practicamente
por la totalidad de los autores que se han ocupado del tema. La uUnica nota
disonante corresponde a tres seguidores del romanticismo médico aleman
gue, en obras publicadas entre 1835 y 1841, atribuyeron la paternidad del
término a Feliz Platter, médico suizo del renacimiento. Tal afirmacién, sin
embargo, constituye una mera curiosidad, ya que esta basada en un tosco
error provocado por el término «functionum laesiones» que Platter empled

en su tratado de medicina practica” (Lopez, 85:13).

Cullen ided un neologismo, para designar un concepto de la medicina de su época que
se conocié como “enfermedad nerviosa”, al remitirse a los textos de algunos médicos
britdnicos como el célebre Thomas Willis (siglo XVII), siendo el primero en analizar el
caracter proteiforme del mal de nervios y sefialando que todos estos sintomas tan
multiformes dependen de un defecto de la accién nerviosa. Willis establecid por
primera vez, en su Specimen de 1667 una muestra de la “patologia cerebral y
nerviosa”, consagrando su estudio a las enfermedades convulsivas y epilépticas, donde
incluyd las afecciones histéricas e hipocondriacas de acuerdo con su peculiar teoria

iatroquimica de la convulsion.
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El otro célebre médico britanico, que sirvio en el desarrollo de las ideas de Cullen?* fue
Thomas Sydenham:

“Thomas Sydenham (1624-1689) es la figura en la que suele personificarse
la conversion de las observaciones clinicas en fundamentos metddicos de la
nosologia moderna. Desde una posicion critica empirista, rechazé los sistemas
médicos existentes en su tiempo, entre ellos el galenismo tradicional y la
nueva iatroquimica, que de hecho no habia abandonado la especulacion.
Frente a ellos propuso un programa para construir una nueva ciencia médica,
cuya base general era «la descripcion de todas las enfermedades tan gréafica y
natural como sea posible», que habia de realizarse cumpliendo tres
condiciones principales. La primera era ordenar los casos de experiencia
clinica en especies, «con el mismo cuidado con que lo hacen los botanicos».
Basandose en la regularidad de los fenomenos naturales, incluso cuando se
trata de alteraciones, Sydenham afirmé de ese modo la necesidad de
describir, partiendo de la observacion de los enfermos, las llamadas species
morbosae o modos tipicos de enfermar que se repiten basicamente en los
casos individuales. La segunda condicion era prescindir de los prejuicios
tedricos cuando se observa a los enfermos y la tercera, distinguir los sintomas
principales, peculiares de cada especie morbosa, de los adventicios que
dependen de circunstancias como la edad de los pacientes y el tratamiento

qgue han recibido” (Lopez, 85: 17).

En la segunda mitad del siglo XIX, la medicina alemana ocup6 una posicidon peculiar
en el continente europeo, ya que desarrollaron la Naturphilosophie o medicina
especulativa romantica. Los supuestos de los que se partié eran el vitalismo y la

influencia de la ilustracion® en las ciencias®, con lo que las ciencias médicas en

% Cullen y sus dos antecesores britanicos, tendrian una gran influencia en la evolucién de la ciencia médica y
psicoldgica, al hacer patentes los principios que les permitirian considerarlas como ciencias modernas:
“... fue el inicio del enfoque «moderno» de las neurociencias (Willis) y de la nosologia
(Sydenhanm). El concepto de «enfermedad nerviosa» tuvo un cardcter especificamente
«moderno» porque su formulacion y posterior desarrollo dependio directamente de dos
fundamentos peculiares de la medicina «moderna»: la idea de un principio unitario regulador de
las funciones del organismo y la nueva nosologia inductiva basada en la observacion clinica...”
(Loépez, 85: 19).
> Michel Albert en su libro: “Capitalismo contra Capitalismo” (92); menciona la pugna entre dos variantes de
un mismo sistema:
. Sajén: teniendo como principal caracteristica el utilitarismo, el individualismo y las libertades
individuales, estd influido por la ilustracién individualista; Hobbes, Locke, Hume y Monstesquieu.
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Alemania se desarrollaron bajo esos dos preceptos. Algunos de los médicos mas
destacados e influyentes, consideraron los conceptos presentados por Riel” y otros se
opusieron totalmente a la visién de la Naturphilosophie:

. Christoph Wilhelm Hufeland (1762-1836): considerado el médico aleman mas

importante en la primera mitad del siglo XIX, estuvo en contra de la teoria
presentada por Riel y su mentalidad seria mas ecléctica. Interconectando la escuela

de Gottingen y la escuela de Berlin, con la que pudo plantear la observacién clinica y

] Renamo: el bienestar colectivo, el contrato social (acuerdo comtin) y la mutualidad son lo mads
importante, es la ilustracién mutualista; con Kant y Rousseau, como sus representantes.
® José Maria Lopez, en una nota al pie sintetiza muy bien cual serfa la influencia del vitalismo y la filosofia de
Kant, en uno de los mejores representantes de esta nueva visién de Johan Christian Reil para la medicina
alemana:
“Las principales consecuencias del apoyo del vitalismo de Reil en el pensamiento de Kant son
las siguientes:
- Concepcion de la materia como «contenido de los fenomenos que los sentidos
perciben como objeto en el espacio».
- Las representaciones «forman una clase de fenomenos especifica 'y
completamente distintas de los materiales».
- Concepcion de fuerza como puro concepto subjetivo «... para expresar la
relacion existente entre causa y efecto, y entre las propiedades de la materia y los
fenomenos que éstas determinan...»
- Hallazgo, mediante el andlisis de los fenomenos del mundo corporeo, de dos
fenomenos elementales de lo corporal: la composicion o mezcla («Mischung») y la
forma («Form»).
- Defensa de un «principio vital» consecuente con estas ideas: la «Lebenskraft»
no es una fuerza bdsica concebida unitariamente, sino el contenido de las fuerzas fisico-
quimicas por cuya union y propiedad aparecen las manifestaciones vitales. La
«irritabilidad» no es sino una expresion o manifestacion de la misma.
- Mantenimiento de una division fundamental del enfermar igualmente basado en
este pensamiento: «enfermedades de la forma» y «enfermedades de la composicion»,
que se pueden dar puras, aunque lo corriente es que se sucedan o asocien” (Lopez, 85:
54).
" Este médico alemdn, desarroll6 la idea de que el cuerpo humano desarrolla una serie de fiebres dindmicas,
las cuales son el reflejo de una alteracién de las fuerzas animales de un 6rgano, provocando diferentes
malestares y trastornos al organismo:
“« ¢Qué es una enfermedad de los nervios? —se pregunta Reil, dentro de este contexto-. Es un
proceso vital anormal en el que los nervios resultan alterados en las propiedades y funciones que
nos son conocidas». Esta definicion casi tautologica refleja una vez mds la dificultad que ya
hemos comprobado en varios autores: frente a la riqueza de las caracteristicas posibles en otras
clases... Para Riel, el pensamiento anatomoclinico no era, sin embargo, algo determinante como
en el sistema del médico francés, sino que estaba reducido a uno de sus elementos bdsicos, la
localizacion de sus formulaciones y hemos visto también que la localizacion constituia la clave de
su nosotaxia” (Lépez, 85: 57).
La clasificacion de Riel tiene como referentes, las entidades nosoldgicas que serfan consideradas como
neurosis o Nervenkrankheiten (enfermedades de los nervios):
Enfermedades de la cenestesia.
Enfermedades de los érganos de los sentidos externos.
Enfermedades de los sentidos internos.
Enfermedades nerviosas que se manifiestan mediante simpatias anormales.
Enfermedades de los nervios en cuanto instrumento de la vida vegetativa.

Nk W

Samir Eljure Casas. 31



"Aplicacion del «Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental», para el caso del
Hospital Psiquidtrico «José Sayago»”.

buen sentido practico, ante los excesos especulativos de la Naturphilosophie

concediendo mayor importancia a los factores constitucionales y hereditarios.

) Karl Wilhelm Karst: médico aleman influido por el filésofo idealista Fichte,

concibié a las enfermedades mentales como una lucha entre dos fuerza opuestas:
“... La lucha de la «Autokratie» como fuerza mantenedora de la integridad
individual, frente a la fuerza unificadora de la «Physiokratie», se realiza a
través de los tres sistemas organicos: el sistema nervioso o sensible, el
sistema irritable y el vegetativo o productivo... La dindmica de estos tres
sistemas organicos es la base de la nosologia sistematica de Sachs, que
distingue tres «Hauptklassen» segin este criterio: la inflamaciéon
(«Entziindung»>), la fiebre («Fieber») y la neurosis («Nervenkrankheit»)"
(Lépez, 85: 62).

. Johann Valentin von Hildenbrand y Johann Nepomuk von Raimann: médicos

austriacos quienes se encontraron en un periodo intermedio entre la «Alte Wiener
Schule» y la «Neue Wiener Schule», propusieron una clasificacion de las
enfermedades en cinco formas: 1) Fiebres; 2) Caquexias; 3) Neurosis; 4)
Secreciones; y, 5) Enfermedades locales. Aunque es importante mencionar, que ellos
establecen en el tercer caso las enfermedades del sistema nervioso:
“La tercera clase, neurosis, «incluye las enfermedades propias del sistema
nervioso, excluyendo las fiebres: son alteraciones de sus distintas funciones,
fuerzas y facultades. En ella pueden incluirse enfermedades dolorosas, las
mentales y las del movimiento, las hipertensiones, los espasmos, las
anhelaciones, las debilidades y las vesanias»...” (Lopez, 85: 63)

o Johann Ludwig Choulant: médico aleman con importantes obras histérico-

médicas, también se considera como uno de los notables clinicos de mentalidad
vitalista, clasificd las enfermedades por su distincion entre las funciones vitales,
naturales y animales®:

I. “Las enfermedades de las funciones vitales: fiebres, inflamaciones y

congestiones.

II. Enfermedades de las funciones reproductivas: enfermedades de la

secrecion y de excrecion, neoformaciones, consunciones.

¥ Choulant redujo la clasificacién de las enfermedades nerviosas, clasificandolas como doce especies
morbosas: 1) Espasmo tordxico del adulto; 2) Espasmo tordxico del nifio; 3) Pesadillas; 4) Hormigueos; 5)
Delirium tremens; 6) Pardlisis; 7 ) Apoplejia nerviosa; 8) Convulsién ténica; 9) Epilepsia; 10) Danza de San
Vito; 11) Histeria; e, 12) Hipocondria.
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III. Enfermedades de las funciones animales: enfermedades nerviosas y

mentales, estados eclipticos” (Lopez, 85: 65).

En el mismo siglo XIX, una de las escuelas médicas que presentd mas avances e
importancia fue la francesa. Esta tuvo su soporte en los estudios clinicos, donde la
anatomoclinica se configuré como elemento basico para explicar las enfermedades de
los nervios. La escuela francesa se desarrolld, con elementos basicos que fueron
conformando la moderna anatomia, patologia y la sintomatologia, considerando Ia
locacion vy la reduccion a los aspectos anatdmicos en deteccidn de las enfermedades:

. Philippe Pinel (1745-1826): médico francés quien es considerado uno de los

fundadores de la psiquiatria, conservd en su pensamiento tres elementos de la
ilustracion (la nosotaxia more botanica, el vitalismo y la aspiracion de convertir a la
medicina en una ciencia natural). En el siglo XVIII, las enfermedades nerviosas fueron
estudiadas por Whytt, Lorry, Pomme, entre otros; pero fue con Pinel donde su vision
vitalista, las describe como alteraciones nerviosas del oido, de la vista y de los otros
sentidos (diversos espasmos, convulsiones musculares, vesanias Yy dolores
neuralgicos), exponiendo sus ideas al respecto:
“Orden I: Neurosis de los sentidos:
Del oido: dureza, paracusia, zumbido, etc.
De la vista: diplopia, hemeralopia, amaurosis, etc.
Orden II Neurosis de las funciones cerebrales:
Comas: apoplejia, catalepsia, epilepsia.
Vesanias: hipocondria, melancolia, mania, amnesia, idiotismo, hidrofobia,
etc.
Orden III: Neurosis de los drganos de la locomocién y de la voz:
De la locomocidén: neuralgias, tétanos, convulsiones, corea, paralisis.
De la voz: voz convulsiva, afonia.
Orden IV: Neurosis de la nutricién:
De la digestién: disfagia, cardialgia, pirosis, vomito espasmadico, bulimia,
poca, dispepsia y anorexias, cdlico nervioso, etc.
De la respiracion: asma convulsiva, asfixia, tos ferina.
De la circulacién: palpitaciones nerviosas, sincope.
Orden V: Neurosis afrodisiacas:
Masculina: Anafrodisia, satiriasis, priapismo.

Femenina: ninfomania, histeria” (Lopez, 85: 83).
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. Etienne Jean Georget (1795-1828): miembro destacado de la escuela

psiquiatrica de Esquirol, centré sus estudios en la conceptualizacién de la neurosis,
influyendo en la literatura médica francesa y que se conocié como el modelo de Paris.
Con los principios basicos de los anatomoclinicos franceses, aportd tres topicos a la
discusion:

1. “Una critica de las posiciones ante el concepto de neurosis que habia

que considerar superadas.

2. Una rotunda afirmaciéon de la necesidad de mantener el concepto.

3. Una depuracion de su contenido con arreglo al camino recorrido por

la investigacion anatomopatologica” (Lopez, 85: 89).

. Sigismond Jaccoud (1872): médico francés que se dedicé al estudio de las

enfermedades del encéfalo, la médula espinal, el sistema nervioso trofico y de los
nervios periféricos. Ofrecidé una clasificacién clara y precisa, sobre las enfermedades
de los nervios mas relacionada con el concepto de neurosis: 1) neurosis cerebral
(enfermedades mentales); 2) neurosis cerebroespinales (epilepsia, histeria,
catalepsia); 3) neurosis cerebro bulbares (paralisis agitante, corea, tétanos); y, 4)
neurosis de los nervios periféricos (neuralgias, anestesias, hiperquinesias,

aquinesias).

La ultima de las ramas en las ciencias médicas, que influyeron sobre los conceptos
planteados por la medicina cientificonatural decimondnica seria la fisiopatoldgica;
introdujo el estudio objetivo de las disfunciones en los esquemas patoldgicos y en los
habitos clinicos. Con esto la ciencia médica, se liberé6 de todo matiz especulativo,

transformandose de Naturphilosophie en Naturwissenschaft (ciencia natural).

2.2 Enfoques, teorias y tendencias en la salud mental.

Los avances y transformaciones sociales en el siglo XX, permitieron a la psicologia
desarrollar nuevos enfoques y teorias paras explicar y solucionar los problemas que
plantea la salud mental. En las primeras décadas del siglo, la psicologia se perfilé como
una ciencia con propia vitalidad, independientemente de los avances que se habian

registrado en las ciencias médicas®.

° El avance de las ciencias médicas ha sido vertiginosos en las dltimas décadas del siglo XX y la primera
década del siglo XX, baste recordar como evoluciono desde sus conocimientos rudimentarios, a la medicina
hipocréatico-socratica, mondstica, bizantina y moderna. Lo que ha permitido nuevas ramificaciones: avances
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La importancia de los reformadores del siglo XIX'°, permitié entender a los enfermos
mentales como un problema que involucra a la comunidad en su conjunto: paciente,
familias, sociedad y gobierno. Ademas, aporté nuevos elementos para entender a los
enfermos mentales, al afiadir la indudable accion de la herencia y la circunscripciéon de
la vida; con lo que pudieron desarrollar una psicofarmacologia mas eficaz en los
diferentes padecimientos. Todo se mantuvo en las mismas condiciones hasta mediados
del siglo XX, donde los principales aportes y transformaciones los brind6 la Segunda
Guerra Mundial:

“... la Clinica Tavistock de Londres, que en aquellos afios posteriores a la
Segunda Guerra Mundial fue pionera en modelos de salud mental para la vida
civil, particularmente para la industria y educacion; estos modelos intentaban
integrar ideas y técnicas extraidas de la psicoterapia psicoanalitica individual y
de grupo y de la psiquiatria grupal y comunitaria desarrollada en las Fuerzas
Armadas Britanicas para la seleccion de oficiales, rehabilitacion de prisioneros
de guerra rescatados y organizacion de ambientes terapéuticos en unidades
del ejército y en instituciones para la rehabilitacion de soldados con trastornos
emocionales; a este enfoque lo llamabamos en aquel tiempo sociatria”
(Caplan, 93: 41).

El britanico Gerald Caplan, fue uno de los primeros en plantear como las fuerzas
bioldgicas, psicoldogicas y socioculturales van determinando el grado de enfermedad
mental; lo que hace necesario un equipo multidisciplinario para trabajar estos casos:
psiquiatras, psicologos educativos, trabajadores sociales y psicoterapeutas para apoyar
a los pacientes. El programa de salud mental comunitario, abogé por la integracion de
las clinicas de orientacion infantil a las iniciativas planteadas por Caplan, donde estas

instituciones debian tener maxima autonomia para poder desempefiar su labor

cientificos, modelos, medicamentos, terapias, entre otras cosas; consolidando la segmentacién vy
especializacién en los diferentes tratamientos.

' Los enfoques sobre enfermedades mentales también han evolucionado con la humanidad, en las primeras
tribus primitivas se les consideraba como seres magicos que tenian una conexion directa con los dioses, por lo
que en esas sociedades eran adorados y queridos por todos. La tradicién greco-latina, con su ideologia
humanista ofrecié modelos preceptiales y terapéuticos mds acordes a la condicién humana que subyace en la
locura. La medicina mondstica que predominé en el Medioevo, implementé métodos y modelos coercitivos
para tratar a los enfermos mentales. Los reformadores del siglo XIX, plantearon nuevos modelos no
coercitivos, que estaban en contra del humanismo cristiano y propusieron una metodologia
vitalista/ilustrativa, con un mejor conocimiento y sistematizacion de las enfermedades mentales. La medicina
moderna, ofrece una gran cantidad de modelos alternativos para los diferentes padecimientos en las
enfermedades mentales.
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eficientemente. Ante estos elementos, plantea los primeros modelos conceptuales para
tratar los problemas de salud mental, basados en politicas y programas con valores,
teorias y técnicas compartidas:

o Modelo preventivo orientado a la poblacién: derivado del campo de la salud

publica y sustentada en el enfoque epidemioldgico, donde investigd los factores
etioldgicos referidos a la poblacién global, para controlar los niveles de salud vy
enfermedad en la poblacion. Ademas planteé tres subniveles en este modelo,
permitiéndole conceptualizar la prevencion:
i. Prevencion primaria: intentar reducir la incidencia o la tasa de nuevos casos de
trastorno, al estudiar segmentos de la poblaciéon que no padezcan trastorno alguno.
ii. Prevencion secundaria: intentar reducir la prevalencia o la tasa de enfermos en
una poblacién en un momento determinado, mediante el diagndstico temprano y
un tratamiento eficaz.
iii. Prevencion terciaria: buscar mejorar el nivel de funcionamiento habitual en una
poblacidn, que se ha recuperado de algun trastorno.

. Modelo de prevencién primaria: se centra en dos elementos principalmente,

descubrir una lista de factores de riesgo y una agrupacion de variables intermedias
(en el caso que el analisis, considera como una de las variables a la competencia
entre infantes).

. Modelo de crisis: el modelo surgié simultaneamente en la psiquiatria infantil y

adulta, se enriquecidé por los aportes de los investigadores y trabajadores de la salud
mental comunitaria, ademas de los estudios de estrés en las enfermedades fisicas.

. Modelo de sistemas de apoyo: se considerd6 como uno de los modelos

fundamentales en el estudio de la salud mental comunitaria, surgié de los estudios de
crisis y se enriquecio por el campo de la investigacion sobre el estrés (sobre todo en
los estudios empiricos sobre cambios en la vulnerabilidad de enfermedades corporales

y fisicas debido al estrés agudo o crénico) (Caplan, 98:41-308).

Actualmente los enfoques, teorias y tendencias en la salud mental, consideran los
avances psiquiatricos en la integracion de los conocimientos de las dos concepciones
tedricas predominantes en el siglo XX: a) kraepelinianas (clasicas u organicistas); y, b)
freudianas (psicologistas o dinamicas); aunque para la psiquiatria representa un reto el
esfuerzo cooperativo entre ambas corrientes de pensamiento, al que suman los

invaluables aportes de la sociologia y antropologia.

Samir Eljure Casas. 36



"Aplicacion del «Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental», para el caso del
Hospital Psiquidtrico «José Sayago»”.

A la comunidad cientifica le faltan algunos elementos para integrar a la psiquiatria
dentro de la clinica médica y entender mejor este fendmeno, es importante considerar
las seis revoluciones en ella:

1. Movimiento renacentista: consideraba a los presos y hechiceros como enfermos

mentales, que debian ser tratados por médicos y no por sacerdotes que los
purificaban en las hogueras.

2. Protagonizada por los psiquiatras coetdneos de la Revolucion Francesa (Pinel,

Tuck, Chiarugi): simbdlica y realmente quitan las cadenas a los enfermos mentales,

incorporandolos a la categoria de pacientes y liberandolos como presos aislados por
considerarlos como peligrosos.

3. Sigmund Freud y Emil Kraepelin: trabajaron con los fundamentos de la escuela

anatomoclinica alemana, con indiscutible peso en la medicina moderna. Los aportes
de Kraepelin, permitieron la clasificacion de las enfermedades mentales en sus
intentos nosograficos para confrontar las investigaciones mediante los diagndsticos
operacionales. Mientras que los aportes de Freud, permitieron una revolucidén y nueva
conceptualizaciéon de la psiquiatria, al introducirse en la caja negra del psiquismo y
formular hipoétesis sobre su funcionamiento (conceptualizando el inconsciente como
un lugar oscuro e inaccesible y especialmente como el lugar de la otra escena, con
sus leyes, evidencias, elementos covariantes que interactian ente si, permitiendo
entender el acceso conjetural a los problemas emocionales).

4, Ayuda prestado por los psicofdarmacos: en los 50 s permiten grandes progresos

en los pacientes, quienes se ven aliviados de sus penosas agitaciones, en vez de
forzarlos a utilizar chalecos de fuerza y las sadicas inyecciones. Con las innovaciones
tecnologias, se logran grandes avances en los métodos que permiten entender el
funcionamiento del cerebro (mapeos cerebrales, potenciales evocados, prolijas
determinaciones de los aminogramas, entre otros).

5. Las reformas al sistema de salud: fue en los 60°s y 70°s, que muchos paises

integraron en sus programas y planes de salud, a la salud mental como una tarea de
atencién primaria de la salud en los sistemas nacionales de salud; garantizando la
atencién publica a los pacientes con algun tipo de padecimiento.

6. Las contrarreformas al sistema de salud: fue a mediados de los 80°s vy

principios de los 90 ‘s, que en algunos paises se iniciaron procesos de contrarreforma
al cuestionar los altos gastos en el sistema de salud y la ineficiencia en la atencion de
salud mental, reduciendo los aportes e iniciativas de los Estados-Nacion(Dimauro, 95:
5-160).
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En la década de los 60 s, se consolidaron los avances del conocimiento humano a sus
perspectivas sobre salud mental, al ir definiendo que significa:

“La OMS, define en 1960 el caso psiquiatrico como «todo trastorno lo
bastante manifiesto desde el punto de vista clinico para que pueda
identificarse con seguridad, refiriéndolo a un patrén claramente definido y lo
bastante grave para que origine una pérdida de la capacidad profesional o de
adaptacion social en grado tal que determine una ausencia del trabajo o la
aplicacion de medidas judiciales o sociales” (Gonzalez, Rodriguez y Sierra, 93:

4).

En este sentido, para definir un caso de enfermedad mental, es necesario establecer
un cierto patron de normalidad en el que debe fundarse: ausencia de personalidad,
madurez de la personalidad y capacidad de adaptacion a los conflictos y momentos
evolutivos de la vida. Al situar estos casos, se debe objetivar los sintomas por métodos
efectivos para poder disponer de una clasificacion adecuada y universalmente admitida
en los procedimientos de evaluacidon y cuantificacion, que permitan valorar Ia
especificidad y sensibilidad de los distintos medios usados en la definicion y deteccion

de los casos.

Los instrumentos mas usados en la epidemiologia psiquiatrica, pueden variar segun la
persona que los use y el medio en el que se aplique; por lo que los instrumentos mas
usados pueden ser:

1. Historias clinicas de las instituciones y consultas psiquiatricas.

2. Entrevistas categorizadas realizadas por personal entrenado.

3. Encuestas estandarizadas, con escalas de sintomas, dirigida a la poblacion.

También se han utilizado, los siguientes instrumentos para la deteccion de alguna
enfermedad mental*!:

1. Present State Examination (PSE).
2. MMPI.

3. Cornell Medical Index.

""" En casi todos los casos, se pueden encontrar deficiencias o defectos en los tipos de instrumentos:

“En general, todos tienen dos defectos: a) proporcionan una informacién superficial (falta de
sinceridad, falta de condiciones adecuadas de aplicacién para una respuesta psiquica correcta) y b)
recogen un listado de sintomas sin integrarlos, por lo que no dan la estructura psicopatoldgica
completa del sujeto” (Gonzélez, Rodriguez y Sierra, 93: 4).
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Cuestionario de Goldberg.
Cuestionario de Mausdley.
Diagnostic Interview Schedule (DIS).
General Health Questionnaire (GHQ).

® N O v A

Escalas especificas para determinados sintomas.

Estos primeros intentos por establecer los tipos de instrumentos necesarios en la
deteccidn de enfermedades mentales, han permitido utilizar e implantar criterios para
la clasificacion de estas:

1. Los criterios clinicos de Kraepelin.

2. La reaccion frente a factores del medio de Meyer.

3. Los psicopatologicos, CHAM de Silbermann.
4

Los criterios de estructuracion de la personalidad (Dimauro, 95: 26-46.

El uso de estos criterios ha coadyuvado a la explicacion de dos modalidades que son
bien aceptados y usados internacionalmente:

1. Trastornos mentales de la ICD-10 (102 Revision de la Clasificacion Internacional
de Enfermedades, lesiones y causas de muerte de la OMS).

2. Manual de Diagndsticos y Estadisticas de los Trastornos Mentales (DSM-III) y
que fue renovada en 1987 (DSM-III R) (Soler y Gascon, 94: 3-214).

En este orden de ideas se puede afirmar que el aporte de los modelos psiquiatricos
internacionales al mundo se suscribe a que algunos paises realicen ciertas
modificaciones y variantes que den como resultado soluciones locales a problemas
globales, toda vez que los modelos psiquiatricos, intentan adaptarse al sincretismo y a

la realidad de cada pais.

2.3 La salud mental y los impactos de /a globalizacion en /a

socledad.

La globalizacion ha replanteado las expectativas y configuraciones de la sociedad, por
lo que los conceptos como salud y salud mental han tenido que adaptarse a las nuevas
circunstancias que va delimitando la globalidad. En la actualidad, se ha intentado

eliminar el sentido negativo del término y se esta trazando el limite entre lo normal y
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lo patoldgico; porque debe entenderse que la salud no es ausencia de enfermedades,
del mismo modo que la rigueza no es ausencia de pobreza o la paz no deberia
entenderse como la ausencia de guerra:
“... la definicién que la OMS realiz6 en su Carta Constitucional en 1946, como
«el estado de completo bienestar fisico, mental y social y no solamente la
ausencia de enfermedades o afecciones», tampoco puede estar exenta a
criticas... los aspectos que mas se han criticado de la misma han sido:
- equipara salud con bienestar, lo que no siempre es cierto;
- expresa deseos mas que realidades;
- es una definicion estatica, no contempla el dinamismo y la
posibilidad de diversos grados de salud positiva;
- es una definicion subjetiva, no menciona el aspecto objetivo de la

salud (capacidad de funcionar)” (Cruz y Aguilar, 02: 18).

La definicion de la OMS parece estar bastante alejada de las circunstancias actuales,
porque se le considera demasiado utdpica, estatica y subjetiva; ya que deberia
considerar el estado de bienestar fisico, mental y social con capacidad de
funcionamiento, eliminando el planteamiento de ausencia de enfermedades. En la
literatura, se propone concebirla como un continuo entre la muerte y el éptimo de
salud (influenciado por factores sociales). Por lo que es importante, considerar los
factores determinantes de la salud:
“En 1974, M. Lalonde, ministro canadiense de Sanidad, disefié un modelo
para establecer los determinantes del estado de salud. Segun Lalonde, el
nivel de salud en una comunidad viene determinado por la interaccion de
cuatro subsistemas:
- la biologia humana,
- el medio ambiente,
- el estilo de vida,

- el sistema de asistencia sanitaria” (Cruz y Aguilar, 02: 19).

Los resultados que se observan entre el modelo establecido por Lalonde y el
mencionado por Dever, existen algunas diferencias que a continuacidén se mencionan:
Lalonde: establece como factores determinantes en la salud publica: 1) y 2) medio

ambiente y el estilo de vida; 3) sistema de asistencia sanitaria; y 4) biologia humana.
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Dever: establece la distribucion de la mortalidad, segin su modelo epidemioldgico: 1)

estilo de vida; 2) biologia humana; 3) Entorno; y 4) sistema sanitario.

Al integrar los factores determinantes de la salud, también se ha cuestionado la
politica de salud publica, que debe especificar cuales son sus objetivos en la curacion
de las enfermedades, integrando en las politicas de desarrollo regional en cada pais los
servicios de salud con una concepcién de Atencion Primaria en Salud (APS)!. De
acuerdo con el pensamiento expresado por las principales autoridades sanitarias de
140 paises en la Conferencia de Alma-Ata en 19783, donde definen la APS como:

“La asistencia sanitaria esencial basada en métodos y tecnologias practicos,
cientificamente fundamentados y socialmente aceptados, al alcance de todos
los individuos y familias de la comunidad, mediante su plena participacion y a
un costo que la comunidad y el pais puedan soportar, en todas y cada una de
las etapas de su desarrollo, con un espiritu de auto responsabilidad y
autodeterminacion. La APS forma parte integrante, del Sistema Nacional de
Salud, del cual constituye el nacleo principal, como del desarrollo econémico y
social global de la comunidad. Representa el primer nivel de contacto de los
individuos, la familia y la comunidad con el Sistema Nacional de Salud,
llevando lo mas cerca posible la atencion de salud al lugar en donde residen y
trabajan las personas, y constituye el primer elemento de un proceso

permanente de asistencia sanitaria” (Cruz y Aguilar, 02: 20).

'> Con la redefinicién del las politicas econémica nacionales, los Estados-Nacién también han intentado
redefinir sus prioridades en la politica de salud, reduciendo la concepcidn de atencién primaria en salud a
objetivos muy medicalizados y presentdndola con disefios predominantemente experimentales y andlisis
demasiado cuantitativos:

“... puede decirse que el modelo de APS, cuya vocacién de intervencién positiva sobre la
sociedad, con el objetivo claro de mejorar el estado de salud de la poblacién, es innegable se
encuentra en la actualidad en una encrucijada complicada en la que lo cientifico, lo politico, lo
econdémico y lo ideolégico se dan cita, a veces de manera poco acompasada, danto lugar a
desajustes tedricos y practicos” (Huertas, 98: 77).

" La Conferencia de Alma-Ata, es la cristalizacién de un largo debate sobre el papel que la salud debe jugar
en la organizacion de la vida social y la relacién que deberia tener en la administracién de los servicios
sanitarios:

“... merece la pena destacar que cuando en la Declaracion de Alma-Ata se habla de

«autorresponsabilidad», no se estd haciendo referencia exclusivamente a la que tiene con los
individuos, sino también a la que corresponde a «las comunidades y las autoridades nacionales»,
lo cual «supone la voluntad de asumir la responsabilidad de su propio desarrollo sanitario, la
adopcién de medidas cuyo significado comprendan y que sean aceptables para ellos, el
conocimiento de sus propios recursos y fuerzas y la forma de utilizarlos y el conocimiento de en
qué ocasiones y con qué fin deben pedir el apoyo y la cooperacién de otros” (Huertas, 98: 63).
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En esta definicidon existen tres elementos nuevos e innovadores, que deben
reconsiderarse a la hora de instrumentar cualquier politica social y politica de salud
nacional: i) las practicas sanitarias deberan ser socialmente aceptadas; ii) plena
participacion de la comunidad; vy iii) lograr la autogestién de la comunidad en materia
de salud. Esto planteard a los Estados-Nacion, la necesidad de descentralizar los
servicios de salud, partiendo de que la salud es responsabilidad del Estado y sus
respectivos ministerios o secretarias (educacién, vivienda, agricultura, seguridad
social, trabajo, entre otros), implica un trabajo intersecretarial para dar cumplimiento

a estas necesidades (Cruz y Aguilar, 02: 20-21).

En 1986, se planted la Carta de Ottawa teniendo como principal objetivo la promocion
de la salud, definida en cinco areas de actuacion para los nuevos contenidos en Salud
Publica: i) elaboracion de politicas favorables a la salud; ii) creaciéon de medios
ambientes saludables; iii) desarrollo de aptitudes individuales; iv) potenciacién de la
accion comunitaria; y v) reorientacion de los servicios sanitarios (Cruz y Aguilar, 02:
22).

También ha sido importante la participacion y formulacion de programas de salud, por
diferentes organismos internacionales como la ONU/UNICEF, OMS, BM, FMI, entre
otros. Aunque uno de los mas importantes fue el intento de la OMS para ampliar su
estrategia de APS en ciertos paises, fomentando la medicina en aplicaciones concretas
gue se expresaron en la Estrategia Global: “Salud para Todos en el afio 2000” (los
puntos mas destacados fueron: la participacion de la comunidad, la actividad

intersectorial y la tecnologia apropiada)**.

' Las contrarreformas de finales de los 80°s y principios de los 907s, han fomentado la contencién y
disminucién del gasto sanitario, entrando en contradiccién con los postulados y los convenios firmados ante la
OMS:
“... La paulatina universalizacién de la asistencia sanitaria sin el correlativo aumento del gasto
publico destinado a ello cumple un ambiguo y peligroso papel ya que amplia el marco subjetivo de
la proteccidn social pero sin incrementar sus costos, lo que conlleva inexorablemente al deterioro
de las prestaciones y, en definitiva, a una precarizacién de los servicios sanitarios publicos... La
politica sanitaria se supeditaba, una vez mas, a la politica econdémica y la reforma de la atencién
primaria, ciertamente ambiciosa, con una innegable carga ideoldgica y con evidentes conflictos
entre los colectivos implicados, fracasé a mi modesto entender por la falta de voluntad politica
para llevarla a cabo” (Huertas, 98: 69).
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En el caso de la salud mental, la misma OMS intento integrar en el concepto de salud
todos los aspectos de la realidad humana (biopsicosocial’®) ademas, para apoyar sus
acciones, fundd el Comité Nacional de Higiene Mental; permitiendo un mejor referente
institucional a la psicologia para una implementacién mas eficaz en el area de salud

mental.

La globalidad planteé diferentes paradojas para la medicina y en especial para la
salud mental, ya que se ha pasado de totalidad de males sociales a la individualizacion
de los padecimientos sociales!®. La salud ha tenido que adaptarse a las nuevas
tendencias, la mercantilizacion de todos los aspectos humanos la han llevado a
devaluar la prevencion y cura de cualquier enfermedad, solo se preocupa por la
ganancia pecuniaria y se dejan de lado los principios basicos para cualquier politica de

salud al garantizarlo como un derecho universal'’.

> Aunque los avances cientifico-técnicos en los 80’s y 907, han permitido grandes avances en el
conocimiento en diferentes disciplinas de la ciencia médica, hay fuertes criticas al espejismo que esto
representa, debido principalmente a la excesiva tecnificacién y deshumanizacién, convirtiéndola en
hospitalocentrismo y sujetdndose a las iatrogenias mds diversas:
“1) La influencia de las condiciones de vida, de la alimentacién, de la higiene en el nivel de salud

es mayor que el que ejerce la medicina curativa; 2) El uso de muchas actividades médicas

asistenciales o terapéuticas se ha generalizado sin evidencias cientificas definitivas sobre su

utilidad. En muy pocos casos su uso se basa en ensayos aleatorios controlados que demuestren su

eficacia; 3) Algunas actividades diagndsticas y terapéuticas, cuyo uso se ha demostrado eficaz,

s6lo benefician a una parte de la poblacién que las necesita, provocando una falta de efectividad;

4) El coste de muchas actuaciones biomédicas no corresponde a los beneficios que produce. Los

mismos recursos utilizados de otra manera, producirian mayor beneficio econémico o de salud; 5)

El aumento de los conocimientos biomédicos junto con el aumento de recursos diagndsticos y

terapéuticos han acentuado atn mads el interés por las enfermedades orgédnicas en detrimento del

interés por el enfermo mismo. Este fendmeno ha contribuido a una cierta deshumanizacién de la

medicina” (Huertas, 98: 77-78).
'® E] ser humano se ha mercantilizado a si mismo, teniendo que competir y especializarse ante los demds, lo
que lo ha llevado a autorregular su comportamiento y sus anhelos de consumo (solo podrd disponer de aquello
que esté al alcance y a su nivel socioecondmico); lo que ha creado sentimientos de frustracién y aislamiento
(individualismo: nihilismo, hedonismo, voyeurismo, entre otros). La soledad serd una tendencia en las
colectividades, con lo que los sufrimientos y padecimientos mentales, encontraran un campo fértil para
proliferar en las sociedades.
" La segmentacién y fragmentacién de la sociedad, permiten la pauperizacién de los niveles de bienestar
individual y colectivo (ampliando la brecha entre ricos y pobres), la poblacién en general tendrd menor
disponibilidad de bienes publicos, reduciendo las posibilidades de desarrollo en los grupos de menores
ingresos (capital humano). Aunque se ha planteado la universalidad de los “nuevos derechos humanos de
cuarta generacion”, con una ampliacion de los bienes ofrecidos por el Estado, en muchos casos la situacion es
diferente y la reduccion de estos es parte del nuevo paradigma en la administracién del Estado:

“... La capacidad, por ejemplo, de modificar frivolamente los rasgos mds caracteristicos del

rostro en que podria sustentarse imaginariamente la identidad, la posibilidad de prolongar cada vez

mads la edad de la procreacidn, la alternativa quirdrgica de cambiar de sexo y de identidad sexual, o

lograr a partir de una célula propia la reproduccién, sin intervencién alguna de un partenaire

sexuado. Cuestiones que crefamos atinentes a la esencia biologia de nuestra humanidad... Lo que

permite prever una modificacién de los usos, las costumbres y las tradiciones, la eventual

Samir Eljure Casas. 43



"Aplicacion del «Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental», para el caso del
Hospital Psiquidtrico «José Sayago»”.

La globalizacion ha consolidado una sociedad local segmentada y marginada, con
grandes diferencias sociales, cada vez hay mas gente pobre con menores posibilidades
de acceder a bienes publicos, que garanticen minimos de bienestar. La salud tendria
gue considerarse como un elemento basico en cualquier iniciativa o politica publica, ya
gue permitiria ampliar los niveles de salud publica: esperanza de vida, menores
enfermedades fisicas o mentales, mejorar la alimentacidon, medidas preventivas de

salud, entre otras.

Para enfrentar los retos que la globalizacion plantea a los Estados-Nacion, estos
deberan trabajar en tres campos:

nw

1. Situar al pais en el corazdn del espacio dominante!®: “... dando prioridad a la
inversion sobre el consumo, a la formacion sobre el empleo, a la industria sobre los
servicios, desarrollando las tecnologias que automatizan la produccion, el
almacenamiento y la manipulacion de la informacidn, ensanchando las redes de
comunicacién —puertos, trenes, ciudades, mercados financieros,- para atraer a ellos a
los elementos del corazoén...” (Attali, 90: 105).

nw

2. Acceso a los objetos ndmadas: ... que todos accedan a la salud, al saber, a la
cultura. Para algunos, sera necesario dejar que cada uno encuentre por si mismo los
medios. Para otros, redistribuir las rentas para que cada uno pueda conseguirlos”
(Attali, 90:105).

3.  Definir un proyecto social que abra una ambicion individual: “Para algunos, cada
uno debe tener todo el derecho de hacerse el mas fuerte. Para otros, cada uno debe
tener primero el derecho a la dignidad. Para unos, conviene privilegiar el derecho de
cada uno a hacer fortuna. Para otros, el derecho de todos a unos ingresos dignos, a
una vivienda y a un poder en la empresa; incluso, en ultimo término, los medios de
no pasar ya su vida solamente produciendo y consumiendo mercancias, sino de crear
su propia obra” (Attali, 90: 106).

transformacion de la estructura familiar, que serdn pronto legitimados en los cddigos legales y en

la jurisprudencia, con la entronizacion de esa entidad sacralizada por el mercado que representa el

derecho a elegir del sujeto concebido antes que nada como consumidor. La capacidad de la ciencia

en incidir sobre lo real, se salda, paraddjicamente, por un efecto de irrealizacién, una suerte de

«semblantizacién» de la realidad...” (Puj6, 00: 23)
'8 Como lo sefiala Attali: “habrd ganadores y perdedores”. Por ello, es importante que los Estados-Nacién
establezcan estrategias que les permitan estar lo mds cerca posible del espacio dominante. Se menciona la
competencia entre tres ejes econdmicos: América (E. U.), Europa (Alemania) y Asia (Japén). El lograr
consolidar ciertas ventajas, establecerd en el largo plazo el control en la economia internacional.

Samir Eljure Casas. 44



"Aplicacion del «Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental», para el caso del
Hospital Psiquidtrico «José Sayago»”.

Una de las conclusiones sobre globalizaciéon, es la segmentacién de la sociedad global,
creando grupos dentro de los Estados-Nacidon. Lo que Hans-Peter Martin y Harald
Schumann (98) sefialan en su libro, la creacién de sociedades 20:80 (20% ricos y 80%
pobres). Esta apertura y liberalizacion ha tenido impactos sobre el bienestar de la
gente, se puede disponer de una gran cantidad de productos en el mercado, lo

lamentable es que la gente no tiene posibilidades de comprarlos.

2.4 Modelos aplicativos en los hospitales psiquiatricos.

Desde la posguerra, los modelos aplicativos en los hospitales psiquiatricos han estado
fuertemente influenciados por los dos principales modelos de organizacion vy
financiamiento de los servicios de salud en general. Evidentemente han existido entre
algunos modelos intermedios, donde han predominado y seguirdn predominando
algunos aspectos de uno o de los dos:

. Modelo estatista: el ejemplo mas tipico es el Sistema Nacional de Salud Inglés

de la posguerra, donde los servicios de salud publica son organizados y financiados
por el Estado. Los recursos son recabados por el gobierno mediante un sistema
impositivo a la poblacidn, pero de forma diferencial segun el nivel de ingresos:
“... Sus principales ventajas radican en que excluye el beneficio como motor
de la organizaciéon de servicios y facilita una programacién basada en
instituciones con diferentes niveles de complejidad, un sistema solidario con
cobertura universal y accesibilidad igualitaria donde todos tienen derecho a
recibir la misma atencion” (Urrutia, 00: 66).

. Modelo privatista: su principal referente es el caso de los Estados Unidos, donde

la actividad de los seguros individuales para la salud constituyen una actividad
lucrativa para las empresas privadas y debido a la abundancia de prestadores de este
servicio, los individuos pueden contratarlo segun sus preferencias y posibilidades de
pago:
“... El papel del Estado se limita a tomar a su cargo el financiamiento de los
sectores mas postergados. Sin embargo, el alarmante aumento del costo de
la atencion médica de las Ultimas décadas y las deformaciones por la
mercantilizaciéon creciente de la practica ha llevado a la intervencion del
gobierno. La cobertura es segun la capacidad de pago, quien mas desembolsa
tiene mayor cobertura. Es un sistema fuertemente no igualitario, no solidario

e individual en lugar de universal” (Urrutia, 00: 66).
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o Modelos intermedios: se desarrolla en economias mixtas, donde existe una

participacion del Estado y la iniciativa privada, con distinta predominancia de alguno
de los sistemas antes mencionados. La cobertura del sistema de salud, esta
sustentada en los principios de la solidaridad grupal, donde los beneficiarios aportan

segun su nivel de ingreso y todos reciben la misma calidad de atencién médica.

Actualmente las politicas sociales, consideran al Estado como un administrador y solo
puede intervenir para garantizar minimos niveles de bienestar a la poblacién, para
aliviar la pobreza y producir aquellos servicios que a los privados no les interesa. Ya no
se admite en las politicas sociales como elemento basico, el considerar los derechos
sociales basicos para la poblacién y obligatoriedad que este debe asumir; estando en

contra de la universalidad, igualdad y gratuidad de los servicios sociales de salud®®.

La problematica de la salud mental, no puede desligarse de las condiciones, formas y
estilos de vida del ser humano, en esta relacidn se establecen los vinculos que
determinan los modos de disfrutar o padecer la vida misma; determinando la génesis y
dindmica de los procesos para vivir, enfermar y morir. En las ciencias médicas,
continta prevaleciendo el modelo médico hegemonico que desvincula los procesos de
salud/enfermedad de sus determinantes sociales, planteandolo como un problema
biologista. Ademas de lo anterior, las ciencias médicas y en especial la salud mental,
deben enfrentarse a los “programas de ajuste y cambio estructural”, donde se deja a
las libres fuerzas del mercado la determinacion de los precios y costos en la salud (la
salud en un dmbito de lucro):

“La politica de salud propuesta por el Banco Mundial en su Informe sobre el
Desarrollo Mundial 1993, invertir en salud ubica a la salud principalmente en
el ambito privado y sélo bajo ciertas condiciones como tarea publica. Sustenta
la concepcion basica del anterior documento Financing Health Services in
Developing Countries. An Agenda for Reform (1987), que provoco
severas criticas debido a su planteamiento neoliberal ortodoxo y su

insensibilidad ante el deterioro social. Retoma la consigna del Ajuste con

' Aunque el concepto de salud esté circunscrito a la preservacién de la vida y al desarrollo de las capacidades
humanas, en la actualidad esto no es un derecho que le permita una satisfacciéon 6ptima de esta necesidad, la
cual deberia ser garantizada por la accién publica:
“El antiguo modelo pasteuriano reinante a finales del siglo XVIII y principios del XIX establecia

la salud como ausencia de enfermedad en un individuo en particular, con una etiologia especifica

y monocausal. El actual modelo de la OMS, da cuenta de la salud incorporando la idea de

bienestar y de la influencia del medio. Ahora se trata de la salud de la poblacion y de etiologias

pluricausales” (Urrutia, 00: 67).
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Rostro Humano de la UNICEF (1987) y la recomendacion de la 392 Asamblea
Mundial de la Salud (1986) se considera la salud y la nutricion en los

programas de ajuste” (Urrutia, 00: 68).

Las posibilidades de la salud mental estan circunscritas a las necesidades y
tendencias del mercado, por lo que los servicios de salud privada amplian sus
expectativas de tener una mayor parte del mercado (segmentando el mercado de
acuerdo a sus necesidades). Las tendencias en los hospitales psiquiatricos, estan
sustentadas por dos visiones sobre como entender y atender a los enfermos mentales.
En esta parte de mi investigacion, quiero centrarme en las dos tendencias tedricas que
ayudan a visualizar como puede funcionar un hospital psiquiatrico (visién organica y

comunitaria).

Debido a la complejidad vy la relacién de causalidad entre los trastornos psiquiatricos y
organicos, el intentar establecer un enfoque o teoria sobre las diferencias entre las
enfermedades mentales, también plantea varios retos a los mecanismos clinicos
(pueden darse en forma aislada o combinada). Es importante mencionar cuales son las
caracteristicas de la vision organica, para establecer una diferencia en cuanto a su
adaptabilidad en un hospital psiquiatrico:

a) Conducta patoldgica: puede ser el resultado de una patologia organica cerebral

o sistémica, debido a los cambios estructurales de las células nerviosas o como
procesos que afectan las funciones neuronales. Con los avances en el conocimiento
médico y psiquiatrico, los trastornos mentales son mejor detectados y los pacientes
reciben un mejor tratamiento.

b)  Sintomas psiquidtricos: tiene una gran importancia el diagndstico y la

descripcion de los sintomas clinicos, ya que permiten establecer un diagndstico
diferencial en su fenomenologia descriptiva.

C) Otros mecanismos: se manifiestan en los sintomas psiquiatricos asociados a las

complicaciones que aparecen tras el tratamiento farmacolégico o quirdrgico de las
enfermedades fisicas, ya sean como efectos secundarios del tratamiento o como

yatrogenia (también se le conoce como iatrogenia) (Urrutia, 00).

Para todo trastorno mental organico, debera considerarse una patologia psiquiatrica a
modo de “reaccion psicologica” personal o social (directa o indirectamente), que va

acompafiada por una enfermedad fisica causada por una complicacién evolutiva. La
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relacion causal inicial es explicable, mediante los mecanismos psicolégicos que
involucran rasgos caracteristicos o vivenciales. Aunque el espectro de las
manifestaciones psicopatoldgicas de los trastornos mentales organicos es amplio y
variado, clinicamente se pueden diferenciar en tres grupos de alteraciones:

i) Trastornos cerebrales agudos (estados confusionales agudos, conocidos como

delirium): aparecen abruptamente, generalmente es un padecimiento reversible que
se caracteriza por alteraciones en los niveles de conciencia, atencién, orientacion vy
memoria; también influye en la psicomotricidad del curso y contenido del
pensamiento, la sensopercepcion, la afectividad y las emociones (severo trastorno de
los rasgos generales de la personalidad y comportamiento).

i) Trastornos cerebrales cronicos (demencias): se le puede caracterizar por las

insidiosas apariciones de alteraciones conductuales, como pueden ser el porte, la
presentacion y el comportamiento general, que en muchos casos ocultan las
alteraciones intelectuales superiores, cognitivas, aprendizajes, lenguaje vy
pensamiento (junto con los trastornos amnésicos y afectivos).

iii) Sindromes cerebrales focales: segun los estudios clinicos estos sindromes, se

pueden localizar en un area o aéreas cerebrales donde se produce el dafio, con una
compleja alteracion emocional, intelectual y social (puede llevar marcadas

alteraciones de personalidad y conducta) (Urrutia, 00)

La visidon comunitaria, tiene mayores posibilidades de éxito debido a la politica de
reduccion de estancias hospitalarias y al desarrollo de una red de servicios
asistenciales alternativos en la comunidad. Con la reunién de Swampscott (Boston) en
1965, algunos autores de esta vertiente consideran el inicio oficial de la psicologia
comunitaria; donde 30 psicologos intentan establecer el perfil y la formacién necesaria
de los profesionales de salud mental comunitaria. Aunque los postulados fueron
planteados hace mas de 40 afios, merece una reflexion por lo avanzado de su
propuesta:

a) “«implantacion del término psicologia comunitaria en sustitucién del de

salud mental;

b) encarecida recomendacién de ir sustituyendo en la formacion profesional

del psicologo, el modelo medico por otros de mayor carga de

interdisciplinariedad y en los que sea posible advertir la presencia de ciencias

sociales tales como la sociologia, antropologia, ciencias politicas, etc.;
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c) definiciéon del profesional como un participante conceptualizador mas
comprometido con la promocidn y efectividad de los programas que con la
pura labor de creacion de conocimiento;
d)de entre las distintas ramas de saber psicoldgico, se concede un lugar
predominante por su posible contribucién a la perspectiva comunitaria, a la
psicologia social, la dinamica de los grupos y la psicologia evolutiva;
e) la investigacion comunitaria, si conviene, resulta especialmente pertinente
en los siguientes terrenos:
- consideracion global del individuo como miembro de una comunidad
y especial atencion a las consecuencias que para su funcionamiento,
individual pueda tener el ambiente fisico y social...;
- evaluacion de las reacciones del individuo al cambio;
- hincapié en la relacion que se establece entre las condiciones
socioculturales y el funcionamiento de la personalidad;
- especial atencion sobre las consecuencias que la organizacion social
pudiera ejercer sobre la configuracion de poblaciones de alto riesgo y
modelos sociales alternativos que pudieran evitar su formacion;
- comprobar como el cambio social (el cambio comunitario vy
organizacional) se puede producir modificando las actitudes vy

motivaciones de los individuos concretos»” (Cruz y Aguilar, 02: 24-25).

También es importante mencionar, como visidn comunitaria, que considera los
estudios e investigaciones epidemioldgicas, una alternativa en la prevencion de los

malestares en la salud mental; integrandolos en tres grandes areas de estudio:

1. Estudios de poblaciones bajo control psiquiatrico.
2. Estudios de poblaciéon en contacto con los consultorios de medicina general.

3. Estudios comunitarios (Gonzalez, Rodriguez y Sierra, 93: 21-22).

Por lo que la eleccion en los estudios comunitarios, debe considerar los siguientes

elementos que se plasman en este diagrama:
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ESTUDIOS COMUNITARIOS !—

Fuentes Primarias I Fuentes I

Estudios | Estudios I

Estudios Estudios

censuales muéstrale

Estudios de
una fase

Estudios de
dos fases

Fuente: tomado de Gonzdlez, J. L., Rodriguez, F. y Sierra A, El método epidemioldgico en salud
mental, Masson-Salvat, Barcelona, 1993, p. 22.

Los resultados obtenidos en los estudios comunitarios, como son los socio-econémicos
y las consultas de diagndstico, pueden servir para tomar decisiones en politica social
mas fidedignas a los analisis de las diferentes patologias tal y como se presentan en la
poblacién; ademas de permitir valorar las necesidades asistenciales de la comunidad.
Por ello, esta perspectiva de la salud mental, permite prevenir los factores de riesgo:

“... en la practica ordinaria hemos aprendido que la forma mas eficaz de
organizar una clinica es tener a un solo clinico, sea cual sea su profesion, que
sea el responsable del complejo proceso de diagnostico, tratamiento,
rehabilitacion y atencidon preventiva para el chico, su familia y su entorno
amplio, incluyendo los servicios médicos, educativos y recreativos” (Caplan,

93: 51-52).

El modelo de asistencia comunitaria, tuvo mucho éxito después de la segunda
guerra mundial para el caso de Inglaterra, ya que le permitid ofrecer a la poblacidon
alternativas a los problemas psicoldgicos generados por la destruccion y muerte de la
guerra. Por lo que la reforma psiquiatrica, ha implementado sus principales
planteamientos en el desarrollo de nuevos modelos aplicados en determinados

contextos o entornos. El modelo mencionado en este proyecto de investigacion,
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considera esta propuesta para plantearlo al caso de los hospitales y atencién

psicolégica en México.
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3.1 Antecedentes.

Al considerar los antecedentes de la salud y las enfermedades mentales en México, se
debe hacer una breve referencia a la situacién existente entre los nativos de América®:

“... Los aztecas distinguieron algunas enfermedades como las formas de
locura furiosa o tlahuililocayotl, llamando teacilininetzi a quienes la
padecian, a la locura tranquila la llamaban xolopiytl, a quienes sufrian
retraso mental, los nombraban volloquimil. Los tratamientos que aplicaban
para la curacion de los enfermos —que refieren fueron utilizados- incluian una
amplia variedad de raices y hojas; una forma general de tratamiento era el
uso del jugo de las hojas de tetlatalamelichatli. Este grupo también
identificé el uso tdxico de algunas plantas capaces de producir trastornos

psiquicos, como las hojas de tlapatizi y toloatzin” (Belsasso, 06: 283).

Aunque los avances y conocimiento sobre la gente que habitaba el gran Anahuac,
fueron descubiertos en los manuscritos del siglo XVI, especialmente en el Coddice
Badiano y la hostia de las cosas de la Nueva Espafna de Fray Bernardino de Sahagun;
que sirvieron de enlace entre la medicina europea y la indigena. El pueblo mexica,
adiestrd desde la nifiez a quienes deberian dedicarse al arte de curar, ensefiaron las
propiedades medicinales de las plantas, desarrollaron la habilidad para hacer
presagios, saber si alguna deidad se encontraba ofendida y devolver el alma o tonalli

a quién la habia perdido.

Estos grupos de indigenas, reconocieron y le dieron nombre a los desdrdenes
mentales mas severos, incluso practicaron trepanaciones de craneo como rituales
magico-terapéuticos. Ademas tuvieron un buen conocimiento sobre algunas plantas
que modificaban o inducian cambios de conciencia: el peyotl, el hongo teonanacat!
(pylocibe mexicana) y el ololiuhqui (hipomea violacea), entre otros; estos utilizados
por chamanes, sacerdotes y autoridades civiles quienes estaban autorizados para

establecer contacto con los dioses.

Los conquistadores espafioles fueron poco tolerantes hacia los conocimientos

existentes entre los nativos americanos, todo aquello que no se justificara mediante

' La escuela antropolégica francesa, ha desarrollado la tesis de que la misma sociedad es capaz de
autoconstruirse a si misma, explicando el concepto de “imaginario colectivo” para expresar la forma en la que
el sincretismo de cada pais le permite crear su propia estructura, comportamiento y funcionamiento.
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las concepciones desarrolladas por la iglesia, no tuvieron posibilidades de ser utilizados
en la construccién de la nueva sociedad. La inquisicién jugdé un papel central en este
caso, al no permitir conocimientos que atentaran contra los preceptos aceptados por la
iglesia:

“Durante el Virreinato, la medicina renacentista de Europa se trasladé a
América y esas practicas tradicionales, que en algun grado se han conservado
hasta nuestros dias en regiones apartadas, fueron combinadas por los
tribunales de la inquisicion, establecidos en la Nueva Espafia en 1571”
(Fuente et al., 97: 14).

Los espafioles al utilizar la religion catdlica como estandarte de la conquista,
consolidaron una vision intolerante y excluyente de todo conocimiento que no pudiera
ayudar a justificar la existencia de una voluntad divina. Lo que tuvo una influencia
sobre las concepciones que se aplicaron en el caso de problemas de salud mental, al
recluir a los enfermos en espacios cerrados imponiéndoles severos castigos corporales
por considerar que el demonio controlaba sus acciones. La primera institucion en el
continente americano que se dedicd al cuidado de los enfermos mentales fue el
hospital San Hipdlito en la ciudad de México, con la participacion de Fray Bernardino
Alvarez.

“En la época de la Colonia, México se adelanto6 a otras sociedades de América
Latina al tomar bajo su cuidado a los dementes que, mal alimentados y
semidesnudos, deambulaban por las calles o eran alojados en las carceles. El
primer hospital en el continente dedicado al cuidado de tales enfermos fue el
de San Hipdlito, fundado en 1566 en la ciudad de México por Fray Bernardino
Alvarez Herrera; posteriormente en 1698, el carpintero José Sayago y su
esposa fundaron el Real Hospital del Divino Salvador. Ambas instituciones se
mantendrian funcionando por mas de 350 y 200 afios, respectivamente, hasta

principios del siglo XX" (Belsasso, 06: 283).

En 1789 se fundd el Hospital de Belén en Guadalajara y para el afio de 1860, fue
necesario establecer dos nuevos asilos en la ciudad (uno para hombres y otro para
mujeres). En Monterrey para el mismo afio, se fundd el Hospital Civil, donde se
dispuso de una seccion para los enfermos mentales. En 1821, la orden de los hipolitos
fue suprimida por el decreto del 1° de octubre y emitida por las Cortes Espafiolas;

pasando a manos del ayuntamiento, aunque los religiosos enclaustrados siguieron
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cuidando de los enfermos mentales. La consolidacion y creacién de nuevos hospitales,
permitid contar con nuevas instituciones en algunas partes de la Republica Mexicana.
En 1889 se establecié el Manicomio Estatal de Orizaba, Veracruz; ya en 1906, el
Hospital Psiquiatrico Leandro Ledn Ayala en Mérida, Yucatan. El sanatorio del doctor
Rafael Lavista en Tlalpan, abridé sus puertas en 1989. Ademas los hospitales de los
Hermanos San Juan de Dios, para el afio de 1907, tuvieron dos cedes: Zapopan,

Jalisco; y Cholula, Puebla.

Durante la revolucién, el propio Porfirio Diaz inaugurd en un terrero que pertenecia a
la hacienda de La Castafieda el “manicomio general”, como todas las decisiones
autoritarias que tomo; decidid que este hospital estuviera a la altura de los mejores del
mundo, por lo que la inversidn en la infraestructura, médicos y administrativos se
determinaron a la altura de la época. Al hospital de La Castafieda, se le considera
como la cuna de la psiquiatria publica en México, aunque como gran parte de los
hospitales psiquiatricos en ese momento, carecia de conocimientos y recursos

terapéuticos efectivos?.

Durante las primeras dos décadas del siglo XX la atencién de los enfermos mentales
se enmarco por la participacion de instituciones privadas quienes no solo sustituyeron
al gobierno en su responsabilidad, sino que ademas, contribuye al desarrollo de la
psiquiatria como especialidad de la medicina en México. En la década de los 30 s se
continua con esa labor, en especial el hospital del doctor Samuel Ramirez Moreno y el

sanatorio Floresta del doctor Alfonso Millan.

No obstante los avances alcanzados y la puesta en marcha de programas de salud
publica, como el relativo al Hospital-Granja en el afio 1944, cuya caracteristica
principal era incorporar a los pacientes/enfermos mentales a la realizacion de
actividades agricolas con el objeto de favorecer sus capacidades a través del trabajo,
los esfuerzos gubernamentales seguian siendo desarticulados, insuficientes vy
abaratados en muchos casos. Basta sefialar que el modelo hospital-granja se retomo

dos décadas después como la mejor alternativa para atender a los enfermos mentales.

? En gran parte del mundo, los avances en la psicologia/psiquiatria eran muy lentos y las concepciones sobre
los enfermos mentales eran las mismas:
“... se asumia que el deterioro mental de los enfermos era consecuencia natural, inexorable, del
avance de su enfermedad y no, como ahora sabemos, resultado en buena parte del aislamiento y el
abandono” (Fuente et all., 97: 15).
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Los primeros esfuerzos del gobierno por ofrecer mejores servicios de atencién a las
personas con enfermedad mental se dictan en el periodo 1947-1951, coordinado por la
SSA, se promociond la salud mental y se sentaron las bases para una planeacion,

organizacion y coordinacién operativa de atencion especializada:

o Ampliando los servicios.

J Impulsando la formacién de recursos humanos de campo

. Promoviendo la investigacion.

. Reglamentando la atenciéon de enfermos en establecimientos especializados

(Belsasso, 00: 284-285).

La influencia de una nueva revolucidon en el tratamiento de enfermos mentales, sobre

todo en los métodos de tratamiento en los desérdenes mentales “funcionales”

, llegd
de Europa con nuevas concepciones en estos problemas: el uso de la insulina en los
pacientes con problemas de psicosis esquizofrénica, el metrazol en las crisis
convulsivas (que posteriormente fue sustituido por los electrochoques) y la psicocirugia

en los enfermos crdnicos (lobotomia prefrontal).

Todas estas técnicas fueron utilizadas hasta mediados de los afios 50°s, ya que
existio una nueva generacion de farmacos que actuaban sobre las estructuras
subcorticales del cerebro. La salud mental fue considerada como un area importante
en el sector publico, credndose en 1952 el Departamento de Salud Mental en el

Hospital Infantil de México.

También es importante considerar la aportacion que realizaron los espafioles, que
llegaron por la Guerra Civil en 1940 y con algunos clinicos e investigadores, en los que
destaca Dionisio Nieto con su trabajo en el Laboratorio de Estudios Médicos y
Bioldgicos, que actualmente es el Instituto de Investigaciones Biomédicas de la
Universidad Nacional Autéonoma de México, asi como en La Castaneda donde se

estableciod el desarrollo de la psiquiatria bioldgica.

 En México un grupo de médicos intento investigar y colaborar en los tratamientos para los enfermos
mentales:

“...en México una reducida generacién de médicos se aboc6 entre 1933 y 1952 al tratamiento de
desordenes neurobioldgicos y mentales, con lo que inicio la asistencia propiamente médica de los
enfermos mentales en centros asistenciales publicos y privados.

En un principio, su prictica estuvo influida principalmente por los conceptos tedricos de la
neuropsiquiatria europea, principalmente de las escuelas francesa y alemana, pero a partir de la
segunda Guerra Mundial empez6 a hacerse notar la influencia de la psiquiatria norteamericana”
(Fuente et all, 97: 15-16).
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Al consolidarse la institucionalizacion de la revolucion mexicana, con la consolidacion
de una estructura corporativa y centralista (sindicatos, partido y gobierno; entre 1918-
1940), con un fuerte presidencialismo y toma de decisiones discrecionales, los intentos
por consolidar la infraestructura hospitalaria en el sector salud, conllevd a fortalecer las
acciones en estudios e investigaciones en materia de salud mental, ademas de

establecer la practica psiquiatrica en hospitales generales y centros de salud.

La década de los 60 s, estuvo marcada por la consolidacion de 35 servicios de salud
mental en centros hospitalarios operados por “equipos de salud mental” y programas
proyectados a las necesidades de la comunidad, concentrandose la mayoria en el valle
de México. Las actividades de promocién a la salud mental, establecieron el
entrenamiento de recursos humanos y la investigacidon sobre la magnitud de los
trastornos mentales en nuestro pais. En 1964 fue establecida la primera unidad de
atencidn psiquiatrica hospitalaria en el Centro Médico Nacional con una capacidad de

40 camas.

Entre 1964 a 1970% fue ejecutado el primer plan de reforma a la atencidn
hospitalaria especializada con la supervision de la SSA, cerrando el hospital. La
Castafieda que en ese momento albergaba a 3,000 pacientes. Los nuevos modelos de
tratamiento médico y métodos de rehabilitacién, permitieron desarrollar algunas
alternativas: actividades ocupacionales agropecuarias, talleres de terapia, diversas
alternativas, de integracion social, creacién de seis recintos hospitalarios
especializados de menor dimensién (mejorar las condiciones de vida institucional y de
tratamiento del paciente), entre otras. El proceso iniciado en 1964, termin6é en 1968

con el establecimiento de seis unidades que disponian de 3,030 camas.

* En la década de los 70’s, un grupo de médicos/psiquiatras que fueron promotores de una nueva corriente en
Meéxico al considerar los problemas de los enfermos mentales en su contexto social: familia, grupo y
sociedad. Intentaron eliminar el excesivo centralismo que dominaba en las nuevas instalaciones psiquidtricas,
asi como consolidar la idea de los hospitales-granja:

“Una nueva filosoffa que habfa recorrido el mundo occidental se expresé en la Asamblea
Mundial de la Salud en 1974, en Ginebra, Suiza, cuando la mayoria de los paises reconocieron la
necesidad de prestar mds atencion a los aspectos psicoldgicos y sociales de la salud, en vista del
elevado costo social de su descuido.

La salud mental antes considerada solamente como ausencia de patologia mental, fue definida...
como la armonia y el bienestar de la persona en sus aspectos cognitivos, afectivos y conductuales,
lo que abarca 4mbitos mds extensos de la vida individual y social que son inseparables de la salud
integral...” (Fuente et all, 97: 18-19).
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Hasta 1983, cuando todavia no se iniciaban por completo las reformas de
modernizacion en el pais, los servicios publicos de atencién especializada se
mantuvieron controlados y administrados por una instancia central, la Direccion de
Salud Mental en la SSA, con 11 unidades hospitalarias y algunos médulos de salud
mental integrados a los centros de salud. Las reformas al sistema de salud, iniciadas
en 1986 promovieron la descentralizacidon de los servicios médicos en todos los niveles,
con lo que los dieciséis hospitales psiquiatricos fueron desincorporados de la Direccidon
General de Salud Mental de la Secretaria de Salud y entregados a los gobiernos
estatales, la cual se convirtié en una direccion de area con funciones normativas y no

operativas®.

3.2 El modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud
Mental.

Al intentar establecer los origenes del modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud
Mental, es importante mencionar algunos aspectos histéricos que han influido en su
construccién. Por ejemplo, los avances en los afios 70 s impulsados por la escuela
italiana de psiquiatria y los aportes realizados por el Dr. Franco Basaglia, quien era el
director del hospital psiquiatrico de Grorizia, Italia; conocida como el movimiento de

psiquiatria democratica italiana.

El enfoque sobre los enfermos mentales, dejo de lado el trato que recibian en los
hospitales psiquiatricos tradicionales, donde eran vistos como desechos humanos y
sometidos a severos castigos por considerarlos: indeseables, peligrosos, incurables,
rebeldes y destructivos (locos). En esta escuela, fue eliminado el concepto de terapias-
castigo, las camisas de fuerza, las ligaduras y ataduras, las celdas de castigo, los

electrochoques, los medicamentos innecesarios otorgados masivamente, entre otros

> La tendencia para reducir las funciones del Estado a lo minimo, pretendiendo modernizar la atencién de
salud al establecer medidas de descentralizaciéon de los servicios especializados, en algunos casos se
produjeron importantes mejoras y en otras prevalecieron niveles de atencién no satisfactoria:

“En 1983, en conjunto con la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), se realizaron
amplias transformaciones a la organizacién y funcionamiento de la SSA, a partir de entonces
Secretarfa de Salud (SS); se derogé el Cédigo Sanitario y se expidi6 la Ley General de Salud. Los
servicios de psiquiatria y salud mental, que hasta entonces dependian de una unidad central,
Direccion General de Salud Mental, se transfirieron a las autoridades estatales de salud, y el nivel
central se reservé las atribuciones normativas. En 1987, con la valiosa asesoria de la OPS, se
expidieron cinco normas técnicas especificas para la prestacién de los servicios de salud mental”
(Belsasso, 06: 286).
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elementos. También llevé a cabo una revolucidn en los enfoques sobre los alimentos,
el aspecto fisico del hospital, las instalaciones sanitarias, elimind el abuso del poder
(en todos los niveles y sentidos), ademas, se intenté democratizar todos los niveles de
atencion y participacion de los pacientes, involucrandolos en este proceso de cambio y
permitiéndoles la libertad para dejar el hospital cuando ellos lo determinaran (entrada

y salida).

El hospital psiquiatrico de Triestre en Italia, que fue fundado por el Dr. Franco
Bassaglia con un equipo de colaboradores, establecié una desinstitucionalizacién en los
hospitales psiquiatricos al sacar a la gente de ellos y darles mayor libertad. Ademas se
cre6 una cooperativa de pacientes, que poco a poco llegd a ser autosuficiente y de
tener relacion con el hospital. Este esquema generd un cambio juridico para los
pacientes, toda vez, que ya no existian pacientes forzados, se hablaba de voluntarios,
lo que permitié una mayor movilidad y presentd una esperanza de cambio y libertad.
La cura de estos pacientes, es mas que una superacion de la crisis ya que permite la
estructuracion de una individualidad, una identidad y la consolidacién de una red

relacional.

Otro movimiento que también ha influido de manera importante en la construccion
del Modelo Miguel Hidalgo de Atencién en Salud Mental, es el movimiento de reforma
psiquiatrico en Espafia. A la muerte de Franco, la reconstruccion democratica en ese
pais se sustentd en los cambios globales de los servicios publicos, la reforma sanitaria
y la incorporaciéon de la transformacion psiquiatrica. Con la reconfiguracion institucional
se busco responder a los deseos de romper con el pasado por considerarle un producto

de cronicidad que pervirtié cualquier reforma.

En el plan de reforma psiquiatrica, se proponen esencialmente dos programas
basicos: i) desinstitucionalizacion de los pacientes ingresados a hospitales
psiquiatricos, pretendiendo su externalizacién y posterior reinserciéon social; vy, ii)
rehabilitacion de pacientes créonicos que aunque viven en la comunidad, mantienen

bajo nivel de autonomia y muchas dificultades para su integracién.®

6 Al respecto se pueden consultar, los siguientes materiales en donde se encontrardn algunas referencias mas
claras: Garcia, D., Medio siglo de psiquiatria espaiiola, Cuadernos de Historia de la Medicina Espafiola,
Madrid, 1971, 10, 305-340; Garcia, D., Desinstitucionalizacion de la Reforma Psiquidtrica en Espariia, Actas
Espafiolas de Psiquiatria, Madrid, 1999; Seguin, E., Apuntes sobre los manicomios espaiioles, Barcelona,
1884; Desviat, M., Epistemologia y prdctica psiquiatrita, Asociacién Espafiola de la Neuropsiquiatria,
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El uso de los recursos comunitarios en cada zona, ha permitido consolidar dispositivos
especificos en programas flexibles y evaluables. En el programa de rehabilitacidn,
surgié un nuevo subprograma que se denomind “apoyo comunitario”, como uno de los
requisitos para una pronta y segura integracion social: creacién de empleo protegido,
ocio y vivienda, que solo pudieron realizarse con la gestion compartida entre
organismos ciudadanos (como la Asociacion de Familiares y Usuarios o como

consumidores, obligando a la creacién de la Fundaciéon Cobertura Legal).

A la luz de los resultados anteriormente descritos, el principal soporte tedrico para el
Modelo Miguel Hidalgo de Atencién en Salud Mental, tiene sus origenes en los
planteamientos desarrollados durante la revolucidn psicoléogica comunitaria, que
establece como un elemento basico de su funcionamiento, la participaciéon de la
sociedad civil en la conformacién de Comités Ciudadanos de Apoyo Y la integracion de
las Organizaciones no Gubernamentales. El modelo establece una Red de Servicios al
usuario, quienes reciben un trato digno, humano, calido y con calidad;

independientemente de la situacion econdmica, sexo, raza, ideologia o religion.

El Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental, considera tres elementos que
sirvieron de ejes principales para realizar la reforma psiquiatrica en Italia y Espafia.’:
1)  Prevencién: desarrollada mediante la difusion de informacién sobre salud
mental, el diagndstico y tratamiento oportuno en los Centros de Salud (Mddulos de
Salud Mental, Centros Comunitarios de Salud Mental y Centros Integrales de Salud
Mental) con los Comités Ciudadanos de Apoyo, paralelamente se desarrollan
campafas de informacion en los diferentes centros de salud mental, donde se llevan
acciones para la promocion de la salud mental a través de grupos de orientacién a la
poblacién en general y a grupos de riesgo, procurando la deteccion oportuna de casos

en la comunidad.

Madrid, 1990; Desviat, M., La Reforma Psiquidtrica, Dor, SL, Espafia, 1994; Desviat, M., Crisis mundial de
la salud mental en la salud mental en el mundo, Cuadernos técnicos 1, Madrid, 1996.

7 La idea de salud mental, mantiene una estrecha relacién con la concepcion que se establecié para higiene
mental, aunque estos dos conceptos se han derivado de las ideas surgidas en el siglo XX y sobre todo en la
modernidad ilustrada que estd sustentada en la idea del progreso en una sociedad mads igualitaria y justa.
Aunque la reforma psiquidtrica inicié con sus replanteamientos en tiempos de una mayor sensibilidad social,
por el trato a las minorias y entendiendo que es necesario el respeto a las diferencias.

Es importante recordar, que la forma en la que cada sociedad es capaz de afrontar la enfermedad, la
invalidez y el cuidado de los enfermos, van determinando los movimientos de reforma en los sistemas de
sanitarios nacionales, su forma de organizacién y el grado de cobertura; condicionando el modelo de atencién
a la salud y los servicios de salud mental.
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i. Centros de Salud: con médicos generales capacitados en Salud Mental y

trastornos psicopatolégicos mas frecuentes. En los casos de atencién
especializada, el médico de este tipo de centros debe enviar al paciente a un
Centro de Salud con un modulo de salud mental para recibir la atencidn
requerida.

Centros de Salud con Médulo de Salud Mental: deben contar con los elementos

y equipo necesarios en la deteccion oportuna e inmediata de cualquier tipo de
enfermedad mental, también deben realizarse actividades de fomento y

promocion en salud mental.

iii. Centros Comunitarios de Salud Mental CECOSAM: Deben contar con equipos

interdisciplinarios, integrados principalmente por un equipo de: psiquiatria,
psicologia, trabajo social, terapia, entre otros; ademas de contar con la
infraestructura basica para ofrecer este servicio.

iv. Centros Integrales de Salud Mental CISAME: Cuentan con la misma estructura

multidisciplinaria que los centros antes mencionados, de manejo adicional tienen
personal y equipo especializado para realizar diagnosticos (laboratorio de analisis
clinicos, electroencefalografia, laboratorio de suefios y mapeo cerebral). En el
centro, también se desarrollan actividades culturales y socio-recreativas para los
usuarios, con la coordinaciéon de los Comités Ciudadanos.

2) Hospitalizacion: se realiza en Unidades Psiquiatricas en Hospitales Generales y

Hospitales Psiquiatricos para Usuarios con Padecimientos Agudos (hospitalizacion
breve), ademas plantea nuevas estructuras de hospitalizacién en las Villas. El
principio de atencién integral al usuario, establecidas en La Norma Oficial Mexicana
NOM-025-SSA2-19948, para la prestacién de servicios de salud en unidades de

atencion integral hospitalaria medico-psiquiatrica.

En las estructura de hospitalizacion, se establece la participacion de los Comités

Ciudadanos como lo establece la NOM referida, cuyas funciones son las siguientes:

¥ La NOM establece los criterios que rigen en la prestacion de los servicios de salud, en unidades de atencién
integral hospitalaria médico-psiquidtrica, presentando los esquemas de atencién médica, y tratamientos para
enfermos mentales, entre otros.

Esta norma es obligatoria para todas las Unidades que presten servicios de atencion integral hospitalaria
médico-psiquidtrica, debido a que establece los estindares minimos en el servicio a los enfermos con agudas
perturbaciones y otros de estancia prolongada, en los diferentes sectores (ptiblico, social y privado) y que son
parte del Sistema Nacional de Salud (SNS).

Al establecer las definiciones para los usuarios de este tipo de servicio médico-psiquidtrico, se van
desglosando algunos conceptos como: Enfermedad Mental, Atenciéon Integral Meédico-Psiquidtrica,
Rehabilitacion Integral, Educacién para la Salud Mental, Promocién de la Salud Mental, Detencién y Manejo
Oportuno de Casos en la Comunidad, Exdmenes de Laboratorio Minimos Indispensables, entre otras.
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e Coadyuvar en el respeto de los derechos humanos de los usuarios.
e Proponer acciones para la atencidén y la rehabilitaciéon (elevando la calidad y
calidez de los servicios a los usuarios).
e Utilizacion de los recursos e instalaciones en beneficio de los usuarios.
* Proponer cursos y programas de capacitacién para el personal.
e Gestionar y promover ante organismos nacionales e internacionales el
otorgamiento de recursos financieros o materiales (para mejorar las condiciones
de las instalaciones y equipo con que cuentan las unidades).
e Acceso a la informacion relativa a los programas de tratamiento (incluye
expedientes clinicos y los aspectos administrativos de las unidades psiquiatricas).
e Denunciar las irregularidades que se presentan en las unidades psiquiatricas,
ante las unidades de contraloria y otras instancias legalmente facultadas.
¢ Realizar intercambios académicos y de publicaciones con organismos nacionales
e internacionales.

Los servicios de hospitalizacion, estan planteados en tres niveles que corresponden

al grado de avance en las diferentes enfermedades mentales:

i. Unidades de Psiquiatria en Hospitales Generales: el objetivo principal, es

brindar un tratamiento especializado en los Hospitales Generales, durante el cual
se proporciona una atencidén integral médico-psiquiatrica. Y para los casos
graves, se requiere una Unidad de urgencias psiquiatricas, con la posibilidad de
brindar consulta externa y hospitalizacion en un area de observacion (estancias
comprendidas entre 12 o 48 horas). La Unidad Psiquiatrica, debe tener una
buena infraestructura: comedor, sala de descanso y suficiente espacio para que
los usuarios puedan caminar durante su internamiento (ya que los efectos
colaterales de algunos medicamentos lo requieren).

Hospitales Psiquidtricos para Usuarios con Padecimientos Agudos: son Unidades

hospitalarias especializadas para estancias breves en las fases agudas de la
enfermedad (con aéreas de rehabilitacion psicosocial, servicios auxiliares de
diagndsticos y servicios de urgencia psiquiatrica).

Villas: considera como un area de estancia hospitalaria con la estructura de una
casa comun, en donde los enfermos mentales tienen una estancia maxima de
tres a seis meses. Ademas los pacientes pueden contar con atencion integral
médico psiquiatrica las 24 hora del dia y estan bajo la supervision de un Comité
Ciudadano (como esta establecido en la Norma Oficial Mexicana NOM-025-SSA2-
1994).
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3) Reintegracion social: se fomenta principalmente en las estructuras que se

encuentran dentro de la comunidad, que apoyan al usuario/paciente en su proceso de
reintegracion social. Las Organizaciones No Gubernamentales (ONG’'s), quedan a
cargo de la implantacién de los programas comunitarios; ya que como lo he referido
en paginas anteriores, la mayoria de los programas comunitarios son organizados vy
administrados por ONG “s (los servicios que se ofrecen son gratuitos, la asistencia de
los posibles usuarios debe ser voluntaria y las caracteristicas fundamental es que son

programas de puertas abiertas).

Los programas que se han establecido para este modelo, son los que a continuacion
menciono:

i.Casas de Medio Camino: estas casas se encuentran en la comunidad en la que

viven los potenciales usuarios, donde pueden vivir los pacientes dados de alta en
cualquiera de las estructuras de hospitalizacion o por alguno de los usuarios de la
comunidad que lo requieran. La estancia en estas casas, depende del tiempo que
permita garantizar la evolucion en la salud mental de los usuarios, mediante la
reintegracion social y gratuidad en el servicio.

ii. Residencias Comunitarias: tiene las mismas caracteristicas fisicas de la

Casa de Medio Camino, son casas dentro de la comunidad viviendo con
independencia y donde el tiempo de estancia estara determinado por el usuario.

iii. Departamentos Independientes: espacios en la comunidad, con un apoyo

economico a los usuarios para el pago de sus rentas; estableciéndose mediante
un acuerdo el tiempo de duracién de este apoyo y las condiciones bajo las cuales
opera.

iv. Residencias para Adultos Mayores: es el Unico programa comunitario con

el que se pone especial énfasis, debido a las caracteristicas en la edad de los
residentes, contando con el apoyo de médicos especializados en psiquiatria y con
instalaciones adecuadas a las necesidades de esta poblacién (no se paga cuota
de recuperacién).

V. Talleres Protegidos: en estos talleres los pacientes aprenden algun oficio

y recibir en apoyo econdmico por su participacion (se pretende que en el futuro
ellos mismos logren su autonomia econdémica a través de un trabajo formal

remunerado).
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vi. Cooperativas Mixtas: establecidas por los usuarios y miembros de la

comunidad, tienen como objetivo la autosuficiencia econémica al crear fuentes
alternativas de ingresos.

vii. Clubes Sociales: son centros de reunion en la comunidad, en los cuales

los usuarios pueden participar en diferentes actividades (culturales, deportivas y
recreativas) y que reciben el apoyo econdmico del Estado para su adecuado

funcionamiento.’

3.3. Aplicacion del Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud

Mental, para el caso del Hospital “Jose Sayago’.

Las instituciones de salud mental en México, durante muchos anos han tratado cumplir
las estrategias gubernamentales en la prevenciéon, rehabilitacién y asistencia a los
enfermos mentales, intentando adaptar estas estrategias a la tendencia mundial al
prevenir los tratamientos, diagnosticar oportunamente y brindar un servicio integral en
la rehabilitacion; implicando para la rehabilitacion psicologia de las personas con
enfermedad mental un reto con todos los paises del mundo. En México se tiene una
gran oportunidad para dar solucidn al problema de enfermedades mentales en su
poblacién, a través el Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental y la

Fundacion Mexicana para la Rehabilitacion de Personas con Enfermedades Mentales'?,

? Centro de Salud Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM,
México, D. F., 2001; Centro de Salud con Modulo de Salud Mental Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo
de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001; Centro Comunitario de Salud Mental
Salud Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM, México, D.
F., 2001; Centro Integral de Salud Mental Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud
Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001; Unidad de Psiquiatria en Hospital General Lineamientos
Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001; Villa
Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F,,
2001; Casa de Medio Camino Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental,
SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001; Departamento Independiente Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo
de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001; Club Social Lineamientos Generales,
Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001; Residencia para
Adultos Mayores Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM,
México, D. F., 2001; Taller Protegido Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud
Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001; Cooperativa Mixta Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo
de Atencion en Salud Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001; Residencia Comunitaria Lineamientos
Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental, SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001.

19 La Fundacién Mexicana para la Rehabilitaciéon de Personas con Enfermedad Mental 1. A. P. (FMREM),
inicié sus operaciones el 14 de noviembre de 1980, considerada como pionera en la lucha a favor de los
derechos humanos y vigilando la mejor atencién médica integral para los usuarios de hospitales psiquidtricos
publicos; estableciendo una importante red de apoyo comunitario para mejorar la calidad de vida de los
usuarios. En el mismo afio, la Fundacién organizé y coordiné un programa de rehabilitacién psiquidtrica en el
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es tanto que promueven una propuesta alternativa que representa el mejor proyecto

de rehabilitacién y asistencia en el pais.

El Modelo Miguel Hidalgo de Atencidn en Salud Mental se implanté en el Hospital “José
Sayago” en el Estado de México, para aprovechar las ventajas que ofrece este enfoque
sobre la atencién a la poblacion con enfermedades mentales, con bajos costos y
grandes beneficios: Atencién en Salud Mental y la Rehabilitacidon Psicosocial. El Estado
de México, estd considerado como uno de los mas grandes en extension territorial y

una gran concentracion poblacional.

hospital “José Sayago”; con la experiencia adquirida y los grupos de trabajo multidisciplinarios, estableci6 el
Programa Comunitario de Rehabilitacién Psicosocial “Centro de Dia”, para personas con enfermedad mental
brindando un servicio gratuito para 35 usuarios, siendo el primer programa comunitario establecido en
México.

En 1988, la Fundacién puso en marcha el programa comunitario “Residencias Comunitarias”, ofreciendo
albergue para 12 personas con algin tipo de enfermedad mental, que fueron dados de alta en un hospital
psiquidtrico ptiblico y que no cuentan con apoyo familiar o econémico. A finales de 1988, la FMREM
organizé un programa psicosocial dentro del hospital psiquidtrico “Dr. Samuel Ramirez Moreno.

La FMREM logré que el Congreso de la Federacion Mundial de Salud Mental, se llevara a cabo en México,
en el afio de 1991 y con una participacién de 5,000 asistentes de todo el mundo se presentd la “Carta de
Derechos Humanos de personas que sufren una enfermedad mental y que estdn hospitalizadas”, la FMREM
ha denunciado la constante violacién a los derechos humanos de los usuarios internados en hospitales
psiquidtricos publicos.

En 1992, la FMREM denuncié ante organismos nacionales e internacionales la violacién en los derechos
humanos de los usuarios del hospital psiquidtrico “Dr. Samuel Ramirez Moreno”, presentando una queja ante
la Comisién Nacional de Derechos Humanos.

En 1993, la Fundacién establecié el primer Comité Ciudadano dentro de un hospital psiquidtrico,
oficializindose mediante un convenio entre la FMREM vy la Secretaria de Salud. Las funciones del Comité
Ciudadano le permitieron el acceso a toda la informacién administrativa y presupuestal de la institucién. En el
mismo afio durante la reunién de la Comisién de Derechos Humanos de las Naciones Unidas en Ginebra
Suiza, la FMREM present6 en la asamblea una denuncia por las constantes violaciones a los derechos
humanos en los hospitales psiquidtricos piblicos en México.

Para el afio de 1994, la FMREM promovié ante la Comisidén Nacional de Derechos Humanos la publicacién
de un triptico sobre los Derechos Humanos dentro de los hospitales psiquidtricos publicos. Ademads
participaria en la elaboracién de la Norma Oficial Mexicana NOM-025-SSA2-1994 cuya publicacién se logrd
en noviembre de 1995.

En 1996, la Fundacién promovié diferentes acciones que permitieron una retroalimentacién en los hospitales
psiquidtricos: las asambleas de usuarios internados en hospitales psiquidtricos piblicos, promovieron la venta
de mercancias dentro de las tiendas al costo para beneficiar a los usuarios y familiares, asi como la
participacidén de los usuarios en los talleres para beneficiarlos con un apoyo econémico, entre otras acciones.

Entre 1999-2000, la FMREM trabajé estrechamente con personal de la Secretaria de Salud para elaborar el
Modelo Miguel Hidalgo de Atencién en Salud Mental.

En 2001, La FMREM asumi6 la responsabilidad de promover, difundir e implementar el Modelo Miguel
Hidalgo de Atencién en Salud Mental, con el apoyo de la Secretaria de Salud y el Gobierno del Estado de
Meéxico. También la Fundacién fue invitada por la Organizacién Panamericana de la Salud, en colaboracién
con el Instituto Nacional de Salud Mental de los Estados Unidos de América (NIMH), para conformar el
Comité Organizador de la Conferencia sobre “Salud Mental en la Region de las Américas: Asocidndonos para
el Progreso”; llevandose a cabo en el mes de noviembre de ese mismo afio en Washington, Estados Unidos.
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En el Estado de México se cuenta con una importante infraestructura hospitalaria, sin
embargo, en la parte de salud mental existen deficiencias esenciales en la mayoria de
los Hospitales Psiquiatricos, debido a que se mantienen los modelos carcelarios,
deshumanizados e ineficientes en los tratamientos asilares, que no tienen alternativas
en sus programas de rehabilitacién psicosocial, asi como problemas para incorporar a

los enfermos mentales a su vida social.

Lo que se plantea en el Modelo Miguel Hidalgo, es la reduccion de los espacios
asilares ya que en estos lugares se estigmatiza y se reduce la imagen de los enfermos
mentales hasta presentarlos en situaciones deplorables. En este sentido el modelo
contempla los esfuerzos de un grupo multidisciplinario para una eficiente y organizada
integracion a la sociedad de las personas con algun padecimiento mental de esta
forma, el proyecto de modelo, se sitla en la investigacion de un esquema tedrico que

tiene un campo practico de aplicacion:

. Reduccién dimensional de los espacios asilares y su progresiva superacion.
o Impedir la progresion de la enfermedad a la decadencia y al marasmo.
o Realizacién de actividades dirigidas y provistas de utilidad material y social,

para concretar la restitucion del enfermo a su comunidad.

El logro de lo anterior se llevard a cabo mediante el establecimiento de la siguiente
red de servicios:

o Ofrecer un tratamiento integral psicolégico: con el apoyo de un equipo
multidisciplinario  (psicdlogos, médicos, psiquiatras, trabajadores sociales,
enfermeras, entre otros) que garantice un mejor nivel en la calidad de vida de los
usuarios.

o Favorecer una integracion a actividades de rehabilitacion psicosocial:
promoviendo diferentes actividades fisicas y recreativas entre los usuarios (talleres
protegidos, cooperativas mixtas, actividades culturales, entre otras).

o Establecer mecanismos de apoyo y seguimiento: permitiendo evaluar los niveles
de integracion de los usuarios a su comunidad.

o Trabajar en el cierre definitivo de los hospitales psiquiatricos asilares: brindando
mavyor informacién sobre los beneficios econdmicos, politicos y sociales de los
hospitales con el Modelo Miguel Hidalgo.

. Promover que los trabajadores en salud mental tengan reconocimiento y

estimulos: al contar con un personal comprometido en esta labor humanitaria, se le
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deben garantizar estandares minimos de bienestar, permitiendo establecer un
compromiso entre su labor cotidiana en el hospital psiquiatrico y su vida personal.

o En donde ya se haya establecido el Modelo Miguel Hidalgo es importante
considerar las publicaciones periddicas: permitiendo una mayor difusion sobre el
desarrollo del modelo y las bondades que se ofrecen en los hospitales psiquiatricos
con una vision de psicologia comunitaria.

o Mayor participacion de los grupos de la sociedad civil organizada:
permitiéndoles participar en el disefio, implementacidn y evaluacidén del Modelo Miguel
Hidalgo, para que sea un proceso mas abierto, democratico y abierto a las

comunidades en las que existen problemas de salud mental.!!

El Modelo Miguel Hidalgo de Atenciéon en Salud Mental, desde el primer momento
plantea una Reforma Psiquiatrica en México con una participacion activa de la FMREM y
luchando a favor de los derechos humanos de las personas con enfermedad mental con
pPOCOS O escasos recursos econdmicos, aunque como parte de los derechos humanos de
los pacientes, este tipo de servicio esta abierto a todo el publico. A partir del 2000, la
Red de la Reforma Psiquiatrica de México, A. C.; es una asociacion civil que tiene como
principal objetivo mejorar la atencion psiquiatrica en México, al proponer la eliminacion
del sistema asilar en los hospitales psiquiatricos. La asociacién no tiene fines de lucro,
esta conformada por personas interesadas en la salud mental: usuarios, familiares,
funcionarios publicos, gobernadores, senadores, diputados, psiquiatras, psicdlogos,
médicos generales, rehabilitadores, terapistas, trabajadores sociales, enfermeros,
maestros, estudiantes, periodistas, artesanos, ciudadanos, entre otros; con el apoyo
de organizaciones no gubernamentales (ONG’s) y gubernamentales. En el cuadro

siguiente, estan contempladas las diferencias entre los dos sistemas:

"Documento Bdsico Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental,
SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001
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Contempla el hospital psiquiatrico
como el centro de la atencion.

Estancias de hospitalizacion
prolongada (ainos).

Favorece la cronicidad del usuario.

No contempla programas

comunitarios.

Destina los recursos financieros a la
operacion y remodelacién de los

hospitales psiquiatricos.

Los usuarios son victimas de
violaciones a sus derechos humanos y
viven en condiciones inhumanas y

degradantes
Los usuarios son muy dependientes.

Los usuarios tienen un total
desconocimiento sobre su

enfermedad y su tratamiento.
Los usuarios viven en condiciones
antihigiénicas.

El usuario es uno mas entre otros.

Propone una red de servicios de
prevencion hospitalizacion y
reintegracion social.
Estancias de hospitalizacion breves.
(6 meses maximo)
Favorece la reintegracion social del
usuario a la comunidad.
Estructuras como casas de medio
camino, residencias comunitarias,
talleres protegidos, entre otros.
Propone que los recursos se destinen
no solo a la hospitalizacion, sino
también a la prevencidon y a la
reintegracion social.

Se les reconocen y respetan sus
derechos humanos.

Se fomenta su independencia.

Tienen conocimiento sobre su

enfermedad y tratamiento.

Viven en condiciones dignas.

A los usuarios se les reconoce su
independencia, autodeterminacion,

privacidad e individualidad.

La asociacion civil, tiene como objetivos para cumplir en los préximos afios los

siguientes puntos:

o Realizar acciones para promover la Reforma Psiquidtrica a nivel nacional,

proponiendo la eliminacion del sistema asilar.

o Impulsar en toda la Republica Mexicana la implementacién del Modelo Miguel

Hidalgo de Atencidon en Salud Mental; considerada como una red de servicios de
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prevencién, hospitalizacidon y reintegracion social; basandose en el respeto de los
derechos humanos de los usuarios para recibir una atencion de calidad y calidez.
. Gestionar ante las autoridades competentes a nivel nacional, el otorgamiento
del presupuesto necesario:
<> Construccion de infraestructura de prevencion: Mddulos de salud mental
dentro de los diferentes centros de salud, centros comunitarios de salud mental
(CECOSAM) y centros integrales de salud mental (CISAME).
o Hospitalizacion: Aéreas de hospitalizacidon en los hospitales generales y
villas de hospitalizacion.
< Reintegracion social: casas de medio camino, residencias comunitarias,
departamentos independientes, cooperativas mixtas, residencias para adultos
mayores, clubes sociales, entre otros.
. Motivar y apoyar a Organizaciones No Gubernamentales para una mayor
participacion de la operacion de programas comunitarios.
. Proponer ante los senadores y diputados, las reformas de ley necesarias para
que las personas con padecimientos en su salud mental, tengan los mismos derechos
constitucionales y garantias individuales que poseen el resto de los mexicanos.
o Fortalecer el movimiento de la reforma psiquiatrica en México, mediante la
capacitacidén, investigacion e intercambio de experiencias a nivel nacional e

internacional.'?

La principal transformacion que plantea el Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en
Salud Mental, considera las caracteristicas del paciente para brindarle un buen
tratamiento en su padecimiento al considerar el entorno en que se desarrolla, para
poder ofrecerle una integracion casi inmediata a la sociedad. Para que todo esto pueda
cumplirse, el modelo Miguel Hidalgo se sustenta en los derechos humanos de los
pacientes para brindarles mejores servicios de salud mental. Con esta iniciativa de
reforma psiquiatrica, en la cual se viene trabajando desde hace algunos afios, brinda
una buena alternativa para transformar las estructuras de las instituciones
psiquiatricas mexicanas, considerando la influencia y los cambios a nivel internacional

en la atencion de personas con alguna enfermedad mental.

12" Documento Bdsico Lineamientos Generales, Modelo Hidalgo de Atencién en Salud Mental,
SSA/FMRPEM, México, D. F., 2001
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La alternativa que se tiene para México, es el considerar las bondades que ofrece el
Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental y dejar de lado la estigmatizacion
de las personas con enfermedad mental, en donde se encuentran suficientes
elementos para la modificacion y creacion de nuevas sinergias institucionales. También
es importante mencionar la participacién de la ciudadania y la comunidad en la toma
de decisiones: pautas, politicas, lineamientos, supervision y servicios que ofrece el
Modelo Miguel Hidalgo de Atencién en Salud Mental en el caso del Hospital “José

Sayago”.

3.4 La instrumentacion de politicas publicas, en el caso del

Hospital “Jose Sayago’.

La instrumentacion de politicas publicas para el caso del Hospital “José Sayago”, exige
necesariamente considerar la situacion del Sistema de Salud en México, a fin de
determinar soluciones viables a los problemas de salud mental de la poblacién. Existe
una paradoja en la salud en México, desde el inicio de la institucionalizacion de la
Revoluciéon el Estado Mexicano habia garantizado la prestaciéon de servicios de salud,
pero a partir de las reformas al sector publico, la salud también se puede encontrar
como un bien privado que depende del nivel de ingresos y la capacidad de pago de los

usuarios.

Para comprender que ha pasado en la salud publica en México, con especial énfasis
en los padecimientos mentales, es necesario recordar la evolucién y tendencia
histérica, para poder tener claro las disyuntivas que deben ser consideradas al
implementar una politica publica. Entre 1970 a 1976, se mantuvo la Direccion de Salud
Metal, bajo la supervision de la SSA con atribuciones de planeacion y programacion,
operacion de servicios, controlando once unidades hospitalarias especializadas y
algunos moédulos de salud mental integrados a centros de salud. También se inauguré
el Instituto Nacional de Salud Mental que actualmente es el Centro Integral de Salud
Mental (CISAME). ElI programa desarrollado en esta época, considerd dos
subprogramas: i) atencién y prevencion a la farmacodependencia; v ii) el de psiquiatria

comunitaria.

Samir Eljure Casas. 70



"Aplicacion del «Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental», para el caso del
Hospital Psiquidtrico «José Sayago»”.

El sexenio de José Lopez Portillo (1976-1982), establecid la unidad organica
responsable de la Direcciéon General de Salud Mental, que mantuvo sus atribuciones
operativas y de programacion. Los altos ingresos petroleros, permitieron ampliar los
servicios de salud publica, con la posibilidad de impulsar la formaciéon de recursos
humanos especializados y la promocién a la investigacién cientifica en el caso de la
salud mental; ademas se gestiond la creacidn del Instituto Mexicano de Psiquiatria y el

Consejo Nacional contra las Adicciones.

La administracion del presidente Miguel de la Madrid (1982-1988), determind y
ejecutd amplias transformaciones en la organizacién y funcionamiento de la SSA,
denominandose a partir de entonces como Secretaria de Salud (SS), derogd el Cddigo
Sanitario y expidio la Ley General de Salud. Los servicios de psiquiatria y salud mental,
fueron transferidos de la Direccidon General de Salud Mental a las autoridades estatales
de salud, con lo que el nivel central solo mantuvo las atribuciones de tipo normativo,
creando una Direccién de Area con estas funciones e integrandose a la Direccidn

General de Regulacidn de los Servicios de Salud.

En la presidencia de Carlos Salinas de Gortari (1988-1994), se mantiene el mismo
esquema de organizacion y estructura, pero se apoyan los servicios con iniciativas y
recursos. La disponibilidad de recursos, permiti6 remodelar y equipar 20 hospitales
especializados publicos. Algunas unidades hospitalarias fortalecieron sus programas e
impulsaron la modernizacion de los servicios de atencién, ademas de la gestion del
Secretario de Salud, para crear un cuerpo colegiado ex profeso para impulsar los
servicios especializados (creacion de la Comision para el Bienestar de los Enfermos

Mentales).

Con el presidente Ernesto Zedillo (1994-2000), se establece una estructura
administrativa orientada a cumplir los acuerdos del Consejo Nacional contra las
Adicciones, de una Direccién de Normas en Salud Mental, Rehabilitacidon y Asistencia
Social; logra integrar los Consejos Estatales en contra de las Adicciones con diferentes
niveles de representacion y apoyados con fondos administrativos comunes que

buscaron una mayor eficiencia y mejores resultados en los analisis costo-beneficio.

Durante este periodo se impulsa el Programa de Reforma del Sector Salud 1995-

2000, en el que se destaca la salud mental como un elemento fundamental que
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determina cada una de las actividades de los seres humanos y sefiala la importancia
de superar los prejuicios relacionados con los problemas y servicios en salud mental
(promover la salud mental y reducir los efectos sociales que son producto de
trastornos psiquiatricos y conductuales). En apoyo a las consideraciones anteriores, se
establece la Norma Oficial Mexicana NOM-025-SSA2-1994, que tiene por objeto
uniformar criterios sobre la atencién hospitalaria psiquiatrica y la proteccién de los

derechos humanos de los pacientes®®.

Con Vicente Fox (2000-2006), se aplican las transformaciones y compromisos que se
establecen en la salud publica. En los estudios y estadisticas sobre enfermedades
mentales, se encuentran altos indices de incidencia y su relacidon con diferentes temas
sociales (violencia, bienestar y seguridad -individual, familiar y comunidad-). Aunque
las acciones en materia de salud mental, en el sector salud se mantienen enfocadas al

ambito hospitalario especializado (aislado de otras importantes aéreas de la salud).

En la década de los 80 s, se plantearon las primeras iniciativas sobre la problematica
de salud mental publica para brindarle un mayor nivel jerarquico, destacandose las
siguientes acciones, para el caso de la salud mental I:

. Depresion.

. Esquizofrenia.

. Epilepsia.

. Enfermedades de Alzheimer y Parkinson.

. Trastornos por déficit de atencion.

J Trastornos del desarrollo infantil.

o Atencion psicoldgica en casos de desastre (Belsasso, 06: 289).

" Ya en esta época se comienzan a vislumbrar los problemas derivados de la apertura y liberalizacién
econdémica (Reforma del Estado), con grandes problemas sociales que tienen una relacién directa con la mala
distribucién de la riqueza y la concentracién en unos cuantos: pobreza, desnutricidn, violencia, entre otros
problemas sociales:
“Conviene no perder de vista que la causa de muchos problemas de la salud se encuentran no en
el conflicto entre nuestro organismo y la naturaleza, sino entre nuestra dotacion bioldgica, nuestra
psicologia y la estructura y organizacién de nuestra sociedad. Pocas son las enfermedades
producidas por el clima, y en cambio muchas y graves las que en gran parte provienen de la falta
de higiene ambiental, la mala calidad de las viviendas, la alimentacién inadecuada y la pobreza, es
decir, de condiciones arraigadas en nuestra forma de vida colectiva... No dudamos de que algunos
de los més graves problemas de salud mental del mexicano, como son el alcoholismo y la
violencia, estdn engendrados en sus formas de vida y en su «cardcter social». En conjunto reflejan
los vicios y las incongruencias de nuestra sociedad, y son en s{ mismos factores decisivos en la
configuracién de la realidad social y politica de México” (Fuente et all, 97: 41-42.
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Por lo que en este momento, se planted considerar las necesidades de la poblacién en
salud mental, para reformar el esquema operativo mediante la actualizacion vy
ampliacién de las unidades psiquiatricas (mejorando el acceso y la cobertura en los
servicios publicos). La primera medida de la administracion foxista, fue considerar las
iniciativas de la FMREM para el desarrollo de un Plan de Reforma de la Asistencia
Psiquiatrica:

o Crear servicios de salud mental familiar, incorporando una concepcién al

concepto de una organizacién modular que facilite el acceso para la atencién de salud

mental infantil, a las mujeres y a las personas de edad avanzada (interrelacionados
con las unidades de atencion primaria).

. Poner en operacion los servicios de rehabilitacién y reinsercion social, evitando

el deterioro e internacion innecesaria de personas.

o Incrementar las prestaciones médicas a las personas con algin padecimiento

mental, garantizandole la disponibilidad y acceso a los recursos necesarios en los

diferentes tratamientos.

Los intentos por ampliar la cobertura en los servicios de salud mental, tuvieron
algunos problemas debido a la poca informacion y participacion ciudadana en esta
iniciativa de reforma. Otro de los problemas que tuvieron un gran peso para llevar a
cabo la reforma y el establecimiento del Modelo Miguel Hidalgo en el Hospital “José
Sayago”, fue la necesidad de formar recursos en salud mental, debido a la ineficiencia
y concentracién regional que por décadas ha persistido en todos los niveles en los

servicios de salud publica.

Actualmente, se debe reflexionar sobre las oportunidades que se tienen al
implementar una adecuada politica publica, destinada a beneficiar un mayor nimero
de ciudadanos con un menor gasto publico y ofreciendo mejores servicios publicos. Por
ello, es importante asentar en esta parte de mi trabajo, una breve descripcidon de
algunos aspectos del Hospital Psiquiatrico “José Sayago”, para observar las ventajas
gue pueden encontrarse en comparacion con un hospital psiquiatrico tradicional o de

tipo asilar.

Es en este orden, que considero trascendentales las estrategias del Modelo Miguel

Hidalgo de Atencion en Salud Mental y su aplicabilidad en el hospital psiquiatrico, en
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razon de su bajo costo y los grandes beneficios que se ofrecen a la poblacién en la

atencion de salud mental, rehabilitacion psicosocial y reinsercién social.

Los cuadros que a continuacién se integran a este trabajo, presentan algunos

elementos de analisis estructural, funcional y econdmico.

Gastos totales en el Hospital “José Sayago”

Almacén central $7,716,209
Alimentos $3,501,274
Compra directa capitulo 2000 $169,272
Activo fijo mayores $401,739
Muebles y enseres menores $44,993
Gastos fijos capitulo 2000 $1,155,089
Gasolina $180,000
Servicios generales capitulo 3000 $89,652
Gastos fijos capitulo 3000 $335,289
Sueldos y salarios $35,154,366
Companias subrogadas $2,082,267
Depreciacion 0
Apoyos institucionales $46,773
Mantenimiento en general $301,946
Gastos totales en el hospital $51,178,869

*El presupuesto operativo esta dividido en dos capitulos el 2000 que se refiere a materiales y suministros y el 3000 a servicios generales.

Gatos totales en el Hospital “José Sayago” por aiio

Cuadro 1

Medicamento suministrado por almacén 5,027,819 4,776,428
Medicamento Compra directa 41,771 41,771
Material de curacion abasto almacén 545,612 518,331
Material de curacion compra directa 8,459 8,459
Varios abasto almacén 1,928,439 1,832,017
Varios compra directa 102,673 102,673
Laboratorio almacén 44,685 42,450
Laboratorio compra directa 3,373 3,373
Papeleria 98,607 93,676

Consumibles abasto almacén 70,816 70,816
Alimentos 3,501,274 3,501,274

Oxigeno compra directa 17,266 17,266
Estudios y analisis clinicos 185 185
TOTAL 11,390,979 11,008,71

251,391

27,281

96,422

2,234

4,930

382,258

Cuadro 2
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Gastos indirectos en el servicio de hospitalizaciéon y consulta externa del

Hospital “José Sayago”, para el ejercicio anual.

EasroleSctics 255,292 242,527 12,765
i AT 54,975 52,226 2,749
Gascling 180,000 180,000
Combustibles 1,137,822 1,137,822
Servicio fotografico 27,912 26,516 26,516
Servicio de vigilancia 968,348 919,930 48,417
Servicio de intendencia 1,067,629 1,014,248 53,381
Residuos biolégicos 25,115 25,115
Elevadores 21,176 21,176
Activo fijo mayores 401,739 381,652 20,087
Muebles y enseres menores 44,993 44,993
Mantenimiento 301,946 286,848 15,097
Mantenimiento vehiculos 24,782 24,782
Cargas extintores 12,996 12,346 650
51
Servicios administrativos 110 105 6
Servicio comercial bancario 7,656 7,656
Servicio de fumigacion 15,285 15,285
Gastos de viaje 27,736 27,736
Refacciones abasto almacén 231
Gastos de difusién informacion 55
Apoyos institucionales 45,773 45,773
d i6 imi i6 10,954
10,406 548
TOTAL 4,632,525
4,477,142 155,096

Cuadro 3
Pago de sueldos devengados al personal que labora en los servicios de

hospitalizacion y consulta externa, para el Hospital “José Sayago”.

Percepciones devengadas en forma
anual 35,154,366 24,608,056 10,546,310

Cuadro 4
Costos de produccion en los servicios de hospitalizaciéon psiquiatrica y

consulta externa, en el Hospital “José Sayago”.

Materia prima 11,008,721
Sueldos 24,608,056
Gastos indirectos 4,477,143
Costo de Produccion 40,093,920
Materia prima 382,258
Sueldos 10,546,310
Gastos indirectos 155,095
Costos de produccion 11,083,663
Cuadro 5
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La principal novedad de este modelo es que el gobierno del Estado de México subsidia
en un 99.92 % a lo poblacién con menores posibilidades de pago y establece una
escala de cobro conforme a los resultados obtenidos en un estudio socioeconémico,

que en el caso particular del Hospital Psiquiatrico “José Sayago” es totalmente gratis.

De las cifras sobre los ingresos captados, puede establecerse que por los ingresos
captados en la prestacién de servicios hospitalarios a la poblacion, para el ejercicio
2001 y representan el 0.25 % (cuadro 5) sobre el total de los gastos totales. El
servicio de hospitalizacion, considerada la principal actividad del hospital representa
solo 2 % (cuadro 3 y 4) de recuperacion en el cobro de estos servicios. Con lo que se
puede deducir, que la mayor captacion de ingresos esta en los servicios de consulta
externa (aumenta dia a dia, motivando una restructuraciéon administrativa y media
para brindar servicios de calidad a la poblacién). El gobierno del Estado de México, ha
intentado brindar el servicio de salud a la poblacion con un minimo de costo de
recuperacion.

En el comparativo de cifras, debe considerarse la hospitalizacion tipo villas y su
impacto en la comunidad.
Gastos totales por Villa del
Modelo Miguel Hidalgo de Atencion en Salud Mental

Materias del aseo personal 72.22 12 866.64
Alimentos 1,318.50 12 15,822
Equipamiento dormitorio, ropa y vestido 1,078 12 12,945
Papeleria 153
Mantenimiento 2,650
TOTAL 2,469
Total | 32,437.85
Total anual 389,254
Total anual para 288
usuarios EpE Al

Cuadro 6

En las cifras se pueden analizar las ventajas econdmicas que ofrece Ila
instrumentacion de una politica publica, que considere el Modelo Miguel Hidalgo de
Atencion en Salud Mental, al permitir beneficiar a los mas pobres y marginados en
México; garantizando un acceso de los servicios psiquiatricos publicos a los pacientes

con alguna enfermedad mental en una forma gratuita y con bajos niveles de gasto.
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El presente trabajo es una reflexién sobre algunos aspectos, que deben considerarse al
implementar cualquier politica publica, ya que es importante establecer el contexto,
actualidad y viabilidad de estas medidas gubernamentales. Como se ha venido
observando en el pasado reciente, las iniciativas gubernamentales cada vez mas
consideran nuevos actores y protagonistas en la toma de decisiones, la sociedad
mexicana comienza a integrarse en los procesos que determinan las inversiones

publicas en los diferentes sectores y ramas publicas.

Este trabajo documental, producto de la practica laboral, refleja la experiencia
profesional en la materia, que en combinacién con la investigacién presentada se
produjeron resultados importantes a considerar en las préoximas administraciones de

los gobiernos en materia de salud mental.

Esta tesina se enfoco en el campo de actividades de los egresados de nuestra
licenciatura, se delimité todas las areas que son afines a nuestra profesion, se usaron
como delimitantes el proceso de globalizacion y la participacion de los Estados en la
economia mundial para ejercer buenas politicas publicas. Mediante el logro de los
objetivos se presenta un conocimiento practico del tema, se describieron los logros con
la aplicacion del Modelo Miguel Hidalgo de Atencidon en Salud Mental para el caso del
Hospital Psiquiatrico “José Sayago” y poner a la luz las necesidades que se tienen en el

sector salud en cuanto a las atencion de los enfermos en salud mental.

Se da por hecho que la hipdtesis de este documento serd verdadera si se ponen en
practica los elementos que aporta este trabajo que fundamenta los conocimientos y

hechos histéricos para asi crear y ejercer buenas politicas publicas.

Al intentar establecer que se entiende por politica publica, las propuestas y
planteamientos desarrollados en los las dos ultimas décadas del siglo XX, plasman las
inquietudes de las sociedad global: participacion ciudadana, rendicion de cuentas,
transparencia, democratizacion en la toma de decisiones, servicios publicos de calidad,
innovaciones gubernamentales, oportunidades de desarrollo, equilibrio regional,
justicia social, entre muchos otros elementos. Las politicas publicas deben brindar
mejores oportunidades de desarrollo humano, ampliando las oportunidades de quienes

menos tienen (criterios de justicia distributiva y social).
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En México, en las tres ultimas décadas se han producidos cambios econdémicos
importantes, la nueva clase politica que se establece en el poder en 1982, establece
como reglas del juego: la paulatina eliminacién del Estado en las actividades
productivas, confiriéndole solamente un papel como agente administrativo y regulador,
dejando que la iniciativa privada pueda establecer los criterios de mercado (toda oferta
crea su propia demanda). Las iniciativas de esta nueva clase politica, contindan con
algunos postulados de la vieja vanguardia, al percibir que es mejor liberalizar la esfera

economica y mantener el control sobre lo politico y social.

La paradoja para México, fue el haber permitido una liberalizacion de la esfera
economica e intentar llevar a cabo cambios politicos y sociales gradualmente. Los
resultados de la politica econdmica iniciada en los 80 s, solo han ampliado los niveles
de pobreza y marginacion de una gran parte de la sociedad. La economia ha ampliado
los privilegios de una oligarquia econdmica, dispuesta a mantener los criterios de

eficiencia, eficacia y productividad en todos los aspectos de la vida nacional.

La propuesta de modernizacion administrativa, ha pasado por los criterios sexenales y
cupulares, donde solo se pretende reducir los déficits operativos y financieros,
estableciendo nuevos criterios al otorgar servicios publicos a los ciudadanos. La
principal innovacién gubernamental, esta circunscrita en la premisa de: “hacer mas
con menos”; estableciéndose criterios eficientistas en la asignacion del gasto. Al
introducir los criterios de eficiencia, eficacia y productividad, los criterios sociales han
sido relegados a un segundo plano (aunque existen serios problemas de marginacién e

injusticia social).

Los recortes y eliminacién en las partidas presupuestales, son determinantes para la
administracion publica, debido a la poca disponibilidad de recursos, los servicios
publicos han sido reclasificados por criterios utilitaristas. La accesibilidad de los
ciudadanos, se ve restringida de acuerdo a su capacidad productiva y gremial, quienes
no estan considerados dentro de las plataformas ofrecidas por la administracion

publica, tendran que vivir al margen de estos servicios.

Las apologias del libre cambismo, solo han ampliado la brecha entre los servicios
publicos y privados, la disponibilidad de estos bienes/servicios esta determinada por el

nivel de ingresos personal, los ciudadanos pueden tener acceso a todos los
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bienes/servicios que quieran, siempre y cuando puedan pagarlos. La capacidad de
participacion politica y social, también esta determinada por estos criterios, la
poblacion solo puede participar si tiene cierta capacidad econdémica, para poder ser
considerada dentro de los criterios de la administracién publica en la asignacion de

recursos.

La propuesta desarrollada por el gobierno mexicano para disminuir los contrastes
sociales, han sido intentos muy focalizados y con escasos resultados, que no han
resuelto los problemas de alta concentracién de la riqueza. Los pobres son cada vez
mas pobres, mientras que los ricos son también cada vez mas ricos. Las desigualdades

se observan en todos los niveles: local, regional y nacionalmente.

Como se puede analizar en el presente trabajo, existen serias dificultades en la
administracion publica mexicana para resolver, mediante programas de politicas,
publicas algunos de los dilemas del Estado modernizado, a través del desarrollo tedrico
presentado por algunos académicos y funcionarios en los paises desarrollados. Con las
politicas publicas los gobiernos nacionales, intentan establecer consensos sobre las
iniciativas para modernizar, actualizar y vigorizar algunos sectores sociales; al

brindarles otras opciones de desarrollo humano.

Siendo asi que en este trabajo se cumple con uno de los objetivos, que es el de dar
una conceptualizacion de las politicas publicas en el sector salud en México, tomando
conciencia de que la situacion es similar a la que enfrentan otros paises a causa de la
globalizacion, asi como, implementar una serie de reformas para impulsar un proceso
de modernizacion econdmica, politica y social que se vean reflejados en la salud

mental de la poblacién.

La globalizaciéon también ha globalizado los males en la sociedad, uno de los dilemas
que enfrentan los gobiernos nacionales son los trastornos en la salud mental de sus
ciudadanos, debido principalmente a problemas de insatisfaccion de sus necesidades
basicas, la violencia excesiva en todas sus formas, el incremento en el consumo de
drogas, la falta de oportunidades para su desarrollo humano y el autoritarismo en los
“sistemas democraticos”, entre muchas otras. Todo esto son factores de riesgo para la
salud mental, ampliando las posibilidades de nuevos trastornos y alteraciones

mentales. Por el momento, en algunos paises no se considerar a la salud mental como
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una prioridad dentro de sus sistemas de salud, pero poco a poco representa una de las

paradojas para el estado-nacion.

En el caso de la salud mental, los elementos plasmados en el presente trabajo
permiten diferenciar y cumplir otro de los objetivos, identificar cuales son las distintas
teorias y enfoques desarrollados, en donde cada una responde a una coyuntura
histérica y considera soluciones a los problemas mentales de su momento. Las
tendencias internacionales, también han influido en las formas de organizacion y
participacion social de nuevos actores, existen movimientos civiles y sociales que han
coadyuvado a la creacidon de una nueva institucionalidad. Aunque existe una reduccion
del gasto social y especialmente en el sector salud, las propuestas sociales han

rebasado las propuestas-programas presentados por los gobiernos nacionales.

En el caso particular de México, las propuestas presentadas por diferente actores
sociales, exigen al gobierno mexicano considerar los presupuestos, programas y
proyectos para el sector salud, un ejemplo claro es la Fundacién Mexicana para la
Rehabilitacion de Personas con Enfermedad Mental A. P. (FMREM), que ha planteado
un modelo de atencidén en salud mental alternativo para aprovechar las ventajas que
ofrece la reforma psiquiatrica. Las dificultades que ha tenido la FMREM desde su
creacion, pasan por los boicots de la administracion publica hasta el apoyo de algunos
funcionarios, en el caso de las ONG ‘s y Fundaciones, su operatividad/funcionamiento
tiene una relacion directa con lo que ha sucedido en las dos ultimas décadas y los

primeros afios del siglo XXI.

La supuesta “transicion democratica” ha empanado la actuacion en gran parte de
estas organizaciones sociales y civiles, debido principalmente a la discrecionalidad en
la toma de decisiones en la puesta en marcha de muchos de los programas de politicas
publicas, ya que estan sujetos a criterios partidistas e intereses de grupos de presion
en el sistema politico, por lo que los resultados de estos no han sido los esperados al
beneficiar a las estructuras clientelares y corporativistas, ha habido un mal disefio,
implementacion y evaluacién de los programas con magros o nulos beneficios para la

poblacion.

Por ello y como parte de los objetivos de este documento, el proyecto presentado por

la FMREM es una buena propuesta para redefinir la atencién en salud mental en los
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hospitales psiquiatricos publicos, planteando una mayor eficacia en la utilizaciéon de los
recursos publicos asignados para los hospitales psiquiatricos: Al implementar la
reforma psiquiatrica, también se le brinda y ofrece un trato mas humano a los
enfermos mentales, como se puede leer en mi tesina existe una gran oportunidad para

reformar la propuesta para los hospitales psiquiatricos publicos en México.

Considero que el gobierno mexicano, independientemente del partido politico que
este gobernando debe establecer el Modelo Miguel Hidalgo de Atencién en salud Mental
como politica publica para la atencion de salud mental, ya que los trastornos mentales
son cada vez mas significativos en lo cotidiano; como ya lo mencione a la marginacion
y pobreza, ha influido en las formas de brindar bines/servicios publicos de calidad a la
ciudania. El Hospital “José Sayago” brinda atencién psiquiatrica de calidad
considerando la marginacién y pobreza de gran parte de la poblacion mexicana en
tanto que proporciona una atencion especializada y libre de los prejuicios de los
hospitales psiquiatricos carcelarios a la poblacion con alguna padecimiento mental,
entendiendo que la mejor forma de recuperacidon es integrar al enfermo mental desde
el primer momento a su entorno, para que él mismo inicie el proceso de recuperacion

e incorporacion a su comunidad.

Los retos que tiene el Hospital “José Sayago”, deben considerar dos elementos
basicos para su sustentabilidad y desarrollo:

1) Elementos internos: ampliar los servicios dentro y fuera del hospital para

beneficiar a un mayor nimero de personas, utilizando los recursos publicos y las
aportaciones de organizaciones sociales y civiles, para contar con un buen “capital
humano y social” que tenga compromiso y vision en la consolidacidon de esta iniciativa
ciudadana.

2) Elementos externos: toda organizacién social debe tomar en cuenta estos

factores que no dependen del buen funcionamiento interno, sino de condiciones
externas que pueden tener un gran impacto, tal es el caso la forma de gobernar e
instrumentar los programas de politica publicas desde el Estado. También se debe
entender como la globalizacién ha planteado nuevos retos para los gobiernos
nacionales, ya que existe una reorientacion de las funciones del Estado y el estilo de
gobernar, teniendo un gran impacto social al ir limitando los bienes y servicios
publicos y dejando que el mercado determine cuales son ofrecidos a la poblacién y a

que costo.
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Las nueva conceptualizacion sobre el Estado en el caso de México, solo ha ampliado la
brecha entre la poblacion que puede tener buenos bienes y servicios publicos, sélo
aquellos que tienen un buen nivel de ingresos pueden sustituir estos por bienes y
servicios privados. La cuestién sobre salud publica, ha pasado a ser uno de los temas
que ocupan un segundo o tercer nivel en la agenda del gobierno; por ello, es
fundamental considerar la iniciativa presentada por la FMREM para ayudar a los

enfermos mentales que viven en condiciones de pobreza o indigencia.

El Modelo Miguel Hidalgo de Atencidén en Salud Mental implantado en el Hospital
Psiquiatrico “José Sayago”, durante los afios que lleva funcionando en el Estado de
México, ha consolidado toda una estructura de atencion a los pacientes que presentan
algun trastorno mental con una perspectiva psicolégica humana, considerando a los
pacientes como seres humanos y no como enfermos sin curacidn que requieren
castigos y vigilancia. Los servicios que se han integrado al Hospital Psiquiatrico “José
Sayago”, tienen como principal objetivo el trabajo en la comunidad para que el
paciente se integre en forma gradual y armdnica, brindandole apoyo para el desarrollo
de nuevas habilidades y destrezas, con los talleres y terapias de autoestima. Al
potenciar su recuperacion, se le permite una integracion mas rapida, menos traumatica
y con un gran respeto por los aspectos humanos en el proceso de recuperacién del

paciente.

Las ventajas que ofrece el modelo en un hospital psiquiatrico, deben centrarse en tres
aspectos principales: 1) la visibn humana en la atencion de los pacientes,
permitiéndoles ser coparticipes de su rehabilitacién e integracion a la comunidad; 2)
una utilizacion mas eficiente y eficaz de los recursos publicos, ya que con la
redefinicion del gasto social en la Administracién Publica, el financiamiento para los
hospitales psiquiatricos se ha reducido en los ultimos anos; y, 3) buscar apoyo
financiero en organizaciones sociales y civiles, que permitan complementar y ampliar
los recursos disponibles por la FMREM, quien ha sido una de las principales fuentes de

financiamiento para el Modelo Miguel Hidalgo en el Hospital “José Sayago”.

El gobierno mexicano, debe considerar la implementacion del Modelo Miguel Hidalgo
de Atencion en Salud Mental en los demas hospitales psiquiatricos publicos, para poder

ampliar los beneficios a la poblacion con algin padecimiento mental y que no tiene los
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recursos econdmicos necesarios para llevar a cabo una terapia adecuada. El
financiamiento y costo para el funcionamiento de un hospital psiquiatrico, como el
presentado en esta tesina es muy bajo en comparacion con los sistemas asilares
actuales, debido a que se buscan nuevas fuentes de financiamiento, que permiten
reducir los gastos operativos y mantenimiento del hospital. Al involucrar al paciente en
su recuperacion, el gasto por paciente es mucho menor, casi en un 50%, que en los

hospitales psiquiatricos carcelarios, brindandole un servicio psiquiatrico mas digno.

El beneficio social ha tenido un impacto directo, ya que se considera todo el proceso
de recuperacién del paciente visto en la comunidad, integrandose a la realidad
cotidiana con el desarrollo de nuevas habilidades y destrezas. Al terminar su proceso
de recuperacién los pacientes atendidos en el hospital “José Sayago”, pueden
integrarse a su entorno familiar o comunitario, con la posibilidad de participar con sus

nuevas capacidades en la construccién de una nueva realidad para ellos.

Por el momento, no se puede cuantificar cual es el beneficio social ya que se
dependeria de un programa de evaluacidon constante de todos los pacientes que han
ingresado o han sido atendidos en el Hospital Psiquiatrico “José Sayago”, por el
momento solo se cuenta con los datos que ofrece la atencidn post-estancia (ingresos y
egresos) en los servicios del hospital. Cabe sefialar que el archivo del Hospital ha
tenido un manejo indebido por parte del personal y no se cuenta con datos fehacientes
(nuimeros duros), lo cual me impidié realizar una proyeccion de la eficiencia del Modelo
y comparacion de antes y después de su implementacién. Considero, si se desea tener
conclusiones respaldadas con datos reales, la creacién de un programa, destinado
exclusivamente a la evaluacidén e impacto que tienen los pacientes que pasaron por el
hospital en su familia y comunidad, aunque es importante mencionar que todos ellos

han recibido un trato humano.

Recapitulando, la salud mental en nuestro pais y en el mundo es un tema no agotado,
gue requiere de mayor atencidon, no solo por el sector salud sino por nuestra disciplina
para el establecimiento de politicas publicas claras que favorezcan a este sector. La
voluntad politica es un elemento clave para el éxito de cualquier modelo o programa
de salud mental que se apliqgue en el sector salud independientemente de la posicidon
ideoldgica del gobierno en turno. La practica de los servidores publicos es otro factor

esencial y menos atendido en la implantacion de modelos como el que se presento en
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este documento. Los apoyos y a los centros hospitalarios y areas responsables de
atender a los pacientes con problemas de salud mental se deben retomar, a fin de
integrarlas al esquema de desarrollo de la sociedad, no solo por los recursos que el

gobierno destina a este rubro, lo mas importante es que se conforme una sociedad

mentalmente sana.
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