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La Organizacién Panamericana de la Sa-
lud viene predicando una doctrina que pre-
tende, en el fondo, incorporar cada una de
sus acciones al proceso de crecimiento eco-
némico de las Américas, entendido como tal,
el conjunto de medidas que tienden a reali-
zar el bienestar del hombre, de su familia y
de las comunidades que constituye para la
vida en sociedad. Sean cuales fueren los
métodos o los indices para medir en cada
pais el grado de su desarrollo, tiene éste un
contenido humanista dado que considera al
hombre como el objeto y el fin de todas sus
acciones. Por esta razdn, salud individual y
colectiva son parte del desarrollo econémico;
dependen de sus efectos y los influencian.
No puede haber produccién adecuada de
bienes, de capital o de consumo, ni tampoco
servicios aceptables, sin una energia hu-
mana suficiente y eficiente. A la inversa, el
hombre sano depende del desarrollo econé-
mico, en cuanto éste le da oportunidades
para crear, producir y consumir; en sintesis,
para darle a su existencia un significado
tangible y real.

Los grandes problemas de salud de las
Américas son hoy de una naturaleza tal que
escapan al marco de la medicina y sus disci-
plinas conexas y de la prevencidn, incluyendo
las téenicas afines que derivan de los cono-
cimientos més avanzados. Los palses han
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emergido de la era de las grandes pestilencias
que diezmaban las poblaciones y si bien las
enfermedades infecciosas siguen gravitando
en forma importante sobre la morbilidad y
la mortalidad, pueden ser hoy eliminadas en
su mayoria, al contarse con la voluntad de-
cidida de los Gobiernos. En otras palabras,
se sabe lo que hay que hacer y edmo hacerlo.
La sola mencién de los principales proble-
mas de salud que afectan a la mayor parte
de los paises, revela en su origen una honda
raigambre social, vale decir, estrecha de-
pendencia de la economia. Saneamiento—
particularmente la provisién de agua y la
eliminacién de desechos—, cuidado de los
enfermos, alimentacién, mortalidad infantil,
edueacién para la salud, malaria, son los que
dominan en el continente. En todos hay un
substrato biol6gico determinante, pero que
no puede ser invocado como la dnica causa,
porque concurren igualmente otra serie de
factores del medio social que es indispensa-
ble considerar para resolver integralmente
cada uno de los problemas mencionados.
Asi por ejemplo, en forma mediata o in-
mediata, todos los componentes del desa-
rrollo econdmico influyen en la mortalidad
infantil. En ocho paises de las Américas, en-
tre otros, se puede comprobar, sobre la base
de las estadisticas, una correlacion inversa
entre cuatro variables representativas del
desarrollo y la mortalidad en los menores de
doce meses y en los nifios de uno a cuatro
afios. Dichas variables son: ingreso medio per
capita, consumo de proteinas de origen ani-
mal, suministros de agua de bebida y alfa-
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betismo de los padres. El anilisis muestra
que mientras mas aceptables son estos indi-
ces en un pais, menores son las tasas de
mortalidad de los grupos sefalados. En ge-
neral, dentro del mismo pais, todos estos
factores se mueven alrededor de niveles com-
parables y de un significativo paralelismo.
Este hecho revela la estrecha dependencia
que guardan entre si y la necesidad de abor-
darlos con soluciones que los consideren or-
denada y comprensivamente.

En uno de estos paises, el anilisis corres-
ponde a un perfodo de grave inflacién que
limité marcadamente los recursos para las
funciones de proteccién y fomento de la sa-
lud. El hecho que las tasas de mortalidad in-
fantil descendieran ligeramente podria inter-
pretarse como el efecto de la accién de las
organizaciones de salud que emplearon ade-
cuadamente los recursos disponibles. Es
l6gico suponer que, al no existir las graves
consecuencias sociales que trajo aparejadas
la inflacidn, las tasas de mortalidad habrian
descendido en mayor grado.

Semejante relacién puede demostrarse
para la mayoria de los problemas de salud
del continente en cuanto a la presencia de los
factores econémico-sociales en su origen y
desarrollo.

Se justifica la politica actual de la Organi-
zacién Panamericana de la Salud, como ase-
sora de los Gobiernos del Continente, para in-
corporar sus funciones especificas en todas
las iniciativas que conducen al bienestar por
medio del proceso de crecimiento econdémico.
En su segunda reunién, en Buenos Aires, en
abril del afio pasado, esta Honorable Comi-
sién, al hacer suyas las ideas expuestas sobre
las permanentes y reciprocas relaciones que
existen entre salud, economia, nivel de vida
y bienestar, resolvié recomendar a los Go-
biernos que, ‘“al programar y negociar el
financiamiento del desarrollo econémico, in-
sluyan a los programas de salud publica
como esenciales y complementarios de los
acondmicos”’; asimismo, “la asesorfa téenica
de la Oficina Sanitaria Panamericana para
la. formulacién de los programas més arriba
mencionados”.
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Consecuentes con esta politica hemos es-
tado atentos a la evolucidn de la economia
en las Américas. Observamos, con preocupa-
cién, edmo su incremento, lento e irregular,
es marcadamente inferior al aumento pro-
gresivo de las poblaciones. Vemos, en cam-
bio, con agrado, cémo los paises han ido
creciendo en conciencia sobre la necesidad de
realizar el desarrollo con una proyeccion
continental.

Son mis precisos hoy, en el seno de cada
pais, los conceptos y los métodos de capitali-
zacién por el régimen de ahorro; el papel
complementario del crédito exterior; la im-
portancia del comercio internacional que es-
timula y diversifica la produccién e incre-
menta el consumo, y que no conviene situar
sélo en el 4mbito del continente; el valor
probado de la asistencia técnica, particular-
mente cuando ella se concreta en la aplica-
cién de experiencias provenientes de una
misma cultura.

Es cada vez mayor el convencimiento so-
bre la necesidad imprescindible de determi-
nar la magnitud de los problemas y su pre-
lacién, la calidad y la cuantia de los recursos,
incluyendo los de personal técnico con sus
respectivos auxiliares, la experiencia acumu-
lada. En sintesis, la idea de programar para
las realizaciones inmediatas y de largo plazo
se estd imponiendo en las Américas como la
piedra sillar de todo el proceso de desarrollo.

La Operacién Panamericana del Presi-
dente Kubitschek; el analisis cada vez més
decantado de cdmo organizar el mereado co-
mun; los acuerdos regionales sobre comer-
cio; la creacién del Banco Interamericanc de
Desarrollo; la valiosa informacién que retne
y distribuye la CEPAL sobre las tendencias
del proceso econdmico en el seno de cada
pais y del continente, como, asimismo, la
asesoria téenica que estd prestando; la obra
sefiera, de esta Honorable Comisién tradu-
cida promisoriamente en la formulacién de
nuevas medidas de cooperacién econdmica,
constituyen otras tantas expresiones de los
propdsitos, inspirados por los Gobiernos,
para buscar en un esfuerzo comin los cami-
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nos que conducen a un mayor grado de
bienestar y a una mejor convivencia social.

Pero distinta es, también, la conducta de
los hombres respecto a sus posibilidades de
bienestar. Lo sienten como su derecho y lo
invocan como el deber del Estado, con tanta
més intensidad, cuanto mayor es la contri-
bueién que aportan con su trabajo al desa-
rrollo ¥y al progreso social del pais. Lo
reivindican para su propia comunidad
cuando lo ven realizarse en otras. Han
aprendido las ventajas del derecho de aso-
ciacién que, en ocasiones, no les inclina a la
espera. Es deber de los Gobiernos y de la
opinién ilustrada, que debe constituir su
permanente inspiracién, acoger y orientar
estos impulsos colectivos por medio de la
educacién, para traducirlos en una politica
de auténtica realizaciéon, dentro de un marco
de justicia solidaria. Ya expresamos que, en
nuestro sentir, la economia tiene, o deberia
tener, un fundamento y una finalidad hu-
manistas.

La doctrina que constituye a la salud en
un componente del desarrollo, cuenta hoy
con el amplio respaldo de los Gobiernos
Miembros de la Organizacién Panamericana
de la Salud. Lo atestiguan los debates habi-
dos durante el examen de los diversos temas
de la XII Reunién del Consejo Directivo, en
agosto pasado, que dieron motivo a resolu-
ciones sobre los aspectos econdémicos de las
actividades de salud, influencia de la erra-
dicacién de la malaria sobre la economia, el
agua como elemento vital para la promocién
comunal, agricola e industrial, para citar
sblo los de mayor relieve,

Para las discusiones téenicas que tendrén
lugar durante la XIIT Reunién de dicho
Consejo Directivo, se seleccioné el tema
“Métodos de Evaluacién de los Aportes de
los Programas de Salud al Desarrollo Econé-
mico’’; lo que revela, més que una conviceidn,
el decidido propésito de plasmar en acciones
definidas la politica fundamental que anima
en el presente a la Organizacién. Interpre-
tando este sentir hemos venido relacionando
los principios y los métodos de esta politica
con los diversos problemas y programas de
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salud, contribuyendo, con ello, a la formacién
de una corriente de opinién que estd ejer-
ciendo una influencia consecuente con estas
ideas en diversos ambientes.

Otra expresidn, tal vez la mds conspicua,
de la contribucién a difundir esta idea y sus
proyecciones, es nuestra presencia en el seno
de esta Honorable Comisién, trayendo el
sentir de la Organizacién Panamericana de la
Salud.

Nos proponemos en esta oportunidad, de
acuerdo con la ya referida resolucién de la
IT Reunién, destacar algunos de los proble-
mas de salud de alta prioridad en la América
Latina, cuya solucién es componente im-
portante del proceso de desarrollo y habrg
de contribuir, a no dudarlo, al crecimiento
econdmico.

En primer término, deseamos referirnos al
saneamiento bdsico, a la provisién de agua en
especial. Parece obvio analizar el significado
de este elemento para la vida, la industriali-
zacién, el fomento de la agricultura y la
prosperidad general. Tuvimos ocasién de
hacerlo durante el transcurso de la II Reu-
nién y fundamentar la politica acordada por
la Organizacién Mundial y la Organizacién
Panamericana de la Salud.

La magnitud del problema se expresa cla-
ramente al decir que 22.700.000 personas que
viven en comunidades de més de dos mil
habitantes, en el medio urbano, carecen de
agua. Igual ocurre con 86 millones de perso-
nas en el medio rural. En conjunto, puede
estimarse que alrededor de 109 millones de
personas en la América Latina no disponen
de este elemento vital. Se conciben mejor las
consecuencias de esta situacién cuando se
considera, que las principales industrias se
encuentran en las capitales y en las ciudades
de mayor densidad. Desde 1950, la amplia-
cién de estos servicios ha beneficiado a 21
millones de personas en la América Latina,
pero, en el mismo periodo, el aumento de la
poblacién ha sido de 30 millones de habi-
tantes. De mantenerse la tendencia actual,
en 1980 habri més de 150 millones de perso-
nas sin agua, con el consiguiente retardo en
el crecimiento econémico.
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Fs evidente que la solucidn de este
problema requiere métodos ¢ inversiones
diversas en el medio urbano y rural. En am-
hos ambientes es indispensable la partici-
pacién informada de las comunidades y del
Tstado, pero con diversa intensidad social y
financiera. Y la diferencia estriba, en esencia,
en la sociologia diversa que refleja la con-
ducta de los hombres frente a sus necesida-
des.

En el caso particular del medio rural, hay
experiencia suficiente en el continente para
mostrar cudn indispensable es la organiza-
cién de las comunidades, antes de proceder a
la instalacion indiseriminada y apremiante
de cualquier fuente de abastecimiento. Hay
que crear la confianza por medio de la edu-
cacién v consolidarla con una obra acabada.
Hay que estimular el sentido de responsabili-
dad de los mejor dotados para realizar el bien
comun y difundir su ejemplo. Sdélo asi va
realizdndose un progreso que afecta sucesiva
y perdurablemente los distintos aspectos del
hienestar.

Otras son las actitudes que se comprueban
en el medio urbano. No es necesario desper-
1ar el interés, porque existe conciencia sobre
el significado de la falta de agua. Fs mis, se
la pide con insistencia, si bien no siempre se
ofrece contribuir en forma adecuada a la
instalacién vy a la mantencién de los servi-
cios. El desarrollo industrial agrega su in-
fluencia, sin considerar la presién de la po-
litica militante.

De estas caracteristicas diversas derivan
formas distintas de organizacién y financia-
miento de los servicios. Por la densidad de
poblacién, por los beneficios que trae, por la
influeneia en la economia, todo el sistema de
provisién de agua en las ciudades deheria ser
autofinanciado. Esto involuera una organi-
zacidn racional, una administracién eficiente
v un régimen de tarifas de cargo de los
beneficiarios, proporcional al consumo y ecal-
culado sobre el costo real de los servicios y,
en el caso de las empresas, al cardcter de su
giro.

Un andlisis de la situacién actual en las
Américas permile establecer un costo de 50
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ddélares por persona para ciudades de 10 mil
o mas habitantes y de 30 délares para aque-
Ilas de 2 a 10 mil. Si se considera que la
poblacién a servir en ciudades del tamafio de
las ya mencionadas aleanza a 22.700.000
habitantes, la provisién de agua en un pro-
grama de veinte afios de duracién significaria
una inversién anual de 48 millones de déla-
res.

Un célculo semejante, para el problema
rural, aconseja considerar un lapso mayor,
por la necesidad imprescindible de organizar
y educar las comunidades. Si se estima su
poblacién en 86 millones y una inversion
promedio de 10 déblares por persona, ello sig-
nificaria un gasto anual de 21,5 millones de
délares en un programa de cuarenta afios.

Es evidente que el volumen de las cifras
sefialadas, dentro de las condiciones actuales
de organizacién y administracién de los ser-
vicios de agua, estd por encima de las posi-
hilidades financieras de la mayor parte de los
paises. Esto obliga a una planificacién cuida-
dosa dentro de cada pails, de acuerdo con los
recursos, v a la consideracién de préstamos
complementarios obtenidos del mercado de
capitales y servidos a largo plazo y a bajo
interés. Se ha sugerido la solucién progresiva
del problema rural con capitales nacionales.
Para el problema urbano, en cambio, parece
indispensable, en la mayor parte de los ca-
sos, complementar el acopio de fondos lo-
cales con el erédito exterior.

Los sistemas de financiamiento deben va-
riar de acuerdo con las posibilidades de los
paises. Pero es dable concebir, como prinei-
pio general, la creacién de un fondo rotatorio
con aporte mixto, nacional e internacional, el
cual podria mantenerse, después de un lapso,
con las contribuciones correspondientes a los
servicios. Todo este planteamiento estd ba-
sado en los siguientes hechos fundamentales:
Una organizacién y administracion eficientes
de los servicios que aseguren su mantencion
y extensién progresiva y un sistema de auto-
financiamiento que considere los capitales
indispensables y las tarifas necesarias para
amortizar los créditos y pagar los intereses
correspondientes;, a la vez que facilitar la
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estabilizacién del sistema. Con este tltimo
propésito es indispensable una modificacién
substancial de la actitud de los Gobiernos y
de las comunidades. Los primeros deberian
considerar en el arte de administrar el Es-
tado la importancia social del problema del
agua y los métodos para resolverlo en cuanto
a programa armoénico. De igual necesidad es
la conjugacién de sus voluntades para lograr
los aportes indispensables del mercado inter-
nacional de capitales hasta hacer de esta
politica una costumbre. Las comunidades,
por su parte, deben adquirir coneciencia sobre
la elevada inversién que involuera el llevar
el agua a los hogares o a las empresas y que,
dado el significado de este elemento, no pue-
den esperar que el Estado se los proporcione.
Este modo de mirar el problema es el que ha
llevado a la situacién actual en la que los
habitantes, o no contribuyen, o lo hacen con
aportes inferiores al costo real para el que
tampoco los Gobiernos cuentan con los fondos
suficientes. Entre tanto, dia a dia se acre-
cienta la poblacidn sin agua. Un régimen ade-
cuado de tarifas, como el senalado, que
tienda al propio financiamiento de las insti-
tuciones encargadas del problema, parece la
solucién mds razonable. Servird de ejemplo
para normalizar el sistema tributario general
de la América Latina, que no guarda rela-
cién alguna con los ingresos reales de los ha-
bitantes. Ensefiarg, al mismo tiempo, que no
puede esperarse todo del Estado.

En sucesivas resoluciones la Organizacién
Panamericana de la Salud ha concedido
prioridad al saneamiento bisico, con especial
atencién a la provisién de agua. Obedeciendo
a este mandato, la Oficina Sanitaria Pana-
mericana estd asesorando a los Gobiernos en
los aspectos téenicos, administrativos, pre-
supuestarios y juridicos que entrafa el pro-
blema del agua. Sea por intermedio de
consultores, de corto o largo plazo, adiestra-
miento de técnicos nacionales y facilidades
para el intercambio de experiencias sobre
problemas continentales comunes, en semi-
narios o conferencias, la Organizacién estd
ejerciendo su cometido. Grato es seflalar el
interés manifestado por los Gobiernos y su
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propdsito de mejorar la provisidn de agua
para las comunidades en la medida en que lo
permitan las posibilidades financieras. Como
lo establece la resolucién 7 de la IT Reunién,
la Oficina Sanitaria Panamericana sigue cum-
pliendo de esta manera las funciones de or-
ganismo técnico asesor.

Confiamos en que, al formularse nuevas
medidas para el desarrollo econdmico de las
Américas por esta Honorable Comisién, se le
dé al problema del agua toda la prioridad que
merece y se consideren las ideas que nos he-
mos permitido avanzar para su solucién.

Se observa en el continente un propdsito
para mejorar las condiciones de la vida rural
v el uso de la tierra. Nos preguntamos si se
ha considerado la influencia que tiene la ma-
laria como uno de los factores adversos que
més interfieren con el aprovechamiento de las
riquezas naturales y de la energia humana.

La superficie maldrica actual de las Améri-
cas es de aproximadamente 13 millones de
kilémetros cuadrados y en ella viven algo
asi como 85 millones de habitantes expuestos
al riesgo de enfermar. Recordemos que esta
afeccidn es una de las més debilitantes v que
disminuye intensamente la capacidad de tra-
bajo, de creacién y de iniciativa.

Para la erradicacién de la malaria hay un
vasto programa en marcha al cual colaboran
todos los Gobiernos del mundo. Pocas veces,
en la historia de la humanidad, se han conci-
tado tantas voluntades y tanto talento para
eliminar un enemigo de la especie humana.
La difusién alcanzada por el paludismo justi-
fica esta accién cooperativa internacional.
Es el caso tipico de una enfermedad que no
respeta fronteras y que no puede eliminarse
por parcelas. En lo conceptual, se ha susti-
tuido el control, que en el mejor de los casos
logra una etapa de latencia, por la erradica-
cidn.

En grado diverso, el programsa se desa-
rrolla en todos los paises de las Américas
donde la malaria es prevalente. Es digno de
elogio el esfuerzo substancial y sostenido de
los Gobiernos que han comprendido el signi-
ficado tdltimo de tan magna empresa. La
Administracién de Cooperacién Internacio-
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nal del Gobierno de los Estados Unidos, el
Tondo de las Naciones Unidas para la In-
fancia, la Organizacién Mundial de la Salud
v la Organizacidn Panamericana de la Salud

lag nrestan <11 enlahoracidn nor mandato de
188 presian su c6:ao0racion, por maniatt Ge

sus Cuerpos Directivos. Los métodos para la
eliminacién de la malaria estdn claramente
definidos y se han afinado con la experiencia
derivada de un trabajo intenso en los Gltimos
cuatro afios, durante los cuales, los progresos
han sido sostenidos y estimulantes. Lo revela
la marcada disminucién de enfermos en los
grandes centros urbanos de las Américas y
la llegada de nuevos pobladores a regiones
anteriormente maldricas. Es més, en extensas
zonas de varios paises sc¢ ha logrado la erra-
dicacién.

De no menor importancia es el conoci-
miento m4s preciso de lo que resta por hacer
y de los problemas que han aparecido—ver-
dadera contrapartida de la naturaleza. No
de otra manera han de juzgarse los fenéme-
nos de resistencia de los mosquitos vectores
a los insecticidas de accién residual, en al-
gunos focos del continente; los hébitos de
trasmisién extradomiciliaria; la probable ac-
vidn repelente de los insecticidas. Y en
cuanto al hombre, su ignorancia sobre las
consecuencias de la enfermedad, algunas
costumbres y tradiciones que interfieren con
los métodos en prictica u otras que revelan
las flaquezas humanas, como son las defi-
ciencias de administracién y la accién a ve-
ces equivocada de la politica partidista.
Igual significado tiene la necesidad de inves-
tigaciones epidemioldgicas y ecoldgicas allf
donde la trasmisién de la enfermedad no se
ha interrumpido a pesar de la aplicacién co-
rrecta de los métodos. Considerados en con-
junto, no logran empafar estos tropiezos los
promisorios avances aleanzados que permiten
avizorar con optimismo el esfuerzo solidario
de las Américas para la erradicacién de la
enfermedad.

Se estima en 170 millones de délares el
costo del programa en el continente, a partir
del afio 1960 hasta la eliminacién del palu-
dismo. Los Gobiernos esperan presupuestar
106 millones de délares. Para equipos y su-
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ministros que los paises no producen, UNI-
CETF e ICA han considerado 8.644.000 y
19.730.000 ddlares, respectivamente. Ly Or-
ganizacién Panamericana de la Salud debera

dienoaner nara aceenria

Lo .
tédoniea v eoordine
GLspO1cer,

para asesoria téenica y coordina-
cién de la campana continental, de =iete
millones y medio de délares.

Hasta donde nuestra informacién alcanza,
las cifras anteriores representan las disponi-
bilidades actuales de los Gohiernos y demds
organismos participantes, lo que equivale a
decir que faltan cerca de 28 millones de
délares para financiar la total erradicacion de
la malaria. Quisiéramos destacar el esfuerzo
econdémico que ha de significar a los Gobier-
nos y a los organismos internacionales que
han creado, reunir el total de los fondos con
este objeto. Esto recomienda ineluir el pro-
grama en el conjunto de medidas para pro-
mover el mejoramiento de la economia de las
Américas. La sola posibilidad de crédito bas-
tarfa a los Gobiernos como incentivo para
afrontar todas las fases de la campafa. La
rehabilitacidn de extensas superficies y su
colonizacidn, son garantia cierta para dichos
capitales. La energfa humana reintegrada al
medio social, en condiciones de produeir y
consumir, no tiene precio.

El desarrollo econémico-—a nuestro mo-
desto entender—requiere, imperativamente,
conocimiento, experiencia, organizacién y
administracién. Estos elementos adquieren
tanta importancia como el aporte de capi-
tales, cualquiera sea su origen, y todas las
medidas que se convengan no podrin ser
realidad si no se apoyan en lo esencial: téeni-
cos y auxiliares capacitados que interpreten
el propésito de los Gobiernos y apliquen su
experiencia para modularlo. La formacién y
el perfeccionamiento de todos aquellos que
participan en los diversos programas es esen-
cial y en nuestra América de ineludible pri-
macia. Estos principios son igualmente apli-
cables a las funciones de salud. Un estudio
recientemente realizado por la Oficina Sani-
taria Panamericana muestra la gravedad del
problema en lo que respecta a cantidad de
téenicos y a la calidad de su formacién,
Médicos, ingenieros, odontdlogos, médicos
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veterinarios, enfermeras y matronas, nutri-
cionistas y dietistas, para hacer referencia
sblo a algunas disciplinas, no son orientados
adecuadamente para ejercer las responsabili-
dades que les asigna la sociedad. El proceso
educativo no estd guiado por un concepto
integral de la salud como funcién social.
Dominan aspectos que contribuyen & una
deformacién profesional, agravados por una
“produccién” escasa para hacer frente a las
premiosas necesidades que crea una pobla-
cién que crece en forma inusitada, a lo que
hay que agregar la carencia de elementos de
trabajo que son indispensables.

Hay informacién suficiente; se ha produ-
cido un amplio y renovado debate sobre la
politica a seguir; formada estd una concien-
cia continental sobre el problema y la ur-
gencia de resolverlo; existen en diversos
paises iniciativas en marcha que revelan ade-
cuadas formas de solucién. Sélo faltan los re-
cursos de los Gobiernos y aquellos que deban
destinarse a asesoria, que permitan formar
progresivamente los técnicos en salud que,
junto con cumplir su cometido especifico,
contribuyan al bienestar y al progreso social.
Es éste otro rubro de proyeccién en las
Américas digno de incluirse en la programa-
cidn del desarrollo.

Hemos sefialado la relacién permanente de
las funciones de salud con las de bienestar;
sin un progreso armdénico en cada comunidad,
los efectos se limitan en el tiempo. De aqui
se desprende que en los programas de habi-
tacién, de promocidn de la agricultura para
un mejor uso de la tierra, de colonizacién, de
educacién en todos los niveles, de desarrollo
industrial, de organizacién de las comunida-
des para el bienestar, la experiencia muestra
que deben incluirse las acciones de salud,
complementarias y consubstanciales.

La doetrina que hemos enunciado a nom-
bre de la Organizacién Panamericana de la
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Salud estd contenida en los programas ya
referidos que corresponden a problemas de
reconocida prevalencia en las Américas.
Cuenta la Organizacién con la estructura
continental necesaria para colaborar con los
Gobiernos en la planificacién y desarrollo de
estas acciones, parte importante del creci-
miento econdmico de los paises, en la medida
en que se disponga del financiamiento ade-
cuado.

Es apasionante y digno de honda medita-
cibn, el estudio de la trayectoria histdrica de
las ciencias que han hecho del hombre su
principal objetivo. Hay alli toda una con-
cepcién humanista. Y quien habla de con-
cepeidn estd expresando aquella actividad del
espiritu por la cual se forman conceptos;
ideas que no pueden tener una realidad obje-
tiva, artificialmente postuladas por un tra-
bajo propio del pensamiento. En esta forma
una coneepeién traduce la idea de un objeto
incierto, inexistente, pero a cuya realizacién
se aspira. s indudable que las ciencias del
hombre han avanzado de la abstraccidn, a la
concepeidn, a la formulacién doctrinaria y a
su realizacidn parcial. La fisica social de
Quetelet, la sociologia de Compte, la ecolo-
gia de Haeckel, la mesologia de Bertillon, la
medicina social de Sand, son hitos que con-
ducen a un antropocentrismo cientifico, insu-
ficiente si pierde de vista al hombre. Sélo él
posee la facultad de ir mds all4 de si mismo
y trascender los limites de su ser fisico.

No basta el acuerdo y la colaboracién es-
trecha entre las ciencias econémicas y las de
la salud, si no se considera que al final de la
jornada, como meta, estd la afirmacién ética
del postulado de personalidad, de justicia so-
cial, de dignidad de una existencia y de feli-
cidad del hombre para vivir y realizarse en
plenitud. Como ya lo dijo el fildsofo, cuando
al milagro del cerebro, se sume el milagro del
corazon. . .



