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Muchos profesores, nuestros
maestros de salud publica, estudian-
tes, egresados, trabajadores de la
salud de distintas disciplinas, técni-
cos, auxiliares, empiricos y agentes
comunitarios de la salud, han defi-
nido de alguna manera la salud
publica.

Debemos reconocer el aporte
que ellos han hecho, al aclarar el
objeto de estudio, de conocimiento y
de transformacion de la salud puabli-
ca.

Esto quiere decir que el ob-
jeto de estudio de la salud ptblica no
es algo que estemos descubriendo en
este momento, sino que se ha cons-
truido a través de toda la historia de
la humanidad como resultado no sélo
de los progresos y avances cientifi-
cos, sino también de las situaciones
de tensién, de conflicto social entre
las clases sociales, en la lucha por
la satisfaccion de sus necesidades, al

tratar de definir las formas o sistemas
de produccién y las relaciones entre
las diferentes fuerzas sociales dentro
de un sistema de desarrollo.

Estas aspiraciones de los
pueblos, las podemos ubicar desde la
antigiledad en la satisfaccion de
necesidades basicas como el
aprovicionamiento de agua y alimen-
to en cantidad y calidad, pero tam-
bién a través de la historia esas
necesidades y aspiraciones de la
comunidad, se dan en la lucha por
el derecho fundamental a la vida, a
la salud y al bienestar.

Es en estos derechos funda-
mentales, donde empieza a tomar
forma de una manera general y es-
pecifica el objeto de estudio y de
transformacion de la salud publica.

A través de la historia, se han
tratado de formular definiciones so-
bre la salud publica, pero precisa-

Objeto de estudio de la salud publica

bo
)



Alfredo Turizo Callejas

o
S

Revista Facultad Nacional de Salud Publica

mente, por esa situacién permanente
de conflicto y de tensiones sociales,
es imposible que haya una definicidén
universal de salud publica. Por otro
lado, la definicion de salud que da
la Organizacién Mundial de la Salud,
OMS, es vista con muchas observa-
ciones por parte de todos los pueblos
del mundo.

No voy a referirme a las
definiciones, sino mdas bien a los
conceptos. La salud, es vista de una
manera sencilla como la ausencia de
enfermedad, y un poco mas compleja,
como el bienestar fisico, mental y
social. Esta definicion de la OMS es
considerada como idealista. De todas
maneras, ha servido como orientacion
para todos los paises del mundo y en
todas las declaraciones sobre salud,
se llega a esta definicion.

Pero mas que una situacion
de salud ideal, se ha visto como un
proceso, en el cual se esta tratando
de definir lo que es el bienestar
social, en contraposicion con la en-
fermedad vista como una patologia,
como algo que produce daiio.

Sin embargo, dentro de toda
esta discusion, algunos consideran
que es mejor hablar de un proceso
dinamico de salud-enfermedad, donde
nuestro centro de interés son las
condiciones de vida de la poblacion,
la cual esta afectada por condiciones
politicas, sociales, econdémicas, cultu-
rales, étnicas, ambientales vy
ecologicas.

La salud publica ha sido
definida por muchos paises, de diver-
sas maneras, pero nunca se ha logra-
do una definicién concreta, otros no

la han definido porque tienen en su
organizacion social, juridica y poli-
tica, elementos suficientes para ase-
gurar el bienestar y satisfaccion de
las necesidades de su poblacion.

Muchos consideran que la
salud publica es sinonimo de admi-
nistracion sanitaria, porque se desen-
vuelve fundamentalmente en los ser-
vicios de salud.

Algunos la sefialan como una
ciencia aplicada, como un arte, una
ideologia, una filosofia, una ética
social. Otros la consideran como una
responsabilidad del estado.

En la Constitucién Politica de
Colombia no estd definida la salud
publica desde el punto de vista oficial
o estatal, se le considera como lo
social, ya bien sea realizada por
entidades oficiales o privadas.

Ahora con esta consideracion
de las distintas maneras como puede
verse la salud publica, encontraremos
que siempre hay uno a varios elemen-
tos comunes va sea tomandola como
una disciplina o como una ética
social.

En la definicion de salud
plblica, siempre vamos a encontrar
una serie de elementos comunes y
una validez general, aunque ésta varia
de acuerdo con los sistemas politicos
y con la €poca.

Las funciones de la salud
plblica son conocidas por todos,
pero hagamos algunas consideracio-
nes que es necesario introducir, para
dar cumplimiento a la concepcion de
la salud publica.

La promocion de la salud se
ha visto reducida a actividades edu-



cativas, pero no solo se debe ver
desde el punto de vista educativo,
sino que se deben poner a disposicion
del pueblo los medios necesarios para
mantener y mejorar su estado de
salud.

Cuando se dice los medios
necesarios, implica los recursos eco-
nomicos, humanos, fisicos, de equi-
pos y materiales y el conocimiento.
Cuando nos referimos al conocimien-
to, es necesario hacer una transfor-
maciéon de la forma como se ha
utilizado el conocimiento cientifico,
en el sentido, de que solamente un
sector de la poblacion, se ha apro-
piado de €l y lo ha utilizado como
mecanismo de control de la pobla-
cion.,

La promocién de la salud
vista de esta manera, significa que se
tiene que dar todo un proceso de
transferencia del conocimiento cien-
tifico de profesionales y técnicos a
toda la poblacién. En otros términos,
se debe dar todo un proceso de
democratizacion del conocimiento.

Esta es entonces una de las
transformaciones en el campo de la
promocion de la salud.

De la década del setenta a la
década del noventa, la participacion
de la comunidad ha llegado a ocupar
un papel importante, no solamente en
salud, sino en todos los sectores del
desarrollo y en este momento es
considerada como uno de los pilares
de la democracia. Pero tenemos que
avanzar, porque si hablamos de una
participacion directa en salud, nos
estamos quedando cortos.

Desde hace algunos afios, se
viene hablando de la participacion

Volumen 12 (2), Enero - Junio de 1993

social, como un objetivo politico y
de desarrollo del pueblo, que signi-
fica poder. Si de la década de los
setenta hasta hoy lo pudimos hacer,
tenemos que continuar avanzando y
transformando para que en este pais
podamos tener algin dia una parti-
cipacion social del pueblo colombia-
no. Sin embargo, esto no quiere decir
que la salud vaya a ser la abanderada
del cambio en Colombia, lo que se
debe definir muy bien en todo este
proceso, es la especialidad del desa-
rrollo que le corresponde a la salud.

Hemos visto entonces, dos
campos de transformacién en la
promocién de la salud: en la demo-
cratizacion del pensamiento y en la
participacion social.

Es muy importante sefialar
también, que la promocién de la
salud, tiene que ver con los medios
masivos de comunicacién, con el fin
de llegar a todos los grupos humanos
que conforman la sociedad. Esta
tiene que pasar también por la edu-
cacion, la alimentacion, la vivienda,
el saneamiento, el agua potable y el
suministro de medicamentos.

En términos generales, la
promocién de la salud tiene unos
requisitos y el principal es la paz,
como derecho y como deber de todo
el pueblo colombiano.

En Colombia y en el mundo
€s necesario que tengamos presente
la crisis —que algunos dicen que no
existe—, pues simplemente es una
forma de vivir. Crisis que se ha
convertido en algo estructural para
considerarse como una forma de
vida, pero de todas maneras tenemos
que aceptar que estamos en crisis.
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Lo importante de esto es hacer
alguna reflexion y para ello nos
remontaremos a la década de los
ochenta, donde se produce la gran
crisis mundial en lo social y econo-
mico de los paises ricos, en los
Estados Unidos y Europa. Crisis que
se idearon como una receta y la
denominaron neoliberalismo, el cual
desempolvaron y tomaron de las
teorias econdmicas del siglo XVIIL

Estas ideas no podian ser
presentadas como una innovacion
neoconservadora sino que le tenian
que dar un apellido de caché, enton-
ces, la llamaron neoliberalismo, en el
cual se reduce el papel del estado,
acompaiiada de un mercado libre,
donde la mercancia pueda circular
sin ninguna dificultad; ademas se
desarrolla la carrera armamentista y
una apertura de fronteras hacia el
interior de los paises dependientes.

En Colombia entonces se
genera una reduccion de los aranceles
y los paises ricos restringen las fron-
teras, lo que implica una modifica-
cidn de los aranceles o una disminu-
cién insignificante de los mismos.

En los paises pobres, se eli-
minan los subsidios a las cosechas
agricolas y el subsidio a la produc-
cién. En los paises ricos, como
Europa, Estados Unidos y Canada, se
conservan los subsidios para la pro-
duccién agricola.

En conclusion, quienes van a
sacar de la crisis a los paises ricos,
son los mismos paises pobres. Resul-
ta que una de las caracteristicas que
tenemos en todos estos paises de
América Latina, son las desigualda-
des entre los ricos y los pobres, entre

los mestizos y los indigenas, entre lo
urbano y lo rural, entre el hombre
y la mujer, entre los grupos de edad.
Y estas brechas y situaciones de
inequidad, han aumentado la pobre-
za, la desigualdad y los problemas
en los sectores mas pobres de la
sociedad.

En términos generales, los
indicadores sefialan que "estamos
mejorando", pero cuando se hace el
analisis poblacional, se nota un es-
tado de postergacion de las condicio-
nes de salud de la poblaciéon mas
pobre.

Cuando analizamos las situa-
ciones de cobertura, nos encontramos
con que ellas no han mejorado, a
pesar de que desde hace treinta afios
estamos hablando de extender la
cobertura y de la estrategia en la
atencion primaria.

Se plantea, que es necesario
aprobar programas de calidad para
ampliar la cobertura, pero la res-
puesta inmediata es que no hay
recursos. Si nosotros estamos pagan-
do la crisis de los paises ricos, puede
ser posible que no haya recursos
para prestar servicios sociales de
salud, educacion, vivienda, alimenta-
cién y agua para la poblacion colom-
biana.

Aqui tenemos, otra situacion
objeto de estudio, conocimiento y
transformacion, de la salud publica.
Asi terminamos la década de los
ochenta.

Otra de las caracteristicas
que tiene el neoliberalismo, es la
flexibilidad politico-juridica, o sea la
necesidad de la reforma en todos los



paises pobres. También es necesario
reformar la constitucion y la legis-
lacién de los Estados Unidos, Cana-
da, Francia e Inglaterra, pero nadie
ha tomado tal determinacion.

Para definir o ubicar la salud
publica en la Constitucién Politica de
Colombia de 1991, es necesario definir
si se corrige ésta o aquella.

No podemos seguir pensando
en la Constituciéon Colombiana de
1886, que fue la que marcé el rumbo
durante todo este tiempo histérico
que vivimos.

Es necesario definir, cuil es
el objeto de estudio, de conocimiento
y de transformaciéon de la salud
publica para el pueblo colombiano.
Cual debe ser su conceptualizacién,
cual la practica social y cual la
investigacion de las condiciones de
vida de la poblacién.

En la Constitucion Politica,
el predmbulo, el cual es el programa
social que se ofrece al pueblo colom-
biano, dice lo siguiente:

El pueblo de Colombia, en
ejercicio de su poder soberano, repre-
sentado por sus delegatarios a la
Asamblea Nacional Constituyente, in-
vocando la proteccién de Dios, y con
el fin de fortalecer la unidad de la
Nacion y asegurar a sus integrantes
la vida, la convivencia, el trabajo, la
Justicia, la igualdad, el conocimiento,
la libertad y la paz, dentro de un
marco juridico, democratico y
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participativo que garantice un orden
politico, econémico y social justo, y
comprometido a impulsar la integra-
cion de la comunidad latinoamerica-
na, decreta, sanciona y promulga la
Constitucion Politica de Colombia.

Justo ahi, estan sefialadas las
aspiraciones del pueblo colombiano,
con relacion a la salud.

En este marco general de
referencia, la salud publica define
cual es su papel de acuerdo con su
especificidad dentro de los fines
esenciales del estado asi:

1. Servir a la comunidad

2. Promover la prosperidad
en un estado social de derecho

3. Respetar la dignidad hu-
mana y del trabajo

4. Promover la solidaridad de
las personas

5. Fomentar la prevalencia
del interés general

El estado social de derecho,
es el contenido ético de la constitu-
cién; son los derechos humanos fun-
damentales, sociales, econémicos,
culturales, colectivos y ecolégicos.
Todo esto, es el objeto de estudio,
de conocimiento y de transforma-
cion de la salud piblica en su
especificidad.

Entre las finalidades sociales
del estado, lo cual nos ayuda a
precisar mas la especificidad de la
salud publica, esta el bienestar gene-
ral, el mejoramiento de la calidad de

COLOMBIA. CONSTITUCION, 1991. Constitucién politica Repiiblica de Colombia, 1991. Medellin :

Universidad de Antioquia, 1991. p.
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vida de la poblacién, la solucion de
las necesidades de salud, educacion,
saneamiento ambiental, agua potable,
alimentacion, recreacion, cultura y
deporte, vivienda, en fin, de la segu-
ridad social, la cual es un problema
especifico de la sociedad civil, que
implica un desarrollo de la democra-
cia social y para desarrollarla hay que
impulsar la democracia politica y
econémica.

La cobertura de la seguridad
social, se debe ver desde el punto de
vista de la accequibilidad de la po-
blacion a los aspectos sociales, eco-
ndémicos, culturales y éticos. Hay que
analizarla de acuerdo con la capaci-

dad econdmica de la poblacion y con
las condiciones sociales y culturales.

De ahi, que la seguridad
social, sea el objeto de estudio,
conocimiento y de transformacion de
la salud publica. La seguridad social
y sus componentes basicos de: la
salud, el régimen econémico, la edu-
cacién, la alimentacion, la recreacion,
el deporte, la cultura, la vivienda, el
servicio publico, o sea todos los
componentes del bienestar. Es asi,
como volvemos al punto de partida,
las aspiraciones de los pueblos en
cuanto a la defensa del derecho
fundamental de la vida, de la salud,
del bienestar.



