Cuad Méd Soc (Chile) 2009, 49 (3): 193-200

Historiografia de la Salud Publica: una mirada local

Historiography of Public Health: a regard from within

Dr. Yuri Carvajal Bahados'

Resumen

Este articulo, preparado como introduccién metodolégica a una investigacién empirica acerca de la medicina preventiva integrada
a las clinicas publicado en el nimero anterior de esta revista, revisa los principales enfoques de la historiografia de la salud publica
nacional, los grupos de trabajo, las escuelas influyentes y los problemas abiertos en el campo disciplinar.
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Abstract

This review is a methodological introduction to an empirical research on preventive medicine integrated with clinical teaching,
published in the previous issue of this journal. It summarizes the main approaches to the historiography of national public health,
of task groups, leaders of schools of thought and of current issues in the discipline.

Key words: History, Historiography, Public Health

INTRODUCCION

Una cartografia de problemas e instrucciones de uso

..todo pasado merece condenacién pues tal es la naturaleza de las cosas humanas: siempre la humana violencia y debilidad
han jugado un papel importante. No es la justicia quien aqui juzga; y es, todavia menos, la clemencia quien aqui pronuncia
el veredicto: es solamente la vida, esa potencia oscura, impulsiva, insaciablemente dvida de si misma (1)

Los saberes de las disciplinas sociales tienen una larga tradicion de vinculaciones y desencuentros con salud publica y
epidemiologia.

En particular, la historia de la medicina y de la salud publica, han contado entre sus investigadores a personas también
reconocidas como salubristas, ya sea en la investigacion, en la accién o como lideres y gestores: Henry Sigerist, Milton
Terris, George Rosen, Elizabeth Fee? o Nancy Krieger por nombrar los mas conocidos de la tradicién anglosajona, han
mostrado la fertilidad de este encuentro.

En Chile, tras el golpe de estado de 1973, la salud publica no sélo ha faltado a la cita con la historia, sino que dicha
disciplina ha incrementado su distancia respecto del amplio y diverso despliegue que esos saberes han mostrado a
nivel global y local. Los notables desarrollos de la investigacién histérica, especialmente en salud, no han encontrado
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en nosotros salubristas, un nivel de interlocucién
sostenido.

Como aporte a ese desafio, esta investigacion se introduce
en el territorio del saber histérico contemporaneo y quiere
recorrer desde este complejo presente, un particular
encuentro entre ciencias sociales y salud publica: aquel
ocurrido entre 1963y 1973, en el Hospital San Borja, y que
fue denominado por sus protagonistas como: “Medicina
preventiva integrada a las clinicas.”

Noticias para un mapa local

En nuestro pais, una bien sustentada tradicion de médicos
historiadores de la medicina, desde Augusto Orrego
Luco hasta Ricardo Cruz Coke (2), pasando por Enrique
Laval, Lautaro Ferrer, Ignacio Gonzélez Ginouvés, Ignacio
Reccius, o de afamados investigadores como Benjamin
Vicunha Mackenna (3), ha abordado la historia de la
medicina y la salud publica. Este ultimo autor, en el vasto
itinerario de sus inquietudes, fue también un realizador
de medidas sanitarias en la ciudad de Santiago. En la
Escuela de Salubridad, Gustavo Molina, Hernan Romeroy
Salvador Diaz hicieron de la historia, parte constituyente
de su trabajo.

Si esa trayectoria merece ser conocida, apreciada y
difundida, fuerza es reconocer que a partir de los 90
asistimos a una verdadera inversién de los protagonistas
y métodos en la investigacion de histérica de salud
en Chile, caracterizada por una notable presencia de
historiadores académicos, por la dimension social que
toma el estudio de nuestra historia, la exposicion de
profundos conflictos que conviven dentro de la salud
publica y la incorporacién de nuevos problemas, entre
los cuales los estudios de género reconocen las mas
amplia difusién, y que traen de la mano otros dmbitos
de estudio como la biopolitica, la construccién social
de la enfermedad y de la propia salud publica y, en el
trasfondo epistemolégico, un cuestionamiento radical
al positivismo en todas sus variantes. Nuevos territorios
de estudio convocan necesariamente nuevas fuentes,
nuevos métodos y nuevos desarrollos tedricos.

Nueva historia y salud publica

El punto de inflexion que reconocemos a partir de los
90, bien puede ser rastreado como una renovacion de la
investigacion historica nacional que se vislumbra ya en los

anos 80, cuando varias lineas convergentes de estudios
historicos despuntan con nitidez. Aparece en 1981 la
revista Nueva Historia animada por Luis Ortega, Leonardo
Ledn y Gabriel Salazar en Inglaterra, Eduardo Devés
llega a la historia desde la filosofia en Francia y Sergio
Grez inicia su Tesis Doctoral en Paris. En 1984, Gabriel
Salazar termina en Hull su tesis doctoral. Labradores,
peones y proletarios, revisando en profundidad la
mirada tradicional a la historia nacional y cuestionando
también lo que habia sido la historia social a la fecha.
Se trata de un trabajo muy vinculado a la historiografia
inglesa concentrada en la historia desde abajo, en los
procesos de construccion identitaria. Asi como Edward
Thompson estudia la construccién de la clase obrera
inglesa, rompiendo con una lectura estructuralista de
las ideas de Marx, asi también Salazar explora como van
surgiendo los labradores, los peones y los proletarios,
cuales son sus formas de vida, sus habitos de trabajo,
en suma, su protagonismo, su hacerse sujeto historico.
Si estos desarrollos se entroncan con algunas lineas de
investigacion nacional en historia, que provenian desde
mediados del siglo XX (4), la verdad es que rompen
incluso con los modelos de identidad de clase que la
historia social mds abierta despleg6 a partir de los 50.

No es extrafio que, sincronicamente a los trabajos de
Salazar, Maria Angélica lllanes en el seno del Colectivo
de Atencién Primaria a fines de los 80 trajera esta nueva
mirada a la historia de la salud publica. La publicacién
de “En el nombre del pueblo, del estado y de la ciencia’,
en 1993, marcaria un antes y un después en la reflexion
histérica en salud, en particular una ruptura con la mirada
desde la profesion médica de la historia de la salud, para
situarla en la de los sujetos sociales. La obra de Illanes,
en su conjunto, quiere mirar el envés de la historia, de
los protagonistas de eso que se llama “el bajo pueblo’,
incorporando la dimensién subjetiva y especialmente
su corporalidad. lllanes se ocupa del despliegue de la
autonomia y creatividad de artesanos y trabajadores
y de sus familias y sefiala cémo la preocupacién por
la cuestion social tiene su envés en la busqueda de
apropiarse de esa autonomia y de profesionalizar el
problema. A partir de esta 6ptica, la historia del rol del
estado y de las categorias embleméticas de progreso y
razén que tradicionalmente repetimos en cuanto a la
construccién de una institucionalidad sanitaria nacional
resulta seriamente cuestionada, revelando conflictivos
aspectos politicos y de control social.
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Constituido como un referente indispensable para
cualquier mirada de largo aliento sobre la salud en
Chile, el notable esfuerzo globalizador de lllanes ha sido
sucedido por una notable produccién mas focalizada,
entre la que destacan los trabajos sobre la prostitucion
de Alvaro Géngora (5) o acerca del parto, de Maria
Soledad Zarate (6). Se trata de esfuerzos de gran rigor
metodolégico que muestran orientaciones de control
y expropiacién de saberes, a partir de cuestiones tan
cotidianas como la sexualidad y el parto.

Desde otra 6ptica, Carolina Tetelboin ha realizado un
esfuerzo histdrico por comprender las transformaciones
de las ultimas décadas (7). Centrado en el movimiento
de las instituciones, su financiamiento y los equilibrios
de poder dentro del régimen dictatorial, su esfuerzo es
indispensable para un entendimiento del presente de la
salud publica, asi como para establecer el horizonte de
transformacion.

Entretanto los médicos no han dejado de estar presentes
testimonialmente: Alfredo Jadresic (8) y Pedro Castillo
(9), a través de sus memorias y reflexiones, replantean
cuestiones tan acuciantes como la formacién médicay la
reforma universitaria o el rol de los médicos en la tortura
durante la dictadura.

Cuestiones de método

A partir de esta evidencia local, pero también del
debate histdrico contemporaneo, es posible reconocer
la existencia de una reflexién tedrica y un renovacién
metodolégica en la disciplina. Los estudios en historia
han generado una profusién de enfoques tedricos en
juego asi como de metodologias en disputa. A |a historia
tradicional basada en documentos escritos, la mas de
las veces “oficiales”, muy propia de una historia de los
grandes hechos politicos y de los grandes hombres, le han
salido al encuentro investigaciones alternativas acerca
de la vida cotidiana, la vida privada (10), intima, historia
de los ritmos seculares, historia econdmica, historia
“mirada desde abajo” (11), de los marginados, historias
locales (12), microhistorias (13), historia del cuerpo, de la
sexualidad. Nuevos temas de investigacién de la mano de
la busqueda de nuevas fuentes, para poder construir esos
nuevos temas. Tenemos el rescate de las imagenes (14),
de las historias de vida, las entrevistas orales, los relatos
familiares, como registros fiables.
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Si bien la ruptura del modelo iluminista de una historia
vinculada al estado y a las naciones, de matriz hegeliana
(15), puede situarse a principios del siglo XX (16), en los
anos 60 asistimos a una notable discusion acerca del
caracter textual de la historia, sus vinculaciones con la
narrativa y la novela y laimposibilidad de separar el hecho
histérico del texto histérico. Tensionando la polémica
hasta los extremos, autores como Hayden White asimilan
la historia a una variante del relato de ficcion, sin valor de
verdad. Aunque provocadoras e incomodas, aserciones
como éstas alimentan la necesidad de revisar los vinculos
entre novela e historia, el uso de fuentes literarias, los
estilos, su retérica y la estética que los textos despliegan
para lograr un efecto en el lector.

Escuela de los Anales

Muchas de las controversias metodoldgicas actuales
tienen buena parte de su aliento, en cuestiones planteadas
por Marc Bloch y Julian Febvre en los afios 20 en Francia.
Estos dos autores, el primero, medievalista francés,
muy preocupado por la cuestién agraria, el sequndo
con fuertes intereses geograficos y en los problemas
economico-sociales, aparecen usualmente adscritos a
un pensamiento comun, a partir del trabajo en la revista
Annales d'Histoire Economique et Sociale que fundaron
en 1929. Aunque resulta dificil sostener una visién
sistematicamente compartida por ambos historiadores
(17), es posible rescatar de su obra el cuestionamiento
de la simpleza del hecho histérico y el reconocimiento
del caracter de construccién que subyace en la hipétesis,
en la busqueda de fuentes y en la misma exposicidn,
cuestion que destaca el caracter indisociable de la teoria
con aquello que tiene la apariencia de lo puramente
factual (18).

Si por un lado, estas cuestiones metodoldgicas arremeten
contra el positivismo, que en historia tiene en Leopold
Von Ranke (19) su expresién mads consistente, respecto del
contenido estan ligadas en la escuela de los Anales a la
exploracién més global de las épocas y los problemas. En
la historia social se intenta comprender lo que da unidad a
una época, y que impregna toda la vida de las personas en
esa sociedad. Surge asi un estudio de las mentalidades.
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De las mentalidades a la representacion

De las mentalidades, se pasara al campo més ancho y
asible de las representaciones. Las mentalidades dejaban
al menos tres aspectos en la indefinicion. El primero tiene
que ver con la incapacidad de articular en forma unitaria,
pero diversa, el vinculo social. Intentando explorar
en forma organizada los ordenamientos sociales, las
mentalidades proveen una explicacion central, pero no
permiten entender las distintas formas de apropiacion de
esa centralidad. Si bien las mentalidades permitian salvar
las unidireccionalidad de la explicacién/comprensién
historica proporcionada por el marxismo vulgar (es
decir, infraestructura, estructura y superestructura),
soslayaban justamente la diversidad social, haciendo por
ejemplo de la recepcidon o mejor dicho, apropiacion, en
los estratos sociales o lugares populares, una cuestién
pasiva. Pensemos por ejemplo en la cuestion de como
nos apropiamos desde Chile del pensamiento salubrista
de John Hopkins en los afios 40. Sin duda no se traté
de una mera aplicacién pasiva, sino de un esfuerzo
local que bien merece ser comprendido como un hacer
propio, es decir como un “sistema de arriba visitado
por abajo” (20). La segunda fragilidad del concepto de
mentalidades, se basa en su incapacidad para organizarse
alrededor de la diversidad de tiempos histéricos, que es
justamente uno de los aportes de los herederos de los
Anales. Hablar del tiempo de las mentalidades elimina
la distincién entre el tiempo del acontecimiento, el de
la coyuntura y el de la estructura, que han permitido no
solo desplegar la riqueza de los tiempos, sino también
comprender la articulacién del espacio, de los lugares,
con esos tiempos. Este reconocimiento de la diversidad
de tiempos tiene en salud publica un particular valor,
pues muchas veces historiamos el acontecimiento (la
peste de tifus exantematico de 1917, el brote de Célera
de 1891, el terremoto de 1939 en Chillan), el que, si bien
provoca un reordenamiento parcial en la salud, nos
vuelve ciegos al decurso de la estructuracion (mas que
la estructura) pausado y gradual (como la presencia de
la exclusién/discriminacion en los diversos sistemas de
organizacion de la salud nacional). Finalmente, como
ya sefialamos, la representacién permite diferenciar los
lugares, estableciendo espacios episddicos, coyunturales
y estructurales (21).

Finalmente, la representacion alude a la representacion-
objeto del discurso historiador, es decir la materia con la

cual trata la operacidn historiografica, siempre con re-
presentaciones de lo vivido, archivos, fuentes, testimonios,
huellas, indicios. Por otro lado, representacién alude al
objetivo de la accién, lo que a veces se comprende como
la fase final, pero que cruza todo su despliegue; es el
intento de presentar lo ausente; con una pretension de
veracidad, es decir la representacion-operacion.

En los afos 70, Jacques Le Goff pedira -inspirado como
el mismo dice “por el espiritu de los Anales”-: “nuevos
problemas, nuevos enfoques, nuevos objetos” (22).

De esa solicitud, surge entonces la teorizaciéon de Michael
de Certeau acerca de la operacién historiogréfica. Para
Certeau: “como un producto que sale de una fabrica, el
estudio histérico se refiere al‘complejo’ de una fabricacién
especificay localizada, mucho mas que a una significacion
y a una'realidad’ exhumada del pasado” (23).

La operacion historiografica no es sélo una produccion
para Certeau, sino que ademas cumple una funcién
radical: “Asi por un lado, la historiografia hoy no puede
abstenerse de recurrir a un “conjunto” de relaciones, que
segun los casos se llamaran una mentalidad, un periodo,
un medio, una ‘figura’ o una ‘episteme’. Por otro lado,
si bien, ese ‘modelo’ operativo permite producir una
diferencia (o sea hacer una historia), no da la realidad
del pasado; es mas bien el instrumento presente de un
distanciamiento y el procedimiento gracias al cual se
vuelve posible sostener un discurso sobre lo ausente”
(24)

Ricoeur (25) organizando la teorizacion resefada, dara
una forma en tres fases de la operacién historiografica,
que no son momentos cronoldgicamente distintos,
sino imbricados: una fase documental, una fase
explicativa/comprensiva y una fase representativa o
escrituraria. A partir de estas fases, es posible reordenar
las cuestiones metodoldgicas que tienen interés para
una historia en salud publica. Queremos destacar aqui
que la denominacion de operacion historiografica no
es inocente, en tanto nos lleva a la palabra como un
hilo conductor de la investigacidn. La palabra no esta
presente s6lo en la exposicion de los resultados (para
hacer posible esta distincién, se la denomina propiamente
escrituraria), sino en todo el proceso investigativo. Con
esto, el cuestionamiento al positivismo toma una fuerza
epistemoldgica nueva, toda vez que la busqueda de
documentos, ya supone un cierto texto, al menos bajo
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la forma de hipétesis o explicacion. No es el fin de esta
introduccién entrar a tallar con los problemas tedricos
que Ricoeur despliega a partir de su enfoque, pero al
menos podemos sefalar que las candentes distinciones
entre narracion y verdad, acontecimiento y hecho
histérico, multiplicidad de temporalidades (el tiempo del
acontecimiento, el tiempo histérico y la larga duracion),
asi como de las cronosofias que subyacen a nuestras
apreciaciones cientificas sobre el tiempo (entre ellas la del
progreso), y a semejanza, la multiplicidad de los espacios,
encuentran en su reflexion una importante elucidacion.
Finalmente, la cuestion de la memoria, piedra basal de
la historia, nos lleva de la mano de Ricoeur a problemas
que son también nuestros, en tanto nacién y en tanto
salubristas, como la justicia y la urgencia civica de una
politica para una justa memoria.

De regreso a la Salud Publica

Junto al giro lingiiistico ya mencionado de los 60, para
nuestra propia reflexion surgen dos notables aportes que
se vuelven imprescindibles.

Por un lado, la obra magna de Michael Foucault en el
estudio de la medicina (26) y la psiquiatria (27), de efectos
multiples, muchas veces casi epidémicos. En la obra de
lllanes (28) se perciben fuertes influencias de los trabajos
de Foucault, sobre todo en su concepcién anatomopolitica
de las acciones de salud publica. Si bien la produccion
actual de la historiadora tiene otros matices, la presencia
del filésofo francés sigue teniendo peso, especialmente
en los estudios sobre psiquiatria y especialmente aquellos
vinculados al encierro y a los dispositivos de control de los
cuerpos, cuestién que siempre linda con salud publica y
en los debates de bioética (29).

La publicacion reciente de los cursos en el College de
France, de Foucault, sobre todo Defender la sociedad
(1975/76), Seguridad, Territorio y Poblacién (1977/1978)
y Nacimiento de la Biopolitica (1978/1979) (30) nos
obligan a retomar la cuestion del control, pero desde una
optica nueva: la biopolitica, es decir la exploracién de las
estrategias de poder organizadas en torno al control de las
poblaciones, ya no de los cuerpos y el encierro. En estos
trabajos se desarrolla una impresionante investigacion
acerca del fin de la gubernamentalidad basada en un
modelo de soberania y la transitoria aparicion de una
gubernamentalidad administrativa (gobiernos de policia),
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para centrarse en la gubernamentalidad de poblaciones,
tras el fin del estado de bienestar, sustentada en el
ordoliberalismo® como modelo politico social basado en
la competencia, el sujeto como maquina/flujo (capital
humano) y la economia como racionalidad individual
extensible a la vida social. Este analisis que nos pone en
el examen de nuestro presente, nos lleva a la cuestion
hoy mas que candente, del orden politico econémico del
ordoliberalismo. Se trata de una exploracién que modifica
la imagen usual de poder basado en mecanismos sobre
los cuerpos, sobre todo en su imagen reclusiva, asilar, y
que propone escrutar las formas democréticas y legitimas,
que a su vez llevan a una politica que no tiene como
objetivo la buena vida aristotélica, sino la mera existencia
zooldgica, la existencia nuda o la existencia del zoo y no
del bios, del ser politico del hombre (31).

Por otro lado, mencionamos la obra de Ivan lllich (32)
que aunque no ha generado estudios directamente
vinculados a sus teorias, converge con buena parte
de la produccion histérica critica, en los que aparecen
evidencias sobre la expropiacién de los saberes populares
y su pérdida de legitimidad frente a la construccion desde
el estado de verdaderos monopolios sociales, basados en
la exclusién legal de esos saberes y practicas respecto de
salud, educacién y vida.

La necesidad de traer a la salud publica y en particular
a su historia, la mirada de la salud como una cultura
disciplinaria en términos de Foucault, asi como de
escuelas filoséficas como los frankfurtianos y su teoria
critica, ha sido remarcada también desde Europa (33). Una
vision que toma distancia frente al tardo capitalismo y al
rol del estado y por tanto de las acciones en salud que
desde alli se operan, también alienta la posibilidad de
estudiar las transformaciones recientes de la sociedad y
de los estados.

Otra cuestion relevante del debate historiogréfico para la
salud publica es la vinculacién entre memoria e historia.
Nuestra experiencia nacional y sectorial con documentos

3 Foucault rastrea el origen de lo que se llama neoliberalismo en el
manifiesto de Ordo de 1936 y luego la revista de 1948. Aunque
no lo plantea explicitamente, sus hallazgos llevan a cuestionar el
uso del término neoliberalismo, por un lado, porque se trata de
un nombre autoimpuesto por esta escuela de pensamiento, pero
mas relevante que eso, pues supone una enganosa continuidad
con el liberalismo del siglo XVIIl y los origenes del pensamiento
econémico clasico.
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e indicios intencionadamente borrados, es decir con
pocos o0 escasos archivos y fuentes documentales oficiales,
plantea la necesidad de explorarlos desde la memoria.
Si bien con esto nos adentramos en los fundamentos
mismos de la historia, también nos internamos en
los grandes problemas historiograficos. Si la historia
documental hace de la critica de las fuentes una de sus
herramientas esenciales, el trabajo con el testimonio,
los testigos, sus relatos y memorias, tiene sus propias
oscuridades. La memoria no sélo aparece sino que es una
produccion subjetiva, no niega sino que explicitamente
acepta su accién recreadora del pasado, mostrandose
como un campo de disputa, con su propia historicidad,
teniendo un caracter fragmentario y productor de
sentidos (34). Una vez mas han surgido oposiciones y se
han planteado fronteras irreductibles con la historia. Los
90 han traido propuestas de compromiso entre ambos
polos, tanto en el debate entre hechos y narrativa que
ya sefialamos, como en la polaridad memoria e historia.
Lo que resulta claro es que la memoria, ni en la historia y
mucho menos en su vinculo con salud publica, puede ser
desechada ni relegada a un valor secundario. No es casual
que su rol protagdnico haya sido reconocido con tal fuerza
por la propia historiadora lllanes: “En suma, la batalla de la
memoria es, hoy dia, la“batalla de Chile” (35).

Y alo nuestro

Mucho de este debate tiene también un epicentro
muy proximo a la Escuela de Salud Publica. Nuestra
Facultad ha empenado su trabajo en el Museo Nacional
de la Medicina, cuyos logros en el afio 2008 se han
desplegado en un ciclo de cine, ciencia y locura, el foro
y la exposicién del Centenario del natalicio de Allende,
la jornada de Historia de la locura con la presencia de
Rafael Huertas, las Jornadas Chileno Peruanas de Historia
de la Salud y sendas publicaciones acerca del uso de las
iméagenes como fuente histérica en salud y acerca de
industrializacion y locura. Como se puede ver, se conjugan
en este esfuerzo metodologias, fuentes y debates que
son parte de la polémica viva de la historia actual de la
medicina.

Otro sitio de trabajo a considerar es la actividad de la
Unidad de Patrimonio del Ministerio de Salud, dirigida
por el Dr. Patricio Hevia, profesor de la Escuela de
Salud Publica. Iniciada como un esfuerzo de rescate
patrimonial fisico, prontamente su trabajo ha derivado

en investigaciones basadas en historia oral en un fecundo
trabajo colaborativo iniciado en el 2005 con Casa Oswaldo
Cruz*y en el esfuerzo de difusién y la instalacion de la
Biblioteca Virtual de salud desde el patrimonio. Desde
este mismo centro, surge la tesis de Carlos Molina,
médico obstetra que se vincula a la produccién histdrica
profesional y obtiene recientemente el grado de magister
en Historia (36). En esta investigacion se realiza una
revision institucional de la salud publica a contrapelo de
las interpretaciones tradicionales de la profesién médica
y se propone una interpretacion desde la pugna de
movimientos sociales en conflicto. Se trata de un esfuerzo
de largo aliento, que se extiende desde 1891 hasta la
actualidad.

Cuadernos Médico Sociales, protagonista indiscutible de
la salud publica desde 1959, ha dedicado buena parte
de sus paginas a partir de los 90 a la reflexion histérica.
Por una parte, a través de la publicacion de materiales
esenciales y de dificil hallazgo, como el Plan de salud,
atencion médica y medicina social, de 1964, surgido de
la oficina de planificacion de la Candidatura de Allende
(37); y por otra, mediante los analisis histdrico criticos de
Maria Eliana Labra y de Carlos Molina.

Finalmente no podemos dejar de mencionar tres focos
de trabajo histérico en salud: el Programa de Estudios
Médicos Humanisticos de la Universidad Catolica y
su revista Ars Médica, que ha dedicado buena parte
de su trabajo a la historia de la medicina®. Otro lugar
a mencionar es la Sociedad Chilena de Historia de la
Medicina y su revista Anales Chilenos de Historia de la
Medicina. En el seno de esta sociedad, en sus jornadas
y en su revista, se ha empezado a debatir algunas de
las vinculaciones entre salud, historia y memoria aqui
mencionadas. Finalmente, el trabajo de Maria Soledad
Zarate ha empezado a generar un verdadero centro de
estudios sobre género, cuerpo, sexualidad, reproduccion
(38), con su foco en los afios 60 y 70, justamente los
menos abordados no, sélo en Chile y América.

Estas iniciativas nacidas al calor de una eclosion de
problemas tedricos y de métodos de investigacion traidos

4 Se han publicado tres textos de historia del sistema de salud,
basados en historia oral, a partir de la actividad conjunta de la
Unidad de Patrimonio y Casa Oswaldo Cruz.

5 Disponible en http://escuela.med.puc.cl/publ/arsmedica/arsmedica.html
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desde la historia a la investigacion en salud publica,
pueden resultar en una fertilizacidon cruzada si acaso
logramos vislumbrar la posibilidad de comprension
que traen las propuestas y las metodologias de la nueva
historia, sino también si sabemos eludir los peligros que
acechan en la historia, de los que Nietzsche nos alertaba
en la cita que encabeza este articulo.

Un atlas continental

En nuestro continente el motor principal del trabajo en
salud e historia puede ser localizado en la Casa Oswaldo
Cruz, tanto en investigacion reflejada en la revista
Histérica, Ciéncias y Saide Manguinhos, como en su
intensa propuesta metodoldgica y conceptual. Destacan
ademas en el contexto americano, las investigaciones de
Marcos Cueto, vinculadas a institucionalidad y pestes,
las de Emilio Quevedo, de Colombia, con aportes en el
mismo sentido, aquellas realizadas por Ana Maria Carrillo
desde salud publica en México y los de Diego Armus
(39), argentino ubicado mas en la linea de estudios
culturales.

Un punto destacable por remarcar es que en Casa
Oswaldo Cruz no sélo se estudia historia de salud publica,
sino historia de las ciencias. Historiar la salud resulta ser
un fecundo terreno epistemoldgico y de didlogo con la
filosofia de las ciencias, camino sefialado por Kuhn en
el primer parrafo de su obra: “Si se considerase como
algo més que un acervo de anécdotas o como algo
mas que mera cronologia, la historia podria provocar
una transformacion decisiva en la imagen de ciencia
que ahora nos domina” (40). El valor heuristico de esta
convocatoria a la historia desde la epistemologia ha sido
mostrado con suficiencia en los estudios de Almeida-
Filho (41) y Ayres (42), respecto de la epidemiologia y del
concepto de riesgo.

Usos y legitimidades

El profesor Rafael Huertas sefalaba en la Facultad
de Medicina de la Universidad de Chile que la
investigacion histdrica tiene tres valores para la medicina:
epistemoldgico, practico y contextual.

Elizabeth Fee a su vez sefala: “conocer mas del pasado nos
da una perspectiva sobre los asuntos de nuestro tiempo:
a veces mostrandonos cambios y transformaciones de
los cuales no tenemos conciencia; en otras ocasiones, al
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confrontarnos con una sorprendente falta de progreso
pese a décadas de esfuerzo...pero sobre todo, la historia
nos muestra que la realidad que encaramos es mucho
mas inestable que lo que podemos imaginar (43)".

Reconociendo que esas dimensiones del saber tienen
relevancia crucial para la salud publica, no podemos
dejar de lado las reflexiones de Nietzsche y reconocer los
peligros que acechan también en la historia: perecer ante
la monumentalidad de algunos hechos, ser dominados
por el placer de anticuarios ante la multiplicacién de
objetos y documentos o finalmente, no ser capaces de
traer a la vida las lecciones de una investigacion critica.

La lista de posibilidades para la historia en salud publica
es amplia y tiene muchas vertientes. En la carta de los
editores, firmado por Marcos Cueto, Ana Maria Carrillo,
Giberto Hochman y Ana Cecilia Romo, de presentacion
del volumen de Histdrica, Ciéncias y Saude Manguinhos
dedicado a salud publica en el 2002 se enumeran mas de
20 usos posibles. Frente a esa proliferacion de motivos,
nos quedamos con una frase de Marcos Cueto que parece
clave para el uso de la historia en la salud publica: “no sélo
para conocer de donde venimos y qué hemos hecho, sino
para iluminar las opciones que estan juego” (44).
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trabajos como el de la Dra. Rubi Maldonado. Agradezco a
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