Puntos de vista:
Politica de Poblacion

Por

Dr. Choarles Chassoul Monge *

En Ginebra, del 4 al 21 de mayo de 19685, la Orgarizicién
Mundial de La Salud, en su Décimoctava Asomblea expresd, en
términos generales que son los cényuges quienes en (ltimo térmi-
no deciden en forma libre vy de acuerdo a su conciencia, ! nime-
ro de hijos que van o tener. Para ello deben disponer de toda lo
informacién necesaria, sin exclusién de ninguna especie, En ella
se deben geficlar, tanto los aspectos médicos de los sistemas para
controlar la nalalidad, como la élica vy licitud de las soluciones
que existen.

Algunas personas presentes en aquella reunién indicaron que
de todog los temas abordados el punto sensible estuvo en el con-
trol de la natalidad, o polifica de poblacién. En la actualidad
existe la impresién que las principales investigaciones patrocing-
das por la Organizacién Mundial de La Salud ol respectc, se
refleren a ung evaluacién del uso de los gestégenos — ¢ pilderas
anticonceptivas— vy el margen de seguridad de las dosis.

También se investigan los aspectos de salud en la dindmica
de poblacién. En un plem que comprende diversos aspectos sobre
investigaciones en fertilidad, también se nicluyen acciones donde
Ia OMS se prepararia para dar asesoria a los gobiernos miembros,
bien sobre aspectos médicos del tratamiento de la esterilidad, esf
como de plonificacidén familiar.
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En el debgte sobre el control de la natalided quedaron de
manifiesto algunos hechos trascendentales: necesidades aparenies
han desviado la otencién que se presta a la reproduccién huma-
na, especialmente su control, més hacia la eficacia de los métodos
que «a la investigacidn cientifica bésica, Esta situacidén ha creads
confusién e intranquilidad. Luego, se ha advertide que la dind-
mica de poblacién puede conducir a dos tipos de problemas de
igual imporiancia: la sobrepoblacién v lx subpoblacién. Ambos
estdn relaciongdos entre s{ en el aspecto social, sanitaric v sco-
némico. No se debe clvidar que una politica a corregir la snbre-
poblacién puede signiftoar trastornos serios en el desarrolle eco-
ndmico de los paises, por la posibilidad de una subpoblacién: pos-
terior.

Entre los osistenteg quedé comprendido que no se puede es-
tablecer ung relacién simplisie enire lo limilacién de desarrolle
econbmico y el crecimiento acelerado de la poblacién. Al limitar
el crecimiento de la poblacién acliva se deja de proporcionar &
elemento humano necesaric para e} desarrolle econdmice, Por
ofra parte, el progreso médico permite cumentar la esperanza de
vida. Ambas situaciones pueden deteriorar la relacién entte po-
blacién activa y pasiva, lo cudl repercute en el nivel de vida da
los poblaciones.

Se expresd ademds que todo ondlisis de la repreduccién hu-
mana debe considerar el respeio a la petscna v dignidad del in-
dividuo, parx que éste, en forma libre vy consciente tome sus de-
cisiones. Toda pareja, junto a las posibilidades creativas de ia
vida conyugal, tienen responsabilidades frente a aquelios g guie-
nes da la vida, L sociedad debe respetar esos derechos del in-
dividuo y permilir que estos sean satisfechos en condiciones jus-
tos,

Quedd sefdlado que o Organizacién Mundial de Lo Salud no
participerics  directamente e la politics que adopten dos palses
sobre planificacién tamiliar. Sélo seguiria practicando investiga-
ciones cientilicas al respeto y propercionando asesoria técnica «
las naciones que la soliciten para sus planes.

En aguella reunidn hubo dos ponencias. Una presentada por
dlgunos paises europeos, de Oriente y de Medio Oriente, v ofra
pairocinada por los palses sudoamericomos. Ambos se relundieron
en una donde se solicité al Diredior de la OMS que siga cumplien-
do el plan propuesto, tanto en lo referente a investigociones so-
bre problemas médicos como en la creacién de serviciog consul-
tivos. Hube deseo de sendlar que eslos servicios consistirdn ea
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la prestucidn de asesoria técnica sobre probiemas de salud pabli-
ca de la reproduccién humana, con exclusién de cudlquiers aer
tividad de cardcter operacional.

Hubo acuerdo que al andlizar aspecios sobre esta materia,
cabria destacar que cudlquiera politica de poblacién que deses
establecer un gobierno debe considerar log siguientes hechos: Re-
coneccer si existe © no un problema de superpoblacidén, no séle
en términos numéricos, sino en términos de copacidad potencial
del pals para absorber un mayor nimero de habitantes. Analizan
log metas de desarrollc econdmica-social fijadas para la shten-
cidn de un mayor nivel de vida y relacionarlas con la poblacidn,
para eviter los peligros que encierra para el desarrolle una des-
poblacién futura. El Estade, al reconocer la necesidad de respe.
tar la libertad y dignidad humana, debe permitir que los indivi-
duos ejerzan sus dereches, entre ellos, el de lijar el lomaio de
su familia,

Puede observarse gue la mesura y la cautela priva en ceda
uno de los pensamientog emitidos. Rerzones vivamente controver-
siales requieren de la planificacién {amilior mds investigacinnes
cientificas integrales. Hasta la fecha, en lo que respecta a los pre-
cedimientos usados en el control de la natalidad y sus nexos con
la Salud Piblica y la Medicina Preventiva, solamente se han abor-
dado enr investigaciones sectoriales, en consecuenciqg, los pronun-
ciamientos en relacidn af uso de anticonceplivos tienen un fun-
darmento cientifico parciat.




