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Por lo pr to, saI~d ; d1sm1nLi~o su presercia histórica 
puesto estatal, esa te~denc~a se centúa ~aJo gobiernos de 
en ca b1u na voluntad de p~rt1c1pac1ón estatal dl ocu ar ons t i .uc.cnal 1. 

Hay q e dif re e ar, sin embargo, 11 presenc11 de u dr; no e tatal cor. el 
real c;erctc10 de esa capaci~ad reguladora. Desde d1fere,les 4ng los s~ ha e 
i1s1 le que •n Argentina ~1 ex1st1do un retroceso en el apel rector d ¡ 
Estado en la o~gan1z1c1ón de 1 protecc1Gn a :a salud para el conJ nto de .a 
pobl1c 6r cons1gutente ente er el cante,1a1e to de un control sobre lo q otras eiectores de la atent16n realizan. 

&t• 1 de re~ lar y fisc¡J1zar las con 1cio es del e erc1 lo 
prerrogativa c~ye e enc1a no ha sido negad , se ~4 r üDe t1do 
extensión de e&a capac1d1d de control, pera u~• re, s1d de 

t s de eJerc c10 del control estal1i re,ela ta tos per ste 
nt1guo de su reconoc1•1~nto (Veronelli, 1975). 
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L& leg11l1c1ón er. materia 11r.1ta ta ha quedado retrasada respecto las 
i novac1ore. tec"ológ1c1s¡ por otra parte, las d1spostc1one q,.¡e eg~la la 
1ncorpo c1dr d1 eqL1po1 en el conJunto e la acttv1dad e o dm1 a n e ee 
pl•~ 2a espac.fíc1dad Je' coaporlaaierto édicw. D tol ma era q e e 
lraro observar un1 pérdida er. la capa~1dad de re u:ac1dn estatal s b la 

1r~orporac1ó~ de equ1pa•1ent • d1co <Ba~ta y Russel, 1982 

ltu s 5 
fe tes 

~• teler ció~ del desar olla t1t~ológ1co er salud data de 
aMo•, comenzando por la 1par1c1ón de drogas 1ltaeente 
n1oldg1crs, para Incorporar m,s recientemente u, extr1~rd1n1r10 I\ 
eq lpos d1 dt19nóst1co tr1ta•1e to. El problema p ede sar exac1n1d~ 
v r1 s p~ntos de vista, todos ellos sign1ftcat1vos1 en un intento de aproxi 
marse a la definición de políticas futuras sobre des1 rcllo tecnológlco 
na 1onal ,o re po l r t rc e s de 1eportac1dn, en este sector. El desar,.cllo 
tecnológico en 1al~d reconoce dos gran1es r~volucio~es: la generada ~a e 50 
ai~ti ton la~ i ncv1cion11 de la 1ndustr1a quf•ico far 1tfut1ca V a qu e .o 
dlt1mos diez 1ños viene I ent1ndo el desarrollo de la m1croelectrór1ca cor s¿s 
aplicac1D,es en I s eqJipos de d1agndst1co v tratamiert~. Aststioos as! en 
salud a u a seg ~da revolu~1d~ epidem1ológ1ca ITerr1s, 1~80 v ta b1én a ctra 
er el plaro tecnológico. Estos dos hechos han cambiddo rad1calmerte tanto los 
pr ced1a1ento5 -la practica- come lo: conocimientos -el saber- 1éd1co~, uyas 
repercusiones exceden el t~rreno de la salJd y se 1nscr1oen en lo eco~d 1~t, 
político, legal e 1nclus1ve cultural. Teniendo en cLenta q,.¡e .o q e está e 
Juego es pri~ord al para la econo•la del pats, e~ n aoeeot e ue l¿s 
dec1s1onen de pollt1ca se insertar en el co,texto de grcves problemas co~ó21- 
cos en e] plano 1nternac oial, pas1re•os a 1dent1i1car las d e~s1 nes q~ 
componen n1Jestro obJeto de estudio: la tecnologia •éd1ca. 

1. Reflexión inicial. 
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2,1 Aspectos econom1cDs. 

E~ esta sección aral1zarem~s los aspecto! ~condmicos y sociales s?•a)ajGs en 
!a refleK1ón 1n1c:a:. como man2ra de dar ~na referc~cia precisa para el á~b1to 
~e la 1nvest1gac1ó~. La forma en que realizarenos el anál1s1s cons1sl1rá en 
def1-ir os t~rmi~os especificas de e-da uno d2 los procesos que co~iorman el 
conju t3, en la ed1da tJe ~110 sea pe~t1nente ~ pos1bl2. De este modo 
o•enz4remos a constr~1r el 1arco t~6rzco y el obJeto de trabaJo de nu~~trJ 

proyecto. 

Ub1cac1ón conceptual. 2. 

A pesar de ser ob,io, reiteramos que la 1nt rpretac1on de los aspe~tos 
sociales ~J se pued realizar al aargen de la ca prensión de los econdm1cos, 
por lo GUe una poIJt1ca de 1~vestJ9ac1ó~ aapl1a debe contemplarlos todos, 
pero ellos no son abarcables en térm nos de un proyecto de 1nvest1gac1on, 
a~~qJe su b1cac1ó~ corretta requiera la co,s1derac1on prel1 inar de ambo , 
q~e es le que sigue a cortinJac1ón. 

En cuan o a los aspectos sociales, corresponden a una deterainación amp ia de 
las c nsecuenc1as de la incorporación tecnoló91ca que en pr1ncip10 po rlan ser 
las s1gu1ertes: la s1gn1f1cac1on para lo~ 11stintos actores de ese pro eso, a 
i serc1dr social en cuanto redef1nic1ón de r lacicnes y la rPart1culación del 
sector salud en el Estado. 

A pes~r de que la 1ncorporac1ón de tecno.og!a explica el 50X del incremento de 
castas de la atenc1an ~éd1:a en ~31ses 1Jd~str1al1zados (Borin1, 1984)1 es 
poco lo que se ha 1n,es:1g3do acerca de su r~percus1ón en los ~a1scs 
iU~desarrollados. Los Estudias cas~o benefi::o adquieren en este corte:t- nd 
11aens1ón de aayor gravedad ya que cada dó!ar ga~tado tfi equipom.e1to co~ple10 
se sustrae a otras formas de atención con beneficios eás amplio~. 

Los aspettos económicos -en el sentido trad1c1onal del tér~1~0- o ,os que 
desta a los coaponentes de la relación costo beneficio, esto es los que 
peraiten estudiar la Incorporación de tecnologias nuevas co•o proyecto. Esos 
asp ctos on basi~a•ente los s1gu1entes: la producc1ór, ~omercial1zaciOn 
nacional e 1nternac1onal1 su 1ncorporac1ón y t1lizac1ói, la evaluación en 
térm1~os de los 1nd1cadores trad cionale, comparados y el financ1am1ento por 
subsectores de act111dad, 

La medicina privada también ha crecido, de poseer un 20.5X de las ca~ds 
hospitalarias en 1971 paso a un 23.3Y. en 1980, siendo el ~n1co efector que 
auccntó sus s ~vicios. El s rg1m1ento je los s1steoas de prepag) (health 
insurancel, sia1lares a los ex1ste,tes en los pa1se industrializados, integró 
a una vastd capa de demandantes 1nsat1sfechos con los servicios esta~ales O 
bien recibió a los pacientes referidos por las Obras Sotid!es al carecer estas 
de Cdpac1dad instalada propia. Esta ~odal"dad de organización de la prácticd 
m~d1c~ fue una nota distintiva en los ámbitos urba~os y Junto con el 
cre~1miento 1e centros asistenciales privados, y la 1ncorporac1ü~ de eQUlpos 
d= a,dnzada tecnología constituyen rasgos centrales de lo ocurrido en la ~alJd 
arg¿nttna En los ult1aos años. Su central1~ad se eKpresa en que ese modelo de 
articulación entr? sist~•a de prepago (control find~cierol ~anator105 pr1 ,ajos 
y equipamiento tuvo su 4nverso en una polit1ca sanita~ia que d?sprotegio 
creciente e~te a la población. 

cada eJercic,o, 
Otras ~aciales es 

de dd!ares dnuales, dado un PB! 

une clara esttaación del lOlumen de capital que ctntrola en 
pero algu~os sectores apJntan a ue el gasto en salúd de la~ 
~n 2.St del PBl, esto es unos 2100 millones 
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La comercia.i:ac1dn asuce una 1mportanc1a part1cttlar debido al paralel1seo Que 
~e estarlcce entre su papel 1nter•ed1ador dentro del proc,so económico a 
~aballo e~trc la producc1ór, dende se encuentra la rü1, de dic~o ~r~ceso y la 
lrans4or•a~ión de dinero e~ capital, a: fina11:ar el ciclo c1rculatur10- y la 
s1gn1fica~1ón de los proces?s ce 1~termed1~ciór en la investigac1dn de las 
relaciones entre niveles de la realidad. Este ha101orf1s,o e,tr~ objeto Jt 
trabajo de la ciencia~ metodolog1a je la 1nvest1g~c1ón, es el que con~1ere a 

En el terreno menes abordado des~e el punto de vista dP. la invest1gacitn de 
la corerc1a!1za~i1n nacional de tecnologla, es menester realizar un esfuerzo 
por esclarecer sus dimensiones reales a lo :argo de la~ déLadab re~ie~tes, 
sobre todo para i tent1r def1n1r la participación subsectorial e~ la do~a~íó~ 
de equ.pos de alta coopleJ1dad. Pero el papel prirc1pal de la comerc·a11zació~ 
racio~al se encue~tra sin duda en la intermediación del coroertio 1nternac10- 
~a1, en las formas de d1str1buc16n que siguen constituyendo -dicho a mane~a de 
t1pdtes1s- la determ1rac16r en ólti1a ir.stanciR de las furmas de práctica. 

~ste ES tal ve¡ el terreno d~nde SE reali!en las act1v1daaes eco~c~1cas ~1s 
1m~crtantes relacionadas c~n la tecnología de salua, deb:do a una doble 
c1rcunstanc1a: por una ?arte se co~t1n~a asi la lerdencia genepal ae! cap1ta 
lismo coderno del desolaz~ro1ento hacia los procesos c1rculatorics y el 
prcd~min:c dal cap:tal financiero, por otra se r,afirma el domí~:o del t.p~ de 
pr•ct1ca genepa~a por la c1efttifizac1dn de la ~edi;1na a partir de las ~lt1~as 
éécadas del siglo pasado. 

Sooercial1zac1ón. 2.1. 2 

El destino de la producción tecnoldg1ca engloba los te~renos del diagnóstico, 
el tratamiento, la prevenc1on, el diseño, ~a adnin1strac1ón y la organ1:ac1ó , 
dirigidos a las personas y al ambiente. De ~odo que en todas las act1v1dades 
que tienen relación con salud existen procesos tecnológ1:c~ de tipo fis1co ~ 
orga~izat1vo en los que se pueden introducir mod1t1cac1ones. De ~ech~ en tod~s 
ellos se han ~ea!i?ado avances recie~tes consid~rab!es que plantean rovedcsos 
problemas de todo tipo. Para no oencion.r sino algu~os: la to~ogra~iu ccmputa 
ca, las salas de aed1cir,a cr1t1ca. los cor.troles scbre el amb1e"te1 la 
1nge~1eria genética, la infora~tica er s~s aplicacicnos al registro de los 
fe~~menos y el mé11co de !a~1lia. Incluimos aqui la categor!a ~2 d1 e·o, 
e;emp:1f1cada ~edilnte la 1nge~ierla genética, por considerar que su desarrvl- 
lo f~:~ro y las tentativa~ de 1ncoroorac16r. en nuestro pais var a requerir 
oíf1ciles decisiones que es necesario prever. 

~os n1~el s de coepleJtdad de los proce~cs productivos no reqú1eren mayo• 
e(plicitación: !os procesos mis avan:ados utilizados en los paise~ desarrolla- 
do& se ercuentran, por a~ora, fuera del alcance del nuestro, sobre todu er el 
ampo de medicamentos coao lo ha se ,alado Katz. De modo que uro de lDs 

diagnósticos a realizar -no necesaria1ente dentro de este proyectu- está r la 
determiracidn det campo posible de producción que puede ser abarcado er :as 
co~d1c1onei nacionales. 

ti ~xaoen del proce~ü 1e ~roducc1ón de t2cnal~g1a p r saluú ~equ1ere su 
cdtegqri ac11n d~sde vari~s punto~ de vista. E, princ.p10 vamo~ a hablar 1el 
tipo de ,os pro~esos pr~dact1vos o de ~1veles de r.o~pleJ1d d t cnalog1c , 
per: ta ~ién ~e: 1isti•o de 1~ prodacc10r segar los usos a lo_ QJE esté 
destinada y segd~ la inte~rdc.dr al~ cultura correspondienta, para lo tJal 
t,!1zare~os la~ 1ocicnes de adecuación y 1cdern1:ad. tsta~ categor1~s neoen 

ser cinal1za ,s cuida~osaeente pues se en_uentra~ interrelacionadas de ~an~rd 
41e su -ign1f1c~c16r pLece resJl~ar a~b1gua. Esa ambiguedad se Expresa, por 
~je ~lo, en que una tecnc~cgta ccmpleja general~ente e~tá destinada a Jn 
.ie t ti~o de so dentro de Jn concepto d~ modernidad. Es decir ~ue o serian 
categorias aut;amente excluyente~. 

f'rodUC.C.!Ó 1, 2, 1, 1 

Ter olcg!a y s,!ud 



El estJdío requer1do de estos do~ oroponertes -1ncorporacidn y ut1l1zación- ne 

En el otro eKtre10 del ca1po, la ut1i1zac1ón de la tecnologta involucra otra 
forma de ld cultura, el tcipcrtaeiento en la esfera del consumo de los bienes 
y servicios producidos, el cual puede ser macha 1ás resistente que el ant~rior 
a !a 1ncorporac1~n je camb1os importantes, por lo aenos en el terrero de lo 
social. En nuestro campo, lo que ocur~e es ~ue la tecnología ;r le 11pone al 
consumidcr, sin que este tenga mucho que decir sino aceptar res1gnadameite lo 
que venga. Esto no SlCede sin consecuencias, sdlo que las mismas se van a 
expresa~ en léreinas indirectos, ocasionalmente medidos a trawés de la 
ef1cac1a de los ~uevos procedimientos. la impcs1c1dn de t~cnolugta médica 
puede ge~erar, a cediana plazo, una transformación cultural en la pobldc1~0 
que refuerza al nJevo pr~ced1~iento1 ~ed1ante la creacion de una paJta de 
consu~o expresada en el reclamo activo por su ut1ltZdc1ón; no de ~tra forma se 
expl1c1 el abuso que ocurre con examenes come la ecografla en el emberBz~ y 
muchos otros. 

Trasladado d nuestro cam?o de 1nteras, la cultura tecnica dP la producción de 
servicios de salud se encuentra constituida bás1caDente por la maqu1nar-1a que 
se ut1l1za y los elementos ffsicoi y lógicos que la rodean, incluidos en esta 
~ltioa les for1as ar9aD1zat1vas d¿ la práctica. De ,o que res4lta que la 
=ult~ra tecn1ca er salud es la tecnolo~13 que se util1:a. A lo que apunta esta 
•eflexión es a se~alar que la 1ncorporacidn de te~nologl• •s un proceso social 
'uerte$ente dependiente de li capacidad para transformar las formas organiza- 
tivas, con~] consigu1ente ca1bío de los ~recesos de trab~jo que eses forma~ 
1nv:lucran. Ello hace que esa incorporac10~ requiera la preparecion de la 
tuerza de trahaJo en condiciones de ca~ac1taci6n y org2niza~i6n que la hag~n 
p er e i s i b l e , 

~e trata ta~bien, como e~ el caso ~E la co~erc1alización, de un proceso de 
i 1tercediac1ón, pero si en a~uel 1os e~tremos entre los q~e se intermediaba 
eran a~boi pertenec~entes al á~b1to de la economia, e• este esos extre~Js §e 
eícuentran al cabo del territo~io ambi~uc que constituye lo soc1 l. Estn 
;ucede porqie la +ecnologta puede -en realidad úebe- entenderse ~omo L~a forma 
de cultura, en 4~ doble sentido: la tecnología es una Cilltura ttchica, o 4na 
manera e'.lpeciftca .::e producir las cosas necesarias p ar .. la vida: un cunc r a to 
aodo de pro~ucc1dn el cual, come es sabida, 9e~era una forma especifica de 
a1str1buc1ón y consumo de los bienes producijcs: un también concreto ~~do de 
repra u c. rc, lo ~441 no 2s otra cosa que cultura en sentid~ amplia, la que se 
construye a través do las pr·áct1cas habituales que conforaan la reproducción 
cotidiana y de largo plazo de la vida social. 

Incorporación y ut1li:ación. 2.1.3 

La tardfa 1nterverc10n reguladora estatal (Decreto Ley 5340163 y ~ey 16875/711 
sólo ,irv16 para disminuir un procese cuyas man1festac1ones mjs álgidas ya se 
hablan con5umado. Al apl1ca~se con cierto rigor dichos decretos se produ.e ur 
descenso de 44 a 20Z del valor en equipamiento incorporada de 1981 a 1982 
tBori 1, op.c1t.l. la d1sm1nuc11fo de í apnr t ac t cne s cerraba u, ciclo de 
des•a1telam1ento de ~na 1nc1p1ente praducc1ón nacional de tPcnolog!a médica, 
pero sobre todo, •arcaba cor firme:a la evolución de un siste~a asistencial 
pri~ado, denominado por algunos autores como la aed1c1na fit]oc10 (Belmarli~c, 
Blc~h. ~9831. Dado que el sector privado es el que cuenta co~ menor número de 
ca~as y que fLe el receptor por excPlenc1a, se destaca la ex1stenc1a d~ una 
concentracttn de equ1pa~1ento en tal subsector. 

Argent1r• se 1rs~r1b16 e, el co,texto 1nterrac1onal Lom~ un pais 1~portador 
neto de tecnclo;ia. E! desarrollo 1ndJstr1al de qu.pam1ertos méd1c~s pree·1s- 
tente a 1976 se va opacando o transforma,do er .ntermed1ar10 ertre lo~ centros 
productores de EEUU y ~uropa y los estableci~íentos privados, tonvertido~ en 
lo~ adqutrentes d dichos equipos. 

aquella su ~apac1dad gereratri de conoc1m1ento. e~ diálogo coi la sccied d. 



Este 1n~icador d1f1ere del anterior -el de elicac11- en que en cierta forEa se 
e1cuentra 1ncllldo en el de eficiencia, aunque de una marer 1,directa y 
parcial, ya qJe siendo la eficiencia la inversa del costo por unidad de 
actividad -costo total/act1v1dades totales- el incre~ento del nLacro de 
actividades no tiene porqué refejarse de la mi$~a ,anera en el costo total, 
debid~ pri,c1palmente a la dist1nc1jn ertre to~to1 f1Jos y v r1a~les y mts 
genaral~e,tc I los ahorros que derivan de las PconomiaG de escala. E5le 

Conviene adn co~pletar estas dos cat&gortas con ura terc ra q~e taabién 
aparece de ~anera diferente en el te~reno de lo ecor.doico estricta ente 
c oaer c í s l , En este últ1110 se evalda lo ¡ue se conoce co'llo e: ta1affo clel 
~ercado, referido a la d1aerslón que el mismo puede alcanzar, basado en ~l 
cruce de las curvas de demanda y oferta v sus respe:tivas elast:cidades. En 
~uestrc campo taebitn se estudia el alcance de una determ1nada actividad, 
pero ya ro en base a ias cons1derac1ones econó~icas -er sentido restricto 
referidas, s1no en referencia 3 la noción de cobertura, definid~ oor el límite 
a!caniable con la~ a:tividades que ;e van a des~rrollar. Claro que 'a 
definició, de e~e limite puede ser hecha por distintos criterios, 1nclJfdo el 
de mercado econó~ico para la actividad médica rentable. El indicador corres- 
pondiente a esta noc1ór es el de efectividaJ, delinid~ en general pcr el 
volumen de población al que se alcanza con la actividad y aue resulta -en 
teo~ía al menos- benef1c1ado por la misma. 

Por esas ra:cnes, e~ el caso de salud es conveniente -más bier 1n11spensable- 
1ntroducir la categoria eficacia, definiéndola co~o la probabilidad de que una 
actividad alcance el m4xi4a de su efecto potencial, es decir como la relac1dn 
entre actividades ~t1les y actividades totales -como eje$plo: si vacuno 100 
niños y 70 quedan inmunizados la eficacia de esa activ dad es 701-. En las 
actividades económicas, la noción de eficacia se encuentra contenida en !ad~ 
efic1c,cia, pero en salud su separacid, hace que el indicador cor. sentido sea 
el que resulte de multiplicar los correspo~dientes a eficacia y ef1c1cnc1a 
laLtiv1dades Jt1les/act1v1dades lotales)t:act1vidades tot les/costo total! e 
acl1vidades dtiles/costo total- pero esto no siempre es posible po~ la 
diftcJllad en la medic1dn del resultado de la act1v1jad, co~o ya ~a sido 
sc•,alado. 

La categoria bá~ica tradicional para la evaluac1ón es la ef1c1enc1a, t3rre~- 
pondiente a la relación entre la cantidad de prod~cto obtenido con un cie~to 
?raceso y el costo total !ncurrido -esta es la relac1ór iu~da~enta1 ~~l 
enfoque de beref1c10/costo- reduciéndose lo; problemas a la d=finic1ón prec:sa 
de las categorias involucradas y su medición. Esta categoria satisface les 
requer1mien~as b~s1cos en el terreno económico general, en bas~ al s~puesto 
que lo que se produce es de calidad adecuada -para lo tual se 1~c!~ye e! 
control de e¡a calidad en el desarrolle interro del ~race:o- aJncue er. 
OCds,ones ello no se c~mpla. En sa!ud !as co5as se comp!ica, por la dii1cu!tad 
en definir, en muchos casos, lo cue s1gni•1ca calidad adecuada co~o proJurto 
de la actividad reali:aca. 

le formulacid, de 
eval1.<ac1ór, que so, 
o rechazo de los 

Al privilegiar el enfoque económico correspo~diente a 
p~oyectos, se destaca el papel central de los procesos de 
los que fiJan los criterics principales ?ara la accptac1én 
m1,;mos. 

Evali.,ación, 2, l. 4 

~~ede hacerse de ma~era ~eneral, 5ino que debe estar d1scr1 1nado scgu 
categor1as aue destaquen las dificultades s ñaladas D~s arriba. Habr4 que 
di'ererc1ar el s b~ec or q~e la realiza, el tipo de tecrologia y el uso ~l que 
está destinada. De todas m ~eras, todos esto~ análisis se in uf c ertes para 
Jna determinacidn ~orrectd del s1g1ificada de .a inco~poraciór. ) el uso de 
~Jev~ tecnologfa, ?1.<esto que ello req~erir4 un procedimiento e~al1ativo -er ~¡ 
~ert.dü tradic1onal de. tér~ino que perm1td i1ert1f car las caracter1st1cas 
de esa ~ncorporactón cor.o pr yecto. 
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Por otra parte, hay un espacio ab1ertn para ciertas inversione~ de una terma 
de tecnologta que se ha calif~:ado coeo a1ecuada, e~ el doble sentido de la 
correspondencia entre problema y ~olucion y entre cültura técnica y cultura en 

La producc1~n de tecno!ogta er. sus vers1o~es sofisticadas requiere una fuerte 
1nversi6n de sapttal y una infrae.trurtura técnico cientlflca de ~rimera 
linea, ~o f~cil de alcanzar para paises subdesar~ollado!, Las e~presas que se 
dedican a este tipo de procucc1dn se encuentran entre las más avanzadas de la~ 
trasnat1onale~ y su instalación puede requer1r un voluaen de capital f1~anc1e· 
ro que a veces eKcede el disponible para un pats subde!arrollado, aún mediante 
1nvers1ones conJuntas entre subsectores pdbli~os y privado~. De Qanera que SJ 
lnstalac1dn es 1~probable, por el momento, salvo co~o inversión eKtranjera; de 
todos modos debería existir un inventario de las empresas ~e este tipa en el 
pais, s~s ~uEntes de fi~anc1a•1ento y los mecan,smos de control e~istentes, 
dPbido a la imoortancia que las ~ismas pueden ejercer, a trdvés de la 
co~2rtiali:ac1ón d~ sus productos, e, la d~term1nac1ón de las prácticas 
as t s t enc i al es. 

Puede ser necesar1c dtferenciar el financiamiento de la tecnologia en les 
diversos ámbitos que se han discutido hasta aqul: produc:ci6~, incorporación, 
util1zacidn y evaluación, pues en cada uno de ellos el problema se presenta de 
distinta manera, sobre todo ~orque cada ur.o de esos procesos ínvolu:ra 
magnitude5 de dt~ero y conoi~icnes sociales muy ~ifere~tes. 

P~r raiones que obv1ame~te no se inscriben en la just1ficac1on t~cn1ca, ids 
obras sociales y el sector privado ~ucJean aás de dos tercios de lo• servicios 
de 11<1y=ir co111pleJ1dad. Cor. el de's+i n anc í aa i ent o del s ect cr público t a l ,,i .ua 
ción se airava ya que ~es 20 a 25 millones de jó!ares que ingresaba, por aRo 
se concentran fundamentalnente en el ser.to~ privado. 

rllblico (rae. prcv. 111ur.ic.l 42.6 59.4 
Obras Sociales S. 5 t . 3 
Privado 51.8 3;¡,3 

ruute: 1135, C1tu1ro Nacional -de Re:•Jrscs y Ser·licio, para la ulud, 1979 t Antonio Suela. R. T., 
Ccnéic1:1antes estrJttunles en ~l uso y di!uslén de 11 tecnclogla 1fdica, Cuadernos lld,co Sociales 19, er,ero 
ee 1982. 

Camas o: l Establ<:!ci:míentos (~l Dependencia 

Cuadro: D1str1bución de estdb!ec1m1gntos y camas hospitalarias por dependen- 
cia, 1979 

la salud <MBS, 1979) 
pais era la siguie'l- 

Segdn ~l Catastro Nacional de Recursos~ Servicios para 
la d1stribuc1ón de servicios as1stenciale~ y ca~as en el 
te: 

La polit1ca econóo1ca estatal que contuvo artii1cialmente el precio 11?1 dólar 
alerto a que los i~dustrial~s, a partir del segundo seaestre de 1978, crearan 
una de,anda consider~ble de 11portac1anes de bi~nes interted1os a ba;o costo 
(Susan1, 19841. 

F1na11c1amiento. 2. 1. 5 

Los 1nd1cador~s de ef1c1enc1a1 eficacia y efectividad son expresivos de lGs 
diferen~ias que ~xisten entre el ámbito estrict~~ente económ1ro y el ~e salud, 
al 01sQo tie~po que de las d1f1cultades de Qed:c:on q1e surgen en este últiQo. 
Su a~hc:ació'l -o 111e;or .-1 intento de ap l t c ac i cn- debe r e a li z ar s a de manera 
roinparat1vo, tanto entre lo~ diferentes subsectoreJ y aun instituciones dentro 
de U'l subs~ctor, come entre las poblac.ones destinat~rias de la activ1~ad. 

se 
la 

inomento que 
·au,ento dE> 
e l aft'o ZOUO. 

elemento debe ser tomado muy especialmente en cuenta en el 
intenta general1:ar ana polit1ca de exte~sión de cobertura 
efectividad global- a través del programa salud para todos en 
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En nuestro concepto los aspectos sociales se re+ieren a u~a forma de relación 
i nt er na -dentro del proceso analizado- y e~terra -r2ferida a la co11i.1n1, ad 
to~al- de l o s e c t cr as que forma, parte del problc'Tla en e s tud i o , Esas , e l ac l c- 
ncs pueden referirse a cuest1o"e1 •~Y diversas, desde relaciones mdler,ale~ 
cc;1110 ser t sr los estr1cta'llentc e oró1uca!i <e: &tos, p r e c r c s , t n su-so s , p r odu z t o s I 

En g~neral se considera q~e l~s aspectos sociales de ur problem~ cJalq4:er~ 
son aqué!lcs que están ligados con lo que ~agd~ente podria definirse como las 
condicione¡ de vida de la población: .i~iendd, con~umo de bienes y servic:os, 
sal~d. educac1on, niveles y condiciones de empleo. En la verston mas rigurosa 
de la economfd polit1ca, pdrcial~~nte coincidente con la ant~r:~r, to respo~- 
der1a a la fase circulatoria de la acumulación como d1fere~ciacidn espec1•ic¿ 
respecto de la fase productiva pero tormando parte del mismo proce!o. 

Co~ence1os por reiterar que lo~ aspectos soc1a!es de la tecnolagla para salud 
es ura categoria heurlstica -en nuestra term1nologla ~n conc~pto operac1o~al- 
1nlroduc1da para realizar una pr~senta~10n ordenada de las ideas bá~itas de Jn 
marco teórico, con el propósito de ir acotando el übJelo de lrdbdjo de la 
1nvest1gacidn. De hecho, la d1sc1pl1na económica -en ;lguna ~~ sus versiones 
~os1bles- pretenoe abarcar dichos aspectos como una ~arle propia de ~u 
quehacer. Por ello, debemos irtentar una d:scusidn preliminar del signlficado, 
~ara nue~tros propósitos, de la categoria ~tilizada. 

2,2 Aspectos sociales. 

En cuanto al f1nanc1aa,ento cel uso, también depende del subsector de acl1v1- 
dad que ha real1:ad~ la 1ncorporac10n y for~a parte directa Jel financiamiento 
ger.eral de las act1v1dades de salud, por lo que se incorpora a ese a,álisi~. 
Lo importante a ~ecordar es }a relación que liga a las forma~ de f1nanciaroie~- 
to con la organización subsectorial del ~e~tor, :o cual si~n1f1cu que incorpo- 
raciones de tecnolog!a que impliquen -por los volómene~ de firarcia~ienlo 
re~u~r1dos- cambios i~portantes en el costo de la atencion, puede~ significar, 
;! mismo tiempo, cambios eo las formas organi:ativas subsector1ales. 

La il"corporación de tecnologia iaporlada presenta senos pro~lemas, porque ya 
está calculada en el proceso de venta promovido por las compahfas que la 
producen. Pira el pats ello representa más bien u1 d necesidad Je defenderse 
frente a la incorporación acrlt1ca de una tecnologla que p~edc ro ser adecuada 
en u•o o los dos sentidos menc1onddos dnterior~ente. Habrá que tomar en cuenta 
el interés nacional por esa 1ncorporac1én1 pue! de ello dependerá la 'orrna de 
financiaoiento propuesta para la misma: que corra por cuenta de la empresa 
productora o que las instituciones locales se hagan cargo de ello, Estn 
cuestió~ se encuentra en relación con el sabsector a. que se destina esa 
1ncorporac1dn, s1 es que esta diferenciada ée esa manera. 

Respecto de la incorporación hay que separar lo que corresponde a la te~~clo- 
gia nacional de la 1~portrldd. El proceso de incorporación de la tecnología 
prodJcida en el pafs requiere un fuerte apoye of.:ial -y ta~b1en un control- 
para esas 3ct1vidades, de manera que se encuentra estrechamente ligado ca~ el 
punto anterior. Este es un campo m~ltiple donde h!y que real1:ar un conj~nto 
de tareas que .ncl~yen controles de calidad, experi~entación en .erre~o, 
preparación ~e personal, difusión entre utilizadores y u5uar1Js, todo lo cual 
1nsu1e un tie~po considerable que atenta contra sus posibilidades de llega a 
buen téraino, de ahí la necesidad de ayuda oficial. 

sentido a pl10. Esa cor~espondenc1a ob~dere, gereralmente, al baJo n11el ~e 
sof1st1ra::1dl" ,je su proceso de pr oducc í én y a 51., génesis en el acrrvo 
tradicional, dos razores que just1f1can su incorpJrac1ón sin proble~as er, las 
p•á:t1cas locale~. SJ 1dcnt1f1:ac16n ~s. por le tanto, de interés para el 
pats; Ja 1nvest1gac16" reqLer1da para apoyar su desarrollo es Jn campo 
pra~1soric para la interve~c1dn de las universi1ades, siempre que puedan 
supe~a~ su c~dnico desf¡nanciamient~. 
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E.a potenc1a21dad, juntb a la cacac1tec1ón q~e &e requiere para maneJarla, es 
la qJe otorga el s1gnlf1cado s1obcl1co al ut1l1:ador, irento a lar. re~ta'ltes 
~1embros del equipe y a los u&uar1os. El poder del médico en el equipo f el 

La s1gnif1cac1dn ~atería! del uso de una cierta tecnología 6e ide~tifica cor 
la potencialidad con que se enfrentan los problernas a resolver -un aparato de 
radioscopia per~ite ver mejor las lesiones pulmonares ~ue la sitple percusión 
y auscultación- pero ~rodu~e una tende~cia ~ utilizar ;ie1pre la tecrclogfa 
m4s avanzada aunque no sea la adecuada en cierta c1rcunstanc1a -la ausculta- 
ció~ va a perc1b1r el espasac brcnquia1 en :cndic1ones que la rad1oscop1a 
serla 1nótil-, lo cual quierP decir q~e la significación po5it1va del ~¡o de 
la t~cnolog!a, se contrapesa con el 5esgo que ~e puede i~trodLcir en el 
coapartcAiento ce su~ ut!l1:aécres. 

Conviene establecer niveles de actor: hay un nivel colectivo constit~ldo por 
el equ:po y niveles individuales correspondientes a las funciones espe:ía~1za- 
das qJe real1za cada uno de los a1embrcs del mismo. 

Descartada la predominancia del usuario, veamos el papel del util1~ador. Con 
este rcmbre des1gnaaos al actor que 1an,Ja la lecnologfa disponible, es decir 
que co~trola su aplicación sobre el usuario o, en términos más comunes: el 
equipo de salud. As1 como con el usuario se encuentran diferenciaciones 1eg(n 
múltiples criterios -que reaparecerán más adelante-, ello también ocurre con 
el util1zadcr; las diversas categorias que conforaan !a fuerza de traba:o y 
las relaciones que se establecen entre ellas. De en:re esas categarias ocupa 
un papel predo~ínante la de Qéd1co. 

La a1gn1f1c,cid, ~1mtdl1c! pu~de íparecer come una perturbación del cuehacer 
espec!f1co de la actividad que se deaanda, pero au 1dentificación es funda~en- 
tal puesto que es la representacidn, en ese nivel, de la composición de 
fuerzas oue do~iran a! sector. En ese sentido puede caracter1zarse como la 
1deologfa de cada uno de los grupos respecto a este proble~a. 

C~nv1ene comenz¿r por e! usuario, puesto que se supone que ~us necesidades 
materiales son las que de;~ncarlenan todo el ~ovimiento social que conduce a la 
estructur~c10n del sector salud y a las d1~~rsas actividades que se ordenan e'1 
torno al mismo. Rápidamente nos desertgaiíamo;; de e,sta aparente centralidad, 
dado qu9 la d2terminación en base a las necesidades Aateriales no es la única 
posible para el usuario -de hecho para ninguno de los otros actores- ;i~o que 
~x1ste ta~bi~n ~na necesidad siab6lica que va Más allá de Id ~esolucién del 
problema material -la cura o prevención de una Enfermedad- pero que también 
p~ede requerir cuant,csos gastos para su atencíó~. Esa necesidad simbólica 5' 
e~presa de d1st1ntas caneras en d:ferentes gru~os sociales pues depende de las 
condiciones de su art1culac1Gn can el resto de la sociedad, de modo que su 
correcta interpretación sólo podrá realizars& una vez que se hayan identifica- 
do las relaciones externas de cada u~o dP los grupos que conforman los 
usuarios. Para algunos de e;tos se tratar• de obte'1er acceso +ac i ; a un 
servicio que hasta entonces estaba fuera de su alcance -1nde~eíldteíltemente de 
su necesidad real - en tanto qJe para otros se tratará de obtener s~rvic10~ 
d1ferenc1adcs de otrus grupos de pob ación, ~dr d¿ aquellos equiparables d su 
mismd cond1c16n social, e de obtener un mayor confort para servi:1c: de 
simi:ar calidad asistencial. 

Los actores de este proceso son los s1gu1entes: productores, 1nter~ediarios1 

propietarios, utilizadores1 usuarios y fiscalizadores. Cada uno de ellos J~ega 
un papel dentro de lu din~mtta que las relac1on I pa~el que pueJe modificarse 
o ccrsolidarse durante el proceso. 

R_lac1o'les 1ntern s. 2.2.1 

hasta s1mból1cas co~o las d1st.ntas sign1fícrlc1~1es o repre~entac1ones q~e lo$ 
actores 1ricorporan Junto con la n eva tec'lologla. Este es el punto .Je vista 
que adoptare~os pora plantear ,as cue5l1ones que ~i,ue ,. 

Temobg!a y salud s 



La i~termed1ac1ón tecnológica ya ha sido mencionada entre los as~ectos 
econó~icos descritos, pero aqu1 se hace referencia a la significación soc.al 
de esa 1nter•ed1ación1 en el sertido del papel ~ue lo5 1nterrned1a~ios Juegar 
er. la estruclúra de poder sectorial. Debe pcrc1b1rse su actividad de~de los 
dos pu~t~s de visti señal1dos, lo cual ~aremos med1a~te una breve 1escr1 ción 
de los 4nb1tos de 1ntervenc1ón para pasar después a los s1gn1ficados simbóli- 
cos. 

En el caso del Estado como propietario, ~o es hauitudl que el comportar.1ento 
se base en las m1s~ag determ1nac:ones que cuando ;e trata del pro~1etar10 
privado; su significación :a~b1a ~ara adquirir otros contenidos qJe varia~ 
según la concepción de Estado aceptada, p~diendo llegarse hasta la ident1fica- 
c16n de los comportamientos de! Estado con la clase dominante ca[o es e! raso 
de la hi5tor!a reciente de Argentina durante el perlado 1976-1983. ~e ese 
extremo, pasando por la noción de Estado como gararte del bien pdbl1ca ~asta 
el reconoci~1ento de la het?rogeneidad de composición, el Est3do puede asu~ir 
coapartamientos diversos con significacio~es máltíples que serán exploradas ?r 
detalle ~Js adel~nte, al a~al1zar las relaciones e~ternas de los actor~s del 
sector. 

El propietario de la inversión en tecnologla -salvo cuando se trata del 
EGtadc- tiene su interés principal en la recuperació~ ampliada de su capital, 
co~o es caracterist1co en cualqJier otro tipo de inversión, de ~anera que 
tarto en sus relaciones con los utilizadores -su fJerza de trabaJo- como ton 
los ~suar1os, ~u comporta•iento estar~ regido, en general, por la obtenc1én de 
ganancias. El hecho que la 1~dustr1a de la salud tenga un mercado aseg~rado y 
crecie~te, la transforma en an terreno muy interesarte parn su progresiva 
integración al ámbito de las determinaciones económicas, pero más espec1iica- 
oente de las c~1erciales. 

El tercer actor -aunque a esta dltura deberíamos reconocer que se trata en 
cada caso oe grupos de actore;- que va~os a describ1r es el propietario q~e. 
en muchos casos, sobre todo hasta hace unos aKos, era el util12ador do~1nacte, 
este es el médico. La sitJación en que utilizador y propietario ~e ide~t.f1ca- 
ban er Jn sjlo persunaje se fflodificó como consecuencia de 1a 1ntrQducc1é~ de 
la tecnologta moderna en el terreno de la atención médica. Ello su:edió como 
consecuencia de la coaplejización y soiisticación de la práctica, lo cual 
requirió de cuantiosas i,versiones de capital dificiles de realizar por 
médico: 1néiv1duales¡ de aodo que pasó a constituirse en un terre~o para lJ5 
inversores ec0Dda1cos. En otros tér~ino~, la ~ecnología de la prácti~a rafdica 
pasó de ser un auxiliar del desempeño profesional del medico a ;e~ ~ne 
inversión rentable, cambiand~ su status en el terreno económ1co, En ~urhos 
casos esto no ~1gnificó el desplaza~1ento físico del 1éd1co por n nuev~ 
personaJe, el inversor, sino sólo su desplazam~entc fun~iona!, es decir su 
transforaacibh en inversor, lo cual no tendrla nada de particular •i no f era 
porque caab1a las aotjvaci ••s de su prjct1ca profesional. 

En sintesis, pJede afirmarse que el ma,ejo de la tecnologla se co~stitJye en 
un1 1mpo•tante fuente de poder para los utilizadores dominantes, lo :ual es 
claramente expresarlo mediante los significados simbólicos ser.alados. 

La relación d_ 1bicaridn en e! equipo y fre~te a las usuarios se repite, con 
las debicas -odifi:a:1ones, :e~ el res~o del per;o,al de salJd. Saca u~o de 
los miembros del quipo va a tener una cierta capacidad de maneJo i~~tpume1tal 
que se vera inDed1atacente refleJada en una Jerarqu1zac1ói relativa respecto 
de los dos referentes Qen~1o~ados. En c~a~to relación irterna, esta d1sposi- 
ción va a impactar la organizació, de la prestación siendo, por lo tarta, uno 
de los elementos claves de la tecnología organ,zacional. 

statu~ frente a la sociedad se derivan de este dominio teciico de :o~ 
procedimientos¡ cua~to •~s ~oder,os y sofist.cados sean estos mayor ser~ e~e 
poder y ese status. 
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Ambos tipos de ?roducc1ón t1enen origen, generalmente, en los pa1ses centrales 
donde se gea~ran e" grandes empresas -el primer tipo n en universidades u 
olro~ centros !cadémicos -el segundo- de donde son traldos a los pa1ses 
periféricos para $U cor.su o. La al1ar.:a entre el gran capital y la más sólida 
fornacio~ intelectual confiere a este grupo un poder formidable, frente al 

ltay d as tipos de productores que nos interua destacar: los eaapre!lari.os que 
entran en ~n mercado que les permite vender sus productos, en este caso 
tecnolog1a material y los que les sirven de apoyo desarrollando tecnologias 
orga,1zativas, !ts cuales consolidan la6 formas de práctica implicitas en la 
anterior. Estos dos t:pos de productores están informal•ente asociado~ e~ sus 
prácticas, pero estas son d1st1ntas en c~anto s~ dirigen d otros destinatarios 
y utilizan otros medios e intermed1~rios para realizar su tarea. 

Dentro de este grupo debe di1t1nguir1e un actor particular, que ayuda a 
canalizar la transmist~n ideológica entre !os actores económicos y los que se 
identifica cono pertenecientes al ca•po de la salud. As1 como los gestores y 
propagandi~tas 1e ubican del Lado de los primeros, estos lo hacen del de los 
segundos, donde desarrollan act1vid1des de 1nvest1gacion y docencia. Este 
aspecto es de tal amplitu: que ater1ta un análisis particular; baste ~enctonar 
que el peder de este actcr es considerable por estar constituido ?Or persona- 
;es d= gran prestigio -profesores universitarios, i~vestigadores de r~co~oc1- 
miento 1rt~rnacional- q~e san la garaatia, para el utilizador y el usuario, de 
La ba~dad de los prc=edimientcs recomenda:os o propa~andi:adcs de esta ~anero 
ind1recta. La c:~nc13 que practican y el saber que ~ransmiten son la seudo- 
r.ier.c:a del c1entif1cisnc y el seudosaber de ta dependencia¡ como sujetos de 
una práctica ide~lóg1ca sen intelectuales orgánicos de los grupos do~ina,tes. 

El caso de propagandistas y gestores es especialmente interesante, porque 
~onst1tuye una pieza clave de esta correa de transro1sión que permite el 
funcionamiento de la alqu1na tecnológica. Como toda propaganda, la propaganda 
de la tecnología est3 dirigida a un s~~tor del público, no al público gen~ral, 
para lo cual a3ume foraas diversas segLn el tipo de material que intenta 
vender o el e spec i f r c o sector del públlco que debe decidir sobre la i nc cr por a- 
ción del mi~~o. L3s razon~s pcr las que los propagandistas reali:an su tar~1 
son generalmente económicas -les pagan para ello- pero también 1deológi:as. En 
este último caso conforaan un grupo particular q~e 1ntroduce prodJctos 
c i eu t lf i co s , 

Las diferentes forcas institucionales y tipos de furciongs co~servan s:n 
e~bargo una hofiogeneidad de s1gnif1cación, en cuanto consolidan ur.a forffia 1e 
práctica a prom~even su profundizaci1n. En este caso, más aan que en el 
anterior, co~ler.:a a hacerse ?atente la difer2nc~ación entre la p~~ctic¿ de 
las actlv:Cades de salud y la GUe corresponde a sus proveedores materiales e 
1deológ1cos. El 1nteraecl1ajor de cualquier tipo, no sólo pone al alcance del 
prop1etar10 y el ut1l:zador los aateriales de trabajo, sino que los conformo 
como sujeto; de la ?ráctica que van a realizar~ que están realizando. En ~sta 
tarea 1deológica algunos 1ntermed1adores tienen mis peso que otros. ~l 
importador es un co•erciante que gana d1n~ro con su tr•bajn y le da lo a1~~0 
importar ilna cosa que otra¡ lo •iseo ocurre con el vendedor o co~ el 
fi ancista, en cambio los propagandistas y los gestores tienen que ingeniarse 
para convencer a los utili2adores y propietarios de la bondad d~ los ~ater1a- 
les f1s1cos o intelectuales que les proveen. 

Al igual que en los otros cas~s, existen varios grupos de actividades 
intermediadoras que se encuentran a cargo de otros tantos aétore, o grupos 
sociales: i~port dores, vendedores, propagandistas, gestores, f1nanciadores. 
Cada uno de ellos tiene una función particular, q~e se art1r.11la con las 
restantes de distinta manera según las caracterist1cas de la tecnologla cuya 
1ntermed1ac1an se reall:a: nacional o 1~portada y imbito de aplicación -no es 
lcr mismo inco•porar una for•a organizat~va q~e un nuevo m~dtcamento- por lo 
que ~e agruparán en 1nst1tuc1ones de distinto tipo, en general e~presas 
comerciales o de ase:orfa cJentlf1ca. 
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Va•os a ccnsidera , en pr1~c1p1c, los 1gulentes •ovim1entos: ~edef1 .c1én del 
obJelo y el proceso de t•abaJc, de las relactones prestador u uar10, de las 
capac1jtdes requeridas, da las formas organ1zat.vüs y do las relac1cne~ on 

Ceroe1nanos de Psta •anera los dtferertes movimientos de reacomo a,1dr que 
debe realizarse para pera1tir que una tecnología nuevas 1ncorporc de fer a 
tal que CL•p~a con el rrqa1s1to dt adecu.c1dn, el cual no es otro que el de a 
a,epli!Cldn de la nueva for~a coAo cultura o, lo qJn es lo ~1s•o, ,010 el bu~ 
ane;o tnstr~mental del procedimiento y el cumpl1mienlo de su ef1c1c1a 

pr4ctica. Cstos ovieientos pueden considerarse en parte como •od fitac10 es 
~e las rela~1ones internas descritas 1nter1oroente ¡, en consec en 111 c mo 
una p s1ble 1odif2,ac16n de la estructura de poder sectorial, pero tamb¡én 
como ur ca•bl e e las relaciones exte~nas eri v ade , er part , del que ~e 
produce en la art1tulac1dn 1fttrase~tor1al. Cstos nltimos ·los e i& p odv~en 
en la •elac;1 nes externas- son nov1A1entos dt Jn mayor nivel Je sig ificac1dn 
va q 1;.0 fer an u 11 eartitulac1ón del conJu t..i del seclor en el Estado, lo 
ual expresa el i~pacto d1f1~1t1vo de la incorporación tocrológi a e~tor1al. 

Inserción social. 2.2.2 

La co~clu5tón prel1ain2r qJe puede derivarse de este cumulo de relaciones 
materiales y s1mbdlícas, es q~e la configuración q~e as~men expresa el poder 
qwe cada uno de los grupos socia es involucrados poseP. efectivaae te. ~ste 
poder no se genera interramente, en el sector, sino que tiene que ver ccr la 
configuración total del Estado, de modo que sdio podrd ser abar~ado e~ su 
co pieJ1dad una vez que _e haya anali:ado esa corfiguractór, en .o qwe 
corresponde al quehacer de saluG. ~ esta dlt1ma relación la hc~os derJE "ado 
relac1on1s eKternas. Pero antes de entrar en su cons1derac1dn ciscutireios 
proble•as internos de relaci~nes que surger ante la introducci1n de ura ~Je,a 
tecnologf¡¡ (Testa et al., 19831. 

L func1ór de f1scal1zac1dn est6 claramente destinada, en cuarto rela ián 
aater,al, a. cuapl1• ente de las nor•as reglamentarias p-ra el tJercicio d la 
pr4ct1c1; tn cuanto relación s1•ból1ca es un intento de controlar los ab~sos 
de peder que se e;ercen sobre el destinatario final de las diversas activida- 
des que girar en torno a ella. En este sentido es una actividad fwrda•ert. 
que se enfrenta a los actores que acldan del iddo de la oferta de servicio~, 
1~cluído el propio gob1erno. 

~a f11 al11ac1ór debe estar dirigida a todos los actores que intervienen er. la 
cadena que condJce a una foraa ts?ec1f1ca de práctica: productores, 1~teroe- 
diarios1 propietarios y ut1lizadores -también el usuario como control de los 
resultados obtenidos· ~eber!a caer baJo la airada vigilante del fiscal1:ad~r, 
el cual contar!a para ese propósito con recursos como la observación directa, 
la e~c~esta y las noraativas a CUQpl1r para el otorgamiento de ~er isos 
respe t de cada una de las actividades de lo~ actores. Pero el eJerc1cio d 
esa función no siempre se cumple; para que ello ocurra deben llenarse ~tertas 
condiciones que caractericen a la institución e1cargada como un a~arato 
ar.ttwlador del Estado. 

Al Olt1•0 de nüestros actores lo ~emo~ llamado ~iscal1zador, designa~d~ con 
este térn1no ~a responsab1l1dad del ce-trol sobre las prácticas vigentes o 
prop~estas. La f~nc1ón de f1scali:ac1Gn es o neralmente asu•1da po~ el Es ado 
y As espectf1camente por el gobierno, aunque 2n algunos paises parte de esta 
pr,cl1ca corre por cuenta de instituciones ertragubernamentale <no por ello 
d J• d ser stata1es> co•o los colegios o federaciones médicas u otras. De 
todos modos, la f1ncalizac1ón es realizada en buena medida por los •t~ister1os 
o secretarías de salud u otras 1nst1tuc1onos s1m1iare1. 

e a. resulta irisuf1cicnte la fuerza que se puede co Jurar para oponérsele -e, 
1 supuesto ca5o q~e se q~1s1era hacerlo- e especia! porqwe no e iste u,a 

CC"C1e~c1a cla~a cerca de la s1g~1ficac1ón q~e t1ere el complejo conJunto de 
relacione, ater ales y s1mb6l1c~s descr.tc. 
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Todas las consecuencias y readaptaciones necesarias que se han se¡alado re 

El simple adiestra•1ento del personal es insuf1c1ente para el éxito de la 
nueva práctica. Lo que se necesita es la 1ncorporac16n de la nueva tecnoloGla 
co~o cultura, co~o ~na 4orea incorporada a los procedimientos habituales de 
los ut1lizadores, pero taDb1én d• los usuarios. 

Una nue;a te:nologla requiere Jn apr~ndizajP que attualice a los utili:adcres 
en los proceses para su correcta apl1caGidn. Coma en cualquier otro prc)ec~o, 
la 1ncoporac1ón tecno!09¡ca tendrá u~ capituic de adiestri»iento de pe•sona! 
destinado re.lizar esa actuali:ación. H~y que tomar en cuenta que la cisma 
imrlica algo eás que una puesta al dia de !os conoc1mientos del uti!izador 
directo, sino que tiene implicac1or.es organizativas: si el proceso cambia, la 
organización que !o suste1ta también r~q~1ere un esfuerzo adaptativo de ~anera 
que tJd~s ius integrantes deben aodif1car sus comportamientos índiv1duales en 
una forma coherente. 

Las referencias históricas generales, de las que nueGtro pat5 es un caso 
particular, ser.alan tendencias contradictorias: podria af.r~ars~ que las 
1ncorporac1ones de enfoques alternativos de pr~cti~as de salud enfati~an, e~ 
muchos casos, las tareas intersubJettvas, la creac,ón Je grupos, el fortaleci- 
~1ento de las relaciones coaun1cat1vas 1ntra y extra familiares, la terapéuti- 
ca como cuestión grupal -sobre todo en las diversas or1entac1ones ps1cológ1- 
cas· y las prácticas olobales participativas¡ la tecnología que está ligada al 
desarrollo de instruaentos de aedic1dn de parámetros obJet1vos, en cambio, 
tiene, en su mayor parte, efectos contrarios: la separación -41s1ca e intelec- 
tual- entre utiliiador y ~suario, la individualización y aún la fra1mentac16r 
de albos, la interrupción casi total de la comunicación directa para basarse 
en una intermediación tan d1ftc1l que al cabo de la' ~1sma los seres hu~anos 
dejar de reconocerse como tales (~ene~dez, 19831, 

Sl la tendencia en cuanto al objeto de trabacc ha sido hacia la fragmentación, 
lo m!smc ha ocurrido respecto al proceso de trabajo que ha iufrido la misma 
fragmentación, evidenciada por la aparición de Tiuevas categortas de trabaJado- 
res, de hecho nuevas profesiones generadas por esa divi~ión ,acial del trabajo 
de ialud. De nuevo, se reprodice aqui un3 de las características globales aás 
importantes del desarrollo capitalista: la que conduce a la fragmentdción del 
trabajador, mAs grave a~n que la pérdida de la propiedad de sus herramientas 
de trabdJ01 que es la pérdida de la posos1ón de los ~onocimientos que le 
permiten una v,s~ón 9loba! de los probleaas que enfrenta. 

La tendencia general ha sido la profundización de la especialización, lo cJal 
le confiere a la pr~ctica una erorae capacidad transformadora en cada uno de 
sus ~mbitos de apl1cac16n, pero s1gniiic~ también una tragrnentac16n progresiva 
~e la unidad social pr1aigen1a entre ~l ser humano y la naturaleza. El 
problema q~e se abre frente a los mecan1s~os de dec1s1~n es: lcó~o conservar 
la capacidad técnica al m1sao t1eapo que se reconstituye la unidad soc1~: 
perdidu? O p~esto en térainos cle categorias ya mencionadas, se trata de 
co~binar la modernidad con la adecuación en un ónice contexto y una dnica 
p r é c t i c a , 

La ~istoria de la •edicina muestra cómo su objeto de trabaJg ha ido cambiando 
paulatinamente a lo largo del t1e~po, como consecuencia de la ir.troducc1ón de 
mod1f1cac1o~es tecnológicas, las coales han contluc1do ~ las actuales lor~as de 
práctica. Sólc a manerG ce ejemplo 3eñaleaos el paso de ld relación hombre 
raturaleza como obJeto en la concepción hipocrJtito galénica, a la rupt~ra de 
esa relación y la atención exclusiva en e! ser humano como consecuencia del 
descubr1a1ento de drogas con efectos poderosos a mediados del stglo pasado y 
posteriormente la parc1alización del obJeto e~ órganos ind.v1dual1~ados -e. 
rir.on, el corazón- al 1ntroducirse procedimientos exploratorios s~f1st cadas 
dura~le el siglo actual. 

otras actividades. 
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La significación de una incorporJcidn tecnológica para los grupos sociales 
deriva directamente de la función 4ue cada uno de ellos desemµe~a en el 
contexto que estamos analizando, es decir, de la función especff1ca de cada 
grupo respecto a esa incorporación. Insistimos que se trata de ~na cuestiór 
espe~lf1ca, conectada de manera directa e individual a un determinado grupo d~ 
productores -o propietarios, o utilizadores, o usuarios- ~e tecnclogia y no 
referida a los productores er. general. Esta especificidarl es la que califica 
al despl&zamiento que se produce como ~oyuntural, es decir corno un dEsplaza- 
m1ento qLe na afecta las relaciones sociales básicas sino solamente la suerte 
1rdividual y pasajera de algdn grupo. 
Los desplazam1enlos que ocurren se refieren a algun~ caracterist1ca mater,al 
de la relación que modifica los flujos concretos de rec~rsos -reales o 
finarc1eros- dentro o entre los distintos grupos que coniormon lo 1nstituc10- 
nalidad del sector, o modifica la ubicación de personas en las instituciones. 
Ju1Lo con estas modificaciones ocurren algunas otras referidas a ¡as relaLio- 
nes simbólicas, de mínima significación global, en el sertido G~e no ~ay 
cambios importantes en la re~rticulacitn del sector en el ~stado, lo rual no 
quiere decir que esas relaciones no tengan ninguna importancia; por el 
contrario, su importancia debe enfatizarse puesto que se trata del terreno 
especifico del conflicto polit1co -en conseLurncia del diseño de pollticas- 

Pero antes de entrar en los aspectos concretos, diga~os que lo que ;e 
rearticula es una forma de relación social, una manera de conectarse entre 
grupos diferentes. Esta conexión se hace en base a dos cuestiones disti~tas, 
ya se~aladas anterioreente: una relación de intercambio ~aterial y una 
relación simbólica en la que se expresa la significación del cambi~ ccur~ido. 
Ambas cuestiones aparecen en las dos circunstancias mencionadas, pero la 
primera es caracteristica de las modificaciones coyunturales, en tanto la otra 
lo es de los cambios estructurales. 

Una re-articulación puede efectuarse como consecuencia de dos situaciones 
diferentes en cuanto a sus alcances reales. Por un lado es un proceso que 
ocurre normalmente como resultante del desenvolvimiento de la vida social, por 
otro es la forma de salida de una crisis que reforcula desde sus mismas bases 
las condiciones y posibilidades de articulación. EP el primer caso se trata de 
modificaciones que no implican cambios de fondo sir.o sólo desplazam1ertcs 
circunstanciales dentro de un mismo marco referencial I en el segundo caso, los 
cambios afectan a la conformación misma de la sociedad. Las diferencias entre 
estos dos procesos se refleJan metodológicacente en que para ~videnciar el 
?ri~ero de ellos debemos recurrir a categor1as funcionales de actores socia- 
les, en cambio el segundo sólo mostrarA su s1gnificac1ón si utilizamos 
categorías que permitan su e1presiOn, tales como clases sociales. 

Articulación del sector salud en el Estado. 2.2.3 

De l~ misma manera que el conJunto de rela:ior.es internas del sector constitu- 
yen el basamento y la expresión de su estructura de poder, las relaciones que 
el conJunto del sector mantiene con otras actividades que se definen como 
externas al mismo, constituyen el furda•ento y la expresión de la forma de 
articulación de esa estructura en el Estado. 

ordenan en nuevQs formas organizativas, que son las que concretan la manera en 
q~e la tecnología va a ser, en def1nftivaJ inccrporada en la s1tuacidn 
existente. La forma orgclni:ativa expresa, en el fondo, una ma~era de relac.o- 
oes so:id!es en escala pequer.a que refleja -sin distorsiones- ~ re!rccta -c~n 
distorsiones- las que ocurren en la escala de la saciedad globa!. Además de 
tener esa s1gn1ficación, la dinámica social de las organi:aciones tiene 
consecuenci~s a mediano y largo plazo sobre las relacior.es sociales en 
;eneral, de ahl la importancia cruciai que tiene el diser.o de fur~as organiza- 
tivas democráticas. L~ forma organizativa que en definitiva se adopta es una 
consecuencia casi inevitable de la tecnologfa que se incorpora, de manera que 
tenemos que retroceder en el diseñe para lle~ar al punto d3nde se considere, 
de partida, Ja forma or9an1zatíva co10 parte propia oel diseho tfcnol6grco. 
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Va•os a def1n1r el caabic del Estado cc~o la ~od1f1cac1on de la estructur& de 
peder de! sismo. Al hablar de estructura nos re'erisos a una relación 
'urda•e~tal, básica de la ccnfornac1Cn del Estado, precisamente a aquélla que 
lo define coso distinto al que existía hasta el aomento 1el cambio. Er l~s 
sociedades capitalistas eso sígní~1ca un camb10 en la forma que las clases 
soczales se articulan para conformar el Estado. Tal vez fuera una d1~cusi6n 
oc106a preg~ntarse 1i eso ca~bio tien~ sieapre coao requ1s1to una situaciGn de 
crisis -de ~ec~o la rospuesta a esa pregunta depende de la ma~era como 
defina~os la crisis-, diremos sólo que, en nuestro concepto, la~ re1rti- 
culac1ones de grupos sociales -las cuales pueden ocJrrir, de hecho asi sucode, 
al •argen de la crisis- son posibilitadoras de otras transformaciones de mayor 

El hecho que el fohdo de contenida de la propuest3 se confunda con la for13 
organ1:at1va -o las e;enczas con las apar1e»~1as- se reproduce tamtié~ en la 
dua!idad entre estrategia y polltica o, para lo que corresponde a la invest1- 
gaci1r, entre metodolog1a y objeto de trabajo. 

Algunas propuestas tecnológicas -tecnocráticas- pueden aparecer revestidas de 
esta áurea cogestiva, a travda de una formulación -un discurso- que enfatiza 
los contenidos participativos, lo cual no significa que esos contenidos sean 
los que en verdad se persiguen por lo que e& nece¡ario aprender a leer lo; 
discurso; en los contenidos f~cticos de las prop~e5tas, er especial los que se 
ref:eren a las formas organizativas y a las estrategias de implementación para 
2lcan:arlas. 

Las tecnologias que podr!an llamarse Fart1cipativas so~ las que tienden a 
articul¿r cada vez más grupos en el Estado, a través de la creación de ~~ 
diálogo, que es la eKpresión lingC1stica de una tarea coeQn, que se establece 
entre o d~ntro de los diversos grupos sociales que conformar. el sector. 

Otro caso es el que modifica directa•ente la forma organ1:at1va de la 
prestación, es decir en que la incorporació~ es de tecnolcgla ~r~aniz•tiVd, 
Una nueva relación i~terna del equipo de trabajo implica redefiníciones de le: 
papeles de cada una -o por lo menos de algunos- de los p1rt1c1pantes, 
redefjnic1ón que corlleva desplaiam1entos internes del poder entre los miem- 
bros del grupo debido a la reformulación de las lineas jerárquicas. Estos 
desplazaeientos de personas adquieren una s1gn1ficecion si•bólica co~o proce- 
sos democrat1zadores o, alternativamente, autoritarios. La cu~st1ón no v~ J 
quedar limitada a este ámbito s1no que se va a e~pand1r para abarcar otras 
~i~ensiones, en algunos casos inmediatas co~o seria la relación con fl 
usuario, pero pueden llegar a e1pacios •ás alejados a~n de las relacioAes 
sociales. Esta posibilidad es la que otorga a este ccnflicto limitado sus 
capacidades pollticas: la discusión del poder en la esfera de lo cotidiano 
puede transfor•arse -a través de mecanismos de inter«ed1aciór que modifican la 
conciencia social- en la discusión del poder en la esfera de lo sccial global. 

Un grupo de productores que fabrica bíene1 sofisticados para el consumo ce ~na 
él1te, puede resultar desplazado como proveedor por otro coao cons~c~enc1a de 
una 1ncorporacion que m1sífi~ue el consuao de ciertcs productci. Sin cambiar 
la estr~ctura de poder, la significac16n simbólica caob1a como consecuílnc1a de 
la generalización d1str1but1va, indepen;1entemente de la posició~ política 
$OCíal del grupo de productcres emergente; o para decirlo de otra manera: es 
distinto fabricar bienes p~ra todos los grupos sociales que hacerla sdlo para 
ur. reducido grupo de con~u~idores. Estó s19nificación es general para todos 
lo; Que intervienen en el procese cesde el lado de la ot~rta, es de~ír que se 
repetirá para los intermediarios -además que la d1str1buc1on m~s1va cambia :as 
cond1c1ones de interaed1ac16n y poc ello puede desplazar a unos i~termediarios 
pcr ctr~s- los prcp1etar1os y los utilízadores. Asiaismo, la incorporación de 
nuevos usuarios icpl1ca una forma de pdrticipación que hista el mo~ento estaba 
restringida a grupos eenos amplios. 

relac1cnadc ccn la incorporación tecnológica. Veámoslo con al~unos ejempla; 
que ~ersitan identific3r s~~ espec1ficidad~s. 
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Las dos vi tares menc1 n~das sor el ~ampo de estudLos de lo qJe se conoce 
actual"ente r~ac e oao1ia de la al~d. campo bastante de~arrolla~J en alguros 
pai~es de AiérLca ~atina -e~as1l, México y muy poco notros Argentina- por 
lo ~u~ e11st• ~n espacio abierto para realizar i 1ve~l1gac1on • de ste tipo. 

Mirado desde el ángulo de la econom1a pol!tica destaca la c~es•ió- de la 
~cLmulac1ón de :a~1ta!, denttc ~ fuera del sector. Esta vis1dr, tacb•én 
clis1ca au~qJe a~arca-do Lna perspect1va ~1stórica más ccmpleJa 4ue :a 
anter1or, se aprcxíma a la quE conforma los aspectos sociales d~! pro~leca, 
a~nque ~arten1érdo,e dentro del campo eton1aico. 

Desde el pu~to de vista clásico el sector salud, como c~a:quier otro sector o 
act1,idad, pres~1ta interrogantes emptr cos: el f1nanc1am1ento de SJS opera 
cioies, la product1v1dad de sus activ1dajes, la •ormacidr y ut1l1zacio, dr u 
lti~rca de trabaJo, sus for•as de relación con otros sectores de la prod cc1ón 
racion.11. 

3,1 La linea económtca. 

El ~arco teórico peraite derivar varias l1nea1 de inve~tigac1ór que ?rof nd1- 
~en 5hbcon;unto~ parciales del conJunto presentado Esa; lineas e&tarán 
Lnsertas en algano de los tres órdenes de coestione~ que s~rg~n de los 
problema~ planteados explicita o implic1tamente: los aspectos econdcicos, tos 
aspectos soc1ales y la salud de la ?Obla:ión, 

Lineas de 1nvestigac1ón. 3. 

Analizar la i,corporación te:nolog1ca en el sentido indicado 2mµl1ca dapli~r 
el campo de la in\esti~iciór., pues no es FCS1b~e licitarlo a ur enfoque 
setlori~l. El impacto t!cnol~gico se realiza 2n base a la transfor~.ciór d~ 
t~da la le:nologla y ro de e, caa~o especifico de apl1cación de la e;sQa. Po• 
esta razón debe examinarse lo coa~n de toda la innovación tecn~lóg~ca ~~cien- 
te, co~o una tendencia general de la tase actua. del capitalismo avanza1o. 

Oe5de el punto de vista ~etcdo'ógico e~to significa qJe deber mJs plartear la 
investiua~idn como un análisis cuyas va~iaoles opP~atoraas seaq los gru~os 
~oc1a!es implicados en la lncorporacidn tecnolñgica, pero Jyas c tegor1as 
anal!~ir.as deberán estar constitu!das por las clases 5ociales. Aón esta 
for~u.acidn debe teaat1zarse para pla,tea~ su posible superación a,alit1ca; 
dicho de otra manera y puesto en for•a de interrogante: ~las concecuencia~ de 
la i,coporacidn tecnoló11ca agotan SJ signif1cac1ón e~ las clases soc1ale1 o 
es posLble plartear una significación mis profunda que se prod ce a nivPl de 
la ~anciencia individual? Esta pregJnta abr1ria un espacio para el estud.J 
antropológico del probleaa, le cual co1nc1de con un piar.tea anterior que es e: 
de la incorporac1ó, tecr.ológ1c3 como ,ultura, Aceptemos lrans1tcr1a~cnte esta 
po~ibilidad pa~a anal:zar brevemente sus implicaciones. 

Parece pert111ente tera1nar esta üb1~ació1 corceptual ~ed1ante ~,a rcilox~ór 
acer:a de los problem ~ de 'a r~artirulac16r del Estadc co~o :01sec~enc1a de 
lo= tambios tecnoldgicos 1ncorpJridos en el sector sal~d. La d1s:us16n 
precedente seia!d l~ ieportanc1a de la noc:ón de ciase sJc1al para la 
1~terpretac1ó1 correcta de los ca~~1os q~e ocurren d nive: d21 Estado, pero 
as11Lsmo indicar qJe la prActica rolftic~ a través de la =~al esos cambios se 
ha:~n efect!~os requi~re del análisis de los co~portam1entcs de los g upJs 
sociales. Estos últi•os son, en co~soc~en:La, los que realizan oncretam~rte 
Id intermediació~ entre le que hemos denominad~ aspe·tos econdnicos <punto 
2.!l y s cc i a l es (2.2), 

onvcrgadw.ra, 
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fn detensa del fun~.onal1 mo deberiamos enc1cnar que e~ poJ1ble q e 1n9dn 
tJfoque ~ue se I111tr a, terreno exclusivo de la ciencia logre abar,ar la 

La l1mitac1ó~ del e~•oque func1onal1sta es que debe recurrir necesariamente a 
aetodolcgias que ~o alcan:an a dar cuenta del conjunto de la problemática 
social, porque a pes~r del intento de extensión hacia e~e conJunto, el porer 
un limite que separa io que entra en el obJeto de estudio de lo que permanece 
fuera del mi&lo derrota ose propds1to al destruir lo que confiere a lo social 
su e1pec1f1c1dad omo tal: la unicidad de ~u ~01~eptualizacidn. 

La v1s1ón sociclcg1ca funcio~alist&, en cons2cuenc1a, juega d~sdE el lado Le 
ld :1encia social el a.sao papel que el enioque dE la ecQnc~1a politic; ;uega 
desde el lado de la ciencia econóe1ca; es decir, e•tie~de u~ puent1 co1ceptual 
que aproxi~a los 2~treace, 5UEltos -en la v1stón intelectuil- de la re~ación 
que existe -e~ ia v1dE reai- entre Jo que insatisfactcria•ente llar~mos aq I 
los 3spectos sociales y los aspectos económ1~os. 

"ª e p l m ac í ün furcional tu puesto sobre el tapete de la thsc1.:s1ón uno de los 
proble~as más lmportantes del co&portam1cnto ~acial, claramente perteptibl n 

l ma~co teórico ~ue plante.mes en el punto 2 de este trabaJo, que e~ el 
problema del poder. Esto, que se encuentra en la base de cualqu.er i tenlo Je 
1nte1 Vttnc1611 desde cualqu1e'" nivel de h. sociedad -el gobiern:i, los partidJs 
pol1ticos o las organ1zac1oncs de cualquier tro tipo- e~ entonces uno de lo~ 
hilos conductores funoamentales que debe dirigir la or1entactén de ra 
1nve~t1gación que, como la que se plantea aqui, est4 d1r1~1da -eo cuarto 
propósito qwe excede les ob1et1vo~ expl1citos y necesaria•e~te li•itados de la 
misma- a la formulación de politicas tecnold;icas y, en sentido ~ás a-pl10. de 
pellticas d~ salud. 

Ver forma paralela ccn la linea econoa1ca, existe ta~b1en otra visión q~e, 
sin apartarse del clas1c1smo, introdu~e una temática q~e enriquece aq~élla 
visión tan pobre del mecanicismo socinlóg1co. Esta otra manera de ver las 
coi s insiste en los aspectos funcionales del comportamie~to social, lo cual 
abre ur espacio exploratorio que conduce a rcfarmular las pos1b1lidades ce la 
1nter-enció~ social de u~a manera •ts acorde con las nece11dad2~ de .!~una Je 
las ela~as de desarrollo por las qúe tra~scurren actualmente los pa1se~ 
subdesarrollados, en parttcular los latinoamericanos. 

EL mec~n1ci.mo oc1old9ico es equivalente a la ec~no•ía clásica tradicional, 
en el sentido que es posible estudiar e os comporta~1entos co•o si se tratara 
de fenG•eros aislados de ualquter ot~o pr,ble•a, ca~i -o sin tasi- coao en 
~na ciencia experimental (y de ~echo han existido intentos de estudios 

o c t e l e » de latH1ratoriol. 

Hay ta~b1én una manera clásica ~e considerar los problemas soc1ales, lo q e 
podrta def1n1rse como el enfoque soc1olJ91co de lo social, PO la que se 
e.amina e, comportamiento de distintos grupos frente a u~a determ:nada 
circu~stanc1a, sin 1nte1lar d1luc1dar las determinaciones reales de ese 
co~pJrtami nto luna especie de coaduct1s10 social que deriva de una a1sma 
conceptualización epistegoldgtcal. 

3.2 La llrea social. 

La metó 1ca a utilizar Eb a ue Lorre pande a la c1er.c1a econom1ca trad1c10- 
r ¡ a rav~· del re~islrc de las att1v1dadcs quo ce realizar s.sle•as de 
c~entasl y la constrJcwidn e los ,nd1cado es q~~ ex~re~ar. las relacione 
ente las mismas Ccu~vas Je oferta y demanda, elasticidades, ~cuaciones we 
comp~rtamiento, etc). ~es 3nállsis serán macroeccnómico~ en !a ce~1da ~ue se 
rei1eran a la nación ü a grand;s con;untos (sectores, reg1ones1, o m1croeco~ó- 
a1cos c~anJo eKa inen los pro~lemas a 1vel de empresas ind1v1duales. Co o es 
de Slbra ronocid I la diferencia entre •atro y mic~o no es sólo el ta•a~J •1 e 
que aparecen entre ~no y otrc nivel probleaas especlf1cos de ,ada uno de r!lo! 
q e requieren un tratamiento adecuado a esa espec1f1~1datl. 

Te:n~lcg!a y ,.1.! ,d 16 



as elaciones econGn1cas -b~s.camente relaciones de co~pra v venta- pueden 
loris1derarse, como ya fue cr.alado, n el nivel global o parcial, pero pa•a 
nuestro propósito ir.tere,a destacar los aspectos estruclurales -es decir de 
relac!ona•i ~to global- de la relac.1dn, lo c.ual pla~tca el probl ia metod ld- 
g1 o e mo Jn ~roblera de trata~1ento de e tr ctura , as decir qun req i re e! 

Dada .a importancia que tienen los problemas eton6m1cos sobre 1~ vida social 
(la deterainac11n en ó?t1ai i~sta1c1al, parece n6tJral buscar en ese te•reno 
la manera de r~alizar esa apro~ieac16r. Por esa razón propor.emos que el 
estudio de estos problemas se realice mediante el anál1sis de las relac1~nes 
econ0~1cas GUe se establecen entre los diversos grupo~ sociales que aparecer 
e~ la cadena de •elac1ona~1entos planteada en el tarco teó•ico precedente. 

En l b squeda de los paertes que •econ~truyin el concreto pensado en el qJE 
se expresa e! resultado de la 1nve~tigación, es necesario identificar ~prox.- 
Qót1ones metodológica: que cpunten d e~tabl~ter interrelaciones éntré lo~ 
dist?ntcs enfoqu~s y l!neas que se ton ido perfilando. 

3.4 Conentar:o f1nal. 

Esta se;~nda manera de ver la linea de ~alud establece un ~uevo puerte, como 
no podia deJar de ocurrir, con la segurda ~anero de ver la línea social. Esta 
aproK1mac1ones van haciendo aparecer como vagamente difusos los llmites que 
un p~1nc1pio resultaban nit1dos y es la ~anera co~o nos ,a~o~ aproxima do 
aunque en forma zigzagueante- a la defieada y escurr1d1za totalidad social. 

La otra v1s10o tiene que ver, como en los casos arteriores, con la def1riiciOr 
que se haga del campo de estudio¡ esto es, implica una redefiri1ción de lo que 
se cors1dera salud en tanto problema epistemológico y una reconside~aciOn de 
la t1eric1a epidem1olOg1ca en cua~to a sus determinaciones. En tér~inos del 
frobleaa tec oldgico quiere decir que debe abrirse un terr1tor10 de an.il1s1s 
en el que interesa definir las consecuencia~ &oc1ales, para lo• pac,entes, de 
la í r ccr ccr ec i cn tecnológica, tanto para evaluar lo que s í qn í f l a ac.tualm nt 
el proceso de salud enfermedad, no encanto tasa de morbilidad o mo~tal1dad 
s1 o en cuanto proceso q~e t1e1e q~e ver ton el co~plejo tot~l de la v1da el 
trabaJo, el afecto, la polit1ca- y m~s allá de esto ta~bién ron la tdeclogia, 
y también la s1gnif1cac10n de esa incorporaciOn para la organ1zac10n de l~ 
sociedad, e~ especial para ld relacidn q~e se establezca entre la fuerza de 
trabajo de salud f !a población general, 

Existen ya numerosos estudios -pocos en pa1ses lat1noamericaro3 scbre est= 
temática, en los que se cuest1ona !~ ~upuesta efic1cia de algunas téc~1cas 
~oder~as de tratamiento. Se ~rata ~e un prJbleaa abierto, que en muchos casos 
reza aspectos éticos sobre todo cuando se considera la eror~e ef1cac1a de 
procedi~1entos de remplazos de Org1nos1 ingeniería gerética y otros que 
vendr.iri. 

Aqu! ta b1én se puede presentar u~ dobl~ p~~to de \ista. E~ le foqu ,á5 
trad,cional las cosa sor más sencillas pues se trata de realizar na 
evaluac10n de los resultados que se obtienen con la aplicac.On e la5 
tecnolog1as que se incorporan. Est eJa!uac1ón debe hacerse también e, 
térm1~os clásicos, a travé5 de los indicadores conocidos. Este proble a, 
conceptualmente ~imple, puede presentar enormes dificultades er su realLz~cidn 
debido a los prob:e.as de medición de las efectos obtenidos con una cierta 
act1v1dad, lo c~él se atenúa s1 la m~dlciOn se efectúa sobre gr~pcs en .es que 
se 1den tasas de aor~1!1darl y mcrtal1dad. 

w,3 La l í 1ea de s e l d 

e la ~otalidad social. lambién deb ser.alar5e q •t> C'"a 1 pcs rb í l t> 
la eficacia de la 1~ter~encion, cuando e$ta, apoyá~dose en los 
la c1erc1a, nJ deJa de prestar atención a las vaces de la 

aplendad 
dad no u.pide 
hall.,zgo5 de 
p o l t t r c 
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La enc16 de est~s técricas t1ere cocc u~1c propósito se#alar el ,~tent: 
metodoldg1co de su~erar alg~nas de las l1a1tac1o~es enc1onadas, cor.o <orma de 
aprox1mac1dn a un dise~o oas ef1c1z en las pollt1ca tecnol6g1cas para salud. 

uso de técn1cas de ~• eJo de c~n;unto, ce corporentes inlerrelaci n• os 
org4~icamerte. La eco o•la ta de11rrollado 1nstru~e~tos especlflcos p r ese 
prcpós1t , en ge eral cc~ten1dos dentro del corceplo d Gatr1ces de rel1c10 es 
interl dJs r11les -mas generala& te de a su•o prcducto v rec1entenert ~a 
ree'aborado alguros de e os 1nstr me~tos de anera que se adaptan especial~ n- 
te al probleoa que estamos trdtando aq~1, mediar.te la concepc1ór de bloques en 
el ámbito macroecono~1Lo y d~ hilerBs ~1 el m1cro=conoaico. 
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