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El tema del medicamento me apasiona porque a medida que uno profundiza en esta
cuestién no sélo se estd ahondando en él sino que se lo esta haciendo en toda la
cuestién de la salud, y sobre todo en algo fundamental: nosotros mismos frente a la
salud. Asi vamos ahondando en la cultura, en el modo de entender la salud de las
poblaciones y de cada uno de nosotros; por eso queria pensar cdmo en poco tiempo
puedo hablar de un tema complejo, en este sano ejercicio de pensar en forma
compleja en el sentido de profunda, porque de otra manera la forma en que se lo hace
puede terminar legitimando lo que hay. Por ejemplo, si nosotros dijéramos “el
problema del medicamento es so6lo un problema de precios, que son caros, que no son
accesibles”, le estariamos dando una legitimidad como si el medicamento valie ra en
su conjunto. Es como cuando uno escucha "el capitalismo con rostro humano”, y eso
legitima al capitalismo, éno?, porque el capitalismo no puede tener rostro humano por
su propia esencia, entonces yo decia cdmo hago para mostrar las multiples causas de
este problema donde ademas esta todo mezclado, y se me ocurre que puede ser las
imagenes que brinda el caleidoscopio, cuando uno lo mueve y va variando la visién
gue luego debera ir integrando si quiere dar cuenta de una realidad compleja y
contradictoria, a la que, para poder operar sobre ella, primero tenemos que entender.

Fue asi que me imaginé que podiamos intentar un pequefio ejercicio: una primera
mirada a este aparato, al caleidoscopio, que dice el medicamento es una cuestion
politica . Eso es real, pero équé queremos decir con ello? Entonces una pequefia
movida del caleidoscopio nos podria plantear:éestamos hablando de remedios o de
una pequefia parte de los remedios llamados medicamentos?, éPor qué?, iqué es
remedio? La definicion de remedio es: aquello que previene, mejora o cura una
situacion de salud o enfermedad. Entonces si partimos de esa pregunta -lo importante
es siempre tener la pregunta adecuada- uno encuentra que mucho antes que algunos
medicamentos tenemos como remedios cosas tan simples como el tiempo ( hay
enfermedades que con tratamiento curan en una semana y sin tratamiento en 7 dias).
Otro remedio, que hay que usar mucho mas en las situaciones en las que estamos, es
el de hablar y ser escuchado, el escuchar. Y después todo lo que ustedes van
imaginando: el cambio de habitos nocivos, las dietas, las caminatas, el ejercicio, la
psicoterapia, la kinesiologia, etc.

Luego estan los remedios estructurales, que son las condiciones y los modos de vida y
trabajo (o no trabajo) de las poblaciones, donde estan la mayoria de las causas de las
enfermedades: la vivienda, la alimentacion, etc. Todo esto previene, mejora o cura
como dice la definicidon, entonces nos damos cuenta de que estdbamos hablando sélo
de una pequefia parte de los remedios, los medicamentos.

Una pequefia vuelta en el caleidoscopio nos muestra otro tema: es una cuestiéon
cientifico técnica. Y eso nos lleva a mas preguntas: équién determind qué es la
ciencia? Es un método, un método adecuado que puede llevar confort a la vida
humana, pero éno es por el mismo método que se estan derritiendo los casquetes
polares?. éQué vamos a hacer con esa situacion cuando se nos inunden los paises?
Entonces descubrimos, como dice Castoriadis, que la ciencia no es un conjunto de
certidumbres, sino la posibilidad de tejer lo nuevo y elaborarlo en forma auténoma vy
permanente.



Pero si giramos esta vision podemos encontrarnos con otra que dice: es una
cuestion médica. Pero desde ella: écdmo se puede explicar que de los medicamentos
gue estan en el mercado no podamos dar fe de mas de un 20 o un 25%?. Hablando
farmaco-epidemioldgicamente, éustedes saben que la mayoria de los medicamentos
que estan en el mercado argentino y en el mundo son “de eficacia no comprobada”,
cuando no “de eficacia dudosa”, o sea que salen al mercado sin las comprobaciones
correspondientes? O son “combinaciones irra cionales de droga”, o “similares mas
caros”, o, lo que es mas grave “de perfil de riesgo inaceptable”, o sea que pueden
provocar dafios. La Facultad de Ciencias Quimicas de las UNC deberia explicar por qué
avalé uno de ellos, qu e se sigue vendiendo hoy dia, como son los ganglidsidos. Quiza
descubramos entonces que muchas veces la ciencia no es neutral, sino que esta al
servicio del mercado...

En la Republica Argentina hay 27 principios activos con estas graves caracteristicas,
que corresponden a 197 marcas comerciales, y en muchisimos paises pasa similar
situacién; sobre todo en los paises que tienen este desguace del Estado, esta
imposibilidad por lo tanto de control neutral.

Cuando uno sigue viendo estas distintas imagenes contradictorias que nos muestra el
caleidoscopio se pregunta por qué y quié nes determinan que hayan 4 mil principios
activos autorizados en el mercado argentino, cuando se pueden garantizar no mas de
400. ¢Quién es la persona o el comité de sabios que ha determinado lo otro?. éQuién
conoce de nosotros, que estamos en el tema de la salud, algin médico que sepa
manejar, mas o menos bien, mas de 20 medicamentos? Si ustedes conocen alguien
que maneje 30 principios activos bien, estamos ante un genio de la medicina. En una
reunién de farmacdlogos clinicos, que son los especialistas que mas saben de
medicamentos, un profesor europeo de la especialidad pregunté a sus colegas cuantos
medicamentos conoc&ia cute;an a la perfeccion, o sea incluso molecularmente, y
como el silencio duraba pregunto si alguien conocia mas de tres principios activos...
todos estuvieron de acuerdo. Quiero decir que la ciencia es un enorme mosaico que
requiere de la participacién colectiva y solidaria.

A todo esto se referia la propuesta del uso racional de medicamentos de la OMS,
(boicoteada por los Laboratorios) era una propuesta muy positiva, érecuerdan las 250
drogas iniciales que hoy, luego de mas de 27 afios, no son mas de 400°7.

Si uno realiza, como deciamos, una mirada compleja, integral, estos distintos aspectos
integran un todo, no son cosas distintas, por lo tanto no tiene sentido sumarlas como
cosas separadas; quiza entonces se podria pensar que son una consecuencia natural
del modelo hegemonico. Pero es interesante pensar que el mismo no es una
construccién solamente de alguna industria perversa o de médicos que viven de eso,
sino que también tuvo que ver con algo mas profundo y contradictorio, con la idea de
progreso que tenia en particular la clase trabajadora organizada: “me sacrifico, por lo
tanto mis hijos y mis nietos, van a disfrutar”. Esto se estd rompiendo al compas de la
desaparicion de la clase trabajadora; pero ese sujeto fundamental, con todo lo que ha
aportado y sigue aportando, sin embargo contribu y6 a este predominio de la
reparacién, que es dramatico cuando se convierte en Unico y no se revisan las razones
por las que se pierde o modifica el estado de salud.

El nuevo actor social, mujeres jovenes desocupadas, madres solteras, no piensan de
igual modo, quiza porque no tienen por qué creer en el progreso, y comprenden
rapidamente la cuestion de las causas, pero como también tienen una filosofia de
supervivencia, estan incorporando erroneamente el tema del medicamento como el
del alimento, “para safar”...



Por todo estas razones el tema medicamentos es tan necesario de revisar, y asi poder
desarmar esta trampa, entender que es un producto del conocimiento social
acumulado, importantisimo, pero como ustedes se han dado cuenta, en una
proporcion mucho menor de la que tiene en el mercado, que elimina todo lo que no
sea mercancia.

Por ello es comun escuchar entre colegas médicos este didlogo: “pero para qué le
recetaste si no necesitaba...” y la contestacién: “por que si no, no vuelve a la
consulta”. Y cuando alguno habla con algun familiar, amigos, etc. sobre por qué toma
medicamentos, si le hacen bien, hay una respuesta increible: “no sé si me hace bien,
pero si no lo tomo estaria peor” . Lo que es una locura total, pero es parte de esta
situacién, un fendmeno muy profundo que nos va quitando cada vez mas autonomia.

Damos otra vuelta de tuerca y dice: éste es un problema que corresponde al Estado
. Pero cuando se revisa este concepto, vemos que el Estado tiene la ldgica de lo
posible, no de lo necesario. Nos referimos ahora al Estado en el sentido estrecho de
gestion de gobierno, ya que la logica de lo necesario la tiene la politica, el Estado en
general tiene la légica de lo posible, pero la trampa esta en que lo posible lo
determinan los recursos econémicos. Y nos damos cuenta en algun lugar del
caleidoscopio, desde esa mirada, que lo posible estd determinado por la naturalizacion
de la economia, que es un disparate total, como si fuera una ciencia exacta, cuando lo
que determina el sentido de la economia es la politica y son las necesidades, que es lo
que le da realmente contenido y justifica todos los planteos que se han hecho hasta
ahora.

Ese razonamiento lleva a plantear que esto es un problema de mercado , por
ejemplo, ise han puesto a pensar en el ejemplo que dio el doctor Escudero? éQueda
claro que el precio de los medicamentos es el disparate absoluto de la economia, que
depende del marketing?, éque en dos anos o tres afios el precio de los medicamentos
para el sida que era de 12 mil ddlares anuales pasa a los 250 actuales?, é{que lo Unico
gue estad demostrando es que lo que cambid es que aparecieron competidores, paises
como Brasil, Sudafrica, la India y luego Tailandia, que asumieron autonomia y
emancipacion en esos temas para sus poblaciones?.

Uno puede revisar cualquier cantidad de ejemplos de medicamentos que eran baratos,
pero se pusieron de moda por alguna circunstancia, como el caso de la Vibramicina
para prevenir el célera, y crecid su precio espectacularmente. El ejemplo mas
paradigmatico es el del PAMI que atiende la salud de los jubilados, donde mas del 50
% del gasto global corresponde a medicamentos, es un disparate total y absoluto. A
los medicamentos en el PAMI los sigue manejando la industria -ahora en IPAM es
igual- y éste es el hecho estructural de corrupcién mas importante, no sélo por lo que
oculta el PAMI cuando dice qué le paga a la industria y se refiere sélo a los
medicamentos ambulatorios, sin contar lo que integra en la capita de internacion, los
medicamentos que no estan en el listado y pasan po r expedientes; las vacunas,
etc.,etc.

La realidad es que el PAMI ocupa practicamente un cuarto del mercado argentino de
medicamentos, por eso la industria no lo va a largar y es una batalla fundamental que
tenemos que dar todos nosotros. El PAMI tiene un medicamento que lleva la cabeza
del costo y es uno de los de eficacia no comprobada; eso es un verdadero escandalo
porque con el dinero que se paga en ese medicamento que no sirve para nada se
puede pagar un ejército de trabajadores sociales que se encarguen de lo que
necesitan los jubilados para solucionar ése y otros problemas de salud/enfermedad:
alimentacién adecuada, ejercicios, ocupacion que los haga sentir Utiles y vivos,
compafia, etc..



También los medicamentos crean enfermedades (esto es importante saberlo), por eso
se dice "medicamentos en busca de enfermedades”, o sea una vez descubierto un
nuevo principio activo se lo prueba en multiples patologias. Le estoy pegando a esta
industria del mercado del medicamento sin desconocer la importancia de ese grupo del
20 0 25 % de los medicamentos que estan y que sirven muchisimo y han salvado
vidas, pero se podria pagar un ejercito de trabajadores de la salud con los recursos
que se gastan absolutamente en forma innecesaria en los que no sirven o son
dafiinos; y ni les cuento si uno revisara todo el inmenso gasto en medicamentos.
Entonces esto es una batalla a dar, pero no pasa solamente por la denuncia o la
conciencia, no podemos liquidar este sistema con consignas sino con una comprension
cabal de lo que estam os hablando.

Uno se plantea también, en una nueva vuelta del caleidoscopio, si es un problema
de filosofia politica , y también lo es, el famoso fetichismo de la mercancia: esta
situacion tiene lo mitoldgico de la panacea y lo magico. El placebo (que es una
sustancia sin efecto alguno) en los estudios comparativos de las investigaciones
siempre cura - por eso se compara medicamento vs. placebo, porque tiene que curar
mucho mas que el placebo-, y esto también explica qué pasa cuando la persona cree
gue el medicamento le va a servir y le sirve, porque hace al aspecto magicoy a la
necesidad de mediar ante el dolor y la muerte.

Otro tema con el que se ha manipulado mucho es la polémica que se ha hecho desde
el Ministerio de Salud de la Nacion sobre el tema del nombre genérico. Son las
trampas del lenguaje, ya que nombre genérico es el nombre de la droga, que es una
cosa natural, si nos ensefian el nombre de la droga nunca deberiamos usar el nombre
comercial. Pero nombre genérico no quiere decir medicamento genérico, éste Gltimo
es aquél que debe ser absolutamente igual al original (lo tiene que demostrar el
Estado) y eso implica que tenga no sélo la misma cantidad de droga sino la misma
bio-equivalencia, es decir que llegue al lugar que tiene que llegar y de la misma
manera que llega el medicamento original. Entonces nos estan trampeando
nuevamente porque se estan adquiriendo copias por el nombre genérico, no son
medicamentos genéricos, y como ya explicaron aca, el préstamo que incluye el
Programa Remediar incluye entre sus clausulas desalentar la produccién publica.

Otro aspecto de esta multitud de facetas es la cuestion de la soberania y el
problema de las patentes . Los medicamentos genéricos también tienen que tener
vencidas sus patentes, como la mayoria de los medicamentos esenciales. En la ultima
reunion de la OMC (Organizacion Mundial de Comercio) que menciond Escudero se
logré un paso fundamental, que es que los paises pueden copiar el medicamento
cuando el no hacerlo pone en riesgo a sus poblaciones. Este es otro aspecto
fundamental para entenderlo, y también el tema de las economias de escala junto con
el tema de la soberania, el problema de los bloques regionales: han existido algunas
cuestiones interesantes en relacion a Brasil, que tiene experiencia con la produccién y
acercamiento a los sectores de la produccion nacional en nuestro pais.

Otro aspecto fundamental es el problema ético, el tema de los derechos humanos y
la necesidad de que todo el mundo tenga derecho de acceder a los medicamentos que
corresponden, que es el acceso a la vida. Los medicamentos no son producto y
conocimiento de laboratorios, sino que es el conocimiento social acumulado, sobre el
gue se montan investigaciones especificas.

Los miedos, las angustias y todo lo que nos pasa ante la enfermedad sdélo lo vamos a
resolver socialmente, pero muchas veces estamos muy predispuestos al consumo de
medicamentos. Hay una operatoria comercial sobre los medicamentos que encabeza el
Banco Mundial, como actividades de mercado para nuestro paises. Por ejemplo con los
antidepresivos hay una campafia que inclusive ha llegado a las universidades, y no



solamente a las ciencias médicas, también a las de psicologia, poniendo a muchos
psicélogos preocupadisimos por hacer un test para detectar nuevos depresivos para
gue estos puedan acceder a tratamientos. Hay una manipulacion porque se han
disminuido los umbrales y las caracteristicas para definir la depresion, entonces entran
como tales cientos de millones de personas mas que pueden estar s 6lo angustiadas o
con malestar por lo que pasa, los que una vez que empiezan a consumir van a seguir
por décadas consumiendo estos medicamentos, pagando estas rentas en forma
permanente. Con los cardiovasculares pasa lo mismo, habran leido en los diarios
nacionales - que operan como lo que son, medios comerciales- diciendo que la presién
de 120/80, que es considerada normal, es de un pre-hipertenso.

Otro tema fundamental a conocer y que pasa por la ética es que los laboratorios han
determinado que el mercado adecuado es el de los sanos, y tenemos ejemplos de
multiples medicamentos, como por ejemplo los que se usan contra el Alzheimer - que
no tienen eficacia comprobada, para no decir que no sirven para nada- y se
propagandizaron como los que mantienen y mejoran la memoria, por lo que llegaron a
tener grandes mercados.

Todos estos temas son muy importantes y requieren de todos nosotros para llevar
estas cuestiones al conjunto de la poblaciéon. Porque en definitiva es una cuestion
estrictamente de dependencia versus autonomia. A nosotros nos parece que debemos
tener la forma de pensar y de abordar estas situaciones invirtiendo los términos de las
soluciones y metiéndonos a pensar a partir de los problemas. La busqueda de
soluciones sin tener las preguntas adecuadas es una trampa del mercado, porque /a
vida no tiene las soluciones que tiene el mercado y si la humanidad ha avanzado ha
sido porque se ha hecho las preguntas correctas.

En consecuencia, nos parece que una manera de enfocar este tema es plantearse las
preguntas correctas ¢Qué nos pasa? Pero en lo concreto, lo especifico, y que también
podamos revisar esos aspectos profundos que hacen a nuestra realidad, a la condicién
humana, que nos permitan pensar qué nos pasa en cada situacién, cual es el
problema mas importante, qué dimensidn tiene hacer un diagndstico. Cuando uno se
hace la pregunta correcta encuentra el camino correcto. Cuando nos preguntamos
équé nos pasa? empezamos a pensar en los problemas de salud y enfermedad del
conjunto. La pregunta que le sigue es: éa causa de qué?. Cuando uno empieza a
“tirar” de las multiples causas, tiene que encontrar qué hacer con respecto a esas
causas, hacerlo, medir el impacto de esas acc iones y asi sucesivamente, en una
manera de “desaprender” como decia el compafiero de Venezuela, pero también de
crear; ésa es la esencia de la vida.

Muchas Gracias.



