3

- \v‘ -
- .
S ;
N
3 %ap . . : v
., “ 5 g _ . o - Dev Cub Aom Salud. 50 107-117. abril-junio. 1979
i
“ o
: e MR
. i . .
! . ‘
i Ce ’ . . : -
| La evolucién de los servicios de salud | | -
I o
E . ’ . . ) . .
.y la estructura sociceconomica en Cuba.
i . , ] ‘ . .
(Primera parte periodo prerrevolucionario)
r o . lf’
; Por e! Dr. ; : i
¢ : ROBERTO E. CAPOTE MIR"™ : )
¥ : g - T i
Capote Mir. R. E. La evolucion de lus servicios de saluc v la l.'SlIiLIC(Ura socioeconomica .
cii Cuba. (Primera parte del periodo prerrevolucionaric). Rev Cub 3;Adm Salud 5: 2, 1979.
e : ' L 4
Sé senalan en este trabajo como chjetivos, los siguientes: demostrar que el logro en la
mod:ficacion de los indicadores de morbilidad y mertzlided en la Republica de Cuba,
en las primeras cuatre décadas del presente siglo. gue reperciite en el crecimiento
poilacional. cs consecuencia de la necesidad de fuerzz de trabajo de las clases explo-
tacoras y de las exigencias "sanitarias’ de la metropoli imperial: como secundo objetivo, ' LD e
atirmar que antes de la Revolicion existia el conocimiento y diagnéstico de la situacion :
de salud de la poblacion. y que las soluciones de la época estaban de acuerdo con los on
intereses de !a clase dominante en e! poder. Para la demostiacion de estos ohjetivos : B
«2 avortan referencies documentales de la época. citas. muchas de clias de funcionarios C
dei gobierno en la repiblica burguesa o documentos de. caracter nacional e internacional. : b —
El trabajo se refiere. fundamentalmente. al periodo comprendido entre 1899 hasta 1958. ‘ T
. ‘ “Somos. mds que hombres de meéritos, privilegia- i
3 .. dos herederos de lo que otros hicieron”. - : Cos T
Fidel! Castro X
. : (Grarima, 24 de diciembre de 1975) '
i ) ‘ . : .
_ ’ INTRODUCCION ’ “Toda rigidez se disolvid. todo lo enor-
— L . o ma cobré movimiento, toda particulari- _
~ Todo analisis histdrico que se realice, dad considerada como eterna resultd .
inevitablemente, nos obliga .a tomar pasajera y quedd demostrado que la na-
como punto de pastida y meditacion las turaleza se mueve en un flujo eterno y
palabras de Engels: _ ! ciclico” ! : _ .
¢ j L4 : .
11 H " i R .
‘ ' ' i Por tanto, encontrar la esencia de los
* Meédico, especialista de Il grado en admi* fenomenos observados en el decursar
nistracion de\salud. Profesor e investigador. Ins: histérico, tratar de encontrar las regula-
situto de Desarrollo de la Salud, Ministerio de idad li . de | |
Saiud Publica, La Habana. Profesor titular adjun{ r ,a es y genera lz.acmnes e ta evolu-
to. Facultad de Economia, Universidad de La cién de nuestro sistema de salud, su
Habana., ' vinculacién en el contexto de las luchas
. .
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revolucionarias, donde crece y se desa
rrolla, el analisis de lo narticinacidn del
puchlo en este hooho Listorico aun I
hace artitice de csta jrar obra gue s
a Pevolucion, y oo expresirs of Po
wvor Seorstana dn "nz,A.!'u Patide. Co-
aandante on Jefo fida! Castroe

“Hemos llegado Puasta soui comMo i
suitade dz! estuerzo ¢ un pueblo ente
ro Jeneraci()n trog auneracicn. Hemoes
ilegade nasta agui como msu't"', ge
eciuerzo y de la luchz . millones de
rompatriotas’’

Meditando sobre ectus nalabras v re-
cordande lo gue s~ asostumbra a decis
en muchas ocasiones. <2 que [os logros
v éxitos del siztema de mu.ud con resuh
tade de! “milzaro cuhuinn on salea’ oy
como conclusién, ~rritan a 12 posihi-
dacd de coniar e “monzlo cubane’, o
tranolancolo de la s37 .
halla inmerso. Tambidr hay guiones d.;“-
man gue antes de la Rovolucion exist
desconocimiento del ciagndstico de sa-
lud de nuestra poblacion, v se zcostum:
braba a decir. el sure ‘19 de la nade
n casi de la nada, de nostrs sistenu o0
salud; adomc.‘.. no esta hicn determinade
el momento del sur¢inticaio ¢! sistems
gnico de salud y de 'as cavsas socicece-
nomicas gue lo imsulean y desarrollon

o evolucior de nuestrs 2
lud, asi como su vincuiacién con |
tructura socicecondmicn cubana y como
resultado de este anéiisis va
aue lo ocurrido no estéd de acuerd
sstas afirmaciones; todc ellc nos ileva
a afirmar gue. en el andiisis cialectice
de los hechos histdricos nc debemce
vsar solamente la categcrie le histcrico.
sino ademas, fe [6gico: sin olvidar e!
resto del sistema de cotennrias que nos
ayudara en el proceso de andlisis, sin-
tesis y;cesis.
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Han sido poderoso acicate a su rea-
lizacion, las palabras del compafierc
Fidel en 1968, cuando pronunciara st
discurso en la velada ccnmemorativa de
los 100 anos de lucha:
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“Nada nos cnsenara mejor a entender ”
nué auicre decir Revolucion. cae ei ana-
Lisis de la historia de nuestro pais, que
el estudio de o Bistornia de nuestro nul:

ooy e las raices rovolucinaarias de
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Demcerrar que:

-+, Eligere alnenzado en la cdificeco
de 'os indicadores de morbilidad
mortalidac de la Renurl ca de Cubs
ern les 4 primeras deca s dei sicio
a e coli
[.. . £, ]
ceri
clress
cl
nerial,

© Wa existi, conocivrients o diagnist
cc antes del triunfo do in Revels
cidn. de los proslemas do saludl v
sus soi.ciones estuviessn acordes

con las necesiZades de fo ciacn ex
pintadora en ¢l podar.

Desarrollo
Etapa prerrevclurionaria

cecendmica de nues
triynto e la Revo-
-ize comno formasidn
coniiisi . somends

:wnzia de los

La situ=acion ¢

coci
pais antec dei

s que g2 encuentra
rnc estn formacion
.._ﬁenau-ﬁmo: n:estro pais
tiene, a partir de iz guer-o hispanocuba-
~a-americara. la nategeria de neocolo-
'na, gue no perderia hasta el triunfo de
a Revolucion, ¢l 1ro. de Eacroc de 1959
En esta etapa que se analiza, se hacen
realidad las palabras de Engels:

“Con e! paso de! capitalismo se vio
con mayor claridad gue la estructura de
la sociedad dividida en clases dependia
de las relaciones econdmicas™.*

Esta cita ros exponre, las relaciones
aue existen entre in cstructura social
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y las relaciones €contmicss, pero ade-
mas podemos afirnew o los probie.
mas ac .';«'lhld cston ntons MenTe vinei
L0 s i o ovieas e
ae tiempos de la co onie on Cubn esto
Crit nosible( ohsereario. con una medi
Lina, para’ los cxnotidores. de tipo
nrivado. y defendidi por leyes que la
Coronc de Espeie reroado. como fue o
tundacion de! Protomedicsto de La Ha-
nana. r2ipotdaso cor oes le.es ce ndiac
y la Escuela de Nedicina. hace ya mas
de 250 anos fundedz e~ 'a cepital de la
Repihlica, pero cara '0s esciavos era
oira .3 medicina recinida. analicemos lo
oue un galeno de la €noca escribe en

5 litro dedicade & los 'esiones qgue
afectan a los esciavos y <u opinién de
los médicos que ejecutan esas l!abo-
res: .

“Los médicos aue por lo comun se
aplican o sacrifican a esos pobrecitos
en oS yngenios nr ¢ Cuety SUS Chie
medaces, asi internas. como externas,
son unos profesores destituidos de prin-
cipios médices, faltos de estudio, pues
muchos de ellos. ni aun leer saben, ni
menos tienen conocimiento alguno en
la mera parte de medicina”.’

Durante y después ae estas etapas

, a medicina sigue su cioricter clecista y

realmente va @ estar dirigida de acuer-
do con las necesidades de la clase en
e! poder: con el desarrotio del capita-
lismo y la concentracion industrial en
las ciudades, nace la necesidad de cui-
dar la fuerza de trabajo y con ello los
criterios de salud publica o higiene pu-
blica (sea e! origen inglés o francés)
con objeto de prevenir las enfermeda-

des aue los afectan, pues nerdian obre.
ros calificados: comn consecuencia '«
soooaitan o micdicin de sahid pant
va que es la prevension la gue merer
coste y mas resultado le produce al bor
acss en el siglo XIX. Cuba no va a se-
siena a esto, y al pesar o la intluenc -
¢e los Estados Unidces que csta en |
fose superior de! cazitaiicmo elio s«
m:-ifestard en la proteccion e la fue
za ue trabajo de los Estados Unidos.

Esto lo podemos constatar de formez
chretiva en un cocumento de nefaste
recordacion a nuestro pueblo, la Enmien.
da Plott.”” la que er < artizule cinch
dissonia:

“Que el Gobierno de Cuba ejecutars
y en cuanto fuese necesario cumplird
los planes ya hechos y otros que mutua-
mente se convengan para el saneamiento
de las poblaciones ce la Isla, con el fin
ce evitar el desarrollo de enfermedacies
epidémicas e infecciosas, protegiendo
asi al pueblo y al comercio de Cuba. lo
mismo que al comercio y al pueblo d2
los puertos del sur de ios Estados Uni-
gos” " Esto como se puece ver se llama:
evitar la fiebre amarilla, ta viruela y el
paludismo, que en Cuba eran enferme-
dades endémicas; como es natural no
hablan de ta meningitis cerebroespinal
ni de la poliomielitis, de aparicion en
Cuva después de la ocupacion norte-
arnericana.” La situacion de “peligro epi-
gémico’ que Cuba representa la pode-
mos ver en las siguientes citas:

“De 1895 a 1897 mueren 13 888 sol-
dados de fiebre amarilla, las defuncio-
nes (se multiplican por 6), de 8 323. en

" Se respcta la ortografia y sintaxis de ia épcca.

.n

Enrmiendn Platt: apéndice a la Constitucién de 1902 qua parnzivaba la dominacion

del Gobierpo ce los Estados Unidos en Cuba el cual oficializaba e! derecho a interven-
cién en el articulo No. 3. asi como la cesién de territorios cubanos para carboneras
(bases navales) articulo No. 2, de las cuales ain resta en nuestro pais ocupada contra

'a voluntad d2 nuestro puebio la base naval de

Guantanamo. Este apéndice constitucional

lleva e} nombre del senador norteamericano que lo propusc, Mr. Orville Platt con olvido
de un documento anterior de cse mismo congreso la “Joint Resolution” —que afirmo
el derecho de Cuba a ser libre e independiente. Esta enmienda fue derogada en el afo
1634 como resultado de las luchas de nuestro pueblo y la solidaridad internacional
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1894 en la provincia de Santa Clara. se
produjeron en 1897, 46 219 delonciones.
de las cuasles 2 803 pu- fiehre amarilla
y 12 702 por paludismo mueren solo ¢n
La Habanz 900 tubercu nsos’™,

Pero no solamente .os imperialistas,

después dr aquelii gue-ra. la burquesia/

local. los antiguos au:snomistas. etc.,
se preparan para entrz- en la nueve si-
tuacion (al cambio de rstropoli). la gue-
rra se sintio en el canzo. pero los bie-
nes de les ciudades estabhan intactos:
al respecto. el profesor Pérez de la Riva
expresaba: “"La muerte afectd sobre
todo a los ninos y a los jovenes y an-
cianos de las capas méas pobres de la
poblacion campesina. La burguesia y
capas medias urbanas escagaron casi
indemnes de! estrago. Los cuadros téc-
nicos del pais habian s-ifrido soélo lige-
ras pévoidas y estaban listos para ope-
rar ¢! primer “milagro econémico’ del
Siglo XX. .. La rapida recuperacion del
pais, el milagro cubano™ ¢ue sorpren-
dio a propios y extrafios y que la histo-
riogratia burguesa atribuyd a la eficien-
cia de los yanquis y a su mezquino apor-
te de capital liguido. .. asi ccmo tam-
hién —no faltaha mas— a las virtudes
de loz Yijos de esta tierra.”

En iC00 1a "tasa de mortalidad gene-
ral {32 pcr cada mil) era del mismo or-
den que en ia mayoriz de los demas
paises latinoamericanos’ "

Auemés expreso este cientifico cu-

—_e__bano:

“La guerra dejaba al menos, en com-
pensacion a sus tragicas pérdidas demo-
graticas {500 000 muertos) una compo-
sicion por edades inmediatamente fa-
vorable al désarrolio futuro™.

En una n.cmoria de caracter civil del
general intervencionista Leonardo Wood,
gobernador militar de esta isla, senalo:

“Cuba... ce ha_reconstruido... con
una ceieridad jamas superada y rara. ..
los pueblos fusron reconstruidos y las
huellas de fa guerra han desaparecido
en gran parte. Con sus propias rentas

~.

mantienca cast 4 060 ¢sc.ae.as. un ex-
celente v cxtinso sistema de asilos y
huspiiaies sagnificos  seovicios  de

sonidad”

Chinteres do la bhurgnesia estuve, con-
rado eniGeces on o oreduceion o fas
wsus o movelidad y mort didad nara
mantenc: olesada la productivided en la
moustii woucarera; esto Heod o hacer
expresar o Pdrez de la Riva.

“Ha; que reconocer gue logro (la

ourgucsiaj «na completi victoria: la tasa
de morwdidad general desciende en La

Habana de 98 por mil, en 1857 & 20 por.

mii, en 1304, se manticne estable una
caecada y desciende hasta 13 por mil
en 10307

“Realmonte mientres ia fiebre amari-
lta coastituyd un peligro potencial para
el desarclio azucarero. 1o secretaria de
sanidad rcatizd investigaciones demo-
g- ficas do valor. Después de la Pri-
icro Guerra Mundial, desaparecido el
peiigro. el interés decae y finalmente
desaparece "’

En la poblacién se »roducia el si-
giiente riovimiento:

“Ei 31 de ociubre de 1892, al levan-
tarse ¢l noveno censo nacional. nuestro
archipiélago tenia 1587 792 habitan-
tes... 3i tcmamos 18385 como origen,
tendriamos hacia adelani2, una primera
duplicacién en 22 anos (1%21) y una se-
gunda en 34 anos. en 15357 {ver gra-
fico 1}.

Vemcs asi el éxito obtenido, basado
en la necesidad de la burgussia impe-
rialista y cukbana de mzno de obra y esto
es consecuencia directa de que:

“La wiortalidad cubanc se sitiia desde
el inicio del Siglo XX entre las méas ba-
jas del mundo”.' :

No debemos olvidar que en el creci-
miento demografico tendrd gran peso
la inmigracion en estos primeros afios,
pero posteriormente es la disminucion
de la mortalidad el peso fundamental,
pues se logra terminar con la inmigra-

* Solamente se entregd 3000000 pesos para el licenciamiento del ejército mambi.
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cion, 0 sed, la importacitn de fuerza de
trabajo para ol cultivo y recoleccion de
la cana. Aumenta el crecimiento natural
de 1a poblacion al mejorar Ins condicio-
nes santtarias.,

En 1914 el Secreterino de Salubridad
de la epoca ante el 1l Congreso Médico
Nacional exprcsaba:

“Multiplicar lo poblacion de la Repu-
klics es una necesidad economica y so-
cial. que impone el instinto de conser-
vacidn. Con la inm:gracion quieren al-
canziria cuantos viven al dia... mien-
tras que los gue estamos encargados de
1a defensa sanitaria de la nacion, que-
remos obtenerla reduciendo las pérdi-
das de nativos vivientes.

Los ninos que mueren en los prime-
ros meses de la vida sumain muichos mi-
ies y en Cuba esa pérdida resulta irre-
parable”. ~ '

Como podemos analizar, el problema
uemografico cubano, su repercusion eco-
noémica por una parte y el "peligro sa-
nitario” que significaba Cuba a su nue-
va Metropoli son dos de los principales
estimulos al desarrollo de los servicios
de salud en las primeras décadas del
presente siglo.

Expresion de este desarrollo en 1909
es la fundacion, el 8 de enero. de la Se-
cretaria de Sanidad y Beneficencia,'”
la primera en el mundo,'”” ademas se
funda en 1926 el Instituto Finlay, y en la

- 3ra. Conferencia Panamericana de Direc-

tores Nacionales de Sanidad el Dr. Do-
mingo Ramos, expresara:

“Se trata asi de establecer la carrera
sanitaria. En la Escuela de Medicina
tendran doble numero de horas los estu-
diantes que deseen posteriormen-e in-
gresar a estudiar san}dad en el Institu-

" !

to Finlay"~” /

Ademas se descub',lric') en investigacio-
nes que el aktimo caso de fiebre amari-
fla ocurrio en 1908.1

La viruela se congiderd erradicada en

1923.7" 1]
Como podemos observar el primero

R.C.A.S.
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de nuestros objenvos ha quedado de
mostrado con lus zportes docamentales
expresados.

Sobre el sequnde ojetive sialiceos

Senalaremos qus " en 1909 se sroduce
el primer brote de poliomichts £20% ca
sos con el 8% de mortalid=d; yien “ub.
sc produjeron 15%E% defuntiones po-
paludismo™.

Junto a estas descripcioncs podemar
recoger en otros documentos pertene.
cientes a la 7ma. Conferanciz Nacional
de Beneficencia y Corrcccon lo si-
guiente:

"

pudiéndose llegar a considera-
gue el 90° por lo menos de las enfer:
medades que tenemos que combatir

" son las gastrointestinales

Y ya en el ano 1814 en e! lii Congrass
Médico se exgreso en su inauguracion
por el Secietario de Salhridad y Asis-
tencia lo siguientes:

“"Mortalicad Irfantil, morwlidad por
tuberculosis, he equi los d¢s factores
cee diezman nuestra poblacion’

La década del 20 es ei acm< de la
ctapa analizada del presente siglo. la
situacion se resume de la siguiente for-
ma: "aumenta la depresi¢én econémica.
comienza la Revolucion de! 30. la quc
acertadamente ei companero Raudl Foz
expresara ‘‘que se fue a bolina” y se
expresa en documento de la época o
siguiente:

“Mucha gripe en Cuba, brotes de ti-
foidea, lo que hace que entre 1930 a
1934 existieran 2 420 muertos por tifoi-
dea. 3000 leprosos registrados en el
pais, en 1934 epidemias de poliomielitis
infantil, y se informan mas de 100 000
>2s0s de paludismo. Mortalidad general
en 1931, 11,59 por mil habitantes %

“En comparacién con 1900, para el
ano 1940 existe una mejoria en los indi-
cadores de salud. La mortalidad del pais
es de 9,52 por mil y en las certificacio-
nes de la época con mayor aporte de
defunciones se encuentran: fiebre tifoi-
dea, tuberculosis, lepra, paludismo, dif-
teria.

111




En ivse se desata un brote de dengue
con ¢! Yedado. en ¢l ano existen 43 55/
defunciones  vara  una  wortahdaa <
10.03 por mil habitantes, de cllos. ente
ritis, 4 850 defunciones en menores”

(SIC).

Sc schala en i documaoente ne L
€poca:

“Nuestro estadc general ue saiubri-
dad es bien satistactorio; de 48 150 de-
funciones ocurridas en 1921 ha baiaz~
a 40190 en 1948: es decir. de 9.5 po-
mil ha descendido a 7.85 por mii al
ano... -

No cabe la menor duda e guec cste
ultimo descenso (1948) coincide con la
tendencia mundiai y va a estar influido
fundamentalmeantz por la terazeutica an-
tibidtica que entra en la tarmaccpea dei
personal médico y va a significar reduc-
ciones de la mortalidad, fundamenta’
mente en los adultos.

El crecimiento demograiicc se pre-
senta de la siguiente forma:

"Ya en los anos 30 la inmigraci¢n
dejo de tener importancia. De esta ma-
nera el crecimiento nohlacional estuvo
enmarcado principalmente por la dife-
rencia entre el nimero de nacimientos
y las defunciones, es decir, por ¢l cre-
cimiento natural de la poblacion™ (ver
grafico 1. en la 2da parte].

La esperanza de vida dc 1900 a 1958
se modifica de 33.2 afos a 588 afos

‘en 1953, y ello es una forma refinada

de analizar los niveles de mortalidad y
su variacion en la época nrerrevoiucio-
naria.”

En el segundo quinguenio de la década
c¢e! 40 del presente siglo, comenzaran
los gobiernos auténticos. y en 1952 llega
como colofon 2! periodo burgués de
nuestro pais: la dictadura de Batista:

stos 15 afos se van a distinguir, entre
otros, £or una agudizacion de las con-
tradicciones; se producen, en un interno
saqueo a la economia del pais: robo del
presupuesto, el sistema de cobrar sin
trabajar (botella), el juego, las luchas
obreras; cobran auge después de la Se-

112
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gunda Guerra NMaunaia la politica de 14
guerra fria, respuest: de la burguesia
anycorelista americana al surgimiento
cel Sistema Sociahista Muntiial, deja
sentir sus nefastos intlujos en Cuba,
agudizando las contradicciones.

Los yohiernos auténticos. habian lln-
ado a un grado inmensoc dc dcteriore,
sut prestigio era minimo; €sio €35 reco-
gido en el histérico alegatc del coman-
cante en Jele Fidel Castre. “'La historia
me absolvera™

“El 10 ge marzo tiene lugar en el mo-
mento en que hahia descendido hasta el
minimo el prestigio del gonierno ci-
vil-* {SIC).

Realmente al final de la década del

" 40 la situacion de la saluc en el pais

no sigue el impulso anterior. han ce-
saco los estimulos de las primeras dé.
cacas.

1. El crecimiento demografico se ha-
bia acelerado; en 1955 se habia
efectuado una segunda duplicacion,
y ya para 1952 se senalan 600 000

! desempleados; no existe déficit
de fuerza de trabajo.

2. Las enfermedades infectocontagio-
sas, fiebre amarilla y viruela han
desaparecido del pais; no hay en-
termedades cuarentenables: no
constituimos peligro sanitario para
la Metrdpoli.

A! ccsar los estimulos anteriores la
situacidén de salud se habia modificado
para la década de los anos 50 y ‘en su
nistorico alegato ""La Historia me Ab-
solvera’’, Fide! senalara:

“El problema dz la tierra; et proble-
ma de la industria: el probiema de la vi-
vienda; el problema del desemnleo; el
problema de la educacion; el probiema
de lg salud del pueblo™.

He ahi concretados los seis puntos a
cuya solucion se hubieran encaminrado
resyeltamente nuestros esfuerzos...™.

\as adelante senalaba:

e tanta miseria sdlo es posible li-
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hrarse con la mucrtc: v 4 eso si los
ayuda el estado a morir”. ..

“La socicdid L0 uerc permanecen
croiminatmente mdiferentes ante el ase-
sinato en masa que se comete con tan-
tos miles y miles de ninos que mueren
todos los anos por falta de recursos™ . ..

Y cuando un padre dc familia trabaja
cuatro meses al afo ;con qué puede
cemprar ropa y medicina a sus hi
jes? .

“'El acceso a los hospitales del estado,
siempre repletos, solo es posible me-
diante la recomecndacion de un magna-
te politico que le exigira al desdichado
su voio v e! de toda su familia”*"

En 1955 en ocasion del IX Congreso
Médico Nacional se presentaron traba-
jos donde distintos autores senalaron
que tres anos después el problema de
{a salud continuaba su estancamiento y
Geterioro, un meédico de esos afos se-
falaba: "“Nuestro problema reside en
que "carecemos de la organizacion hos-
nitalaria necesaria’. "

Sobre los recursos en el sector ex-
preso:

“Los datos aproximados, aunque gene-
rosos, que poseemos nos han demos-
rrado. . . que disponemos de un total de
17 000 camas. .. ademas de este deficit
global de camas disponibies que contem-
pla que la distribucion de los centros
hospitalarios existentes es totalmente
inadecuada, ya que en su ubicacion no
se han contemplado las caracteristicas
fundamentales, de poblacion, morbilidad,
condiciones viales, etc..."™

Y como elemento demostrativo del de-
terioro, el informe de la encuesta a los
trabajadores rurales de los ahos 1956-
1957, realizado por una institucion re-
ligiosa (Agrupacion Catélica Universita-
ria), expresaba lo siguiente:

“Presuntarhente el 14% de los cam-

pesinos entrevistados ha padecido de
tubercuiosis. .. la tifoidea ha sido pade-
cidi: por el 13" de lc o t.asajadores
agricolas cubanos. . el 3b . declara sin
lugar & dudas, que se halla parasito
do. ° el paludismo es referido como
aniecedente por el 33"« de los campe-
Sinos’” y sobre la asistencia médica
manifiesta:

“El promedio de gastos™ " de fami-
lias en atencion medica es de S2.0C.
Esto para seis personas que componen
la familia promedio, resuita evidente
gue en la mayor parte de las enferme-
dades no reciben ningune atencion meé-
dica”. - ’

Este mismo problema es ratiticado
por Jacinto Torras en un trabajo que
sobre la crisis médica escribié en 1957,
cue lo comienza con el analisis de la
encuesta sobre el presupucsto familiar
efectuado por el Banco Nacional de
Cuba. el cual tuvo como resultado que
la familia cubana gastaba (578,98 en asis-
tencia a su salud, de un total de $388,34
que pagaban en servicios, o sea, el
205% (se refiere al gasto anual en
zona urbana). '

Sobre el diagnéstico de la situacion
de salud existente, senala lo siguiente:
“Otros asuntos a los que dehemos pres-
tar atencion es la paradodjica alta morta-
lidad en las edades comprendidas entre
0y 14 afos. .. si se investiga la causa.
los referidos estadisticos nos senalan
que de estas defunciones. unas 3500
pueden atribuirse a las entermedades
entéricas, al parasitismo y a la desnu-
tricion™ .

“Entre nosotros las grandes causas
de mortalidad infantil resultaron ser:

iro. Las diarreas y las enteritis.

2do. Debilidad congénita y nacimien-
tos prematuros’.*

Refiriéndose a las principales causas

* Qe sefala como tal. sélo el que en la encuesta refiere expulsar los parasitos y

haberlos vistc (N. de A}

*a

Se refiere a gasto mensual.
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de muerte, este autor las agrupas de
esta forma:

“Las tres parejas resultarian ser:
1ro. Las diarrecas y enteritis. .. 2do. Le
tuberculosis. .. con la bronconeumonia
y bronquitis capilar... 3ro. Ciertas en-
fermedades del corazon y arteriosclero-
sis; y en nmorbilidad e! autor senala
como las principales: Tuberculosis.
Fiebre tifoidea, Paludismo. Cancer. Di¢-
teria, Poliomielitis, Lepra y Rabia (SIC)

Como podemos ver, lo que pasaba en
la situacion de salud era bien conocido.
pero ;,con qué se contaba para solucio-
nar esta situacion?

Sobre el sistema de formacion de re-
cursos humanos en el sector y en su
problematica, existen algunos documen-
tos que nos informan de la realidad de
aquellos momentos. Una escuela de me-
dicina, que graduaba unos 300 médicos
por afo; una escuela de estomatologie
que graduaba unos 40 estomatélogos
por ano; seis escuelas de enfermeria.
que graduaron en 1959, 32 alumnos: el
Instituto Finlay y su escuela de Salu-
bridad fundada en 1927, pero sin finan-
ciamiento. Debemos senalar sobre Iz
escasez de recursos, que en documen-
tos sobre el VIl Congreso Médico Na-
cional en 1927, su presidente se refirid
“a la creacion del Instituto “Finlay".
como estimulo a las investigaciones
cientificas y para que en dicha insti-
tucion se cursara la carrera sanitaria™
(SIC).

Treinta y ocho anos después (1955).
en el IX Congreso Médico se expresé
la siguiente propuesta de resolucion.
expresion del deterioro en ese mo-
mento.

“Solicitar del Gobierno de la Republi-

ca dote la Escuela de Salubridad del
Instituto “Finlay” con recursos suficien-

tes.. base nccesaria para el funciona-
miento de unz administracion sanitaria
eficiente.

Solicitar de los legisladores de la Re-
publica la creacion o establecimiento de
la carrera sanitaria.. "~ (SIC).

No cabe la menor duda de que pode-
mos afirmar lo que Virchow, fundador
de Iz medicinz social proclamé en el
Siglo XIX:

“Les mismas palabras salud publica
demuestran la magnitud del error de
quienes opinan y siguen opinando que
fa medicina no tiene nada que ver con
la politica™. - '

El 'interés de la clase dominarite en
el poder, cesados los estimulos de las
primeras décadas. no promovian el desa-
rrollo de recursos que no necesitaban
como clase explotadora; la mortalidad
general habia disminuido, aunque la
mortalidad infantil era elevada, pero no
eran hijos de burgueses los que morian,
sino aquellos de las clases mas explo-
tadas: las enfermedades infectoconta-
giosas. que ya no eran peligro sanitario
para la metropoli y las importadas de
ella, arrancaban vidas sin cesar a las
clases explotadas.

Ante el deterioro de la asistencia meé-
dica estatal en la 4ta. y 5ta. décadas de
este siglo, se desarrollo y llegé a su
maximo auge un sistema de seguridad
autofinanciado que se llamod mutualis-
mo.” cuyo peso lo podremos analizar a
continuacion y que este auge lo alcan-
z0 en 1958.

En 1865 los tabaqueros de La Habana
fundan su primera sociedad de socorros
mutuos, y en 1885 el Centro Gallego es
el primer centro regional con clinica en
“‘La casa del Rey".*°

Posteriormente éste fue refrendado

* Mutualismo: forma de asistencia médica autofinanciada, que por e! pago de cuotas
mensuales que oscilaban entre $S2.00 a $5.00. en dependencia de la calidad, exclusividad,
o ambos requisitos, se obtenia asistencia médica ambulatoria, y de hospitalizacién, me-
dicamentos de carécter limitado de acuerdo con los afnos de asociado. Era una solucién
para la pequeiia burguesia y a trabajadores de mejor salario, de forma que ellos mismos
autofinanciaran su salud, y seria uno de los atenuantes sociales a [a agudizacion de clases
que se produjo en las décadas del 30 y del 50, como consecuencia de! deterioro de los

servicios estatales de salud.

114

R.C.A.S.
ABRIL-JUNIO, 1979

P




* cn las Ordenanzas Sanitarias de 1914 en

en su articulo 300." y en la Constitu-
cion de 1940, que en el articulo 81 ex-
presi:

“Se reconoce ¢l mutualismo como
principio y practica social. La ley regu-
lara su funcionamiento de manera que
disfruten de sus beneficios las personas
de recursos modestos y seria a la vez,
de justa y adecuada proteccion al pro-
fesional™.””

Para 1958 recogemos lo siguiente:

“El nimero de instituciones mutualis-
tas que existian en 1958 era de 242. De
esta cifra, 112 pertenecian a la provin-
cia de La Habana. El numero total de
asociados mutualistas alcanzo 1 400,000
personas para 1958 con una recaudacion
de S40 000 000 de pesos cubanos. La
gotacion de camas era de unas 12 000"

Es esencial que digamos que el pre-
supuesto estatal en salud era en 1958
de S22 670 000, es decir. casi la mitad
de la recaudacion del mutualismo.'' y
se calcula que para 1958 existian 21 780
camas en el pais:' es decir, el mutua-
lismo poseia mas del 50° de las camas.

SUMMARY

Como podemos ohservar, la participa-
cion def mutualismo era considerable, si
tomamos en cuenta que la poblacion del
pais ecra de 6763061;" teniendo en
cuenta que la mayor parte de asociados
eran ninos, mujeres y viejos, podemos
aportar que para este afo se calculaban
en el pais 3 287 934 ninas y aproxima-
damente 850 000 nifios, menores de 5
anos. Ademas. esto lo completamos con
el trabajo de Jacinto Torras: los tactores
de la crisis de la medicina en la cual
queda demostrado, que no existia y que
realmente eran el abandono estatal y la
estructura social imperante los produc-
tores de esta falsa crisis. Con esto da-
mos final a esta parte del trabajo al-
canzando nuestros dos primeros objeti-
vos. Debemos continuar nuestro anali-
sis en un periodo que comenzd el pri-
mero de enero de 1959, que tras 92
anos de guerra, sacrificio, sangre y de-
cisidn, nuestro pueblo alcanzara la vic-
toria y el Comandante en Jefe afir-
mara:

“Ni ladrones, ni traidores. ni interven-
cionistas, esta vez, si es una revolu-
cion'.”

Capota Mir. P. E Tne evclution of health services and the socioeconomic structure in
Cuba during the early pre-revolutionary period. Rev Cub Adm Salud 5: 2. 1279,

The following goals are pointed out in this paper: to demonstrate that the achievement
of a modification of morbidity and mortality indicators in Cuba during the first four
decades of this century. a fact which has influenced the population growth, is a conse-
quence of the need of man power from the exploiding classes as well as of the "sanitary”
needs of the imperial metropolis: and to confirm that before the revolution a knowledge
and a diagnosis of the population’s health status were available and also that solution
during that time depended upon the ruling class interests. in order to demonstrate these
goals. documentary references from that time. refersnces (most from government of-
ficials during the bourgeois republic) or national and international documents are disclo-
sed. The paper mainly deals with the 1899-1958 period.

RESUME

Capote Mir. R. E. L'évolution des services de la santé et la structure socio-économique
4 Cuba (Premiére partie de la Période pré-révolutionnaire). Rev Cub Adm Salud 5: 2. 1979.
-

Les buts de ce travail sont les suivants: en premier lieu, démontrer que la modification
atteinte dans la morbidité et la mortalité dans la République de Cuba au cours des qua-
tre premiéres décennies de ce siécle. iaquelle retentit sur la croissance de la population,
est une conséquence de la nécessité de force de travail des classes exploiteuses et
des exigences “sanitaires” de la métropole impériale; en deuxieme lieu, affirmer qu’
avant la Révolution il existait la connaissance et le diagnostic de 1'état de santé de la
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pecoyOszKa, 8 Taxxe IIOYY{ZBHTH, Kak HaxOoHAaNBHOTO, TaK A MER-—

population. et que leo suatinns de Vépoque ctaiet en concordince  avee les intéréts

de la classe dommante & provorr Pour In demonstration de cen buts on donne des
références documentanee e cnogue. dos citztioss, dont plusicurs apnmaeonent o des,
fonctionnaires du gouverremsat de orepnbhigae bourgeoine, or des docaments o co.
ractcre nahional et e [ Les teavoa pPinte, fulu'.’n'.’,:.':.::' e, Iy periode com ¢

prise entre 1894 et 14958

ZUSAMMENFASSUNG

Capote Mir, B. B Dre: VWanclur ; der Dienste aul dem Bereich dos Gesundheitswesens und
ihre sozial-okonomisch Scru--u: o Kuba (Erster Teil der Pcriode vor deor Revolution).
Rev Cub Ade, Sulud 5 2 12770 o

Diese Arbeit hat fo'yenc: Z 2lc. Es zu beweisen. dass die Errunganscheft auf dem
Gebiet der Niorbrlitat und Ste-ciicnkeit in der Republik Kuba in den vier ersten Jahrzehn-
ten dieses Juhrhundertr. -a: aut das Jevolkerungszewachsen emen Eirfluss leistete.
ecine Folne der Arbeitstr “torangzl d2r ausbevienden Kiassen und der “sanitdren” An-
forderuagen d2 Metropele ist und es zu zeigen. dass ¢s vor dzr Revelutioy den schiech-
ten Gesundheitszustand cer Sevokerung bekannt und diagnostiziert war urd dass die
Losungen in dieser Zeit den i-teressen der herrschenden Klasse entsprachen Um diese’
Ziele zu erreichen werder do<umentarische Berichte und Zitate von Regierungsperson-
lichkeitenn der damaligen sUrcerlichen Republik sowie nationale und auslandische Do-
kumente eingefahrt Die Arber umfasst hauptsdchlich die Periode zwischan den Jahren

1899 und 1958

PESHE o

KanoTe Mzp, P.9, QneHra yCJyT 3OTDABCOXDAHEHZS 7 COINIaTh s
Ho—axonomgqecxoﬂ crpyxrxyu na Ky6e (npenpeBOLOmICHENR nepnox).
Rev Cud Adm Salud 5: 2, 1979.

M3 mesef nacrosmeft paGOTH yxa3wBanTCA CJeLyRHe: JIDOLEMOHCTDH N
poBaTh, YTO NOCTUREHES MOINGW KAl norasareseft CMeDTHOCTH A- SN
3a60neBaeMoCcTd B Pecoylmuky: Kyda, B llepsHe ISTHDE 1eCATAIE - ‘

TEA IBAMIATONO BEK&, LORa3aTesl, OTpaRapi@e DOCT HAC2TSHIA,-
ABIANTCA CJeICTBEEeM DOTPEeCHOCTR JKCIUIyaTEDYOMX RJI&CCOB B Da
Goue# cmie ¥ "caHETADHEX" TpedoBaru? nMIeDRanbHO MeTLOMIM
BTOPOR HeJpp ABIAETCS yTBepRIeHEe TOTO, ITO X0 DEBOJOLHA OH
JIZ Z3BECTHH RAXK IEATHOCTHKA, Tak B MOJOXEHNE COCTOAHIA 310 -
pOBbLA HACEJEHRA ¥, 370 paspemeHEe STHX NDOCJIEMM B Ty 3MOXy -
G B COOTBETCTBHEY € HHTepecaM# OpABANErO RjIacca, raXOdABIE
rocg y mnacta. YToSH 0COCHOBAHRO NMPOLEMOHCTDZDOBATE 277 TEJH
NPEBOLATCA NOKYMEeHT&TbHHE NDRMepH ¥ 3aiCKA, MHOTIE I3 KOTO-
PHX OHJIA CIEeJiaHH ODABTEJBCTBEHHHMHE CHyR&UEMI [pn Svp=yasxof

- 1, OX

IyHapomHOTO xaparTepa. Hacrosmana padoTa, IVIABHHM o6pa3omM, OX .

BATHBAET OEPHON BPEeMEHE MerRIy 1399 romom BILJIOTE XO 1959 roxa.
- .
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