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Resumen

En sintonia con un trabajo anterior (Rosalez et al, 2020) se presenta aqui la indagacién
realizada con estudiantes de 13 a 17 afios de contextos socioecondmicos bien
diferenciados en relacién con dos cuestiones: las concepciones de salud que sostienen, y
las razones que atribuyen al origen de las enfermedades. Se les solicitd la reflexiéon y
explicitaciéon acerca de los modos en los que conceptualizan la salud y las causas a las
que les adjudican la emergencia de las enfermedades. Detectamos al menos dos
concepciones predominantes que podrian restringir la calidad de las explicaciones de
las/os estudiantes y que nos permiten inferir que conservan relacién con los hallazgos
anteriores centrados en el tipo de actividades propuestas para la ensefianza de la salud y

la enfermedad.
Palabras clave: Biologicismo; Modelo multicausal; Salud; Emergencia de enfermedades.

Introduccion

Los analisis historico-epistemoldgicos en torno al concepto de salud muestran el
abandono extendido de algunas concepciones como la magico- religiosa, al tiempo que
las mito-poéticas persisten en muchos pueblos originarios (Chadwick, 2020).
Simultdaneamente, la persistencia de la otra vertiente unicausal, la del biologicismo, se
muestra como la concepcidn hegemodnica en diversos ambitos. Asumiendo sus innegables
aportes al conocimiento de las particularidades de los agentes causales, sus
comportamientos, los sintomas que sus infecciones producen y la mejora en los procesos
de diagnéstico y tratamiento, es fundamental reconocer qué es lo que deja fuera del

campo de analisis.

La reconocida definicion acufiada por la OMS supuso la apertura a las condiciones
psicoldgicas y sociales, consideracion que tal vez justifique su vigencia 73 afios después
de haber sido propuesta por Andrija Stampar. También podria explicar su persistencia en
los espacios educativos a pesar de las criticas recibidas muy especialmente en alusion de

las ideas de “estado” y “completo bienestar”.
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Por su parte, el modelo historico-social, enfatiza la estrecha relacion existente
entre salud, enfermedad y contexto histérico y social. No niega la existencia ni la
relevancia de lo bioldgico, tampoco menosprecia la importancia del proceso adaptativo
entre huésped, agente y ambiente, pero si alerta acerca de las razones por las que se
presenta cierta problematica en un momento y en un grupo social determinado, y no en
otros, siendo esto, precisamente, lo que determina la historicidad (Laurell, 1994). Los
procesos de salud-enfermedad estan determinados por eventos sociales, econdémicos,
politicos y culturales, que inciden en los modos de vida posibles de las comunidades, la
calidad de los estilos de vida familiares e individuales y las relaciones con la naturaleza y
el territorio social (Breilh, 2003).

Paulatinamente, fueron emergiendo modelos cada vez mas complejos; el modelo
multicausal asume que coexisten varios determinantes: bioldgicos, sociales, politicos,
histéricos, geograficos que, a su tiempo, exigen el aporte de diferentes campos

disciplinares, lo que constituye la multirreferencialidad (Revel Chion, 2015).

En el &mbito educativo tanto la nocidén biologicista, como la de la OMS limitan las
explicaciones que podrian realizar las/os estudiantes, hecho escasamente denunciado. Es
en este sentido que sugerimos la implementacién de miradas complejas, multicausales,
basdndonos en dos razones cruciales. Por un lado, porque aquellas miradas pueden
superar las limitaciones de las concepciones imperantes, y por otro, porque asi lo exigen
las demandas curriculares actuales. Por ejemplo, el disefio curricular de la provincia de
Buenos Aires sefiala como expectativa de logro: Conceptualizar criticamente la salud y
los procesos de salud/enfermedad como productos sociales, histéricos y culturales y
Participar activa y responsablemente en la promocion de la salud y en las decisiones que
deban tomar los alumnos en relacién con su propia salud (p. 12). A su tiempo, el diseno
correspondiente a la Ciudad Auténoma de Buenos Aires, propone: Incrementar la
comprension general de los fendmenos de la naturaleza, las sociedades y las culturas,
desde una perspectiva histdrica, sistémica y compleja (p. 17) y Recurrir a los
conocimientos y modos de conocer propios de las ciencias naturales para el anélisis de

problematicas complejas de impacto social tales como las de la salud (p. 96).

Con el propdsito de analizar si estas concepciones imperantes en las propuestas
de ensefianza impactan sobre las ideas que las/os jovenes sostienen, indagamos las
respuestas de 295 estudiantes de 13 a 17 afios de nivel secundario en el area
metropolitana de Buenos Aires. La indagacién se realizd a partir de dos interrogantes
basicos que requerian la definicién de salud, y la explicitacion acerca de a qué factores se

atribuia el origen de las enfermedades.
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El analisis de los resultados fue realizado a partir de un sistema de categorizacion
(que distinguid criterios vinculados, por ejemplo, con los aspectos fisicos y psicoldgicos
en el caso de la definicion de salud; las noxas identificadas, y/o relativos a la
responsabilidad individual en el caso del origen de las enfermedades) que permitié
observar que, del total de jévenes indagados, el 70% relaciond la salud con aspectos
fisicos y psicolégicos, o con notorios acercamientos a la definicién propuesta por la OMS.
Al tiempo que, en forma congruente con esta mirada, el 65% de las respuestas
analizadas en relacion con el origen de las enfermedades, considera a los

microorganismos y/o a los cuidados inadecuados del cuerpo como causas principales.

Reflexiones finales

La insistencia del colectivo docente en la adopcion de miradas limitadas o
parcialmente abiertas, entre otros elementos, restringe las interpretaciones a las que
las/os estudiantes podrian acceder. La comprensién de la emergencia de las
enfermedades exige la adopcién de concepciones complejas, y de intervenciones
didacticas en sintonia con las prescripciones curriculares. Los datos obtenidos nos
permiten inferir que ambas cuestiones deberian ser abordadas en la formacion docente y
en la investigacion didactica, y que ambos espacios deberian interactuar vy

retroalimentarse.
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