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En Valparaiso, el 1 de abril de 2004, y por intermedio
del Ministro de Salud, Dr. Pedro Garcia, el Gobierno de
Chile condecorb con el Collar de la Orden de la Cruz del
Sur, al Dr. David Tejada de Rivero, ex-SubDirector General
de OMS, dos veces Ministro de Salud del Peri (ahos 86-87,
y 89), graduado de la Universidad de Chile y estudiante de
Medicina de la Universidad de Concepcion, donde fuese
Presidente de la Federacion de Estudiantes ydonde dejase
como herencia imperecedera, los Juegos Florales Univer-
sitarios, que la FEC continuaria celebrando por décadas.
El Dr. Tejada regresaria a su patria y, luego de una carrera
distinguida, volveria a Chile, en 1970, como Director del
Centro Panamericano (OPS) de Planificacion de Salud, en
CEPAL (hoy desaparecido, y cuyos inicios como Programa
de Planificacion de Salud fuesen dirigidos por el Dr.Hernan
Duran Morales, recientemente fallecido). Alli anudaria con
quienestoescribe unaamistaddedécadasque, sinsaberlo,
se habia iniciado en aquel Concepcion donde viviesemos,
casapormedio, varios ahos, y donde sus huellas me fuesen
evidenciadasenlosarchivosdeaquellaFederacion,alllegar
mi turno de desempenharme como dirigente estudiantil.
Luego de su paso internacional por Santiago, el Dr. Tejada
asumiriasucargoenGinebrayseconsagrariaalmovimiento
de Atencion primaria de Salud, siendo organizador OMS
responsable de la Conferencia de Aima-Ata, en 1978.
Ademas de coincidir con &l alli, tuve el privilegio y la suer-
te de tenerlo como maximo representante de OMS en la
Conferencia Asiéatica de Salud de 1983 (organizada por mi
programaen ESCAP, equivalenteAsia-Pacificode CEPAL),
para luego aceptar su invitacion y formar parte del equipo
queorganizase, apartirde 1984, los Coloquios Ministeriales
deSaludparaTodos(Brioni,ex-Yugoeslavia).Re-encontrarse
en los actos celebratorios de los 25 ahos de Alma Ata, en

Entrevista al
Dr. David A. Tejada
de Rivero

Interviewing Dr. David A.
Tejada de Rivero

Dr. Claudio Sepulveda-Alvarez *

los momentos de recibir él su alta distincion, marco un
feliz re-encuentro chileno, después de varias instancias de
re-encuentro limeno.

David, veinticinco aiios después de Alma-Ata,
cual es el punto principal de accion estratégica
inmediata?

Creoqueeselreconocerquelascondiciones éticas
ymorales,econbmicas,sociales,ypoliticasquejustifica-
ron Alma-Ata estan mas vigentes que hace veinticinco
ahos.Lasdesigualdadesylasinjusticiassocialessonma-
yoresy las brechas entre y dentro de los paises tienden
aincrementarse. Lapobreza, la miseria, la desnutricion
yladesocupacion son mayores;y estosy otros factores
sociales son los determinantes de una buena o mala
saluddelaspoblacionesnacionales. Enelpaismasrico
de la tierra hay mas de cuarenta millones de pobres,
equivalente a las poblaciones de Peru y Chile combi-
nadas. En América Latina no hay acceso ni igualdad
de oportunidades para una adecuada educacion y un
cuidadointegraldelasalud. Peroestono podracambiar
sino setomanlas decisiones politicas pararevertir esta
situacion y, estas decisiones no se tomaran si no hay
una verdadera demanda politica ciudadana al respec-
to. Entonces, la principal accion estratégica inmediata
es promover y lograr esa demanda politica desde el
mismo origen del poder politico en una democracia; es
decir, desde las ciudadanias. El “cuidado integral de la
salud paratodos y por todos” representa, entonces, un
cumplimientoefectivoporpartedenuestrassociedades
del deber nacional de proteger y satisfacer un derecho
humano universal indispensable para el desarrollo hu-
mano y el crecimiento economico.
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Como antiguo Sub-Director General de la
OMS, qué esperas de la reciente renovaciéon de
su liderazgo a escala mundial?

Espero mucho pues la OMS debe recuperar su
liderazgo mundial en el ambito de la salud. Ello pasa,
enformaindispensable, por contribuir a diferenciarla
salud de la simple atencibn médica reparativa orien-
tada solo a la enfermedad. La salud es muchisimo
mas que servicios de salud y es una responsabilidad
de todo el Estado, y, fundamentalmente, de la ciu-
dadaniaentodas susformas. Lideraresvisualizarlos
problemas sociales comorealidades muy complejas,
determinadas por multiples factores, y, en las que se
dan,inevitablemente, multiplesycomplejosprocesos
sociales, economicos y politicos. Liderar es no sélo
visualizarlos sino hacerlo a largo plazo y sobre todo
através del ejemplo. No hay que olvidar que la OMS
es: los paises actuando en conjunto y en un sentido
cooperativo y solidario, de igualdad entre todos sus
miembros y en funcion de una equidad humana.
Esto ultimo significa que los esfuerzos mundiales,
de todos los paises, deben orientarse a que nadie,
absolutamente nadie, esté por debajo de los niveles
minimos que garanticen una vida humana digna. El
Secretariado de la OMS, en todos sus niveles, debe
estar orientado a promover, apoyary lograr este es-
fuerzo conjunto de los paises. Ya pasaronlas épocas
delasimpleasesoriatécnicayahoraloqueserequiere
eselapoyo politico de todos los paises alas acciones
en cada pais para lograr ese cuidado integral de la
salud para todos y por todos.

Bien encaminadas las transiciones demogra-
fica y epidemiolégica, asi como la implantaciéon
del mercado en la atencién de salud, qué ejes
de la accién de “salud publica” futura te parecen
hoy esenciales?

Las transiciones demografica y epidemiologica
son muy relativas y en algunos paises lo que verda-
deramentesedasonsuperposicionesdemograficas
y epidemiolbgicas. Por otro lado, me atrevo a decir
que no creo que se haya implantado un mercado
libre en la atencibn médica reparativa sino un mer-
cado sumamente imperfecto que no favorece a los
pobres que son, en muchos de nuestros paises, las
mayoriasmasnecesitadasde educacionciudadana
-ynosolo escolarizada-, de alimentaciony nutricion,
de salud integral y de seguridad social. Dentro de
este marco creo que los ejes esenciales pasan por
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reformas serias y verdaderas: del Estado, de los
sistemas de tributacion, de la educacién y de la sa-
lud. Reformas que consideren, también seriamente,
procesos politicos fundamentales como la partici-
pacion ciudadana, la descentralizacion, el control
socialdelaciudadania,y,engeneral,laconstruccion
de democracias modernas mucho mas alla de la
clasicademocraciarepresentativa, puesnoenvano
el mundo ha cambiado radicalmente desde lo que
fue hace dos siglos y medio.

En una vida dedicada a la salud publica
mundial,cudl es tu principal satisfaccion? Y
frustracion?

Son muchas las satisfacciones y las tomo como
plataformas de impulso para dedicarme mas, y mas
profundamente, a la verdadera salud publica, aqué-
lla que permite engarzar el progreso cientifico con
la participacion ciudadana, esto es la salud hecha
por todos. La salud a escala mundial se construye
también desde los paises y al interior de los paises.
En un mundo globalizado y de la comunicacion, los
pequehos esfuerzos pueden promover otros, o por
lo menos hacer ver que hay que intentar siempre y
en la direccion correcta. Las frustraciones han sido
muchas, tal vez muchisimas mas que las satisfaccio-
nes, pero siempre son muy Utiles si uno desarrolla la
capacidad de autocritica permanente. Las lecciones
de las frustraciones son muy ricas para corregirnos
y seguir adelante.

Chile ha sido, por aios, una referencia nacio-
nal alterna, de estudios, de accion profesional,
de familia, de amistad. En conjunto, qué te
acerca mas a esta tierra?

La tierra chilena, como todas las tierras, es las
personas que la habitan. En Chile tuve asilo politico,
estudié, me casé, tuve un hijo nacido en Chile, los
chilenos me permitieron, sin objeciones de ninguna
clase, serdirigenteuniversitario, elegidoporestudian-
tes chilenos, en Chile inicié mi practica profesional,
pero, por sobre todo y “en conjunto”, en Chile he
tenido y tengo muchisimos y muy buenos amigos,
hermanosdeverdad.Atodosloschilenoslosconside-
ro mis compatriotas latinoamericanos, y creo que es
nuestro deber ineludible construir urgentemente una
integracionalestilodelaUnion Europea. Estaintegra-
cibnesindispensable paratener destino enelmundo
globalizado del Siglo XXl y del Tercer Milenio.
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