MEXICO Y LAS PRIORIDADES EN SALUD

La grave crisis financiera que
atravesO México durante el
decenio de 1980 ha resultado
ser fatal para su investigacion
médica y para un sistema de
salud publico extraordinario
por la amplitud y los alcances
sociales.

Afortunadamente, los investigadores
mexicanos han recuperado el optimismo
con el apoyo de los funcionarios ejecuti-
vos y del aparato politico. El CIID no
podia haber encontrado un terreno mas
favorable para ayudar a elaborar un plan
de investigacion nacional esencial en
salud publica (INES).

Esta iniciativa es resultado de una nue-
va filosofia para promover la investiga-
¢ién en salud publica en los paises en
desarrollo. Una filosofia entre cuyos pro-
motores se ha encontrado Canada desde
su inauguracion en 1987. Y México,
ardiente defensor de esta iniciativa si
uno recuerda que se trata de un epide-
mi6logo mexicano de reputacion interna-
cional — el Dr. Jaime Sepulveda Amor
— devenido viceministro de Salud, el
que preside, desde 1993, el Consejo de
Investigaciones en Salud para el Desarro-
llo. Este organismo internacional, mejor
conocido por la sigla COHRED, surgi6
de las conclusiones de un estudio volu-
minoso. La creacion de comisiones na-
cionales encargadas de establecer los
temas de investigacion nacional esencial
en materia de salud comienza a hacerse
patente. Definir los grandes temas de in-
vestigacion nacional esenciales en mate-
ria de salud no es por la tanto una tarea
ficil. A los cientificos les repugna la idea
de favorecer un campo de investigacion
en detrimento de otros, por miedo de
ver esfumarse sus fondos en caso de que
su propia investigacion pase a segundo
plano. Pero sobre todo debido a que es
extremadamente dificil para los investi-
gadores competentes, devotos y conven-
cidos conceder la prioridad a un
problema en vez de a otro.

“Dos cifras ilustran bien el circulo vi-
cioso que debemos romper”, comenta el
Dr. Sepualveda. “El 90% de los problemas
de salud surgen en los paises del sur, los
llamados paises en vias de desarrollo.
Por otra parte, €l 95% de los recursos
humanos, téenicos y financieros se
encuentran en los paises del norte, ya
sea en Europa o en los Estados Unidos.
El secreto es romper las barreras de la

ignorancia en todos los niveles, inclui-
das la desconfianza v la resistencia entre
investigadores v ejecutivos”,

* Esto implica por lo tanto cambiar las
mentalidades”, continta diciendo el
Dr. Sepulveda. “Es una incomunicacion
que debe terminar. El COHRED contribu-
ye a ello: los depositarios de estos fon-
dos aman tener ante si una tabla clara de
los problemas, pero los cientificos no
gustan de establecer prioridades. Uno se
da cuenta hasta dénde es fundamental la
informacion”.

COMISA: PONER EN
PRACTICA LA INES

Al norte de la ciudad de México se en-
cuentra la Comision Mexicana de Investi-
gacioén Esencial en Salud, COMISA. La
COMISA deberia ser capaz de producir a
mediados del ano 1994 el informe final
concerniente a sus prioridades de investi-
gacion, informe que servird no solamen-
te a los paises en via de desarrollo.
Como lo senala su presidente, el Dr.
Adolfo Martinez Palomo: “En el campo
de la salud, como en cualquier otro,
estamos frente a un fendémeno de globa-
lizacion. Las enfermedades ya no se de-
tienen ante las fronteras. A veces los
turistas del norte llevan de regreso a sus
paises enfermedades tropicales. Hemos
visto como el colera — enfermedad ipi-
camente asidtica — cruza los océanos
para propagarse en América Latina, pro-
vocando una verdadera epidemia en
México (actualmente dominada), v nada
nos asegura que no alcanzard a los Esta-
dos Unidos en el futuro™.

Los problemas de salud principales en
los grandes centros urbanos va han sido
identificados: enfermedades cronicas
degenerativas, cinceres — sobre todo el
cancer del ttero, una de las principales
causas de mortalidad entre las mujeres
de condicion modesta — falta de con-
sultas periddicas al médico vy, por su-
puesto, exdmenes médicos generales,
accidentes, etc.

Otros comités estudian las disciplinas
que deberian considerarse como priorita-
rias: investigacion molecular, investiga-
¢ion clinica, epidemiologica, servicios
de salud e incluso los cuadros adminis-
trativos y financieros que se deberian
establecer o modernizar. Ciertos grupos
conceden la preferencia a los aspectos
biomédicos de la investigacion. Para
otros, el objetivo principal es el paciente.

“Lo que investigamos sobre todo,
afirma el presidente de la COMISA, es
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Entre los retos que tiene ante si el
sistema de salud mexicano esid el
brindar acceso a las mujeres pobres a
exdamenes para detectar dolencias
tales como el cancer del iitero.

un andlisis integrado de todos los aspec-
tos de la medicina, desde la investiga-
cion celular hasta el estudio de las
poblaciones. Es por lo tanto un proyecto
muy ambicioso, pero pienso que ganare-
mos si llevamos a cabo un andlisis tan
global. Al menos conocemos nuestros
principales retos para el futuro. Y para
ello hay solo un nombre: COMISA”,
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