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.¡J&TiCOXDUCCION

cone pión bá ica que hemo te­

'd la mayor parte de 1 . pobladore

lo paí e ubde arrollado coo­

~u' tado por lo europ o.. obr la

lud la en~ rrnedad on equí oca­

Jo. i nen de de la egunda mitad

Jel iglo 1 ,L mécti o europ o

:reían qu en I cad J enferme­

lade infe l contagio a. 1 hu ' 'ped

I uerpo) ra in adid por un agen­

(el mento paL g no ' el agente p ­

Jría r de tipo ri'i O biológico o

¡uImi al in adír a la víctima le

Jrodu ía una ine labilidad orgánica o

:nfermedad. I n~ que d la pérdida

ie alud, era entonces, meramente

lIlecanici ta (newtonian ). E decir

lue 'e on ideraba al org ni mo co­

no una eri. d part sin conexión y

:omo una máquina con pi za d ­

:artabl . (cirugía) . La, partes afecta­

ia 'e podían tratar terapéuticamente

con medicina' generale o podían

amputar. A 'te enfo ue le ha lla-

mado lambi 'n m no au al-determi­

ní tic • o bi logi ta al atribuir e1 a
un ag nt la cau a de la enfermedad

o ro' bien, creer que la alud e la

au encía d J enfermedad en el cuer­

p6 fío i o. Entrado el iglo. la geo­

grafía 1clima pa an a roonar parte

de manera notoria d la concepción

pldemiol ¡ca d un pu blo. í, en

una zona d nde el p rcentaje de po­

bla ión analizada era de mu ha en­

fermo o habían ucedido mucha

mu!te p r ejemplo de gripe o afec­

cione. puJmonare , e creía que la re­

gi6n por er fría. en uno ca o o ca­

li Dte en otro. era la culpable de tal

calamidad. También podría er el cul­

pable de la n~ rOl dade 1 pueblo

vecino, pu e creía que los vientos

o la agua II aban la enferme­

dade y la dep itaran en un lugar

determinado. idente que j to­

maba omo único cau al d la falta de

alud I a p cto ambiental o geofí i­

co, lada la acci n del E tado de 1
in titucione en argacia! d la enfer­

medad' { como la foonación pro­
fe .anal del médi o. va tar influi­

da p r e la cr nci . t da ía mu

pre ientíli p rqu para e plicarla

había qu re urrir a mucho peno a­

mi nto d caráct r máoico. En el pe­

ríodo hi t rico de la aloma en Lati­

noarn ri a, lo bo. pi tale e CODS­

truían en part ajas alejada de

lo c ntro poblado y en Ca ta Rica

no fue la e cepción. De e te asunlO

daremo ID referencias d tipo hi ­

tórico en r la i6n prin ipalmente

con la con tru ión del San Juan de



Dios y del Lazareto, en otra oportuni­

dad. Con algunas poens variables los

criterios que se manejaron en In crea­

ción del Hospital Calderón Guardia

en el Barrio Aranjuez y el Hospital

México en la Uruca, fue la ubicación

geográfica. alejados de los centros ur­

banos, en parte" bajas y con una

orientación desfavorable a lns vien­

tos. Producto de concepciones equi­

vocadas en torno de la salud, tamhién

son los efectos nocivos que hoy cono­

cemos por el uso indiscriminado de

las medicinas. los antibi6ticos. las vi­

raminas, los antihistamínicos, las va­

cunas. etc. En otras palabras, la con­

cepción que tengamos de la salud y la

enfermedud vu u depender de los

elementos culturales que maneje una

sociedad, así toda ell<l se va a ver

afectada recfprocamentc y en consc­

cuencia ésta tomará la organización

social y económica igualmente des­

viada o no con la rcalidad. En Costa

Rica, la realidad respecto a la función

de las instituciones que curan y pre­

vienen enfermedades, van a estar

muy alejada!i de la verdadera acción

de dar salud a la gente; muy princi­

palmente después de 1973. Los estu­

dios de cau!ialcs mórbidas en forma

separada con los aspectos de la heren­

cia y sus componentes celulares y
moleculares (de relativo reciente des­

cubrimiento). siempre se enfocaron

de manera separada en relación con

las causales ambientales y no se to­

maba en cuenta el ambiente socioe­

conómico en la valoración dc las pa­

tologías. Tuvo que llegar el Dr. Mil­

ton Terris para introducir junto a los

criterios unilincales concebidos por

la Organización Mundial de la Salud,

otros conceptos muhicausales de la

enfermedad; nos referimos a los as-

pectos mentales y a la inlerrelación

de esos elementos con los otros de ti­

po físico y social. El Doctor Terris

habla más de la salud que de la enfer·

medad. de métodos preventivos más

quc curativos y sobre todo él partir de

él se comienza la medicina 11 dar

cuenta que la salud no es la ausencia

de enfermedades físicas (molestias,

sufrimientos); .sino que la salud es un

estilo de vida donde convergen los as­

pectos sociocconámicos, los heredi­

ta.rios- hiohígieos, mentales. cultura­

les, étnicos y sobre todo la capacidad

de diálogo que se tenga con el enfer­

mo (somatopsicosociocuhural). Los

títulos en medicina no g<lTantizan que

el médico logre un tratamiento ade­

cuado con el paciente, si en su forma­

ción ha dcjado por fuera I.lspectos tan

esenciales como los biosiculturalcs.

En plena Revolución Científica Tec­

nológica, las nuevas ciencias psicofí­

sicas y sus revolucionarios conceptos

nos permiten adelantar 'Iue el univcr­

so es "una danza ClhmÍl'a" (Rogcrs:

182), en que la materia, el tiempo y el

espacio desaparecen como elemento"

signifkativos y sólo existen las osci­

laciones, las vibraciones de la ener­

gía. Eso quiere decir que hay otros

caminos "dentro y fuera de la cien­

cia" que permiten percibir la reali­

dad; por cjemplo, hay una convergen­

cia entre la física teórica y el misticis­

mo lo cual ilntes habríil sido int:ompa­

tibie e inadmisible en la ciencia tradi­

cional. Así. se pucde afirmar que la

enfennedad o la salud pueden origi­

narse en la mente o en el cuerpo; 10

que antes era una causal estrictamen­

te física pasa a ser una interacción

mente-cuerpo. Se ha llegado a com­

probar que la interacción mente-siste­

ma inmunológico es tan fluida 'Iue

los médicos no pueden señalar con

exactitud el momento crítico en que

los pensamientos negativos afectan.

por ejemplo. a los glóbulos blancos

del cuerpo y aceleran una enferme·

dad. Hoy está muy claro, en contra·

dicción con lo que se creía, que la

mente y el cuerpo no se pueden sepa·

rar, que la persona tiene una inteli·

gencia "no consciente" capaz de
trascender el tiempo y el espacio)'

comunicur pensamientos directamen·

te. Un mal pensamiento lo atraviesa

todo, a~í como el rayo láser que esea·

pal de atravesar el acero. El cuerpo

humano según esta revolucionaria

concepción se considera un "cuerpo

mecllnico cuálltico". por la increfule

ligazón de la conciencia con el slste·

ma nervioso. Se cree que el de.~cubri­

miento de ese poder es comparable a

los efectos del e!ilallido de la bomba

atómica. por cuanto organizando las

vibraciones puede aumcntarse erl(Jr·

rnemente la potem:ia. Igualmente. la

persona y su inteligencia, cuando se

pcrcaten de sus habilidades. su fuerza

y su poder, podrán producir una ex·

plosión de energía semejante o supe·
rior al material atómico y tener su

respectivo efecto sohrc los sistemas

socialcs. Úl nueva frontem de la me·

dicina es aprender a dominar estt

plano cuántico y Sil ienxuqie; la meno

te dirige al cuerpo o hacia la .mludlJ

hacia la enfermedad. Esta concep'

ción Ayurvédica es de tipo orienlal y

el) manejada hoy por los grandes cen­

tros de estudio de la ciencia moderna

en [os países que están dedicados a la

investigación científica en relación

con la revolución cuámica. En Costa

Rica este revolucionario tratamiento.

de tipo holístico, ha sido emprendido

por el Doctor Wladimir Carazo.



quien ha fundado un Instituto para la

Promoción de la Salud- PRANA- y al

cuallc dedicaremos un capítulo espe­
cial en otra oportunidad. Oice el líder

mundial del conocimiell(o de la salud

del cuerpo-mente. el endocrin61ogo

norteamericano Doctor Dccpak Cho­

pra: "La Revolución Cuántica es un

<¡ístema de estrellas, galaxias, árboles,

montañas, milres. conectados a cucr·

po~ invisibles. pero infinitos, lI1.1rna­
dos "campos' cuánticos" una especie

de cobertor invisible en el cual está

co\ida toda la creación" (Chopra.

1991: J97), Por la revolución cuántica

la percepción nuestra de la realidad es

totalmente distinta ante nuestros scn­

lidos. Todo lo que vemos o percibi­

mos se torna dudoso en el plano

cuántico; esa incertidumbre de la rea­

lidad cstá teniendo sus aplicaciones

prácticas en innumerables obras tec­

nológicas. como los .~uperconducto­

res, los rayos láser, las fibras ópticas,

etc; yeso se camillera la base misma

de la ciencia moderna. Recuérdese el

principio que todo Jo de la naturaleza

está sometido al proceso de la incerti­

dumbre, según el físico alemán Wcr·

Jer Hcisenhcrg y su contribución a la

llcc¡ínica cuántica en cuanto a que no

fx'lste la realidad objetiva. Quiere de-

cir que la ciencia recién profundi7.a la

trama de la creación y no nos servirán
esos adelantos de nada si no aprcndc~

mas a caplarlos. Ullo :'\eria el princi­

pio del proceso de cambio que debe

prevalecer en nuestra percepción de

la salud y la enfermedad, sus causas y

los efectos que las provocan. Otras

tendencias más recientes hablan de la

"recuperación del control sobre el

propio cuerpo" como un proceso de

auto-responsabilidad. Los nuevos es­

tilos ete vida tienden a ser más "natu­

rales", con dictas y ejercicios que. al­

gunus veces, complican a las perso­

nas que adoptan unu actitud neuróti­

ca. Lo importante es que nos demos

cuenta que aceptando estas nuevas

concepciones .~oe¡()antropoI6gicasdc

la Revolución Científica Tecnológica,

la genLe tiene más posibilidad de lle­

gar a ser más responsuble de su pro­

pia salud, la de sus familiares y alle­
gados. Nuestra tesis es demostrar que

mientras todas estas nuevas corrien­

tes circulan con gran suceso por todo

el mundo; en la mayoría de JOS com­

ponentes del cuerpo médico nacional,
prevalece aún mucha ignorancia LO

cálculo'?, respecto a ellas, y, que si

ese cuerpo médico sigue teniendo co­

mo la única preocupación la de curar

con medicinas las enfermedades, sin

prevenirlas con unu buena instrucción

sobre la alimentación y nutrición, y el
desarrollo del control mental. la tarea

curativa desplegada por el médico

tradicional será tirada al baúl de los

recuerdos por las futuras generacio­

nes y se llenarán las bibliotecas de to­

mos de libros conteniendo Jos enor­

mes daños que las medicinas le han

hecho a la humanidad.
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