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PROGRAMA DE EDUCACION CONTIHUA EN MEDICINA SOCIAL
CICLO DISENO DE UNA INVESTIGACION
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" Hoy vamos a invertir el orden de las intervenciones. Primero voy a ‘intentar

"yo-aclararles un poco mis 1o que les propuse el otro dia sobre el marco teérico

- en este caso voy a tratar de desarrollar un ejemplo que podriamos tomar para

~7un mareo tedrico de salud infantil -.-después- Zulema va a plantear un-ejercicio

b

;para mostrarles. cémo se organiza el conjunto-de relaciones internas entre las va-

- riables dewuna investigacién, y por Gltimo Maria del Carmen va .a. hablar del .pro-

. blema: de: la causalidad en epidemiologia social. . sl e S caon W o

" Yo no sé si Uds. tienen claro, por lo menos los que nos acompanarcn el afio

pasadc. es sposible que lo tengan, que lo que pretende la Medicina Social, a tra-

~vés de uno .de sus campos gque-seria la epidemiologia critica o.-epidemiclogia so-

- cial, estratar de profundizar el problema de la .causalidad en las condiciones

de:-enfermedad :de-la poblacién. #énte -lo que 'se considera una posibilidad-limitada

“de ‘explicacion :de los modelos :tedricos precedentes para explicar el problema :.de

la determinacidn de las enfermedades, el problema de la causa de las enfermeda-

. des, lo.qgue pretende la HMedicina Social es ampliar-ese esquema ‘de .determinaciones
.:de manera de encontrar una explicacidén més comprensiva .de los problemas de .salud

.enfermedad tal como se encuentran en la poblacidn.

Este nuevo enfoque propone ampliar el esquema de andlisis para integrar
las variables relacionadas con lo social, integrandolas no como un dato mas, su-

mergido entre otros datos, sino como factores a los que se pretende otorgar un

valor explicativo particular, jerarquizando el conjunto de factores que se anali-

zan en la investigacién.

El esquema teéricorde la Medicina Social plantea que se puede enéoﬁtrar
las causas de los procesos de salud enfermedad que se detectan en una sociedad
en la estructura de esa sociedad, en la forma como esa sociedad esta organizada,
en el conjunto de relaciones que se establecen entre sus miembros. Es decir, la
medicina social alega que se puede encentrar una reélacién de determinacidn entre
la estructura social y las condiciones de salud enfermedad que se encuentran en

una sociedad determinada, y por consiguiente ‘las condiciones de salud enfermedad
1



tendrian un caracter relativo a la sociedad en la que se producen, y ademis un

caridcter histérico: a medida que la sociedad va cambiando, van cambiando también

las condicicnes de salud enfermedad de sus miéembros.

Esta relacién entre condiciones de salud enfermedad y estructura social
se expresa de dos maneras: una, afirmando qné hay diferencia en lasibondiciones
de salud-enfermedad de cada sociedad histdrica concreta, esa es la primera apro-
ximacibn: diferencias entre sociedades higtdricamente determinadas. La segunda
. postulacién tebrica de la medicina social es que se pueden encontrar diferencias

en los procesos de salud enfermedad de los distintos grupos sociales en cada so-
ciedad concreta.

Podriamos entonces senalar diferentes procesos de salud enfermedad para

- cada sSociedad histéricamente determinada, determinados por la estructura social
‘de dichas sociedades 'y diferencias en los procesos'de salud enfermedad de los dis-
tintos grupos sociales, también para cada sociedad histéricamente determinada y

_también resultantes de determinaciones procedentes de la estructura social.

Esto,formulado de esta manera puede parecer, como algunos observaban el
otro dia, una mera aproximacidn -ideolbgica, pero la forma de explicitarla es ideo-
1l6gica, la forma de considerar el problema es ideolbgieca, ‘es netamente ideolégico
‘tratar de buScaf'en la estructura social el origen de las condiciones de enferme-
dad, en la raiz de la formulacidn del problema hay una determinada concepcidn de
lo social. ‘Pero esta afirmacion que en principio es ideoldgica tiene ya algin ti-
po de status cientifico porque toda una serie de estudios e investigaciones, ya
sea produciendo datos o a través de datos secundarios han demostrado la validez
del primer vpostuladc. Uds. vieron el ano pasado en la informaciénm que manejaron
y ademi@s es una cosa relativamente conocida por todos que existen patologias di-
ferentes en las moderrnas sociedades desarrclladas y en las sociedades de tipo ru-
ral menos industrializadas. Por consiguiente esta primera hipotesis de la medici-
na social ya se ha demostrado: las enfermedades del atrasc, de la pobreza, carac-
terizadas por la predominancia de patologias infecciosas y parasitarias, y las
enfermedades del desarrollo o de la abundancia, entre las que predominan las
cronicas vy degenerativas se encuentran en muy diferentes modelos de sociedad, en

muy diferentes estructuras sociales.

La segundz hipdtesis; el segundo aserto de la ¥edicina Social tambizn

~
-

£l

se ha demostrado. Uds. saben, por ejemplc, gue se ha demosirado ia existencia
diferente patologia comc resultadc de una difezrente exposicion a riesgo laboral

entre diferentes grupos sociales, que los grupos sociales conforme a2l lugar de
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4nsercidén en el  procesc:productiivo: tienen diferentes riesgos de .enfermar y morir

conformé -3 sus condiciones laborales. También se han demostrade diferentes expec-

“‘tativas dé vida para'los diferentes grupos sociales:en una -misma sociedad, y tam-

bién; pof supuesto; ‘grandes diferemcias en la mortalidad infantil, entre grupos

en una sociedad determinada. A través de distintas aproximaciones ya estamos en

. condiciones de afirmar que esta segunda hipétesis de 1a_Hedicina Social ha queda-

.do verlflcada Algo que | fue formulado 1niC¢almente como un esquena 1deolog1co ya
tiene un. relatlvo status cientifico. Y digo relatlvo status c1ent111co porque na-

turalmente, si nos quedamos en una afirmacion de tlpO tan geqeral o dec1mos na-

.da; o decimos muy poco. Hacamcs una afirmacion que puede tener c1erto valor, pero

que, para_.el progreso de Juestro conoc1m1ento de 1os procpsos de salud enLermedad
es indispensable profundlza;. :

Para avanzar en nuestro conocimiento de estos. procesos tenemos que:ver

.qué pasa en el nivel de las mediaciones9 (cudles son las mediaciones a través de

las cuales la estructura social stermlna los Procesos de salud enfermedad de los
individuos? Hay todo un terreno de cond1c1oness que podriamos llamar las copdl-

ciones de vida y de trabajo de los diferentes grupos sociales;, que estan determ1~

-nadas por la estructura social pero que se encuentran mds cerca, en el proceso

causal de determipaciones, de las situaciones de ﬂmefgencia de dlchos procesos
de salud enfermedad en los diferentes imdividuos. Este nivel de medlac1one° es 1o
que Brellﬁ llama 18 dimension particular. La d1mens1on estructural seria para
Breilh la referlda a la estructura social y la dimensidn particular estaria cons-
tituidarnor todés esaékCaracteristicas que son propias de determinados grupos so-
ciales y que 1nflayen en la produccion de salud enfermedad para dichos grupos.
Yondo a nuestro esquema, es decir, tratando de desarrollar un oJemplo
de marcc tebricc para el problema de la salud-enfermedad infantil, les propongo
como éjempio la investigacidén que estamos realizando, en la cual algunos de Uds.
héﬁ participado, referida a las condiciones de salud enfermedad del nific durante

su primer afio de vida.

Partiendo de una probiematica. que es el proceso de crecimiento y desa-
rrollo del nifo durante su primer ano de vida, imtento formularla a partir del
marco tebérico que me proporciona la medicina social. Lo primero que tengo que ha-
cer es ver dentro de qué tipo de proceso social mids general se inscribe este pro-
ceso de crecimiento del nitio hasta gue cumple si primer ano. Puedo plantear‘que

ese proceso Se inserta dentro de un proceso socizl mas amplic que es proceso de

. reproduccién generacional de las distintas clases sociales. Puedo suporer que las

. diferentes condiciones de vida y de trabajo propias de los individuocs perteneéien—
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tes a cada clase social determinan diferentes condiciones para el proceso de
produccién generacional de las mismas. Para analizar ese aspecto particular d¢
un proceso social méds amplio que es el proceso de crecimiento y desarrcilo de
bebés, yo tengo que remitirme en primer lugar a la estructura social donde di¢
procesos tienmen lugar.

Si yo parto de 1la hipétesis general de que el proceso de crecinientc
desarrollo de los ninos durante su‘pfimer aﬁo‘de vida va a tener caracteristic
diferentes segﬁn los diferentes grupos sociales a los que esos nifios pertenezc
tengo que remitirme a la dimensidn estructural para determinar la existericia d
esos diferentes grupos sociales. fengc que remitirﬁe al sistema productivo de
'sociedad en la que'esos ninos nacen para encontrar los diferentes tipos de ins
cioén de sus individuos en el mercado de trabajo y de acuerdo a esos difeérentes

tipos de insercién-delimitar los grupos sociales con los cuales voy a trabajar

¢Por qué esta eleccidn para definir los grupos7 Porque yo no puedo ha

| una adscr1pc1on de clase de 1os beb&s recién nacidos, entonces para configurar
1os grupos tengo que remitirme a la adscripcidn de clase de las familias en la
que esosvbebgs nacen5 v para ello remitirme a la ocupacién de la persona que e
el principal-resﬁpnsable del sustento de esa familia. De acuerdo a las diferen

maneras de insercién en el proceso productivo voy a clasificar esas familias p:

tener un esquema de clases.

Esto si, nuevamente, es ideolégico. Porque yo puedo elegir para hace:
mi clasificacién de clases sociaies, dos tipos de esquemas de referencia: para
un sistema de clasificacidn de clases sociaies, considero las diferencias de ir
sercién en el proceso productivo, parz el otro sistema clasificatorio, muy difi
dido, como es el sistemz inglés o el sistema norteamericano, no se considera 1z
insercidon en el proceso productive sino las diferencias de acceso al mercado de
consumo, O sea las diferencias en el nivel de vida. La eleccidn de uno u otro ¢
quema de referencia para estratificar en clases es ideoldgica porque implica cc
cepciones radicalmente diferentes sobre la manera de considerar las diferencias
en los grupos dentro de una sociedad. Tomando el nivel de ingresos yo llego a u
escala relativamente continua, donde en el dltimo nivel de la escala ubico a ag
1los que ganan entre 1 y 499 pesos, en el siguiente los que ganan entre 500 y 9
"pesosg etc. etc., es decir tengo unz ascala de valores continuos donde no exist
ccitle pencar gue entre los gfupns nréYiao
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se dan situaciones muy similare y que cualquler individuo puede transitar la e

cala en cualqulera de sus dos d1recc1ones de arriba hacia abaJo o de abajo hac
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arribz. No se ‘muestras rupturas entre los distintos miveles de -la escala. En cam-
bio, i ‘tomo ‘como método-.de clasificacién ls insercidm-en el -aparato productivo,
la primera gran diferenéia ‘que ‘hago-cs -entre poseedores de medios de produccién
y ‘nio “poseedores de medios de produccién. Esa es la primera.gran diferencia, -des-
-piés ‘seguiré abriendo para descubrir otras diferencias: por sectores, por.ramas,
‘entre trabajadores calificados y no calificadosy‘entre trabajadores estables o

inastables, eté. Pero-esta primera gran diferencia-ya:mareca "Una’.ruptura,‘es.decir,

-21@5 mo 'propietarios de medios de:produccién podrdn ganar mds 0 menos,; algunos .pue-

den llegar a ganar mucho y tener un buen nivel de vida, pero nunca van a tener
del ’
el control proceso de trabajo, ni nunca van a llegar a controlar el producto de

ese proceso; los poseedcres de medios de produccién pueden ganar poco, pero siem-

.pre tendrdn la posibilidad de poner en funcionamiento el proceso de trébéjo y /

apropiarse de su producto. Es decir, este sistema.marca relaciones antagdnicas
dentro de esta sociedad el primero por el contrario, atendes las relacioﬁeé anta-
ggﬁlcas existentes en las respectlvas sociedades. Cualquiera de los dos sistemas
le va a bri ndar a Uds. una estratificacién posible, es decir; podran délimitar
g*upos‘éntre los cuales es posible encontrar diferentes procesos de salud-enfer-
medad, pero la eYlocion ‘de thio 4 Stro sistena depende indudablemente de la-concep-
cidn que cada uno de nosotros tenga sobre el movimiento de las4deterpinaéibnes so-
Eiales'envgeneral, sobre co6mo se dan'las relaciones de fuerza vy la interaccidn
de los difefentés grupos'en‘cada'Soéiedad'céﬁcreta. A

Ademas de un determlnado 81stema pxoductlvo en el cual podemos Lellml—

tar dlferentes clases soc1alus segin la relac1on de los 1nd1v1duo° con los medlos

de produccibén, también voy a encontrar a nlvel estructural una dlmcp 1on muy im-

portante para nuestro tema que es educacibn, queé Supnngo no es necesario explic1~
tarla mas, y camblen un conjunto de rautas de tipo cultural referidas a la ecrian-
za de 1os ninos. Un conJunto de conocimientos, de diferentes percepciones, de di-~
ferentes valoracionés; tanto de las necesidades fisiolégicas de los beb8s como
de 1la ménefa de sétihféceflas"una cierta gama de normas de puericultura para criar
un bebé y dlferentes perce9c1oneﬁ'y veloraciones de 1o que es salud y le Que es

enfermedaa.

)

También en el nivel estructural, en el 3rea de lo golitico debo Séﬁa-

-lar la accién del Estado. Esto tlEue mucha 1mportanc1a porque el Estado teor1ca~

ac nnwpdzdpq ca px allst 18 moaernas tratar de nlvela las de-

51gualdadcs mas groseras que se x,roaucen a nivel de la insercién del aparato pro~

ductivo. El ‘Estado, a traves “de determinados servicios 'sociales, es el encargado
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de paliar o atenuar las diferencias mis irritantes surgidas de la diferente inser-
cién en el mercado de trabajo. A través de las leyes sociales, a través de las
politicas de salud, a través de programas especiales; de programas de vivienda,
etc., el Estado cumple una funcibén amorfiguadora de ias contradicciones sociales
fundamentales. ¥n un estudio sobre salud enfermedad de los beb&s tendremos que
ver-qué tipos de bienes proporciona el Estado a esos grupos sociales mas carencia-
dos, hasta dénde llega la accidén del Estado, a atemperar, a paliar las diferen-

cias que surgern de la insercién en la produccidén y la redistribucidn del ingreso

social.

Pregunta: Entonces en la dimensidén estructural habria que determinar
las diferencias entre las condiciones de produccidn de la enfermedad o produccién
de la salud y las condiciones de cobertura, o sea no s6lo cémo se enferma y cémo

se sana, sino también las diferencias de acceso al sistema de atencién.

_ Resouesta° Eso en parte es cierto, pero no es solo eso. Sl haolamos de
31stemas de cobertura nos referimos a la accién del Estado, pero no es s6lo eso,
el Estado:brinda sistemas de cobertura para los problemas de salud-enfermedad,
pero también brinda posibilidades de acceso a vivienda, por ejemplo, que se re-
fieren a condiciones que pueden facilitar o no niveles de salud-enfermedad. Se-
guimos encontrando la doble determinacién. Todos estos niveles pueden producir
salud o producir enfermedad y también diferentes maneras de acceder a la atencibn
médica; incluso las pautas culturales, incluso la educaciédn, no sélo pueden in-
fluir sobre los procesos de salud-enfermedad sino también sobre la valoracién de

la salud, 1la identificacién de los procesos de enfermedad y la manera de acceder
a los sistemas de atencidn.

Si pasanros a analizar la dimensién particular, es decir la dimensidn re-
ferida a las condiciones de los diferentes grupos sociales, encontramos el nivel
gue yo llamo de consumo, perc que Uds. ya saben se refiere a consumir para satis-
facer necesidades vitales fundamentales. El nivel de consumo de cada grupc social,
es decir el nivel a que cada grupn social puede satisfacer las necesidades deri-
vadas de lo que llama3bamos su momento reproductivo, se expresa en términos de de-
terminadas condiciones de alimentacién, vivienda, determinadas condicicnes de
educacion, determinadas formas de organizacidén familiar, determinados mcdelos de

solidaridad y apoyo mutuo entre los miembros de una familia y también en determi-

11 wrce
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nadas posibilidades de acceso a ia atenci
Lo que yo intento mostrarles acé es que en una misma soc1wcau jlfarLD—

tes grupos sociales, a partir de su insercidn en 01 sistema productlvo y a pa*tl*
6
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del conjunto de bienes que esa sociedad les ofrece, logran diversos niveles de

r;producc1on, que se. traducen concretamente en el acceso a condiciones diferen-

.ciales de blenestar para cdda uno de ellosc

e

o+ “De- este modo llegamos a-la dimensién dndividual gue es la mds complica-
“da de todasiv }Qué pasa en esta dimensién?s Podriamos decir que esta deterninada
estructura social, que produce :este esquema de condiciones de vida y: de trabajo
diferenciales para cada grupo social, produce determinado nivel de patologia ¢
de salud-en losiindividuos que censtituyen esos grupos- soc1aleu. Esta seria una
relacién demasiado lineal:y demasiado esquemiZtica, todos nosotfros sabemos gque ca-
da 1nd1v1duo no sufre. eﬂfermedayes determlnadas por el mero hecho de pertenecer
‘a. una, clase{social- en. el. grupo SOCla1 en su conjunto c1 podemos hablar de proce-
sos especificos de salud—ﬂvfermedad _pero el nlvel ind1v1dual es mas COMOIEJO por-
_que hay un mecanismo de acc1on perc tamblen hay un mecanismo de reacc;on, noso-
tros. ,podemos . suponer gue . cada 1nd1v1duo tlene, a n1ve1 de su estructura blOlOgL“
.ca, a nivel de su aparato 081qu1co, de su educac1on, de sus defensas, manbras de

los beneficios y 1as agresiones cue recibe del nedlo aue 1o

reaccionar frente a
diferencian de los otros individuos gque conforman su clase de pertenenc1a Cada

individuo tiene un cierto margen, un cierto techo, un cierto mnivel de defensas,

. que también son producto de su historia anterior y de su anterior relacién dina-
mica con el conjunto 500131 y que van a3 producir una 01erta gama de dlferenc1as
en los procesos.de salud-enfermedad individuales. Y hablo de una cierta vama pOT-
que nuestra hipGtesis es que dentro de un w1smo grupo soc1al las diferencias no
pueden ser muy 1mportontes, Dentro de un mismo grupo social habra algunog indivi-
~ duos que estan en condiciones de reaccionar meJor de derendgrse megor, aigunos
individuos que transforman las agresiones en condiciones positivas, para meJorar

sus condiciones de vida, etc.

Pero el problema para nuestro csgeo es gque comc individuos, agui en el
nivel individual, tenemos a bebés, 3 bebés recién nacidos, a bebés dez cuatro me-
ses, de ocho meses, de doce meses. Esos bebés tienen, para defenderse de las agre-
siones-del medio, para pcder ‘desarroliarse, para poder erecer, para satisfacer
sus necesidades, durante su primer anc de vida y los subsiguientes un apoyc fun-
damental, o no, en la conducia materna, Tenemos en la divisidn individusl las
condiciones del nifio, pero muy cerca de esas condiciones del nino tenemos gue
© conductas mateinas. bLs aca, entre estos dos elementos gque se da
.una primera relacién de interaccidnide acuerdo.a das condiciones .del niiic las ma-
dres podran o no arbitrar los medios para satisfacer sus necesidades, para aten-

der sus problemas, para facilitar su desarrollo y ese binomio madre/hijo, se en-

-
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frentard con éxito ¢ no con las condiciones generales de vida que ticne esa fa
lia.

Ahora bien, si nosotros queremos analizar las condiciones del nifio a 1
tir de un concepto de proceso de salud enfermedad, no podemos analizar solament
las patologias que sufre el bebé. Veremos también las patologias, pero lo que 1
cesitamos fundamentalmente como referente para verlo como un proceso que se des
rrolla a lo largo‘del afio de vida y qle tiene aspectos positivos y aspectos nej
tivos; es ver lo que constituye el proceso de crecimiento y desarrollo, como ui

suma de valores y contravalores, como una combinacidén ‘de elementos bené&ficos y

elementos desfavorables para su posterior desempeno como. individuo.

. Entoﬁcés 1la hipétesis seréj el conjunto de ninos de cada grupo social
presentara caracterlst;cas d1ferenc1ales de crec1m1ento y desarrollo y presente
ra diferentes maneras de defenderse de 1as patologlas y de reacclonar frente =
las patologlas que estaran determinadas muy cercanamente por las conductas mat«
nas, y en un seg undo nivel de determinacion por las condiciones de vida de esa

. familia determlnadaq a su vez por 1a estructura social en la que la famllla se

B

ancuentra inserta.

Respuesta a una pregunta que no se grabd:

Las condiciones de vidé para cada uno de los grupos sociales estan def
minadas - para nosotros - por la insercibn de esos grupos sociales en el sister
productivo, por el conjunto de bienes y valores que esa sociedad ofrece segin
diferentes niveles de insercidn. Una persona, por estar inserts en determinado
lugar del sistema productivo tiene determinadas posibilidades de acceder z, de
apropiarse de una parte del conjuntoc de bienes y valores que esa sociedad ofrec
a sus miembros. Por comnsiguiente, tendrd un diferente nivel de consumo, consum:
diferentes bienes, tendra un diferente nivel de educacidn y se apropiard de al;
nas de las pautas culturales, de algunos de los conocimientos gue esa sociedad
produce. Por ejemplo, las pautas culturales para la crianza de los bebés que t:
nen las clases inferiores generaimente no son las mismas que tienen las clases
periores, hay un diferente nivel de acceso al conjunto de biemes, incluida la «
‘tura, que hay en esa sociedad. Ege nivel de acceso a los bienes, determinado pc
ia'ihsefcién en el proceso productivo, se concreta en las condiciones particul:
res de vida que tiene cada grupo social, por ejemplo, el grupo social de los ol

ros calificados accederd, en general, 3 un determinado tipo de vivienda, a un .

terminado nivel ¢z educacién, a un determinado sisteme d2 accesc s la atencién

8
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vmédica, y‘érganizafé sﬁ familia, orzanizaré todo el equQQA’de solidaridad intar-
na. f;mlllaLAde detgrm1nada mancra. Esa es nuestra Hlpotcals. Esta ‘dineasién par-
ticulax esta determlnada por 13 estructura social y a su v;i:-esta dimensién par-
ticular incide en los procesos de salud- anfbrnedad que podenos eﬂbontrar en 1los
bebes. Es dec1r, la determinacién de la eotrucbura esta medlatlzada por 156 "Son-

d1c1ones de la dlmensié p articuldr’ it T St o B

NgEr oy ses iy L s, & RO _ ‘
A mi.me toca lo-mis Arido, hablar un poco de 1o me;odolégicp,iprecisar
‘un -poco mis:los conceptos: factor.condicionante,., causa, determ1nac1on Para en-
“trar en tema:tengd que referirme aciertas cosas a lo mejor ya conoc1das VQy a
tratar de‘partir-de este esquema y. al final retornar a.él para que entre»todbs

‘hagamos. una. interpretacién mas. acabada del mismo. Susana identifica, siguiendo a

= Breilh,.tres dimensiones: una dimemién estructural, unadimensién particular y una

dimensidn dindividual'y puntualiza.una serie de conceptos que estan en cada una de
“esas- dimensiones. Son..conceptos, .aunque explicitados verbalmente,vfalﬁaria hécer—
- 1o--acabadamente;  porque en el momentc de tener que discutir; exp%esa?ﬁos,y mover—
‘hos en un proceso de investigacifn alrededor .de esos conceptos,“se;§ necesario,
‘explicitarlos més .acabadamente. Son enunciados de conceptos. En té&rminos metodo-
16gicos los conceptos son variables, lo -que habituzlmente podemos conocer como ca-

racteristicas, atributos, factores o modalidades.con que ciertas unidades de ob-

- “servacién pueden expresarse. Es decir, las unidades son susceptibles de mostrar-

- se de diferentes maneras, esas maneras diferentes .con respecto .2 un atributo cons-
tituyen una variable. Lo que quiero introducir .ashora es que, en general, nosotros
identificamos variables cuando pensamos que en una y eu otra unidad de observa-
cidon la manifestacion respeé;d a ese atributo es diferéente. Por ejemnlc el sexo,
en unos se manifiesta de uma manera, en otrcs de otra, y por eso precisamente es
una variable. El nivel en gue esta expresadé esa variable es sincrénico o trans-
versal, hay difeyengias en un momento dado entre unidades. Pero también se conci-
ben las variables a un nivel diacrénico o longitudinél, es decir, lo que en un
momento dado - puede ser un hechcv una constante, una cosa genérica, por ejemplo
un nivel estructural -, puede ser variable a través del tiempo, muestra una va-
riacion longitudinal. Por ejemplo, la estabilidad politicar las condiciones poli-

ticas pueden variar a través del tiempo en una sociedad. Entonces las variables

-pueden concebirse desde esos dos diversos adngulos.
Los conceptos pueden ser expresados cowo variables, la diferencia entre
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