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EDITORIAL

Ciencias Sociales y Ciencias de la Salud: un dialogo necesario y urgente entre el pasado y

el presente.

Social and Health Sciences: a necessary and urgent dialogue between the past and the present.

Ciéncias Sociais e da Satide: um didlogo necessdrio e urgente entre o passado e o presente.

Cammarota, Adridn!*

Desde el siglo XVIII, el pensamiento clinico ha estado estrecha-
mente relacionado con las ciencias sociales, un periodo que Fou-
cault denomind como la “estatizacion de lo bioldgico” o biopo-
litica de la especie humana. En la modernidad, la dimensién
bioldgica, somdtica y corporal del poder, convirti6 al cuerpo en
una realidad biopolitica y a la medicina en una estrategia biopo-
litica. La conducta, el cuerpo humano, la existencia y el compor-
tamiento se vieron englobados durante este siglo en una red de
medicalizacién cada vez mas densa y extensa, por lo que para
Foucault la medicina moderna no era una medicina individual
sino social. Bajo esta dptica, el capitalismo socializé el cuerpo en
funcion de la fuerza productiva (1).

Sobre este talante histdrico, los factores sociales, econémicos y
culturales estuvieron en obligada correspondencia con los teatros
de salud/enfermedad y las epidemias recurrentes que golpeaban
a amplias capas de la poblacion. Sin embargo, en parte del siglo
XIX, predominé una versién de la ciencia médica al amparo de
una salud facultativa centrada en los campos de la fisiologia, la
bioquimica y la microbiologia para dar respuesta a ese dualismo.
Este modelo se vio cuestionado entre fines de ese siglo y en el
transcurso del siglo XX, cuando se enhebraron nuevas relacio-
nes entre la salud y las ciencias sociales correspondiéndose con el
modelo de salud colectiva, bajo una ingenieria que atribuyo6 a los
aspectos sociales un factor determinante para entender las causas
fundantes de las enfermedades (2).

Cabe sefialar una particularidad de este didlogo/entramado histo-
rico: los primeros escritos sobre sociologia médica fueron elabo-
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rados por médicos y no por sociologos. A fines del siglo XIX, tanto
en Europa como en América Latina, los profesionales de la salud
se interesaron por las condiciones medioambientales y sociales
de un sector poblacional afectado por la precariedad material, la
explotacion laboral y la pobreza estructural. En nuestro pais, los
galenos Emilio Coni, José Maria Ramos Mejia y Guillermo Raw-
son, entre otros, fueron los exponentes de ese universo de médi-
cos higienistas que pregonaron la relacién entre las condiciones
materiales de vida, salud y enfermedad. Como representantes de
la corriente denominada “higiene social’, sus preocupaciones se
centraron en las condiciones de trabajo de los obreros, el hacina-
miento, los magros salarios, la vivienda popular (conventillos), las
enfermedades profesionales y la higiene industrial (3). Dicho de
otro modo: los galenos se transformaron en ingenieros sociales de
una modernidad incipiente contemplando la necesidad de abor-
dar el binomio salud/enfermedad de una manera integral, al am-
paro del desarrollo que luego tendrian las ciencias sociales en las
universidades del mundo occidental. Empero, y més alla de esta
periodizacién, su conformacién como drea disciplinar de fuer-
te arraigo y dominio tedrico datan con posteridad a la Segunda
Guerra Mundial, momento en el cual se defini6 cientificamente
su orientacién y los marcos de préctica (4).

Como ha observado Laurell, “La naturaleza social de la enferme-
dad no se verifica en el caso clinico, sino en el modo caracteris-
tico de enfermar y morir de los grupos humanos” (5). Es decir,
el caracter social de la enfermedad se encuentra en los perfiles
patolégicos que presentan los grupos y que pueden cambiar a lo
largo del tiempo, fruto de las transformaciones de la sociedad.
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Este perfil se fija por la expectativa de vida, las condiciones
nutricionales y las maneras puntuales de enfermar y morir. Es
alli donde las ciencias sociales entran en escena, abocetando
diagndsticos para la diagramacién de las politicas sociales a
efectos de intervenir con una légica cientifica.

Desde la sociologia, la historia, la filosofia y la antropologia
de la salud, docentes e investigadores hemos superado la
fase de cuestionamiento sobre la relevancia de las ciencias
sociales en la formacion de futuros profesionales de la salud.
En primer lugar, estas disciplinas aportan herramientas para
problematizar criticamente los diferentes aspectos de la
formaciébn y del ejercicio profesional articulando
problemadticas sociosanitarias contemporaneas con las de
cardcter retrospectivo. Este intercambio epistemologico
requiere ser abordado en los ambitos académicos y en la
configuracion de los planes de estudio universitarios. En
segundo lugar, nos hacemos eco de uno de los tdpicos
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mas relevantes y de mayor densidad conceptual bajo mi punto
de vista. Los estudios histdricos nos alertan sobre la necesidad
imperiosa de la formulacién de politicas sociales planificadas
desde las reparticiones estatales, dimitiendo de las férmulas
individualistas y privatistas que han menguado en el pasado la
capacidad de extender la expectativa de vida de amplios secto-
res poblacionales. Paraddjicamente o no, y dado que los
procesos histéricos no pueden leerse a la luz de los
maniqueismos jalonados desde el presente, fueron los
liberales-conservadores (sin obviar a catolicos, socialistas y
la beneficencia) quienes demandaron mayor intervencion
estatal en las dreas sociosanitarias en los origenes de nuestro
sistema de salud. Esto, que pareciera ser una cuenta saldada a
la vista de los acontecimientos histéricos, retoma su curso en la
actualidad bajo apdcrifos argumentos prevalentes de crisis
sistémica pero que esconden amplios margenes de exclusion
en el colectivo ciudadano en nombre de la “racionalizacién”
econdmica y de las “bondades” del mercado.
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