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RESUMEN: Este trabajo se inscribe en

el marco del Proyecto de Investigacion

y Desarrollo (CAI+D 2009) denominado
“Etica profesional y Conocimiento en
Ciencias de la Salud”. Tiene como objetivo
conocer los criterios que utilizan los
profesionales de la salud para calificar a

la investigacion cientffica y vincularla con

la toma de decisiones en la préactica. Es
una investigacion cualitativa, se disefié una
entrevista semiestructurada, organizada en
cinco ejes. Se analizan dos de ellos que se
refieren a “Areas teméticas investigadas y
su vinculacién con problemas locales”. Las
preguntas estuvieron orientadas a conocer
qué criterios prevalecen en las practicas
profesionales en referencia a problemas de
salud, cémo se eligen las tematicas para la
investigacion en la Facultad de Bioguimica
y Ciencias Bilogicas y en la Facultad

de Ciencias Médicas y si se perciben

las demandas en cuanto a problemas

relacionados a la calidad de vida,
considerando los determinantes sociales.
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SUMMARY: Research in health sciences
This work forms part of the Research and
Development Project (CAI+D 2009) entitled
“Professional Ethics and Knowledge in
Health Sciences”. The aims of this ongoing
project are to determine the criteria used
by health professionals to qualify scientific
research and link it to decision—-making

in their practice. As a qualitative study,

we designed a semistructured interview,
organized into five areas. We analyzed two
of them: “Thematic areas investigated and
their connection to local problems”. The
questions were aimed to know what criteria
take precedence over health problems,
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how to choose the topics for research in

the School of Biochemistry and Biological
Sciences and in the School of Medical
Sciences, and if the demands are perceived

as problems related the quality of life,
considering social determinants.
KEYWORDS: Health sciences, Research,
Local issues, Social determinants.

Introduccion

“Suele pensarse que la medicina y la
ética son esferas separadas del conoci-
miento, pertenecientes a campos bien dife-
renciados. La medicina, en su concepcion
moderna y occidental, es una rama de la
ciencia natural, usa el método experimental
y sus explicaciones se basan en la obser-
vacion y el andlisis objetivo de los hechos,
mientras que la ética es una rama de las
humanidades, su método de conocimiento
es mucho mas especulativo y no tiene como
finalidad describir ni explicar los hechos,
sino valorarlos. Sin embargo, la aparicion
de los determinantes sociales de la salud
esta contribuyendo a difuminar esa frontera,
sobre todo en los campos de la epidemio-
logia y la justicia social. Los determinantes
sociales de la salud se refieren a los factores
sociales (clase, género, edad, etnia...) que,
respondiendo a un determinado contexto
socioecondémico y politico (que incluye,
entre otros ambitos, el mercado de trabajo,
las politicas macroecondmicas y las politi-
cas del estado de bienestar), afectan a las
desigualdades de salud” (1).

La investigacion sobre los determinantes
sociales de la salud ha registrado un impor-
tante desarrollo demostrando la pertinencia
de desplazar el enfoque de los problemas
de salud desde los factores de riesgo indivi-
duales hacia los patrones sociales que con-
figuran las posibilidades de la gente de ser
saludable. No obstante y pese a la abruma-

dora producciéon bibliogréfica al respecto
(2), la persistencia de los problemas de
salud relacionados con condiciones estruc-
turales injustas, tales como el hambre, la
pobreza extrema y la exclusiéon social (algu-
nos de los items que constituyen la “agenda
inconclusa” de América Latina segin la
Organizacién Panamericana de la Salud
(8) dan cuenta de la dimension ético—poli-
tica implicada en el desarrollo cientifico. Las
mayores dificultades no estan en el reco-
nocimiento de estas relaciones de la salud
con los modos de vida de las poblaciones
sino en una cierta incapacidad en el plano
de la salud colectiva para generar politicas
sanitarias que den respuesta a esos proble-
mas (4).

En todo el mundo, las personas social-
mente desfavorecidas tienen menos acceso
a los recursos sanitarios basicos y al sis-
tema de salud en su conjunto. Es asi como
enferman y mueren con mayor frecuencia
que aquellas que pertenecen a grupos que
ocupan posiciones sociales mas privilegia-
das. Esto se hace més critico en algunos de
los grupos mas vulnerables. Estas inequida-
des han aumentado a pesar de que nunca
antes han existido en el mundo la riqueza,
los conocimientos vy la sensibilidad e interés
por los temas que atarien a la salud como
en la actualidad.

“Paraddjicamente, existe suficiente evi-
dencia, particularmente proveniente de pai-
ses desarrollados, de acciones posibles



