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Resefia del libro: Global Health Watch 3.

An Alternative World Health Report™
(Observatorio Global de Salud 3. Un informe
alternativo mundial de salud)*

Amit Sengupta, Claudio Schuftan

Tanto en la comedia como en la
academia, el momento (timing)
lo es todo. No hubiera sido po-
sible encontrar un mejor mo-
mento para la publicacion del
informe Global Health Watch
(GHW3). Fue concebido en
2003 como un esfuerzo conjun-
to de activistas y académicos de
todo el mundo para cuestionar
las politicas de salud actuales y

proponer alternativas.
El primer informe -http://
www.ghwatch.org/ghwl- y su
segunda ediciéon -http://

www.ghwatch.org/ghw2-

* Global Health Watch 3. An Alter-
native World Health Report
(Observatorio Global de Salud 3. Un
informe alternativo mundial de sa-
lud), London y Nueva York, Zed
Books, 2011.
http://www.ghwatch.org/sites/
www.ghwatch.org/files/global%
20health%20watch%203.pdf
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(publicados en 2005 y 2008,
respectivamente) fueron acla-
mados por su analisis innovador
y su llamado a la accion.

El GHW3 fue coordinado por
cinco asociaciones civiles: Mo-
vimiento de Salud de los Pue-
blos, Medact, Health Action
International, Medico Interna-
tional y Third World Network.
En un tono incisivo, incluso
militante, el libro evoluciona a
paso rapido a través de muchas
perspectivas 'y plantamientos
originales.

El libro hace un analisis de las
multiples crisis enfrentadas por
el mundo actual, llegando a la
llamada crisis “de las tres efes”,
por sus siglas en inglés: finan-
ciera, alimentaria y de combus-
tibles'. Ademas, el texto hace
una revision de las dos crisis
que estan ocurriendo “a fuego
lento”: la del cambio climatico
y del desarrollo. El informe ar-
gumenta que éstas no son pasa-
jeras, sino reflejo de un fracaso
profundo del sistema que ha
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plagado al capitalismo con sus
teorias y practicas neoliberales.
El informe traza los vinculos
entre la crisis alimentaria mun-
dial y el reemplazo del cultivo
de plantas alimenticias por la
produccion de biocombustibles,
asi como el inmenso aumento
en el comercio especulativo de
granos basicos. El informe de-
fiende la necesidad urgente de

'Financial, food and fuel.
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redisefiar la economia global y
la arquitectura politica como
condiciébn necesaria para en-
frentar las condiciones de in-
equidad en salud, ampliamente
entendidas, y el consecuente
rapido deterioro de los estanda-
res de vida, que impactan desfa-
vorablemente tanto a la salud,
como el acceso a su atencion.

El informe caracteriza muchos
de los rasgos de la atencion pri-
maria contemporanea, presen-
tandolos claramente desvincula-
dos de la vision mas radical de
1978, expuestos en la
“Declaracion de Alma Ata”.
Ademas, defiende el financia-
miento del sistema de salud pua-
blica por medio de contribucio-
nes financieras gubernamenta-
les, via la recaudacion de im-
puestos. El informe presenta
vasta evidencia de tres grandes
naciones: China, India y EEUU,
que muestran una clara relacion
entre la aplicacion de la teoria
econdémica neoliberal y el co-
lapso de los sistemas de salud.
Por otro lado, las experiencias
positivas de Costa Rica, Tailan-
dia y Sri Lanka resaltan la posi-
bilidad de construir sistemas
mucho mas favorables para
apoyar el derecho a la salud a
través de la intervencion guber-
namental en el financiamiento y
en la administracion de tales
sistemas.

El GHW3 utiliza una vision de
equidad y de derechos humanos
para examinar una serie de te-
mas de salud. Enfatiza la impor-
tancia de prestar mas atencion a
las causas de la ausencia de sa-
lud y la inequidad, tanto dentro,
como entre paises. El informe
propone un enfoque que locali-

ce los problemas asociados con
la alta mortalidad y morbilidad
maternas dentro de un marco
sensible a temas de las mujeres
y sus vulnerabilidades especifi-
cas. También discute el modo
en que las tecnologias de salud
para las mujeres se prestan a su
apropiacion comercial y su vic-
timizacion, especialmente en
comunidades pobres y en des-
ventaja social. Por otro lado, el
GHW?3 aborda los problemas de
salud mental, que a menudo
estan enraizados en estructuras
de inequidad, en el aumento del
consumismo y en la margina-
cion de ciertas comunidades.

También sefala la inequidad en
el acceso a las herramientas
disponibles para ayudar al con-
trol de la propagacion de enfer-
medades, perpetuado por el ré-
gimen de comercio actual, por
el modo en que la industria far-
macéutica opera y por la mane-
ra en que la investigacion esta
de manera predominante sesga-
da a favor de intervenciones
biomédicas.

El GHWS3 recuerda los grandes
retos enfrentados por los traba-
jadores de salud que operan en
situaciones de conflicto mien-
tras tratan de recolectar y difun-
dir informacion sobre el acceso
a la atencion médica y sobre
inequidades en salud. Traza
también los vinculos entre la
industria biotecnologica y el
capital especulativo, prometien-
do un futuro que es ilusorio y, a
menudo, falso.

Por otro lado, aboga por un
acercamiento a la crisis climati-
ca basado en transacciones pre-
supuestales de carbono. Esto

equilibraria la necesidad de dis-
minuir las emisiones de gases
con efecto invernadero con las
necesidades econdmicas de pai-
ses en vias de desarrollo. Al
mismo tiempo, expresa preocu-
pacion sobre la renovacion del
enfoque de “control poblacio-
nal”, implantado en muchos
paises en vias de desarrollo, que
vincula la crisis climatica con el
crecimiento poblacional.

El escrutinio que GHW3 hace
de las instituciones mundiales
(en los capitulos titulados
“watching”) identifica fallas
fundamentales en la gobernanza
actual de la salud mundial. Ex-
presa una preocupacion seria
sobre la influencia que grandes
corporaciones y unos cuantos
paises desarrollados tienen so-
bre un cambio de interpretacion
del mandato constitucional de la
Organizacion Mundial de la
Salud. Da voz a otras preocupa-
ciones similares relacionadas
con el papel de la UNICEF en
la promociéon de técnicas bio-
médicas reduccionistas contra
el problema de la desnutricion y
el involucramiento de esta orga-
nizaciébn con asociaciones co-
merciales y corporaciones pri-
vadas.

Por otro lado, sefiala que mien-
tras las organizaciones de Na-
ciones Unidas enfrentan una
crisis de legitimidad, algunos
centros de poder alternativos
tienen una influencia cada vez
mas grande sobre las politicas
mundiales; entre éstos se en-
cuentran grandes organismos
filantropicos privados y exami-
na el funcionamiento, las priori-
dades de uno de ellos: la Funda-
cion Bill y Melinda Gates, co-
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mo ilustracion del posiciona-
miento de los intereses corpora-
tivos en la atencion de la salud.

[Por qué leer el GHW3? Porque
desde el lado de la accion, pro-
pone un marco para movimien-
tos de la sociedad civil para
intervenir y combatir el orden
existente. Provee ejemplos del

modo en que esto ya esta siendo
llevado a cabo en muchas partes
del mundo, como movimientos
del tipo de Ocuppy Wall Street.

El informe Global Health
Watch 3 no afirma haber hecho
todas las conexiones necesarias
para cambiar la salud mundial,
pero aspira a ser un agente pri-

mario de un cambio que consi-
dera tanto posible como urgen-
te. En este libro el lector encon-
trara un extenso estimulos inte-
lectual util en un tono optimis-
ta; el libro constituye una opor-
tuna llamada al despertar, por
tanto, siendo asi, muy bienveni-
do.

Medicina Social

Salud Para Todos

Medicina Social (www.medicinasocial.info)

- 128 -

volumen 7, nimero 2, mayo - agosto de 2012.



