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RESUMEN

En el presente articulo se resalta la capacidad cientifica como componente de alto
valor para el desarrollo humano, social, econdmico y tecnoldgico; el reto que
constituyen las investigaciones en salud como via para mejorar el desempefio, los
resultados de los sistemas de salud y la necesidad de aplicar con efectividad,
equidad y racionalidad, los avances cientificos en la practica social. Se presenta el
modelo cubano de investigaciones para la salud, su vinculacion al desarrollo social y
cientifico, sus peculiaridades y sus éxitos, especialmente la fusién arménica y
equilibrada de todas las modalidades de la investigacidon en la practica médica, en
particular en la atencién primaria de salud, por lo que contribuye al fortalecimiento
y desarrollo de esta estrategia. Queda demostrado el papel que juega el Estado en
el desarrollo cientifico del pais y su contribucidén al campo de la salud y a sus
destacados resultados.

Palabras clave: Desarrollo cientifico, sistema de investigacion e innovacién para la
salud, sistema de salud, practica social, atencion primaria de salud, Cuba.

ABSTRACT

The present article highlighted the scientific capacity as a very valuable component
of the human, social, economic and technological development; the challenge
involved in health research as a way of improving performance; the results of
health sub-systems and the need of using effectively, equitably and rationally the
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scientific advances in social practice. It presented the Cuban health research model,
its links to social and scientific development, its peculiarities and successes, the
harmonic and balanced fusion of all the research modalities in medical practice,
particularly in primary health care, thus supporting the strengthening and
development of this strategy. There has been proved the role of the state in the
domestic scientific development and its contribution to public health and to
outstanding results in this field.

Key words: Scientific development, research and innovation system for health,
health system, social practice, primary health care, Cuba.

Desde el surgimiento de la especie humana, y con ella del pensamiento, se ha
producido la basqueda continua de explicaciones y soluciones a los multiples y
diversos fendmenos que permanentemente rodean al hombre. Este proceso ha
servido para protegerse, defenderse y desarrollarse.

Con la evolucion del pensamiento y del conocimiento de la realidad, aparece el
analisis causal. Y en su desarrollo y profundizacién nos condujo hacia las
explicaciones multicausales y a la busqueda de la "causa de la causa"......

El movimiento social, contentivo del resto de los movimientos de la materia,
constituye el de mayor complejidad y dinamismo. Los modelos explicativos causales
de los fendmenos sociales son por tanto de un alto grado de complejidad e
incertidumbre.?

La salud, como categoria social, constituye uno de los fendmenos mas dinamicos y
complejos a los que se enfrenta el hombre y la sociedad.?

El desarrollo de las ciencias, el conocimiento cientifico y el alto nivel de los recursos
y tecnologias disponibles, permiten una mayor comprension y explicacion de la
salud en sus componentes y determinantes asi como en sus relaciones y dinamicas.

En el abordaje de la salud, desde una perspectiva cientifica, confluyen multiples
disciplinas, que se incrementan en el tiempo y, que un tanto convencionalmente se
han agrupados en las llamadas ciencias basicas, para denominar aquellas que,
fundamentalmente a expensas de los laboratorios dotados de altas tecnologias, se
orientan a las estructuras y funciones de los niveles mas "elementales" de la vida y
penetran a mundos insospechablemente minulsculos y complejos. También las
investigaciones biomédicas, para estudiar los aspectos relacionados con el hombre,
sus 6rganos y tejidos, con enfoque predominantemente clinico y las investigaciones
en salud, salud publica o sociomédicas, para abordar los aspectos mas generales,
poblacionales e integrales del proceso salud-enfermedad y sus factores
determinantes.

De esta manera, las investigaciones y los investigadores, y hasta la propia ciencia,
han quedado divididos y separados en campos, areas, instituciones y organismos,
que han permitido la especializacién, desarrollo y profundizacion en el quehacer
cientifico, y favorecido la integralidad, sinergia y racionalidad deseable en la
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busqueda de un cambio de paradigma que amplie "la investigacion en salud" y que
abarque a todos los sectores que participan en la "investigacion para la salud".

En el desarrollo de la ciencia se produce una brecha grande, a veces insalvable,
entre la necesidad social, la produccidn cientifica y su introduccién en la practica.
Este problema, complejo y multicausal, ha constituido un fuerte reclamo de la
comunidad internacional, que ademas aboga por un enfoque estratégico que
mejore la rectoria de la investigacion y fortalezca las funciones esenciales de salud
publica dentro de una politica de investigaciones en salud.*

Tal como la salud es un derecho humano, la investigacion es esencial para
mejorarla, como parte integrante de la sociedad y la economia. La globalizacién
acelerada, los nuevos conocimientos sobre la biologia humana y la revolucion de las
tecnologias y de la informacién, plantean hoy nuevos desafios y oportunidades para
este campo.

Las disparidades sociales y sanitarias, en los paises y entre ellos, crece, como
también crecen las amenazas y riesgos: climatoldgicos, econdmicos, sociales y
politicos que crean las nuevas condiciones, inmersa en las cuales se encuentra la
salud y los sistemas que la promueven, protegen, recuperan, mejoran y la
investigan.

Es explicable entonces la incesante gestion por armonizar, alinear y facilitar la
aplicacién de estrategias mundiales de investigacion como parte de la Estrategia
Mundial y el Plan de Accidn sobre Salud Publica, Innovacion y Propiedad Intelectual
que contribuyan a conocer mejor y darle solucidn a estos problemas.>

La Primera Conferencia Latinoamericana sobre Investigacién e Innovacién para la
Salud buscd respuestas practicas ante un reto comun en la regién: cémo hacer que
la investigacion atienda las prioridades de salud de los paises y contribuya al
desarrollo equitativo en América Latina Para ello, se hizo hincapié en la creacién,
desarrollo y fortalecimiento de sistemas nacionales de investigacion para la salud y
en la cooperacion regional como medio de aprovechar recursos existentes y reducir
asimetrias.®

El reciente "Llamamiento a la Accién" de Bamako aboga por fortalecer las
investigaciones para la salud, el desarrollo y la equidad.®”’

Los ministros de salud de Las Américas, ante la comunidad internacional, expresan
la intencién de los paises de trabajar en colaboracion solidaria para mejorar la salud
y el desarrollo de los pueblos y ratifican el papel de la investigacion para dar
respuesta a cada una de las Areas de Accidon de la Agenda de Salud, en especial en
el capitulo: Aprovechar los conocimientos, la ciencia y la tecnologia (La aportacion
regional al foro ministerial mundial sobre investigaciones para la salud. OPS/OMS
CD 48/17. 15 de septiembre de 2008).

La Organizacion de Naciones Unidas, como la organizacion mas global, ha hechos
llamados para extender los beneficios de la ciencia moderna a los paises en
desarrollo. Hoy, cientificos y decisores de todo el mundo, examinan las perspectivas
de que los avances, en ciencia y tecnologia, contribuyan al futuro de la sociedad de
la informacién y el conocimiento, especialmente en educacién, medio ambiente,
salud y desarrollo econdmico, y trazar el curso de la ciencia, la investigacion y las
relaciones entre ciencia y sociedad en el nuevo milenio.

El fortalecimiento y rectoria de los sistemas nacionales de investigacion para la
salud y de la cooperacion es vital para afrontar los retos de salud en un contexto de
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inequidad, rezago en el cumplimiento de los Objetivos del Milenio, cambios
climaticos, epidemioldgicos, demograficos, crisis de alimentos y otras condiciones
que desfavorecen a los paises, en particular a los mdas pobres.

La rectoria de los sistemas nacionales de investigacion para la salud es una
cuestion de Estado y se debe ejercer activamente a través de los ministerios de
salud, con apoyo de otros actores estatales y de la sociedad. Es la Unica via para
articular la investigacion y la innovacién con las prioridades del desarrollo social y la
salud publica, y de garantizar la congruencia en la asignacion de fondos y la
formacion de recursos para la investigacion (Politica de investigacién para la salud.
OPS/OMS CD 49/10. 10 de julio de 2009).

Mundialmente se ha registrado un aumento del financiamiento para la salud y la
investigacion sanitaria, también un interés renovado en la innovacién y el progreso
tecnoldgico, en la aparicion de iniciativas de investigacion para la salud, se ha
prestado mayor atencién a la investigacion sobre sistemas de salud y politicas y
practicas basadas en datos cientificos, y mas conciencia acerca del papel de los
factores politicos, econdmicos, ambientales y sociales como determinantes de la
salud.

Sin embargo, aumentan también los desafios a los que se enfrentan los paises de
ingresos bajos y medios para configurar un enfoque coherente para el
establecimiento de prioridades y su enfrentamiento en los diversos campos y
funciones que abarca la atencién a la salud.

Los recursos para investigacion y desarrollo aumentaron mucho en las Ultimas dos
décadas, pero un porcentaje minimo se destina a las necesidades de los paises de
medianos y bajos ingresos. Muy pocos de estos paises han cumplido con la
recomendacion de la Comision de Investigacién en Salud para el Desarrollo en
1990, de invertir al menos el 2 % del presupuesto en salud y el 5 % de la ayuda
para el desarrollo en investigacion para la salud (Salud Pablica, Innovacion y
Propiedad Intelectual: una perspectiva regional. OPS/OMS. CD 48/18. 27 de agosto
de 2008).

Las limitaciones de los paises en materia de conocimientos, financiamiento y
tecnologia debe ser objeto, cada dia mas de la cooperacion técnica internacional y
tener en cuenta que los retos de la salud pueden transformarse en oportunidades
mediante innovaciones tecnoldgicas y sociales que no son necesariamente muy
costosas.

Para que los sistemas nacionales de investigacion para la salud sean sostenibles se
requiere de una estrategia coordinada de formacion y capacitacion de recursos
humanos. Pero los investigadores deben formarse trabajando en proyectos
relacionados con las prioridades del sistema. La formacién debe ser integral y
articularse con el sector productivo. Los equipos de investigacion han de ser
multidisciplinarios, estables y continuos en el tiempo.

La gestion de la investigacién, el financiamiento, la formacién de investigadores, los
procesos y metodologias para definir prioridades, los abordajes multicéntricos, la
estrecha vinculacion ciencia y practica o investigacion-economia-sociedad, la
insercién de la investigacion en el quehacer de los servicios de salud y de formacién
académica, la colaboracion internacional, son rasgos esenciales para el desarrollo
de los sistemas de investigacién en salud.®

Por otro lado, hay que tener en cuenta que las enfermedades no son todas iguales.
Hay enfermedades globales, como las cardiovasculares, el cancer y la diabetes, de
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las que se ocupa, de manera prioritaria, el mercado farmacoldgico. También hay
enfermedades postergadas, como la tuberculosis y la malaria, que son mucho mas
prevalentes en ciertas regiones y paises, pero sin embargo, el mercado se ocupa de
ellas solo en parte. Y hay enfermedades olvidadas, como el chagas y el dengue,
que por solo atacar a los paises pobres, no les interesan tanto al mercado.

De esta manera, no solo se estratifican las economias, sociedades y enfermedades,
sino también el interés y la atencion que a ellas se les presta por parte, no ya de
gobiernos y organizaciones especializadas, sino también por los investigadores y
productores de tecnologias para su enfrentamiento.

La innovacion puede contribuir a atacar estos tres tipos de enfermedades y puede
también dar respuesta a los fracasos de la salud en general, sean estos del
conocimiento, de los mercados o de la salud publica.

Un ejemplo lo constituye la viruela, la cual se logra erradicar mediante una
combinacién de innovaciones en productos como fue la vacuna, en disefio de
procesos e instrumentos propios para ellos como fueron las agujas bifurcadas, en
politicas como lo constituye el empleo de personal subutilizado y la participacién de
lideres comunitarios y en estrategias epidemioldgicas como fue la vacunacion por
circulos, es decir, alrededor de los casos que iban apareciendo.

Otro aspecto de interés lo constituyen los determinantes de la salud, identificados y
estudiados desde principios del siglo pasado, se han visto sometidos a continuas
investigaciones. A través de ellos se ha logrado mayor comprension de la salud, los
riesgos, las enfermedades y la muerte, asi como de las estrategias y tecnologias
necesarias para promover salud, prevenir, recuperar y controlar enfermedades,
rehabilitar e incrementar el bienestar y la calidad de la vida.®*°

Los sistemas de salud, creados y organizados para dar respuesta a las necesidades
de salud de la poblacion, requieren de estructuras, recursos, procesos y relaciones,
de complejidades y dinamicas proporcionales al problema que atienden, a los
recursos que poseen y a las tecnologias con que operan.

Hay un interés creciente en construir y fortalecer sistemas de salud, pero la falta de
datos dificulta esta tarea. Muchos sistemas estan mal equipados, poco financiados y
no usan evidencia cientifica para disefiar politicas y asignar recursos.

El desarrollo cientifico, los conocimientos existentes y las tecnologias disponibles,
permiten que los sistemas produzcan sus propias realidades y conocimientos y que,
su regulacién, perfeccionamiento y desarrollo se produzca a partir de procesos y
resultados investigativos, colocandolos en un estadio superior del desarrollo.

De ahi el papel que juegan las investigaciones en salud como base y motor
impulsor del desarrollo de la propia salud y de sus sistemas. Las investigaciones en
salud constituyen, hoy mas que siempre, uno de los pilares fundamentales sobre
los se construyen, fortalecen y desarrollan los sistemas de salud.!!

Las investigaciones y las innovaciones no son necesariamente costosas y de hecho
ocurren tanto en paises industrializados como en paises en desarrollo. La clave
consiste en transformar los fracasos y las dificultades en oportunidades de
innovacién y desarrollo.'?

Cuba, pais islefo y pequefo, con escasos recursos naturales, bajo nivel de
desarrollo de sus fuerzas productivas, sometido por un sistema colonial y
neocolonial, saqueado y postergado por los propios gobiernos que lo
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desgobernaban y finalmente bloqueado y atacado desde el punto de vista politico,

economico, cultural y cientifico, ha podido, no sin grandes esfuerzos y privaciones,
clasificar en la Region, junto a Brasil, en un estudio realizado por el Banco Mundial,
como pais proficiente en las investigaciones y desarrollo cientifico.

La politica de desarrollo econdmico y social de Cuba, y en particular en educacion y
salud, crearon las bases para construir una sociedad de ciencias que dedica casi el
2 % de su producto interno bruto a este campo del desarrollo, con las
correspondientes implicaciones econdmicas en el incremento de ingresos, la
disminucién de los gastos, el aumento de la resolutividad y sobretodo de la calidad
de vida y el bienestar del pueblo.

Desde muy temprano, en la década de los sesenta, con la inauguracion de la
empresa "Carlos J. Finlay" y la Escuela de Medicina "Victoria de Girén", se crea el
embriodn del futuro desarrollo cientifico en salud a lo cuales continuaron el "Centro
Nacional de Investigaciones Cientificas" (CENIC), los Institutos de Investigaciones
del Ministerio de Salud Publica y de los de otros organismos.

La madurez fue alcanzada cuando el 11 de febrero de 1991, en plena crisis
economica, profunda y severa, Fidel crea el Polo Cientifico del Oeste de la Habana,
en el cual se encuentran mas de 50 instituciones, dedicadas al quehacer cientifico
en campos complejos y, hasta ese momento, exclusivo de los paises de mas alto
desarrollo tecnoldgico.

Ya hoy Cuba cuenta con 59 centros universitarios, 210 centros de investigacion y
mas de 30 000 trabajadores laborando en ellos, de los cuales mas de 12 000 son
cientificos y el 15 % ostentan el grado de Doctor.'?

La actividad investigativa en salud integra un amplio sistema de instituciones,
dedicadas con exclusividad o no, extendidas por todo el territorio nacional, bajo una
direcciéon estatal, que responde a las necesidades de la sociedad y de su sistema de
salud, que participa activamente en la generacion del nuevo conocimiento y la
tecnologia y donde se aplican y extienden los resultados aceleradamente en el
campo de las ciencias basicas, la biomedicina, la biotecnologia, la ingenieria
molecular, la epidemiologia, la salud publica y otras ciencias afines.

La mejora de la salud y la reduccion de la pobreza estan intimamente ligadas: la
salud es consecuencia del desarrollo econdmico y social, pero también un requisito
para alcanzarlo. Los resultados de la ciencia y la innovacién tecnoldgica constituyen
un aporte de creciente importancia en la economia nacional, al generar productos
de alto valor agregado dirigidos a mejorar la calidad de vida de la poblacion,
incrementar los renglones exportables y sustituir importaciones.

El Sistema de Investigacion e Innovacion tecnoldgica de Cuba es del tipo de "ciclo
cerrado"”, pues desarrolla la tecnologia, la produce y comercializa. Es rectorado y
gobernado por el Estado y el gobierno, con la participacién de varios ministerios y
sectores de la economia, esta integrado por una amplia red de instituciones clinicas
distribuidas en todo el pais, instituciones de apoyo, centros de investigaciones
integrados en red, centros de produccién y unidades de comercializacion y
exportacién, todas forman su propio capital humano.

Queda establecido asi un novedoso sistema que refuerza la estrecha relacidon entre
desarrollo cientifico, en términos de nuevos productos y tecnologias, diagndsticas y
terapéuticas, y la organizacion de los sistemas de servicios de salud.
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Este sistema organizativo permite, resolver las contradicciones y limitaciones de
otros paises y asegurar que las investigaciones partan de las necesidades de salud
existentes, se investiguen y obtengan los productos, se ensayen en las instituciones
de salud, se produzcan y comercialicen dentro del propio sistema, e incluso, los
beneficios de la exportacion, se asignen al desarrollo del sistema de salud y de las
unidades que investigan.

La eficacia de una tecnologia se puede demostrar en laboratorios o en ensayos
clinicos, pero la efectividad, que es su verdadera razon de ser, solo se demuestra
en la practica médica y en su dimensidn social. La organizacion del sistema nacional
de salud, sobre los principios: estatal, universal, gratuito, con total cobertura y
acceso, preventivo, regionalizado y basado en la atencion primaria de salud y en la
practica social y comunitaria, es quien cierra el ciclo de las investigaciones y la
innovacién tecnoldgica y permite su total y verdadera efectividad.

El Polo cientifico comercializa decenas de productos que, ademas de atender a los
problemas de salud globales, ya citados, parten de estudios epidemiolégicos, de las
capacidades de investigacion, cooperacion y produccion creadas, y asi abordan
problemas de salud muy disimiles y hasta de baja prevalencia, pero con una alta
carga social.

Mas de 150 patentes estan registradas en Cuba y casi 70 en otras naciones, al

tiempo que organizaciones de decenas de paises, entre ellos, Australia, Canada,

Estados Unidos, Japon y de Europa han solicitado patentar productos cubanos tales
14

como:

« Vacunas de diversos tipos. Existentes en el mundo y Unicas, de tecnologia
relativamente sencilla y barata y otras muy complejas y caras, preventivas y
terapéuticas.

« Tecnologias diagnosticas, que por los sistemas de innovacion encontrados,
ademas de la voluntad politica del pais, se disponen en todo el sistema de
salud, a partir de la red de atencién primaria, con alto nivel de desarrollo y
regionalizacion, que desarrollan las pesquisas activas integrales basadas en
criterios epidemioldgicos de riesgo. También se extienden a centenares de
servicios en otras regiones del mundo.

+ El despistaje de enfermedades congénitas y metabdlicas, antes o
inmediatamente, después del nacimiento.

» La existencia de un sistema universal de vigilancia epidemioldgica y en
salud, con vistas a proteger a la poblacidén ante eventos y condiciones
riesgosas.

« Tecnologias terapéuticas, con la obtencion a gran escala y relativo bajo
costo, de productos existentes en el mercado internacional, inaccesibles
para la practica médica y la salud publica cubana de escasos recursos
economicos y base totalmente social.

« Tecnologias terapéuticas novedosas, de alta eficacia y efectividad, con alto
impacto médico y social, que benefician a la poblacién cubana, de los paises
del ALBA y de otros paises del mundo.

A ello se le agrega el mayor conocimiento de los problemas de salud de la poblaciéon
cubana, en los aspectos genéticos, clinicos, epidemioldgicos y psicosociales y el
diseno de las tecnologias y estrategias para su abordaje y solucion, también
extendidos a otros paises.

La produccion de tecnologias diagnodsticas y terapéuticas, en especial las de
caracter preventivo, introducidas agil y universalmente, con equidad, enfoque de
riesgo que privilegien a las poblaciones vulnerables, con aceptacion, efectividad,
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seguridad, racionalidad y bajo costo, y un impacto directo sobre la salud expresado
en la mejora de los indicadores de morbilidad, mortalidad, invalidez, satisfaccién y
calidad de vida, constituyen la principal contribucién y a la vez retos del Sistema
Nacional de Salud Cubano.

Pero quizas la mayor contribucién a un Sistema de Investigaciones e Innovacion
Tecnologia en Salud, la constituye la fusién armdnica y equilibrada, de las
modalidades de la investigacion basica, biomédica, biotecnoldgica, epidemioldgica,
de salud publica, las ciencias sociales y otras ciencias afines, que se extiende mas
alld de la investigacion clinica tradicional en servicios sanitarios, en un unico crisol y
laboratorio, académico, cientifico y de la practica médica: La atencion primaria de
salud y la comunidad.

El proceso investigativo, parte de la propia organizacién y funcionamiento de este
modelo de atencidn, se integra a él y considera, entre otros: el analisis de la
situacion de salud de la comunidad, la deteccidon, diagnodstico, tratamiento y
seguimiento de las enfermedades, las necesidades, expectativas, entorno familiar,
laboral y comunitario de la poblacidn, los habitos y estilos de vida, los factores de
riesgo y la integracion del proceso de atencion a la salud, la satisfaccién, calidad,
accesibilidad y equidad.

La investigacién en atencion primaria de salud propone sus resultados directamente
en la poblacion. Estudia la salud, sus determinantes, y las vias para protegerla y
mejorarla. La enfermedad la aborda desde sus precursores, y en los estadios mas
precoces, a partir de la historia natural, de manera continua y en el propio
escenario donde surge y se desarrolla.

Los logros cientificos alcanzados por Cuba son obra del lider de la Revolucién, Fidel,
con sus ideas previsoras y arrestadas, concibié e impulsé la creacién del sistema de
investigaciones descrito y lo articulé como nunca y como nadie, en un importante
ciclo de amplia participacion e interaccidn, a partir de las necesidades sociales y en
beneficio del desarrollo humano.

Como parte de su gran obra, constituyo el Sistema Nacional de Salud, creé la
Atencion Primaria de Salud y la dotd de la dimensidén que le corresponde, formd y
desarrolld el capital humano con que cuenta el pais, reforzé la visién preventiva del
sistema, amplid las dimensiones de la salud y la integracion de las ciencias que la
abordan y extendié estos conceptos y practicas a otros pueblos del mundo.'®

Estos resultados, entre otros de gran repercusion nacional e internacional,
promovieron la iniciativa de los organizadores, de celebrar en Cuba el Forum Global
de Investigaciones en Salud correspondiente al afio 2009, como forma de dar a
conocer a la comunidad cientifica internacional los avances alcanzados por el pais
en sus cincuenta afos de revolucién.

Resultados que nos enorgullecen , y a los cuales rendimos tributo en un dia como
hoy, cuando recordamos la figura de tantos hombres y mujeres que de manera, a
veces hasta anénima, han contribuido a ellos.

Pero también nos reafirman y comprometen, mucho mas, para alcanzar la meta a
las que nos convocd el propio Fidel cuando dijo: Cuba serd un pais de hombres de
ciencias.

Muchas gracias
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