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{ Académico Gustavo Malagon-Londaona
E es Médico Cirujano de ia Universidad Jave-
riana y Especialista en Orlopedia y Trauma-
tologia. Es Profesor Titutar de ta Universidad Militar
Nueva Granada y ha sido Profesor de la Universidad
del Rosario y dela Juan N. Corpas. Fue Decano Funda-
dor de la Facultad de Medicinag de la Universidad Militar,

Ma sido Presidente de la Asociacian Colombiana
de Facuilades de Medicina y Asesor y Secretario Ge-
neral del Ministerio de Salud. Ademas ha sido Gerente
de CORPAL y Secretario de Salud dei Distrito Capital
de Bogota.

En fa actualidad es Miembro de Numero de 1a
Academia Nacionat de Medicina, Miembro Titutar de la
Sociedad de Oropedia, Miembro de ia Academia Ameri-
cana de Oriopedia, de la Sociedad Latinoamericana de
Orlopedia y de la Asociacion Mundial de Orlopedia.

El Dr. Malagdén ha publicado 10 Libros: 2 con la
Organizacion Panamericana de la Salud, 1 con fa Alcaldia
Mayor de Bogota v 7 con la Editorial Médica Panamert-
cana difundidos enlos palses de habla hispana. Deios 7
vitimos libros publicados por et Académico Malagon, uno
va por la tercera edicion y cualro por ia segunda.

Harecibide 18 Condecoraciones entre eflasta Cruz
de Boyaca y Ia Medalla Jorge Bejarano por servicios a
la Satud Publica v a la Educacion en Salud. Tambien ha
publicadc més de 1.000 articulos en periddicos y revistas
especializadas sobre temas de salud.

Ei Doctor Ricardo Gatan Morera es Meédico Ciru-
jano egresado de la Universidad Nacionat de Colom-
bia, Magister en Salud Publica de ta Universidad de
Antioquia, Especialista en Medicina Preventiva y Saiud
Pubiica.

Ei 3. Galan ha sido Director de ta Especializacion
en Administracion Hospilalaria y Coordinador de Salud
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en el Postgrado de fa
Escuela de Adminis-
tracion de Negocios
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Lozano y Profesor
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e igualmente Coordi-
nador de la Catedra
de Epidemioiogia en
la Universidad Nacio-
nal de Colombia. Entre 1977 y 1979 fue Superinten-
dente Nacional de Sequros de Salud.

En varias oportunidades ha sido Asesor de la
Organizacion Panamericana de la Salud en e] tema
de Planificacion de Recursos Humanos para ta Salud,
de la Agencia para el Desarrollo internacional {AID) y
del Convernio “Hipolito Unanue”. Ha sido también

Madagin-fondodn / Gatin Momnne

‘Investigador Asociada de ta Universidad de Harvard,

El Doctor Galan igualmente ha sido Asesor del Di-
rector del Hospital Mititar Central de Bogota, de la
Secretaria de Satud de Bogoia y de varios Ministros de
Salud. Ha ocupado el cargo de Vice-minisiro de Salud
encargado y Secretario General det Ministerio de Salud
de 1985 a 198G. Ha recibido ja Orden del Merito Sanitario
“Jose Fernandez Madrid” en el Grado de Oficial en 1983,
la Medalla del Mérito Médico, olorgada por el "Hospital
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Asistencial "Jorge Bejarano” en 1870
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Ha participado en numerosos Congresos y reunio-
nes internacionales y es autor de niés de 85 publicacio-
nes y ha sido co-aulor de Ovarios kibros.

El Libro

El#ibro editado por los Doctores Malagon Londofio
y Gatan Morera cuenta con una distinguida ndmina de
18 co-autlores colombianos y latinoamericanos
experios enlos temas que desarroltan en cada uno de
los 23 Capitutos.

El espectro que cubre el libro es muy amplio y

acorde con {as dimensiones geopolitica y macroeco-

nomica de la concepcién actual de la Satud Pablica.
Probablemente {0 mas novedoso de esta obra es gue
amplia la perspectiva puramente meédica de la Salud
Publica vy ia ubica en medio de tas veloces corrientes
cieniffica, bioética y economica detl siglo XXt enrique-
ciendo asi et analisis de los factores que determinan
las parlicedares situaciones de salud de 1as poblaciones
humanas contemporaneas y futuras.

Los temas relativos al alcance, responsabilidades
y principies orientadores se disculen en los tres
primeros capitulos. La Salud Ambiental, el suelo, (a
vivienda, los desastres nalurales se discuten en sendos
capitulos al igual gue los temas sobre zoonosis, segu-
ridad de los alimenios y manejo de sustancias quimicas
peligrosas.

El andlisis de las implicaciones derivadas de Ia
transicion epidemiolégica ocupa un capitulo entero
donde se destacan los cambios de los patrones de
morbiidad asi como las tendencias demograficas
responsables de estos cambios.

Un muy interesante analisis se hace en otro
capituto de la Geopotitica det munda actual v de sus
centros de poder cuyos dictados inciden directamente
en la economia de paises y continentes y determinan
la filosofia economica de los sistemas de salud y por
ende sus pringipios reguladores, muchas veces
inequitalivos en su implementacion.

Pienso gue una preocupacion muy seria en este
sentido es la firma —en Marzo de 2002, en Doha, Qatar
- del Tratado de fa Organizacion Mundial def Comercio
{OMC) por parte de sus 144 paises miembros, entre
elfos Colombia. Este Tratado obliga a los paises
signatarios a abrir progresivamente, entre Septiembre
de 2002 y Marzo de 2003, la produccion de servicios
incluyendo la atencidén médica, a las fuerzas del
mercado. VL

Los paises desarroflados pueden exigir gue se
abran los espacios econdmicos de los paises pobres
a las imposiciones de las transnacionales del
aseguramiento en salud a través de sus tiliales. Esta
irposicion irae el debilitamiento del papet reguiador
del Eslado y conlleva los riesqgos conocidos en todo
sistema de atencion de la salud basado en actos de
comercio que desvirtua el derecho a la salud v la

convierie en una mercancia a la que solo pueden
acceder l0s gue tienen poder de compra.

Otro Capitulo esencial del libro se refiere a la in-
vestigacion y desarrollo de nuevos medicamentos, a
su mercadeo y a la publicidad necesaria para imple-
mentario. De nuevo, estos son aspectos que estan direc-
tamente influenciados por las fuerzas geopoiiticas y
economicas gue acabamaos de discutir y que convierlen
a la mayoria de las enfermedades prevalenies en los
paises pobres —como las enfermedades tropicales - o
en las clases sociales pobres de cualquier pais — como
{a tuberculosis - en enfermedades sin esperanzas de
nuevos medicamentios puesto que para la industria
farmacéutica transnacional no es renfable invertir en
su investigacion y desarrolio {I+D} ya gue no existen
mercados que hagan atractiva esta inversion.

Porio.demas. la tan mentada inversion en [+0D de
nuevos medicamenios que siempre se irae como la
razon primordial para nmanipular los precios de tos mis-
mos, es la mitad de o que se gasta en su mercadeo y
publicidad. En efeclo. cifras recientes en este sentido
indican que en el afio 2000, un solo faboraiorio
transnacional gasio en 14D 1.930 miliones de ddlares
en lanio que sus gastos en publicidad y mercadeo en
el mismo ano fuercn de 3.860 millones de ddlares. i+

Los aportes de las ciencias biologicas lales como
la gendmica, {a biolegia molecular, la inmunologia y
{os posibles remedios que aporiarian a la solucion de
la salud individual se presentan muy bien en un capiuio
completo y en oiro iguaimenie marcante se discuten
las complejidades de los problemas objeto de la
bicética conlemporanea.

Los temas sobre los Sislemas de Informacion en
Salug, la informética y la Educacion continuada para
Ios trabajadores de la salud se discuten con profun-
didad vy se destaca su papel en el mejoramiento de la
toma de decisiones informadas para la planeacion de
las acciones de salud. Finalmente el libro dedica un
capitulo completo al anaiisis, planeacién y evaluacién
de las intervenciones en Satud Publica.

La Salud Publica en Colombia

Los comentarios que haremas a continuacion ios
hemos basado en el andlisis de los datos oficiales
sobre {as preocupantes tendencias observadas en la
incidencia anual de casos de algunas enfermedades
cuyas programas de contrel han sido reducidos o
desmantelados en et Ministerio de Salud como conse-
cuencia de la actual reestruciuracién del Sistermna de
Salud de Colombia.

Hay que decir que los problemas de salud publi-
ca que se estan observando en el pais y en el mundo,
por su propia naturaleza, requieren una coordinacién
tecnica desde un ente publico competente y deben
ser responsabitidad del Estado puesto gue afectan —
por ser transmisibles — a [a sociedad en su conjunio.
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E! deterioro de los programas de vacunacion infan-
ti, de los programas de conirol de malaria, dengue y
olras enfermedades tropicales, en fin el desmante-
lamiento de los programas de diagnostico y tratamiento
de enfermedades tales coma la {uberculosis son
gjemplos de este descuido de las entidades publicas
en materia de salud en todos los niveles de la admi-
nisiracion.

L.os ejemplos que siguen muestran fas lendencias
hacia el incremenio del riesgo de epidemias de
poliomielitis {enfermedad erradicada en Colombia
desde hace mas de 12 anos) y el aumento de casos
de malaria, dengue y luberculosis como indicadores
dei deterioro de la salud puablica del pais.

Poliomielitis

Se previene por vacunacion oral gue es facil de
administrar a los ninos. Desde 1989 esta erradicada
an Colombia y desde 1991 o estd también en el hemis-
ferio americano y en la mayor parie del planeta al punta
que en 2001 solamente se informaron 537 casos en
tado el mundo.

En Colomkbia, donde venia siendo muy exitosa el
programa de vacunacion hasta 19935 con unas
coberluras {proporcidén de nifos menores de wn ano
vacunados con tres dosis de la vacuna} de mas del
90%, se observa una franca tendencia al descenso de
ias coberluras con el peligro de que pueda aparecer
una epidemia, situacion que pondria al pais en una
dificil situacion de incumplimiento de sus compromisos
internacionales, con lag sanciones consecuentes
previstas en los tratados respeclivos. Esta tendencia
se mantuvo entre 1994 y 2001 cuando se llegd a una
alarmante cifra de solamente 68% de los nifos
vacunados. Por datos recientes del Instituto Nacional
de Salud, se esta corrigiendo tat tendencia y se habla
hoy de coberluras mas altas, cercanas al 80% para
2001. Buenas noticias, sin duda y esperamos que esta
corraccion se mantenga en ef futuro.

Malaria

Se previene can fumigaciones de insecticidas de
accion residual en las paredes de {as viviendas, con la
promocion det uso de toldilios impregnados con
insecticidas, con diagnastico precoz y tratamienio
oporing que interrumpan ta cadena de transmision y
con el controt de factores de riesgo del ambiente
mediante e desarrolio regional.

Ef antiguo Servicio de Erradicacion de la Malaria
{SEM} fue descentralizado a los departamentos sin e
debido apoyo técnico y a nivel del Ministerio quedo
reducido @ un pequefio grupo de persenas que ademas
tiene gue encargarse de otras enfermedades tambien
transmiidas por otras especies de insectos camo Den-
gue y Enfermedad de Chagas la cual produce graves

e irreversibles lesiones cardiacas en adultos jovenes
y es transmitida por los "pitos” presentes en las
viviendas rurates de mala calidad y muy frecuente en
Santander, Casanare, Baoyaca, Arauca y Norte de
Santander.

Hubo entre 1980 y 2000 un incremenio del 30 %
en ia incidencia de malaria. medida por ef indice Parasi-
tario Anual, al mismo tiempo que se reqgisiro una dis-
minucion de fas acciones de control y el aparecimiento
de fenomenos de resistencia de [os mosquilos a {os
insecticidas y de los parasiios a los medicamenios.

Las perdidas econdmicas directas e indirectas a
causa de la maiaria en terminos de incapacidad
faboral, ausentismo, gastos de atencion médica, gasios
de los programas de contro! ele. se han calcutado en
mas 15 mi millones de pesos al afio, con una tenden-
cia al crecimiento.

Tuberculosis

Enfermedad transmusible de persona a persona,
seriamente incapacitante que afecta los pulmones {Tu-
berculosis puimonar} y ofros drganos {Tuberculosis
extrapulmonar} cuyo agente causal Mycobacterium
tuberculosis ha desarroliado resistencia a los
medicamentos y que ademas es una seria complicacion
en los pacienies afectados por el virus de la
inmunodeficiencia humana (VIH-SIDA).

Los programas de control de esta enfermedad se
basan en programas de vacunacion en ia infancia,
deteccion precoz de los enfermos y tralamiento para
evilar gue se siga {ransmitiendo entre las personas
que estén en contacio en su familia o en e irabajo,

Entre 1880 y 1994 hubo una franca tendencia al
descenso {- 60 %} de las tasas de uberculosis en todas
sus formas, . A partis de ese aflo se observa un freno
de esta tendencia para pasar a manienerse
inmodiicable en un valor de 25 casos x 100 000
habitantes hasta ef ano 2000. Ef freno de esta tenden-
cia al descenso se puede interpretar como un retroceso
relativo puesto que no se maniuvo tatendencia previa
de & disminucion del nimero de casos.

Dengue

La incidencia anual de casos de Dengue clasico

:y Dengue hemorragico y el numero de muertes por

Dengue hemaorragico entre 1995y 2001, mostrd ia ten-
dencia creciente de ambos fenomenos en este periodo.

El analisis de los daios epidemiclogicos oficiales
provistos por el instituto Nacional de Salud de Calom-
bia, indica ef efecto negativo gue ha lenido la reorgani-
zacian del Sisterna de Salud de Colombia en [a salud
publica del pais.

Para terminar diremos gue la coordinacion tecnica
de estos programas y su ejecucian, como responsabi-
lidad primaria def Ministerio de Salud, no puede dele-
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qgarse al seclor privado porgue se reguiere unidad
normativa. compiacidn de informacian estandarizada,
supervision y evaluacidn con criterios unificados. Todo
ésto no puede hacerse reduciendo la capacidad de
las instituciones del Estado ni delegando y atomizando
estas acciones en las EFS las cuales, por olro lado,
no estan capacitadas para flevartas a cabo y no les
darian prioridad en la medida en gque no sean inme-
diatamenie “rentables” para ellas.

2002
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