ESTADO Y SALUD EN COLOMBIA
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CONSIDERACIONES GENERALES

Recientemente se ha comprendido que existe una importante relacion que no pue-
de soslayarse entre las condiciones de salud de los pafses y las caracterfsticas de su
institucion estatal.

Lo caracterfstico de resaltar esta importancia es que coloca en una dimensién polfti-
ca los esfuerzos por generar condiciones de salud correspondientes a las expectati-
vas de cada comunidad.

Si el miramiento de la salud ha accedido a la dimensién polftica, en corresponden-
cia con la interpretacion de las caracterfsticas y las funciones del Estado Moderno,
es apenas 16gico que ese miramiento polftico pueda ser diferente segiin como sea
interpretado el Estado.

Es preciso entonces que discutamos un poco algunas aproximaciones al Estado y
tratemos de extraer algunas consecuencias que se derivarfan de cada una de ellas
para la lucha poliftica por la salud.
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A. CONCEPCION TRADICIONAL DEL ESTADO

En la tradicién interpretativa del Estado hay una idea que siempre ha presidido su
conceptualizacién: El Estado es el instrumento del cual se valen las clases dominan-
tes para ejercer su poder sobre las clases dominadas.

Esta interpretacion, surgida de la elaboracién marxista sobre las clases sociales y
los orfgenes del Estado, si bien sefiala los resultados finales de unas relaciones es-
pecfficas de produccién y de la divisi6n social del trabajo, al ser asumida como la
manera sencilla de encontrar en cada momento y de una manera pura la confronta-
cién antagénica entre las clases, ha conducido a pensar el Estado como una cosa
manejable al antojo de las clases en el poder.

Resulta inmerso en esta interpretaci6n el concepto de que el Estado es una resultan-
te directa de la base econdmica, un apéndice de ella, donde sin ninguna mediacién
las clases dominantes realizan el objetivo de la reproduccién de las relaciones so-
ciales que garantizan su permanencia como clases dominantes.

El Estado asumirfa las formas y caracterfsticas que las clases dominantes quisieran
darle para acomodarlo a sus conveniencias, manipuldndolo al influjo de sus parti-
culares deseos y asigndndole funciones nacidas exclusivamente de la necesidad de
mantener la subordinacién de las clases dominadas.

Resultarfa que el Estado se reduce al ejercicio de la dominaci6n polftica, y mds atin,
que la dominacién polftica estarfa confinada al poder Estatal asf concebido, dejando-
se de lado consideraciones acerca de los elementos de dominacién polftica que se
ejercen por fuera de las instituciones estatales formalmente constitufdas.

Particular importancia tiene esta ltima limitacién de este concepto, en cuanto que
no permitirfa comprender que en formaciones sociales donde el Estado no ha llega-
doaconstituirse en un Estado nacional tinico, se dan relaciones de dominacién polfti-
ca que permiten la reproducci6n de las relaciones de produccién prevalentes de una
manera perfectamente eficaz. No puede pensarse por tanto, que s6lo por la via de
un Estado que abarque todos los 4mbitos de la vida de un pafs puede mantenerse de-
terminadas relaciones de produccién. Resultarfa igualmente inaceptable pensar que
en la medida en que el Estado abarca mayor niimero de aspectos de la vida de los
pafses, se perfeccionarfa la posibilidad de que las clases dominantes mantuvieran
las condiciones de dominaci6n.



Conclusiones como éstas s6lo podrfan derivarse de conceptos que como lo anota-
mos entienden el Estado a la manera de un instrumento maleable a las intenciones
de las clases en el poder.

De otro lado, no se podrfa comprender una serie de funciones del Estado como las
de la seguridad social, entre ellas salud, pues no podrfan ser siempre asimiladas a
las polfticas del Estado orientadas a garantizar las condiciones de dominaci6n de las
clases en el poder. Por el contrario, muchas veces son resultado de intensas presio-
nes surgidas de los trabajadores y otros sectores que comparten con ellos caracterfsti-
cas de subordinacion.

B. CONCEPCION MODERNA DEL ESTADO

Una diferente aproximacién a la comprensién de la institucién Estatal contendrfa
una interpretacién del Estado como expresion de una relacién determinada entre
las clases y sectores constitutivos de cada formacién econémico social. Resultarfa
el Estado constituido por las maneras especificas como se articulan la economfa y
la politica; es decir, el Estado no serfa un apéndice sin m4s de la economfa, sino que
en su constitucién estarfan presentes las relaciones de produccion (economfa) y la
lucha de clases que se instaura sobre esas relaciones de produccién.

Asf el Estado no resultarfa como un efecto lineal de las pretensiones de las clases
dominantes de marcarle determinadas caracteristicas al Estado para mantener unas
relaciones de poder dadas, sino que su constitucion final estarfa dada por la concre-
cién de una determinada correlacién de fuerzas que se expresa en cada momento y
que siempre tiende a modificar el peso espectfico que las distintas clases y sectores
de clases tienen al interior del Estado.

Esta caracterfstica permite que el Estado pueda ser mirado en su configuracién co-
yuntural y pueda establecerse en él caracterfsticas particulares de acuerdo con el
sector de clase que ejerza la hegemonia dentro de las clases dominantes.

De otro lado, puede comprenderse que a pesar de que el Estado extienda su partici-
pacién a cada vez mds amplios aspectos de la vida de las sociedades, siempre que-
dardn espacios de desarrollo de la lucha de clases por fuera del Estado formal, don-
de también se estardn definiendo las condiciones para el sostenimiento de unas de-



terminadas relaciones de produccién que sustenten la dominacién de unas clases por
otras.

Cabe entonces la posibilidad de que una mayor dindmica en la movilizacién de las
clases dominadas ejerza efectos sobre la institucién Estatal determinando compor-
tamientos y asuncién de funciones que no pueden catalogarse en el expediente de
funciones dirigidas a hacer mds rigida la relacién de dominacién. Por el contrario,
resultarfan como efecto de una mayor incidencia de las clases dominadas en la ins-
titucién del Estado y cuyo resultado serfa la satisfaccién de pedidos hechos por las
clases subordinadas, que de otra manera probablemente no hubieran sido resueltos.
Podrfa analizarse asf con mejores perspectivas las llamadas polfticas sociales, andli-
sis que como vimos anteriormente se encuentran absolutamente limitado cuando se
concibe el Estado como el instrumento manejable por las clases dominantes.

De igual manera, puede comprenderse que las formas de movilizacién emprendidas
por las clases dominadas, pueden introducir o hacer expresas contradicciones entre
los sectores de clase que conforman el bloque en el poder y particularmente entre
el sector de clase que hegemoniza el poder del Estado y los otros sectores de cla-
se que hacen parte de las clases dominantes.

Con un abordaje como el anterior, se comprenderfa la posibilidad de que las clases
subordinadas ejerzan influencia en funciones del Estado que por sus caracterfsticas
especiales resultan supremamente sensibles a la comunidad y que por lo tanto el Es-
tado no puede evadir f4cilmente sin riesgo de sufrir deterioro en su imagen de legi-
timidad. Cabe pensar aquf en las polfticas de Salud y otras politicas sociales.

EL ESTADO Y LA SALUD EN LOS PAISES DEL CENTRO Y EN
LOS PAISES DE LA PERIFERIA.

Si se mira los andlisis que se hacen por los méds destacados teéricos de la relacién
entre el Estado y la salud, uno puede encontrarse con que su abordaje a partir de una
conceptualizacién "moderna” del Estado ha aportado importantes elementos de jui-
cio para entender la conformacién del sector salud en los paises desarrollados, pa-
ra comprender las motivaciones que han dado origen a una gran industria de la sa-
Iud vinculada a los grandes monopolios, para saber por qué razones la medicina y
las profesiones relacionadas con la salud tienen una orientacién completamente te-
rapéutica.
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Est4n presentes en aquellos andlisis las configuraciones actuales del Estado en esos
pafses desarrollados, a los cuales se ha llegado después de una historia milenaria
que deja s6lo en el recuerdo histérico episodios como los de las luchas por la tierra
y los componentes violentos vinculados a ese proceso de conformacién de los Es-
tados.

En esos pafses se ha llegado a la configuracién de Estados nacionales tnicos, a la
organizacion de instituciones jurfdicas de aplicacién universal y a la generaci6n de
mecanismos de acumulaci6n de riquezas fundamentados en la opresion y explota-
cién de los pafses llamados subdesarrollados, de la periferia o explotados.

En ese contexto, las contradicciones interestatales, la lucha por el predominio de los
mercados mundiales, la puja por sostener unas condiciones de intercambio desi-
guales a su favor y las exigencias por estar a tono con la carrera armamentista, en-

globan la luchas de las clases populares por acceder a una nueva relacién de pode-
res.

Elementos como los anteriores, sefialan la importancia de comprender la especifi-
cidad de los andlisis hechos para aquel tipo de pafses y evitar la tentacion de hacer
extrapolaciones féciles para hallar la relacion entre el Estado y la Salud en otros
pafses con caracterfticas histéricas y de configuracion de sus Estados completamen-
te diferente.

Vale la pena anotar que en este terreno son escasos los andlisis que remiten a la es-
pecificidad de la relacién Estado-Salud en los pafses subdesarrollados y entre ellos
los de América Latina y que ésta es una vena investigativa actual de grandes pros-
pectivas.

Puede abrirse una discusién sobre las relaciones Estado-Salud en los pafses latinoa-
mericanos asumiendo como vélida la polémica que en la década de los afios sesen-
ta se desarrollaba sobre si los Estados Latinoamericanos habfan logrado una plena

configuracién Nacional o por el contrario ese proceso se encuentra todavia en una
etapa de relativo atraso.

A pesar de que en ciertas circunstancias esta interesante discusién estuvo vincula-
da a la polémica sobre si nuestros pafses son capitalistas o semifeudales (discusién
que hoy estarfa completamente desfasada por la tozudez de los hechos) ella sin em-
bargo asumfa interrogantes que hoy tienen plena vigencia. Se inquirfa por ejemplo
si las Constituciones Nacionales abarcaban todo el territorio de los pafses y el con-
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junto de las instituciones nacionales, es decir, se tienen Constituciones Gnicas y de
aplicacién universal o por el contrario hay regiones e instituciones donde Ia consti-
tucionalidad de derecho no tiene vigencia y su lugar es ocupado por Constitucio-
nes de hecho.

Cabe interrogarse ademds sobre la presencia del Estado con sus diversas funciones
en todo el territorio de los pafses para beneficio de todos los ciudadanos o si por el
contrario exiten amplias franjas de habitantes para los cuales el Estado es una enti-
dad abstracta y ausente,

Hoy podemos sefialar que en la gran mayorfa de los pafses latinoamericanos, con
las particularidades que de hecho se dan en cada uno de ellos, se han conformado
Estados capitalistas afectados en su estructuracién por los permanentes precapita-
listas que en mayor o menor grado atin subsisten y que han dado lugar a que se ins-
titucionalicen précticas tan conocidas como la que en Colombia y algunos otros
pafses se designan con el nombre de "caciquismo". Condicién que no es sino expre-
sién de los vacfos que se mantienen en la integracién de los pafses bajo la tutela de
un Estado nacional wnico.

Una répida visi6n de la historia de los pafses latinoamericanos permite cerciorarnos
que los cambios politicos sucedidos después de la independencia del imperio Es-
paifiol han sido supremamente lentos y que hasta muchos afios después de procla-
mada la independencia se mantuvieron vigentes muchas de las instituciones del Es-
tado colonial espaifiol.

Puede constatarse ademds que el perfodo post independencia estuvo surcado por
miiltiples guerras civiles y luchas diversas por el poder en cada uno de estos paises,
estando presente siempre en el centro de estas disputas la lucha por mantener el po-
der fundado en la gran propiedad terrateniente.

Puede sefialarse que esta gran inestabilidad polftica, caracterizada por la violencia
y 1a lucha por la tierra y que hace parte de la historia atin reciente de nuestros pafses,
se proyecta hasta el presente para definir las caracterfsticas esenciales de los actua-
les Estados nacionales latinoamericanos.

En estas condiciones de inestabilidad polftica pueden explicarse tantos vacfos y di-
ficultades inmersas en la gestién de nuestros Estados y que para las instituciones
de salud asumen expresiones como la incoherencia en sus metas y politicas, la in-
competencia de sus instancias directivas, el trdfico de influencias, el desgreiio ad-
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ministrativo, la defraudaci6n constante de fondos, el bajo nivel técnico-cientffico de
los servicios prestados, los bajos niveles de cobertura y en general las crisis de sus
sistemas nacionales de salud. Todo esto al lado del tratamiento autoritario a las re-
clamaciones y aspiraciones de los trabajadores, expresi6n particularizada de la ca-
racterfstica violenta como se han configurado estos Estados.

Vinculadas profundamente a |3 caracterfsticas internas de constitucién de los Es-
tados en cada uno de los pafses latinoamericanos, han tenido gran importancia en la
definicién de la relacién Estado-Salud las relaciones mantenidas con las potencias
desarrolladas. Ellas han definido los contornos de una polftica internacional de so-
metimiento y una estructura econémica de expoliacién.

Este tipo de relacién permite explicarse el surgimiento extraordinariamente rdpido
de sistemas nacionales de salud en cada uno de los pafses latinoamericanos. Pero
permite ademds comprender la falta de correspondencia entre los avances formales
de esas instituciones y los rezagos en la modificacién de las condiciones de salud
de sus pueblos, ademds de posibilitar explicarse otra serie de caracterfsticas de la
relacién Estado-Salud en los pafses latinoamericanos, como el énfasis en politicas
curativas, el tipo de relaciones mantenidas con los trabajadores de la salud, la rela-
cion entre gastos en salud y presupuestos nacionales y aun el manejo dado a ciertos
problemas de salud piiblica que como el paludismo, la fiebre amarilla y la leishma-
niasis han estado madiatizados por fenémenos de inconformidad social frente a los
cuales los Estados han definido polfticas que denuncian las caracter{sticas que he-
mos visto estdn presentes en su constitucion. '

Finalizo haciendo notar que las caracterfsticas de la relacién Estado-Salud en los
paises latinoamericanos es bien diferente de la existente; en los pafses desarrollados

de Europa y América y que esta exploracion es un buen objetivo de este Congreso
y de futuras investigaciones.
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