‘I'.I\; .]

A través de la Historia, el concepto de salud y enfermedad ha sido interpretade de manera
asociada a un contexto histérico, social e ideoldgico hegemaénico, sin embargo, la necesidad de
evaluar el estado de salud de la poblacién ha propiciado que se defina al Proceso Salud-
Enfermedad operacicnalmente, con el fin de superar los conceptos abstractos que dominan el
mundo de la medicina social. En el presente trabajo se analizan brevemente los conceptos de
salud y enfermedad, a partir de los cuales se interpreta al Proceso Salud-Enfermedad como un
fenémeno individual y colectivo, influido por factores histéricos, con componentes bioldgicos,
sociaies e ideoldgicos, mediados por un proceso de adaptacién.

Through history, health and disease concepts have been interpreted associated with an historical
social and ideological supreme context, however, the need of evaluating the health condition of
the popuiation has sponsored the definition of the operationally Health-Disease Process , in order
to overcome the abstract concepts that master the world of Social Medicine. In the current paper,
the Health-Disease Process as a collective and individual phenomenon influenced by historical
factors, with biological, social and ideoclogical components and mediated by an adjustement

process are briefly analyzed.

La conciencia, la satud vy la enfermedad se
encuentran vinculadas estrechamente. Tomar
conciencia de la salud y la enfermedad es una
precondicién que contribuye a hacer frente a la
enfermedad, crientando la actividad humana hacia
{a bosqueda de mejcres condiciones de vida que
propicien el bienestar como una manifestacién de
justicia social.

El contenido conceptual prevalente en la salud
y la enfermedad durante cada una de las etapas
de la historia de la humanidad, revela que tanto la
salud como la enfermedad son nociones relativas,
que pueden ser analizadas a partir de criterios
objetivos o subjetivos.

En el devenir historico, ambos términos han
evolucionade  constantemente, desde ser
interpretados como producto de! extravio del alma
0 una accion divina de gracia o castigo, hasta el
concepfo integral de 1a Organizacién Mundial de 1a

Salud, que define al hombre como una unidad
biopsicosocial.

Al inicio de las culturas primitivas, se
consideraba que la enfermedad, al igual que la
salud, era causada por “espliritus”, por lo gue
diversos ritos mdgicos y sobrenaturates eran
utilizados para tratar de mantener la satud y curar
la enfermedad (1). Ademas, los grupos étnicos
que han sobrevivido al dominio de la civilizacién
contemporanea, atribuyen la existencia de la
enfermedad al “extravio o vuelo del alma”, a la

introduccién de un “objeto magico” dentro del

cuerpo del enfermo o su posesion por los “malos
espinitus” {2, 3).

Al estructurarse las diferentes sociedades y
estados  politico-religiosos, la salugd fue
considerada producto de la gracia divina y la
enfermedad como un castigo también divino (4).

A pesar de esta influencia, los griegos pudieron
comprender que la enfermedad era un proceso
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naturai, fruto de un desequilibric de la naturaleza
del individuo, y que el arganismo humano tenfa la
capacidad natural para restablecerlo (3).
Aristdteles sefiala en su obra titulada “Metafisica”
que existe una salud objetiva y otra subjeliva;
ltegando & comprender a la salud y a la
enfermedad como dos elementos contrarios de un
mismo proceso, donde ambos estados eran
producidos por una causa (8). Aunque Aristoteles
no escribid acerca de la medicina de su fempao,
esta interpretacidon  constituye el  primer
antecedente en la historia de las ideas donde se
destaca la relacion dinamica que establecen salud
y enfermedad, como proceso.

Durante el oscurantismo de fa Edad Media, e
inclusive durante el Renacimiento, los conceptos
de salud y enfermedad .continuaron con gran
influencia magico-religicsa, y es hasta el
advenimiento de |a ciencia aplicada a la tecnologia
cuando se ilega a entender a la salud como la
ausencia de enfermedad y ésta, como un proceso
causado por un agente biolégico (etapa unicasual
y biclogista de ia Medicina) (7).

El concepto unicasual y la enfermedad,
prevalecieron por mucho tiempo en la ciencia
médica, sin embargo, desde el sigle VI, la
medicina proclamaba que los probleimas de satud
eran fenomenos sociales que en su desarrollo
inciufan tanto al individuo comeo a la sociedad (8).
Esta corriente de pensamiento en la medicina fue
ahogada por condiciones propias de la época, pero
revivieron con el detericro de la c¢afidad de vida de
Iz poblacion y el surgimiento de la industrializacién
y de la clase obrera organizada (9, 10).

La aparicion del ejercicio liberal de la medicina
se debid a la necesidad de un ritual mistico-
ideolégico que otorgara credibilidad a una practica
humana en la que habia fracasado una revolucién
politico-cuftural, al igual que ias nuevas técnicas
de tratamiento (8).

El papel desempefiado por la técnica médica se
refleja en la operatividad de los conceptos de salud
y enfermedad; propiciando el reclamo de foendos
plblicos. Esta objetivizacién y operatividad de la
medicina, convirtid las dolencias en enfermedades
que podian clasificarse en cuadros nosoldgicos
que infestaban a la humanidad, transpianténdose
y cultivandose en el laboratorio, Durante esta
época, los hospitales jugaron un papel importante
(8, 11).

Ya integrada la Organizacién Mundial de la
Salud (1943) se considera al individuo como un ser
integral, comprendiéndose la importancia de las
esferas bioldgica, social y psicolégica, para el
mantenimiento de la salud y entendiéndose por
ésta el completo bienestar fisico, mental y social,
y no sélo la ausencia de enfermedad.

Con la aparicién de las nuevas ciencias que
estudian al ser humano en relacién con su medio
ambiente, surge el concepio ecologista de la
salud, en el que destaca la relacién del hembre
con su medio ambiente y su sociedad. En este
modelo, la relacién establecida es interpretada
como el factor que determina el comportamiento
del Proceso Salud-Enfermedad (10).

Este pone de manifiesto el mecanismo de
adaptacién del individuo a partir de un estado de
tolerancia y compensacién fundamentado en la
interaccién de la triada ecolégica. Este modelo
establece relacicnes de multicausalidad basadas
en el binomio susceptibilidad-resistencia de!
hospedero, contribuyendo al origen del concepto
de la Historia Natural y Social del Proceso Salud-
Enfermedad, como se interpreta actualmente (12).

Para el desarrollo de estos conceptos, el
ejercicioc médico hospitalario ha producido una
influencia importante, reflejandose en la actual
crisis hospitalaria, donde los conceptos de salud y
enfermedad han sido rebasados por la realidad.
Con relacion a ests crisis de la atencion médica
hospitalaria, lvan llich (8) propone que el modelo
hospitalario de atencion médica ha propiciado un
aumento de la medicacién patdégena (iatrogenia)
de la asistencia a la salud, expandiendo aln mas
el control clinico de la profesion médica sobre la
poblacién ambulatoria, con una consecuente
desmedicacién critica, cientificamente justa dsl
concepto de enfermedad.

La salud y la enfermedad poseen aspecios
bioldgicos, psicolégicos, sociales y existenciales
(13). En &l transcurso de este siglo, los conceptos
de salud y enfermedad han dado un paso mas alla
de la capacidad de adaptacion humana,
analizandose como la manifestacion de wun
fenémeng social con un matiz politico, histarico,
idectdgico, econdmico y cultural (14). Este hecho,
ha puesto en evidencia la necesidad de plantear
un concepto de salud y enfermedad que permita
ser operacionalizado para evaluar la salud y la
enfermedad con indicadores positivos (15, 16, 17,
18).




Como respuesta a dicha necesidad, el presente
trabajo tiene el propdsito de analizar brevemente
los conceptos de salud y enfermedad, a partir de
los que se apoya el concepto del Procese Salud-
Enfermedad como una realidad que permite
operacionalizarlo para estudiar el estado de salud
con indicadores positivos.

El desarrollo de la medicina ha estado sujeto al
concepto prevalente de salud y enfermedad que
suele derivarse uno del otro; por lo que a través de
la historia éstos han recibido diversas acepciones,
lo que ha propiciado que la respuesta médica a la
enfermedad varie conforme las circunstancias
historicas, econdmicas y sociales se modifican y se
exprese mediante las diferentes politicas de
sanidad que son el producto del proceso histérico
en el que la ciencia se ha desenvueito.

La salud es un estado cotidiano, que surge a
partir de la idea estandar de normalidad (19).
Habitualmente, se emplea para designar la
intensidad con gue los individuos hacen frente a
sus estados internos y a sus condiciones
ambientales (20) y, ademas, permite calificar
diversas acciones éficas y politicas relacionadas
con la salud (21).

La salud de una poblacién depende gradual y
progresivamente, de la forma en que las acciones
politicas actdan como causas condicionantes del
medio, creandc aguellas circunstancias que
favorezcan el ejercicic de la salud como un
derecho humano, que permite restituir la conflanza
en si mismo, asi como la autonomia y la dignidad
para todos, especialmente de los estratos sociales
que habitualmente son marginados, como los
pobres, presos y enfermos mentalss (22, 23).

Sin embargo, las crisis econdmicas por las que
pasan los palses de Asia, Africa y Latinoamérica,
no ha permitide que los niveles de salud sean
optimos. Los niveles de salugd han geclinade
debido a que la scbrevivencia depende més alld de
la “regulacion heterénoma” {dirigida por ctros) de
la homeostasis del organismo. Esta direccion, de
tipo institucional, ya sea curativa o preventiva,
refleja 1a negacién sistematica de la salud (8).

Actualmente, el concepto de salud considera al
ser humano comgo un sujete integral, peroe para no
caer en la utopia es necesario incluirlo dentro de
un contexto histérico, permitiendo que las

relaciones que establece con su entorno natural y
social, reflejen ias influencias positivas y negativas
que fomentan ¢ no la salug.

El analisis conceptual (24) de la relacién salud-
enfermedad, permite identificar diversos elementos
fundamentales para interpretar a ta salud coma:

a) Un estado que manifiesta una unidad
biopsicosocial.

B} Un proceso de adaptacion.

¢) Un fenémeno sociocultural.

d) Un procesc que se observa dentro de un
marco histdrico determinado.

e} Un estado que refleja un alto contenido
ideolégico.

La interaccién entre el individuo y su medio
ambiente estd enlazada vy regulada por
mecanismos de adaptacion que permiten al
individuo y al grupo al que pertenece, responder
favorable o desfavorablemente a los estimulos y
agresiones que provienen del ambiente
(ecosistema o antroposistema) (25), con el fin de
mantener un equilibrio dentro de limites normales.

En la (ltima década, la salud ba sido
considerada no Unicamente como un proceso de
adaptacién. sing también como un fendmeno
social, individual y colectivo, producte de diversos
factores, con implicaciones politicas,
socioculturales y econdmicas, dentro de un marco
historico (17, 26) y sobre una base idecldgica,
politica y cuitural.

A partir de este contexto, la salud puede ser
conceptualizada operacionalmente como el
producto de un proceso humano de equilibrio de la
triada ecoldgica dentro de un marco histérico
deferminado, que permite &l individuo, realizar
adecuada y eficazmente sus aclividades de la vida
diaria.

AFRUAIVIACGIUN AL LUNLE

FERMEDAD

La enfermedad, al igual que la salud, es un
fendmeno inherente a la vida misma, y sus
manifestaciones han sido diferentes en las diversas
formaciones histdricas, econémicas y sociales
(10,14).

Las enfermedades y muertes que sufre la
poblacién de los palses con pebreza extrema, no

son {a consecuencia de un fendmeno naturaf e




inevitable, sino que son el reflejo, en el Ambito
colectivo, de las circunstancias existenciales que el
imperialismo econdmico, politico y militar, la
estructura social, el modo de produccion, asi como
las confrontaciones bélicas que ha sufrido la
humanidad. Las condiciones actuales de salud en
el mundo han sido impuestas por una minosia
sobre la mayoria de la poblacién, y no podré ser
resuelta por la medicina mientras las condiciones
que la determinan permanezcan inalterables (10,
27, 28).

Por otra parte, las sociedades altamente
industrializadas manifiestan su interés por la
perpetuacién de la legitimidad epistemoldgica de
las entidades nosoldgicas actuales, donde el
concepto predominante de enfermedad es “algo”
que se posesiona de la gente, algo que se "pesca”
© que se “pega’. Esta clasificacidn de
enfermedades es el resultado de una estruciura
social, y su morbilidad es el indice que permite
evaluar el grado de desarrolio y de justicia social
de estas sociedades (8).

Asi, la enfermedad se interpreta como Ia
materializacion de un mito poliicamente
conveniente, que adquiere sustancia dentro del
cuerpe def indwiduo cuando dicho cuerpo se
rebela contra las demandas que la sociedad
industriai le impone (8).

La enfermedad se vincula estrechamente con
la salud ya que representa ¢l punfo opuesto de
ésta, por lo que se ha permitido que sea graduada
en la escala del proceso salug-enfermedad.
Debido a su papel como contrario a la salud en la
dinamica de este proceso, la enfermedad puede
ser analizada mediante los mismos elementos de
la salud (29} y entenderia como el producto de un
proceso humano desfavorable de adaptacidn con
la triada ecoldgica, dentro de un marco histdrico,
gque impide al individuo la realizacién de sus
actividades de la vida diaria.

Sin  embargo, la enfermedad continia
entendiéndose como un proceso de inadaptacion
o0 desequilibrio biolégico-ecolégice, como resultado
de la inexistencia, insuficiencia ¢ ineficiencia de ios
mecanismos de adaptacidn intrinsecos al ser
humano como individuo o como grupo (21).

La enfermedad, lo mismo que la salud, no es
Gnicamente un fenémenc biolégico ¢ ecoldgico,
sinc también un fenédmenoc social que debe ser
entendido no sélo como una respuesta inadecuada
a la acién de agentes externos y/o internos, sino

dentro de un marco histérico ¢con un contexto
sociocultural, politico y econémico determinado,
con un etevado contenido ideclégico.

De acuerdo con este breve analisis, la
enfermedad puede ser definida operacionalmente
come el producto de un proceso humano
desfavorable de adaptacién (desequilibrio) de la
triada ecoibgica dentro de un marco histérico
determinado que impide aif individuo la realizacion
de sus actividades de la vida diaria.
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La salud y la enfermedad son elementos de un
mism¢g fenémeno y contrarios uno del otro,
guardandoe una relacidbn dindmica donde la
existencia de uno excluye sulilmente la presencia
del otro. Dicha relacion se basa en mecanismos de
adaptacion o inadaptacién del individuc con su
medio ambiente dentro de un marco histérico. La
dinamica de estos elementos se establece
mediante una red causal donde intervienen
miltiples factores (multicausalidad) (21,29).

La salud ha dejado de ser un don divino o
innate, que se encuentra presente en todo ser
humano, mientras no se demuestre que esia
enfermo. Esto ha permitide que se convierta en un
derecho humane y una meta politicamente
deseable, pero que se encuentra cada vez mas
distante si [a observamos a través de fa justicia
social (30,31).

El modelo de la Historia Natural y Social del
Proceso Salud-Enfermedad y sus niveles de
prevencion, ha permitido influir sobre el individuo vy
su grupo en funcidn de su medio ambiente y su
marco histérico. Esta experiencia permitié
comprender que la salud y la enfermedad son el
reflejo de condiciones econdmicas, Socio-
culturales y politicas (32) que revelan el grado de
desarrollo y bienestar de una sociedad, su
comnposicién interna y su estructura de clases. Por
otra parte, en el binomio salud-enfermedad, es
importante conocer los aspectos ambientales que
derivan de la estructura socioecondmica de la
sociedad,

Es posible abservar la influencia del concepto
social del proceso salud-enfermedad en dos éreas
fundamentales de la medicina: la Medicina
Preventiva y la Atencidn Primaria de Salud.



La Medicina Social, en la que convergen la
Medicina Preventiva y la Atencién Primaria de
Salud, es la realizacién publica de la asistencia
médica, pero su desarrcilo se ve obstaculizado por
la falta de categorias conceptuales ge tipo social
que permitan un adecuado estudio del proceso
salud-enfermedad.

Estas areas permiten entender a la salud como
un instrumento de desarrollo social, conduciendo
a que actualmente sea considerada como un
dececho humano fundamental y un objetivo social
prioritario {30,31).

El desarrcllo de la ciencia médica, en general,
ha permitido analizar y comprender las complejas
retaciones entre el hombre y su medio,
determinando la influencia de los riesgos de vida
sobre el proceso salud-enfermedad, y de ésta
sobre la calidad de vida (33).

Entendiendo la dinamica del proceso salud-
enfermedad dentro de la naturaleza biclégica y
social en ta que se desenvuelve el individuo y su
colectividad, este proceso puede ser definido
operacionalmente como un fendmenc individual y
colectivo, influenciado por factores histéricas, con
componentes bioldgicos, sociales e ideolbgicos, y
mediados por un proceso de adaptacion.

CONCLUSIONES

Es ampliamente conocids que el proceso salud-
enfermedad es un fenémenc continuo, siempre en
movimiento vy sin limites precisos, donde |2 salud y
la enfermedad scn consideradas como dos
momenios de un mismo proceso, estando
relacionados con ia dinamica social, debido a que
la salud individual se refleja en la salud colectiva,
asi como el ambiente lo es en la salud individual,
creandose una serie de relaciones reciprocas que
guardan conexiones con el estado tedrico de
equilibrio, que al perderse, se manifiesta en
diversos grados de salud ¢ enfermedad, siendo
regulados principalmente por procesos de
adaptacion y regulacion bioldgico-social (14,29).

En toda sociedad que aspire al bienestar de Ja
totalidad de sus miembros, la medicina se
convierte en un factor estrechamente relacionado
con el desarrollo social. Esta participacién en el
conjunto del quehacer humano, induce a modificar
constantemente su enfoque exclusivamente
curativo, ¥ a incorporar la prevencion de la
enfermedad y ta proteccién de la salud. £ papel

de este procesc histérico e ideoldgico requiere
redefinir su objeto de estudio: el procesc salud-
enfermedad, asi como las variables que inciden
sobre él.

Al igual que el Dr. Crtiz Quezada (10), *no es
de nuestro interés pugnar por la infroduccién de
contenidos sociales a la practica médica, a tal
grado que se psicologice y desvirtue la practica
médica, pues esta accién condiciria a una practica
incorrecta para abordar el estudio de procesos
patologicos y en Gltima instancia la negacién de la
sajud y la enfermedad”. Lo que se intenta es
manifestar la necesidad de analizar las categorias,
el grado de relacion y las intermediaciones que
guardan los aspectos histdricos e ideolégicos en el
desarrollo de la salud o la enfermedad, para que
sea factible terminar con la interpretacién
mecanicista dei procesc salud-enfermedad (10).

La practica médica, que en el manejo de la
enfermedad separa los aspectos historicos e
ideolégicos de los biologicos, ha sido rebasada por
la realidad y declarada obsoleta a la [uz de los
recientes descubrimientos acerca del proceso
salud-enfermedad. Es necesario modificar el
concepto, los métodos y los instrumentos con que
se ha hecho frente a los problemas de salud, e
incluir indicadores positivos que permitan incidir en
el proceso salud-enfermedad sin desvirtuar
ninguna de las ventajas alcanzadas hasta ahora
por la ciencia médica.

Finaimente, todo sistema ¢ subsisterma social
posee caracteristicas propias que se reflejan
{individual y colectivamente) en las condiciones de
salud y enfermedad, en los riesgos de vida y en la
calidad de la misma. Para interpretar la interaccion
de todos estos eventos, es necesario
reconceptualizar el marco tedrico que fundamenta
el andlisis de indicadores de uno u otro estado
(27 .28).

La salud y la enfermedad no deben entenderse
en abstracto ni como un don fortuito, pues el
estado de salud se encuentra determinado por las
condiciones en las que se vive, reflejando la
integracion entre productividad-salud-preduccion.
Asi se comprende la influencia que scbre ambos
estados ejercen las condiciones materiales de vida
que -~ lo rodean: el sistema sociopolitico ¥
econémico, el medio ambiente, el grado de
civilizacion y la influencia de los patrones
cuiturales.
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