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LA IIEEICII-IA T LA SALLID Ei\{ EL ECLIADOE- try¡rrrpno}ür,rarllÓN
ÍllsToÉt{::a

Flutsrc+¡ I{aranjo

El faruo 
=o= 

escritor Foucault. an patritica: expresiones dice: "tlrá de les propiedsd* y

r¡na rle las cepecidade: de la medrins es lg de 'nstar. L¿ merücias o¡tr, ells sierrpre

rnató...Lo iruportante es que los efectos aega6vos de le medici¡e fueron, hastr ua

pedodo reciente, irrscritos en los regisho: de la ignorurri¡ mddics. L¡ mertcius m¡teba

o pcrque d uerfico era ignorante o porque la pro¡úe ruerfid¡s en igoorade.... La

meücim mrtigua, ls meüdna bsrficion¡l uás que matsr -+r¡ forma activa - dejrb r

nrorir. In¡potente sde la infe c¿id,n grur,*, mte lr aguds hemorrrgie idems. c{m recr¡rso s

inefir¡ceE de lueh¡,'luflque heci¡ todo Io posible" dejoba morir".

Cada erupo humanr.r, por antiguo c¡ue hubiee sido, si al volverse sedentario

rsh's1,'i1,'i1i, fue gracias a que desan'alló una diela aprspiada y s¡ prclpia

medicina. Las rnu-ieres clomesicalon las plantas cornestibles. Lcr-c hombres luego

desarrollarcrn Ia ag¡icultura. Las mujeres Flobablerr¡ente también descubrieron los

efectos bsletl§$s de algunas plantas que se convirtiersn er¡ medichale§.

Las culturas primitivas fueran esnciahnw¡te animi$as- El encuentro & ur¡a

planta alimenticia de.bla ser un obsequio de un eryiritu. un dios al qre debiar¡

rsrdirle ct¡lto.. No ter¡iendo otro ser de comparacion que el misno hombre,

variss de los dio*s debian ser c$rns hwnanos pero dot¿dos de poderes divir¡ss.

En culhrras tar¡ ar¡anzadas csmo la griega J¡ la rsr¡lana, unos hombres m volvian

clioss y a la inversa algunos dioms * vclh,'iersn hurnanos.

Surgieron dL1§ clasÉs o cate.gorias de medicina; la hErtolaria, es decir la que

utiliza para el katarniento las plantas medicinales y la chamánica e-pecie de

psiquiakia primitil.a. La pnmera. es elecir el conocimierits y u-rc de plurtas

medicinales s consihryó m pakirnonio de los viejas ymás de las abuelas, como

§¡cede haÉa hoy. Ellas mben que ha_y que a&ninidrar en caso de afbcciones,
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generalmente lerEs. cümr] er el re*io. la tos, el dolor de la cabesa o del

abdomeo, la diarrea de los *iños.

LA FFJ}.,IITTVA tr,ETIT.:II{A EN EL ECT,ANOE

La ot¡a rnedicina e$r¡vo a cargo de los cl:a¡na¡es. Ellos * f'crrmaron junto a *rs

reryectivos ¡naeúros. Para elloq cie¡tas stbrmedades, corn(r el "'dafio" rr

"rnaleficio", * cleben a c¡¡E un eryirihr ha enviado al paciente sr casigo, en

forma de tlerhas invisibles ffia porque se ha portaclo tnal, no ha rendido culto a

algun dio-r o a ln mtepasado o cornetido otrr-¡s actss c.ondenables. El e¡femo s
siente psic+logicuneote dÉbil deprimido. Et chamán e.§ capaz de descubrir tales

causas J¡ Er una curación rihral, puede exorci.uar y liberar al paciente de sJ mal.

Esa modalidad de tratamimto psicológico ñre considerada pclr los

cryrqluistadores eryañoles como acto de brujria o causada por denronios y por

consiguiente fu e conclena do.

E*a-" dos modalidades de la medicina * hur practicado en las antiguas cuth¡ras

de Asia y Europa. (--onstih,¡yen una thse his,orica de s¡ evolución.

Hay indicios at'queotógicos en la o¡lh¡ra Valdivia (provincia & Sa¡rta Elena)

4000-1700 años antes & illi*o) qr¡e son indicativos & qr.re se practicaban 1a

anrbas clases de medicira. En la región de la costa, aunc1r¡e se describen ohas y

s:ce*ivas "cr-¡ltrlra§", ha*a la llegada de los eryarioles, es probable que se

practicatc'n medicinas semejantes. En [a A.mazonia todavia e¡bsid'en tales tipos

de tnedicina- En la *tetra hubo un breve periodo de dominación inca.

Apr,rxima&mente de 100 años en e[ cenko nrr y de 50 arlos de [a zona de Qtrito

y del norte. Los incas practicaban las dos clases de medicina aunque srs dioses y

las plantas raedicinales te,aian otros nombres. AdenÉs habian desartolladp

ciertas técnicas ryriturgicas, rnetodos de diagnó*ico y tratamietrto cg¡e, en

algunos cas+s" podrian ser considerados como srperiofes a tos utilizados por

$ueúros propios pueblos ]' que, en todo cas{r, como Es,ado autocrático impuso a

los pueblos conqrid,ados.
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En el Ecuador, en ciertas etnias o co,r¡runidades campesinas hada ahora se

practica el chamanisrno. gracias a los derechos que la ach¡al C,oaúib¡cion

Politica concede a los indigenas. Larner¡table.mente no han faltado quienes han

abusado de tal circtrns.ancia para, ftrera de contexto, imitar parle de las ñrnciones

dramuricas y pacticar aún en las ciuchdes, con fi¡es econórnicos, las técnicas

del exorcisnt..

T rr tr,fl¡Tlt{-n§ Á Fl\J T á !-E}l1t- Á ."f-}T f1l§TÁT

P*c+ tiempa después de [a conqr.ris,a incásica se inicia la dominación eryariola y

con etla se introducen nu€vos conceptos y modelos de aEncion médica- Desde

luego hay q.te tener presente Sle, En las primera* oleadas de conqri$,adores

espatiotes, nL1 trinie!'on precisamerrte m#icos. La medicina oficial de Eryaña gre.

en cierta tbrm.a" representaba la medicina srropea, se hizo presente en el nuevo

continente srucho rnás tat'de. A Quito llegó el primer núdico, 60 afios deryués de

haber sido inaugurado el Hospital de la Miset'icordia de Nuesro Señor Jes¡cri$,o,

mas tat'de derominado Horyital Sao fuur de Dios. Et hospital inicialrnente, ti¡e

un sitio pata "ir a rnorir" en medio de piadosos cuidados de caritativas señorag

seruia para sahaar el alma, pueso que el eue¡ps iba a petecer & todos modos.

{lon la c.lncilli*a española se inicia, entonces, un proceso de sincretisuro de dos

nnedicinas tsadicionales, la de los conqr-ri*adores y la de los conqui*ados,

proceso en el cual pr-¡r¡ pr+nto la medicina aborigen arnÉricana, demue*ra

rnuchas r,'eúajas sobre la medicira tradicional o poprtar eryaiiola, Los

crnqui-"tad+teE se seatian t:ien protegidos en s¡ salud, mediante los cuidados de

los medic+s ah*rigenes, quie-nes aruy pronto incorporat'on entre s¡s tÉcnicas las

poca: traidas por los eryadoles, como la de las sang¡ias, lavativas, veitosas, etc.

Durante mr¡rhos años los eryaúiole-e y criollos no pidieron a [a Corona, el envio

de médicos sina de artesanos y gente diedra en obras Gcaicas-

La conqui*a española del Nuevo Continente trajo poco de posttivo, etr cuanüo a

la medicina. y sin sabetlo fue la portadora de las grandes y mortates epi&mias

,que diezrnaron las poblacianes del Nuer¡o ñfundo.
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En el segundo viaje de tlolén. en la quilla de uno de los 17 barcos, los españoles

tlajeron 7 porcinos (6 hembras y rm macho). Desembarcaron la isla Eryañola.

Los porcinos llegaron enfemros con gripe (pcrrcina). Algrrnos eryañole-t

enfermaron y se desencadenó una violenta epi&.rnia er¡tre los aborigeneg

quienes nL1 tÉn¡ian defensa*q inmunológicas Pocos años depués vi¡¡iertrn el

sarampión y sobre todo !a viruela (pE H extendió por Ia rnal'crr parte de Amerira

y que prod.rjL.r una rn$rlalidad del 70 al 9tr¡Ü de los nativcrs. E*e proceso continuó

con las otras epid*mias.

Al tiemp,: qr:e los peninsrlares conqrridaban nue'{os territorios descubrian el uso

de más plantas medicinales a tal punüo qrre orando los batros ya no tenian para

llevar a Espaiia oro y plata, transportaban, grandes cantidades de ptaúas

americmas crrrno t'elata el medico Se'..illario, Nicolás Monardes, quien además,

es urro de lts prinrer'rs autotes en descubrir un buen ril¡mero de dichas plarrtas.

Españ.a se convittió rn [a proveedora de tales medicamntrtcs a otros paises

europeos.

{loavieae recordar e[ caso de [a quina ecuatoriana que salvó millones de vidas-

Los jes-ritas tenian la misión de catequizar a las poblaciones orientatee hasa más

allá de Jaen. La tr-¡E cruzaba [a siera, y continuaba hacia [a región amazónica,

pasando por Loja. Poco deryuÉs de 1610 llegó a Loja un fraile jes.rita etfermo

con "frios y calenh-rras", es decir con malaria o paludixno. Fue sometido a tas

curaciones que se pacticabaa en Espaiia: sangrias, larrados y okos., pero el

paciente reguia peor y cercans a la mueÉe. Su paje, un indio de malacato,

pro!.uso a[ paciente traet a[ herbolarie o 1erüatero de er pueblo, Pedro Leiva,

quietl sabia cuür esas enthmedades. A-ceptó el reliEioso. Vino Leiva y cometrzó

a admtri*rar a[ etrfetmo r:n poh'o de color amarillento obscuro, obtenido de la

corteza de un átto[. Bastaron ocho dias para q¡e el. jesuita se sintiera como c1r¡e

habia t'enacido. El attol conocidr-r c,xno quina recibió nuevos oombtes: fubol &
tos ü'ios. átbol de las calenturas y okos. La noticia de la curación mitagrosa fue

k'a¡rstritida al cardeaal Lugo, a Roma, junto c§{r url lote de la corteza y el polvo-

E*,o s¡cedió entre t6-10 y t 636. IJn tiempo después debia realizarm, Efl R.oma,



ur c,Jnciliü de abispos. Roma, Er esE tiempo sra r.ictirna de la malaria {corno

llarnó a la enfermedad un mÉdico italiano porque se creia que em proúrcida por

el "mal aire" de los vis¡tos r¡re akavemban los pantanos bañados por el rio

Tiberi. Rcrma no eú'a ufia ciuclad atractiva. Los obiryo-e tenian te¡r'or de ir a Roma

pcu Ia posibilidad de ent'ermars* ccn malaria J¡ pasar a la otra r.ida. El cardenal

Lugc hlr.o Ia iniciatiya de dar a tornar a todos los a-sis.entes al cancilio una dosis

diaria de pol'..o de quina. con el halagúeffo res¡ltado d* q* ningun obiryo se

enfe.rmó cle rnalaria. El reÉo & Ia hiÉoria es muy conocida. §urgio la fiSre de la

quina. Se talarcrn Ios bcrx¡ues de la rqión de Loja; se enriqu*cieron algunas

t'amilias cle Loja y Ll.renca J¡ sobre todo Ia C+rona ¿¡ F'-T¡aña. El uso de la quina

se extendió FL-lr rnuc.hos paises y sah.ó millones de vidas.

\¡slr.imdo a Ia n:edici¡a en Qu.ito y el reso del rerritsiio de ta Real Audiencia, ta

apettra del horyital de la Santa h{is¡icordia en 1-50-5 y hrego llamado San fuan

de Dios, inicié la época de los horyitales que el nron-ie .ü¡an de Dios inaugrró en

varios paises er¡rqpes§. Siguier¡do e* ejerrplo tanbián se inauguraron en r¡arias

de las colcrnias americanas. Tales h*-pitales como H indicó eÉaban clestinados a

recibir er¡ -qr.ls irltimos clia4 a pobres y de-ramparados. Décadas de-pués se

cr.T¡¡iirtitrcln eri if¡Éit$ciones de atslcion medica.

En el .*iglo -l{1,1$ y esando el horyital rege.ntado por los fvailes Betlernitas.

Eugenio Eryejo, realizr.r alli srs prácticas. Gracias a sr inteligencia, capacidades

y dedicacion a !*s estudios, Eugmio Eryqo * graduó de rnÉdico, abogado y

teólogo. Fue el rnás impor{ante médico de es epsca. É¡tre s}s ob'ras rnédicas

tie¡re kascendental importancja la titulada "Reflexiones sobre las viruelad' en la

que sosiene la rrvr"rlucionaria teoria d* q,ru las epidernias ns ssn producidas por

el "aire corrornpido" corno sods¡iar ha$a los rnás farnosos médicos de Errropa,

sino por partic*ias vivientes {ahora llamados microbios, bacttrias. virus y otros},

En s.r libro presenta un recuento crifico del origen y evolución de la rnayoria de

epide.rnias, dernodrando asi s¡s proñrnclos conocimie¡¡tos y versación. Cita a

cerca rk 140 personajeq desde los de la Biblia, hasa los rnodernos del siglo

-'{\üI. Por eso J¡ crtras razones, +n E-paña ñle calificó de sabio- En cambio en
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É11 propis Q\¡itt.r" por zus revolucionarias ideas acerca de Ia libertad de los pueblos

y la necexidad de sr-¡ independencia de Eryafia, fue cornbatido, encarcelado, hasa

dias antes de s.r rnue¡te. Fue et ideólcrgo. prooer y mártir de nue$ra

independencia,

Entt'e algtrne* acontecimientes iarp+rtantes acaecidos en eúa Época, edá la

r¡enicla de la B,,{ision rie,:desica F¡anesa, en [?36, integrada por desacados

mieffibros de [a Academia de Paris y srs ayudantes. Enke los acadÉmicos se

destacan (-jar[,¡s l\¿faria de la (]ondamine y g.l médico-botrfonico Jo* fussieu, así

c,:rno el cirujaao Sinierges- Lss acadÉmicos, en forma directa y sobre todo

indirecta, influ1eg6n en [a reh'asada pnictica mÉdica y además impulsaron [a

independencia de las cotanias. El ob-ietivo especifico de la Msión era realizar

los trabajos geodésicos que permitan tesolver el conkovettido terna de la

verdadeta tbtua de la tietra, si achatada o el«ryada en loe polos. Pero La

(londarnine tenra tatnbiár el ercargo de recorrer e[ teritorio de la quina y

csrrocet'aryectos bokinicos y de utilización médica.

(lados I1,' ordenó la expulsión # [o-< jesritas de las colonias ameticanas, Enke

l+s de F,ea[ .rl-udiencia de Qrrito. hubo dos que debea ser rnencionados. E[ P. fuan

de Yelasco, q:ien mientra¡ cr:mplia el rle$ie.rro en Faenza, {talia) preparó una

obra c{e eryecial irnpottancia, [a "Hi*oria del Reino de Quits en la America

nreridieqaf'. El torao I e$a dedicado a la Hi*oria Natutzl en el q¡¡e trata

aEpectos de b+tanica, eoologia y otros del "Reino de Quito". Describe cerca &
un centeaar de plantas medicinales (algunas inkoducidas por los españoles) y se

ercusa de no merrcionar nrás por no tener conocimientos, pero menciona que el

Dr. Pe&o G;ettero. de Guayaqril, tiene un manuscrito con más de cinco mil

"sinrpled'. Tambietr hata sobte aqectos etnicos y ankopológicos de nuedros

abat'igenes.

El P. L¡an Eauti*a Ag::irre qrJien, entre otros muchos ternas de sr predileccion

abordó el relacionado c+n la discutida te+ria de la generaciiln esponfárrea,



F-echae'- e>a,a teoria. Escr-il¡ió un impottante texto de Quirnica, posiblernente el

u*ic,-. r¡ux ¡-e habrá publicad,r lh un aul+r ecuat+r'iano.

En lEtl-5 lleg,: a Quit+ la Expedirión ch la Vacuna, enviar:h desde Eryaña a

'iaf;r-raar, p,:r prinrera r¡És' a las poblaeiones amet'icanas que a§'+ntabarr una

devasta¿{+ra *pidemia de r¡it'r-rela, cen alta mortalidad.

{-Jtr,¡ cientific+ que r.ioo a t}:ito ea los atbstes del siglo XIN fue AJexander Von

Humboldt 3,- e-r hotánico Bornplan quienes irtluyeron en la práctica mÉdica y

s*bre todo en diñ;siótr las ideas independenti*as

tA &IEEIII]T};A E}i tÁ SPO {.4 BEPTTSTIL:A§A

Pueden c¡qrstdetarse cuatro periodos: el q¡ue va desde tB30 hasa la Revolucién

Liberal, continuada p+r la Revshción fulhna; el *gundo, desde É*a has'a ta

Seguada (iuerra §{undial, el tercet',¡, la Época tno&ma y cuarto, [a nueva

medicina.

L+s prfuueres aiios

La r,rnancipacián & España y odro uios más tarde la proctamacién de la

republica, en 1830, üreron aconüecimientos esencialrnente politicos y econilmicos

qre nrodif,icaron muy poca la estructura social y económica del pais- ReciÉn en

ias ultim.ae dÉcada* Ee ctearon unas pücas Juntas de Berreftcencia, corno [a de

Gual'aqr.lil la misna que inauguró, en 18?? el Horyital Luis Vemaza. Tunbien se

e*ableciet+n algunos otros setticios mi¡dicos, En general la medicina progresó

poco, Las thcultades & medicirra, cuanCnf, §¡ncionaron, formaron poco§

profesionales apr*xirnadanrente tte* por aiio y rnediacrem«rte capacitadoa.

Srrrgro r¡na etemental fatmacia, encargada de pteparar extractos de plantas

rnedicinales, tintr-lra*, pomadas y alguaas ahas "fontras farmacÉuticas". Los

pocos ho*pitales cortin¡:aroo u!ls§, cetrados y okos cotr pobres elementos,

inclu-"ive hr-¿trranos, para pre*ar alir.io a la poblacién.



Las epidemias, en especial, la fiebre amarilla siguió provocando graves esragos

en Gualaquil y otras ciudades de la cosa. Tambien m extendié la lepra y otras

euÉ.mledades.

En siambio ern Eur,:pa, la segunda mitad &l sigto I{X, cans,ituy'e un priodo &

Erandes progre*os en ls medicina y en la inve*igación cimtitlca los cuales

t'epercntier,:n fal'orablecnente en los paises anret'icanos.

Enttre 19?8 y 188t) Pa*errr publica los res¡ltadoe de s.¡s largas y msruclosas

investigaciones que, finalme'nte, comprueban la causa biologica de las epidernias

y entltmeda&s infecciosas. [*s micro,-rrganisnos. Et médico y cientifico *ances

Sediltot les dio e[ nombte de "microbios".

Las incankovertibles pruebas de Pa*er¡r abrieron el frr¡ctifero camino a la
producciur de las \.ra§]na§. Las reacciones serológicas se utilizaron corno

procedimiento c+nt'irmatorir de algunas enfetmedades c,mtagiosas. TambiÉn ptr

e*tes mismos añ,:s c.:merlzo el r¡so del Étet' conro aneú,éstco geaeral. Esos y

much,:*- ,:kos descuh'innient*s cunbiaron radicalrnente [a medicina y er

easeñanza. E[ Ecuador auoque cotr retraso asimilo algo de tales progresos que

stwieron para mejorar [a enseñanza, les diag:ro*icos y katamientos.

El eambie de mentalidad de "caridad pubtica" por el de benetietrcia fue r¡n

hecho tnuy inrpor*-ante al igual qre la organización de las correspondientes funtas

de Betreticetrcia, en las principales ciudades.

LTn paso inpottante se produ-io cuando Garcia Moreno, por una parte, kajo &
Francia monjas enfetmetas y poco deryués, tambien de Francia, trajo dos

eminente** profesores: Ettienne Galtaud y Dominiqle Dornec. El primero, enke

otras funciones tu,..§ [a de teorganizar y dit'igir [a Facultad de Medicina de ta

Uni'..ersidad Centtal y e-iercer la enseñanza, la docrncia, en partiorlar de [a

anat,rmia, rllre EE consideraba ea Eur*pa como esrncial en la nueva medicina.

Los dos facrrltativos cunrplieron s¡ misión. Enke okas ohras se meaciona la

con*tr-lcciún del antiteako anatótnico" en e[ Hospital San fuan de Dios, e[ cual
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sar§¡sr.ri',,i,-i F1§r fnas cle un siglo. En esa Ép*ca, en Europa. ser médico Efa sÉr

bue* anatomi¡1a.

Er la prepateci$n ptofesiorral se irnpuso como la n'rás inrportante disciplina la

fuiatomia, pero [a medicina det'iniendose co¡no el atte y ciencia, de curar o

aliviat' de s¡s dotencias a los pacientes. Asi y todo fue lanentable qre la

colaboración & los dos profesores duró poco tiernpo. .A,.esinado Garcia Msre'no,

los ft'anceses reg.resaron a sr pais y no hrvieron e[ tienrpo srfrciente para q¡e

quedase algun discipulo bien adiedrado-

Durante los dos úttimos dececios del sigto XIX hubo algunos progresos en la

d+cencia unir¡et'sit¿ria y el ejercicio de la medicina. LTna ptr¡eba & ello es que en

188-1 la Universiclad c-enkal p;blicó por primera vez la revi*a "An&s¡' de la

Linivsrsidad de Quito, cr..n irnport¿ates atticrrtos.

Le re'c.olucién de 1895

La rer.,BLuci,in libemt de 1895, tra-io profundos canbios en lo politico,

ecrrrómico, social y hada religioso del pais- Comenzó con la expedición de L*y

de In:,1rr¡cci¡n hrblica y la implantarión de la e&¡cación laica, [a reorganizacion

de las universidades, incluidas las tlcultades de medicina, la separación &l
Estado y [a iglesia. Se aprrobó también la Ley & Bienes de rnanos mr¡ertas, la

cual nacionalizaba patte de los mudros bienes raices de las csmunidades

religiosas, cuy+s fiutos se dedicaron al sosenimiento de los horyitales

a&nini*rad,rs por las nuevas fuatas de Beneficencia que, bajo la oup-va

ideologia, pasar+n cül ntre,vas y más amplias funciones a üamarse funtas de

.é-sis,e.ncia Riblica. Varias de otra-e leyes se refiriet'on a aspectos de [a medicina

=+cial- Patte de las crr-rgr¡as reotas sirvieron para la con*tuccioo det Hospital

E-lg.-.ni* Espe,io, ds t--¡iito y para impr-rlsar algunas medidas sanitarias como

d+tacion # ag¡-ra potable" ea ¡¡arias cirrdades.

LIn pasq irnpottante $¡e di,r e[ regimen tiberat fue seleccionar un gtupo de t0

médicos -lótenes. entre los nre-iores graduados. pata otorEades becas de e*udio
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e¡r Fraucia y .,Llanania. Enke los seleccionados estuvieron los Drs. Isi&o Ayora

1' Pablo A¡tr¡ra Suáres.

El regiruxr liheral inrprlsm de ru¡erras ideas y conceptos sobre [a medicina y [a

salud, die los primetos pa*os en algunos carnpss de la medicina prerrentiva y

*rcial, entte e[[os, los "médicos de pobret'', fueron re=tnplazados por mÉdicos de

higiene, &pendientes de los rru-rnicipios- Fue creada ta tlamada Higiene

Municipal. En Lgt0. se ,rrganiz*, an Guayaquil, la Ckuz Roja rye paso a rntegrat

la (--tue Bsja Intemarional.

La Hssacre del 15 de n+r,.iemhre de 19?!

Las sredidas legales y ptacticas a thr.or de la salud iban por buen caarrno,

aunque ea ttotma lenta por zu propia nah¡raleza y la limitación de rea¡rsos

econ,imic,rs. &r cambio, [a *ituacion econérnica de las clases kabajadoras del

pais y sobre toda las de G1-¡ayaqr-li[, fueron empeorandose

La epi&rnia conocid¿ como "escoba de la bruja' q¡re afecta a[ cacao, proúrjo

una E¡'al€ disminución de la p,roducción y exportación de la llamada "pepita &
*)ro", eta el p'inctpat prodrrcto exportable. Su disninuida exportación trajo

Eraves consecrrencias economicas.

En la seg"r-racl-e mitad del año e[ panorama politico" economico, sscial del pais se

-¡+tr.ié nruy cornplejo. Hrrb+ mucho descontetrto en los sectores populares.

Un sectar oligárquico de la co*a, para s¡ propis beneticio, kiuntb con la tesis de

la devaluación de [a rrrf,trEdfl como procedimietrto para detetrer [a crisis. La

paridad de drs *rcrespor dólar paso, a la de $ -5 por dólar. La esrepitosa caida de

la m,:neda' ocasirrnó r¡na alarmante s¡bida del cos,o de la vida, lo cual proúrjo

g¡ave innpacto en la escuátida economia & los hogares proletarios. Hubo

agitaciikr *ocia[, mayor dr*contento y el un sector plutocrático para er posible

beaeticio, águio prestonando a la masa popular en conka del otro, al grito de

retomo del dólar a[ precio anterior.
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La exigencia del aumento salarial r¿ de disni$ucion de horas de trabajo a I h*ras

diarias. incluido el satad,: Ee propaEó rápidamente- Come.nzaron las

rncrvilizaciones callejrla-r. liarios de l-rs clirigentes trabajadores fueron

encarcelados. E¡ sl cletlnsa huho nrás levantarnientoq sin que se percataran de

lo r¡re .e avecinaba. {handr.r ir¡tentaron cletener la corrie.rte. ñre imposible- La

efervescencia, el clescontento popular eran tales que nadie podia deüener ese rio

humano que tr de$ordaba l¡a prrr las calles de Guayaquil. Los dirigentes c¡re no

es.abaa en la cárcel cr.-rffian adernás el rieggo de ser tachados de cobardes s peor

aún de traidores. Por todos los barrios. los obreros y trabajadores * reunian y

escuchaban fogosos discursos- Por fin el dia 15 de noviembre se lanzaron por las

calles a exigir la libe¡tad de s.¡s encarcelados lidere+ el aumento de los salarios y

el rel.omo a la paridad del dólar- Obtrrvieron del gobernador -*aniobra taimada-

la orden de libe.rtael cle los presos v orando se dirigian a Ia cárcel fueran

interceptado-e por las kopas del ejército-

El nefas.o plan de atar¡re del e-itircito y de la policia se cumplió csr rixito cabal.

Pocas r.eces un ejércitrr habia atacaclo con tanta urñu y precisión. EI pueblo &
Gtrayary¡il, los trabajadores, recibieron s.l bautizo de sangre. bautizo hátbaro,

inhurnano. Fr.¡eron cayendo r¡nss pscos al comienzo, decenas luego y rnás tarde,

quien sabe srantos? Los hi*.*riadores rnás conr¡vadores calculan en fls Íneflos

de un millar los que eayeron asesinados a rnanmh¡a. AIli qledó la plaza cle Sm

Fraacisco, el bsule'¡ard Nueve de Octr¡bre y trrtas calles cubiutas de esa

alfomb¡a raja y sembraclas de ca<*áveres.

La sih¡ación potitica del pais se volvió caótica y muchos de los proyectos y

planes de caráclsmÉdico m srryendieron.

Llerca de dos doshabiu¡ transcu¡rido desde el trágico 15 de novisnbre. Corto

plazo para (fre se olvirkn los graves acontecimienDoq pese a que el pueblo ñre

masacrado, e! aahelcr cle _iusticia. el clarnor por la sihración de pob'reza no se

habian acalladr.r. La bancscracia -reguia efl goce de zus privilryios y
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p!'errogativas- Ba er.i#nte la necesidad de t¡na profunda h'an$'ormación politica.

económica v sl-lcial v el ünica camino avizorado, era el de la revolución.

rJfrcial* jovener. del grad,: de tenientns" se hicieron eco de tal necesidad y de ta

urgencia & promorrer la racional tt'an#ormación del pais.

La Eerralución Juliana

Los oticiales con grado de tenientes m organizaron y formaron [a "Liga Militar",

decidida a [e,¡ar adelante en lo posible en tbrma pacifrca una revolución &
carácter social.

Et dia I de jrrtio de t 9?5 la Liga l\{ilitat- lanzó s¡ pt'oclarna y * movilizó etr

Quito 1' Cir-ralaquil. &r Qr.rito, e[ Ptesidente ülndova y srs mini*ros, realizaban

una sesión extraotdinaria cuando fi¡eron sotpretrdidos por una comisión de

militares quienes !e-o cemr-lnicaron quB eú,abur de*ituidosy ordenada sr prisión.

Se constihryó r-¡na funta §uprerna de Gobietno integrada por civites y un genrrat.

La funta, por di'rrersas razsnes, hrvo que reorganizarse por dos ocastones, has,a

qrJe en la tetcera se iacotporó en ella el Dr. Isi&o Ayora, csflro PresidsrE

Pror.isional.

Las reforrnas en satud en e[ gobierno de Ayora

Al nue'¡o pt'esidente le toco afrontar una diticil sih¡ación de ine*abilidad potitica

y sobte todo de crisis económica. La deuda a t+s bancos que los gobiemos

aflteri,lres habian acumulad* ara altisima. Solo al Banco (lomercial y Agrícota,

el E:tado debia más de 200 rnillones de s¡cres. Júzguese cuán eler¡ado era si el

pre*¡puE*o aaci+aal. J 5 años más tarde, apenas llegaba a 1frl millones.

El g,:bierno decretó la rnoratoria de los pagos a los bancos y adunás los multó

con ele¡¡adaE s-¡R1asr p,rr las emisiones inorgánies qr.re habian rmlizado y pot-

ultimr- incautaroa las m+nedas de oro que guardaban en s¡s bévedas, con [o cual

e*ableció urur seseffa de +ro, depositada en Bancos de EE.UU- e Inglatetra,
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El gobier::o de Ayora bien asesorado v sin intereses que no fuesen los del bien y

el progresr del pais, efecü¡ó muchos carnbios entte ellos, los que kandormaron

prt"rñmdamente la situaciór¡ de la mecliciaa y la salud.

No es ttci! ni msJ¡os en corto tiempo transt'ormar, descle s¡-c bases, en ur pais

que ha e-{arlo strnido en Ia in-iusticia, s¡ la cornrpcion y el dorninio de

oligarquias bancarias o de otra indole. Fue r¡n acierto de la .ñ.¡nta §rprenra Militar

habr desigaado corno Pre§dmte Provi§onal, a trn hrrrnb're de la honorabilidad

la rectitud laboriosidad, firmesa y el eryiritu patriotico como Isidro Ayora

Como se n:mcionó antes, §ora ñre uno de los rnédicos becaclos que fue a

Alemania, §uiza y Francia, a pe.rfeccionar sJs eÉ.uclios. Ttrvo la oportr.rnidad de

csnocer- y palpar los gtandes progresos sanitarios de esos paises.

Al rnrrme¡¡tr-r de la revolucicrn de los teniefites la sih¡ación sanitaria del pais era

desasr,-rsa. LIno de los pa'imeros e$.rerzos de Ayora consi*ié en eúructurar, eo

escala nacirrr¡al. la Saniclad. Se e.xpiclió la ley de Sanida{ en virtud de Ia cual se

creó el Ccrnsjo Nacional J¡ Direcciones P¡ovinciales, con planes y prsgrünas

concretos. tlna de las rnayores preocupacirrnes del gobianrcr de Ayora ñrc

e#ructurar y dar ricla a la Sanidad e Higiene clel Ecuaclor-

Nombró al Dr- Pablo Arhuo Suáreu. otro de los becarioq corno Director General

de Sanidad J¡ contó can Ia gran colabotación de ése y okos valiosos

protbsionales a lo largo de todo sr gobierno-

EI mayor ed.rerzo inicial se dirigió a Guayaquil. Arnqre e¡ 1920 fue calificado

pue.rtr-r libre de fiebre arnarilla, quedaban psr realizarse las grandes obn'as

sanita¡ias- Ayora desino ct¡antiosr.rs foncl*q más del -5{P¡b de lcr que esaba

prexrpuesadr para todo el pais. para Ia canalizacion. alcanta¡illado y

pavimentacion de Guayaquil. En ur¡o de sus discr¡rsos dijo: "Hrry cutternplamr.rs

err¡ocionad*s a un pueblo viril que busca salida al rnar; matiana cornpartiremo-c

el juso eRhrsia*r¡lr-i rk Guayaqtrll, por la gr¿ndiosa crbra de sanearniento y luego



Grrcias a las obras reatizadas en Guayaquil, fue declaradp Pue*o Limpio Clae

A- lo cual signit'icaba que en él ya no habra brotes de: frebre amarilla, bubónica,

titbidea y otros.

De acr-let'dr a t¡aa ley pt'eviamente promulgada y a la experiencia vivida en los

paises eurspeos se etlectrro la Beorganizacion de ta Sanidad PübLica.

Segun uao de [s-r po*uladús de la Revolucion, el de fomentar y mejorar la

edr¡cacióa eo s¡E trm niveles, un decreto sobt'e la enseñanza srperior, e*ableció

la autonomra ¡¡niversitaria.

La Facr:ltad de Ivfedicina de la Uni.r.'etsidad (lentral ti-re reorganizada, ampliada y

rnodernizada. Ing¡esaron de*acados médicos corno profesores. La Facuttad entró

en ua periodo de progreso. Varios protbsores no solo ejercieron con capacidad y

enrpeüo la docetrcia *ino que se dedicat'on a la inved,igacion cientifica.

Aparecieron r¡arias rer.i*as médicas. La década dE L9?6 a 1936 fi¡e rica en libros

y otras pr¡blicaciones cientificas. En ed,a epoca se realizaron importurtes

inveúigaciones sobre [a patologia ecr¡atoria¡a.

Ea otro canlpo, de acuerdo a un decreto gubetnarnental, se unifrcó, en todo el

pais [a-< fuentes rk información pata la E*adi*ica Nacional de Motüilidad y

i\{ottalidad, segun [a nomenclaü¡ra nosológim de Bertillon, utilizada en otro§

paise:.

Un decreto de A¡,ota, autoriza a las funtas Cerrkales de Asi*encia Pública

c*:rtratar y pagar a mÉdicos especialidas que Ee flrcargr¡en &l tratamiento &

11

nos uaireruos cüri nuestro-{ hermanos de todas las pt'ovincias para celebrar las

realizaciones de s¡s ideales de prorreso".

LIna nue',¡a-t Le,r' de Sanidad Pública, tija la sede de la Dirección General, en

Quito qprfunet'Director, el Dr. Pablo Arturo §uátez) y crea el cargo de Inspectot

General de Sanidad de la República. adetnás. detimita las funciures de laHigiene

Municipal.
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LIn decreto del 13 de julio de 1926. crea lalnryección General del Trabajo- §u

reglarnanto -rcbre riesxos del trabajo y accideotes indenmizables.

§eria muy largcr seguir enurnerando la-c hntas acciones que cofi eryiriht

innovador y c{e ¡rrogreso, realiza el gobie.rno presidido por Ayora. §e pueden

mB$cionar unas poca§.

De acuerdo c,-rn et Codigo de Policia Sanitaria * crean las Comisiones de

Sanidad. se catalogan las intlcciones y las sanciones por [a falta de denuncia &
las eat'emre dade: cuat'entenale s.

§e inaugura, en tluito la primera planta pad,eurizadora de leche, pedida por la

t-.ruz F.o-ia Ecuatoriana, con capacidad pata prodrcir 3.000 titros diarios EIue, en

patte, betreticiarian a los niñqs.

En 19?B se dictan disposiciones para [a ptoteccion de la matemidad y el kabajo

de nrujetes y niiios anenores de edad.

En 1929 se expi& ta Le3' & E*ancos y Alcoholes que tiande a evitar el

contrahando y [r;chat'conka el atcoholisno.

En 19il se pubtica la primeta Esadistica Nacional & Mortatidad coa las

sigr-rientes ci*a: enfetmedade* infecciosas y parasitarias 15.310 (31or'ó del totat);

aparato tespiratorio 7.1?1 (159o); aperato dige*ivo y anexos 6434 (139o),

causaE de muerter mal definidas 8499 (17'..,"), otras 10.735 q24"á): srn¡an

48.149. Nümero de nacimientos, 10?.802; mortalidad infantil i4.086 (es decir,

13? por 1.000 nacidos vivas).

leprrs,:s. aiienad,r=. der:entes v epilepticr:s. aliviando asr las penalidades de eúos

pobres y abandonadrrs pacientes. Ótro decreto ordena in$alar., en cada cuattel, r¡n

pues,a de prel.encidn de enfennedades rresereas, ñecuentes en esos tiernpo-t.
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{ttro rarupc impt-rttante de realicaciones fue el social. Aprobo la ley q.re creaba la

Caja de Pensiones de empleados públicos y bancarios. Poco tiernpo después se

extendió a los ernpleados rnunicipales.

En p,.rcas palabra+ el gobiemo presidiclo por Ayora, desde qre integró la .hmta de

Gobiemo. § preLlcqpó con eqpecial interé§, por los problernas de la salud de los

ecuatorianos. Has.a e* entonces ñre el gobierno que realizó las crbras nrás

altaflrente positiva*s y conkibuyo al progreso de la medicina y la mlud püblica.

Fund¡ción de Ia Caja del .§eguro

LIn hedro muy importante de é*a epoca fue el de la expedición &l decreto que

creaba ta Caja de[ §egrrro Social óbligatorio, en 1937, a favor de los obreros y

empleados patticulares. Srr financiamietrto era con los ryodes de los misnos

trabajadores, srs pakonos y el gobiemo. La Caja del Segrrro debia atender warias

prestaciones como jubilacis¡¡ r¡ la más importante" [a de atención médica de los

at-rliad,--s. En añ,rs po*eriores la fjaja cubrio st¡as pt'e*aciones: de matetnidad,

riesgas del ttabajo y a&más de sewicios como pre$,amos quiroeraürios e

hipotecarios. También se estendió a [a proteccion de campesinos, ernpleadas

dornÉsticas 
-y 

un Eeguro voluntario de quienes teflian trabajo propio.

é$.+s despr.les se rrnificaron [a Caja de Pensiones y la del Segur,r, en un Éolo

sisteana el In*,it¡rto Ecrratoriano de .Seguridad Social {ESS). En la ach¡alidad

S¡titristerio de Sal'.rd 1' el Segur+ Social, conúihryen las instituciones médicas

má"- inrpattante* del pais y qr.le cutn'err c§{r s¡s ser\.icios a la más nurnerosa patte

de ta p+blacian.

L"-stituto Nacianal de Higiene y ll{edicina Tropical

Desde zu fun&ciór Eúa ubicado en Guayaquil y sus funciones principales

consiúen en el c,rntrol legal de nredicamertos, alirnentos procesados y otros.

Todo me,Jicarnetrto de producci,m tracional o importada debe tener el certificaár
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,le lpr,--bación para la comercialización respectiva, para lo cual el In*ituto deh

ethctuar l+s controles quunicos, biológicas y rnás cottespondientes.

Etr. algunas épocas y dependiendo más de [a inclinación y capacidad de los

pr+fesionales, el In*,ituto ha fuacionado también coms un importante centro de

in-red,igaci,xres eryecialmeote $1 e[ canrpo de la pa0ologia, la higiene y la

ruedicina tropical. Ach¡almeate depende det Mini*erio de Satud.

Le fJ,rop*r ación internacional

El gnbierao del Ecr¡ador y mas concretamente s¡ árm & salud ha sido

beneficiaria de [a coo¡'et'ación de algunos gobiemos amigos e ins,ituciones

intetaacionales, entre las cuales *-e de*acan:

La Organización Panamericana de la Salud (OPS) la cual es una de la seis

regionales rTre ctrrlprerde ta f-)rganizacisr l\{r¡odial de la Salud iOt\{,S)-

La efPS. a travÉs de ur Repremntación en el Ec.¡ador" ha cumplído con valiosas y

anrplias flinciones c+ma asessria, participación directa sr la t'ormulación &
ptoyectos de salud y s.r realizaciur, en carnpaias nacionales, en lucha conha

epidemias, en las canrpañas de racwraciin, en la capacitación de personal y en

$rr-¡chas .rttas acciones.

El F+ndo de las Naci+nes r-rnidas para [a Infancia (L{\ICEF}

Esta ,:tganización internacioaal, dentro de s¡s proyectos y programas más

especificr.-.s *e encuent¡'an los de*inados a la niñez. Ha colaborado con el

gobiemo del Ecr¡ador, en unss casos sn concordancia del Ministerio de Salud y

en otros con did,intas entida&s nacionales. Nfuchas de srs accisres han es,ado

dit'igidas a mejorar la alimentación y [a salud de los niños dexrutridos.

El Ecuador se ha betreticiado tambien de la cooperacidn de okos gobiernos, en

patticular de Bélgfua v Holanda, ea la realización del programa destinado a la

en'adicación del bocio y otras enfermeda&s carenciales-



18

Con+'enio Hipólitt L,nanue

El Ecuador es signatario de[ Convenb Hipólito tfnlnr¡e, dependiente & ta

t'lomunidad A¡dina de Naciones (CAÜ}, juntamente con Bolivia, Verezuela,

{lol,:mbia, y Peru. Son miembros del Coavenio, los Minisros de Salud de los 5

paises. Eatre los ,-.bjetivos principales es,á la colaboración muh¡a en los

prügrarna* de =alrd y en eryecial, de prog.ramas mnitarios-

Creaciónde tEA

Enhe las en&tmedades frecusrtes en las zonas kapicales y et especial en los

srburbios de Guayaquil esÉaba la hrberculosis. Ded,acados médicos de esa

cir¡dad resoh'iet'on crear una ind,itr¡cion o¡yo objetivo seria, aÉontar la

pre''iención y tcatamierrto de la hrberculosis. Asi nació en la década de los 40 del

siglo ItX la Liga Ecuatoriana furtih¡berculosa. En Guayaqril m es,ableció la

sede central y se crearoa nucleos en Quitr-- y okas ciudades. En Guayaquil se

de*inó un hospital para ateaer a los h¡berculosos y en Quito un sanatorio.

LEA realizó ¡rn trabajo altarnente positivo a tal puato que cuando se creó el

l¡finirtetio de Éalud, [a prelalencia de la brberculosis era tan baja que Jñr ns era

indispensable la srpen'ir.ancia de LEA y srs in*ihrciones y equipos pasaron a

t-ormar parte del S,{ini#.erio.

Crerciónde S0Il-lA

El cáncer. en srrs diferentes modalidades y localizados en di*intos órganos,

tequieren de eqripos e ins¡mos que no estaban diryonibles en todos los

hospitales- Alte e*as circua*,ancias impottantes mridicos dE Guayaqril

presididos por e[ Dr. Juan Tanca l\'farengo fundaron la Sociedad de hrcha conhia

el Cáncer (SOLCA). En esa ciudad funcionó, desde s¡ cornierrzo [a matriz de la

ind,ituci,rn. En Quito Ee cteo el cotreryondiente núcleo presidido por el Dr. fulio

Enrique Paredes. Despues ;e han org.anizados nucleos de varias provincias. En

Qr¡ito, (}-la}ary-lil r¡ otgas riu&de,r se han con*tuido hospitales especializados, el
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de Cl¡ittr es uno de lc,s meiores del pais. Cuentan con cososos equipos y personal

altafirentÉ ca [it-r cacl*.

Por vari+s raz+oes SüLC,.I- sr-r a&nini*raci'rn y petsonal mantiene s¡ autonomia

pero co,rrdina s-¡s sewicio: coa el Sid,erna Nacional de Salud-

0tres tndih¡ciagt*s

Las &drmicipios. desde m¡-¡chos afi.os anteriores a la cteaci+n det Miflid'eris dE

§atud, han tetrido a s.r cargo prsgramas sanitario+ Los l,{unicipios de ü¡ito,
Gl-¡ayaquil'r/ {]1¡enca tambien han participado, haga la ach¡atidad. en atencisres

de salud desde sr¡s cenkos médicos-

Ha*a e[ decetrio del 60 *t úgto pasado s¡bsis,ia el urticuado nrosaico de cerca

de 300 ind,ih¡ciones de salud, siendo las mas importantes las funtas &ntrales y

Frovinciales de Asistencia Social. la funta & Beneticetrcia" de Gr.rayaqrrit, el

Depattamento 1\'{édicq &l §eg;ro §ocial }¡ ceütenares de otras, inclu*tve

patticulares. No habia ninguna coordinación entre t"antas in*,ituciones.

En este ambiente y con apoyo intetnacional aparecieron en e[ pais numerosas

(-Jrganisaciones no G.¡betnamentales.

Salud reproductiga r¡ planiftcación famitiar

Desde rnediado* del sigl+ iL]{ aparecieron corrierrtes de opinión que abogabur

por los det'echos de la rnu-ier. Mrry pronto organizaciones intemacionales como la

OI\{S se hicieron eco de dichas exigencias y adoptaron rnedidas a favor de la

salud integral de [a mujer. Entse [as más importartEs orgaoiz¿ciones Eri el

Ecuador pueden rnencionat'se A-PROFE. CEPAR y Cemoptaf.

A-PROFE. c{f,n §.¡ xcle principal en Guayaqril y CEIvft}PL.{F, con sede principal

en Quit,--,, teatisae accioaes sernejantes como: planüicaciiir familiat',

anticoncepción q¡-ltuteics'roluntaria, ligaduras y vasectomia; conkol prenatal,
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as*-qsria, prepruebas. capacitación En salud sexr¡al y reproú¡ctiva, inclustve

\r[Ilt§IEA y ,rtras-

Aunqrss al c,:mienzr hr-¡bo resistÉncia y oposición de mctores religiosos y

coase.r...adores, las funci+ae= de e*a* org.anizaciones. se han desarallado

normalmente 1* en la actrralidad coordinan las actividades de tos varios centros

pro',rinciates con el h:fini*erio de Salud y sobre t,rdo e*án respaldadas por la
oueva {-bnstitución Politica r;1008), qre entre ,}tros derechos & [a mujer

establece: "l¡'ida digtra, el derecho a la salud, una '-.ida libre de violencia,

derecho de tornar decisiones libres, voluntarias y reryonsables sobre ssa¡alidad,

la 'rida y orientación sexual. Tienen derEcho a decidir cuándo y cuántos hijos

tener; planit*rcar okos aspectos de [a r.ida familiar y petsonal, como el acceso a

educación, trabajo, atención y cuidado de los hijod'.

Inr.estigacionesS'raulFaiias crntra la deficiencia de yodo 1' micronutrientes

Desde hace mas de do-c siglos se conocia qt¡e en la rqión andina y sobre todo en

las pr+'"ücias del c*ntro y notte del pais, errke los campesinos e indios habia un

impottante númer* de pacientes de bocio, cretinisnro y okas afecciones por

csrtncia de yod+ en nus dietas. Entre [as déca&s del 30 y 40 del siglo ]O{

alguni--s protbsr-'res de la Universidad Cenkal hicieroa esporádicas

investigacicnes, haúa que el Dr. Rodrigo Fierro tomó por s¡ cuenta una amplia

inve*igacion y adenras trató con éxito e[ uso parental del yodo incotporado al

aceite- ,lsi rnisrno encabezó s¡cesivas carnpaias a favor del uso exctusivo de sal

1,odada, ha*a que e*a necesidad fue respaldada por una ley. Las etfetmedades

por deflciencia de yodo estin ya srperadas, pero se reqpiere que la sal de

c+tr§.rfila humano continue de modo petmanente.

Tannbien el mismo Frsfesor Fietro ha ach¡ado como el abanderado del empleo de

micronutt'ientes ea ta dieta de l+s niños desrutridos.
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tTnid¡d quirúrgica mó +'il

De*de hace má-" de dns dÉcadas y por iniciati:..a personal del médico cirujuro, Dr.

Edgar R:dac. funciona una rrnidad quirurgica móvit que pte#a servicios

principalrnerte en las zonas turales de Azuay y Cañar. En los últimos años

cuenta con e[ patrocinio de la Uni'¡ersidad de C-l¡enca.

Las intstveeciones qrrirutgicas se limitur a pt'oblemas csmunes y de fácit

realización en una unidad móvil. Los pacientes de escasos recursos so¡t

atendidos g¡?tuitamentE. Se trata de una actividad única en el pais-

Las facultades de N{edicina

Desde hace nruchos años han funcianado las facultades de medicina de las

r-¡nivu-rsidades laicas de Qrrito, t]iuayaqril y Grenca. Más tarde * fundaron las

univ$'sidades católicas en las mismas tres ciudades.

(lada uailet'>idad pública ha tratado. a medida de escasos recurs(f,s ecaüómicos.

de tbturar mÉdicos con las nÉcesarias capacidades- Adefiy.is en ciefias epocas

alegn,:"- protlxores han tealizado irnportante intestigaciones cientificas-

En [a decada del 60 det sigto -{.t s¡cedió algo insolito. E*udiantes activiúas

bajo la presion politica de un movimiento de erctrema izquierda consiguieron q¡ue

el Consejrr Uni'..ersitat'io de la Universidad Central aprobase e[ ing¡eso de los

e*r¡diantes a la uni'¿et'stdad fuese ilcento de erirnenes u otros teqrisitos mas qt¡e

la presentación del certificado de ser bachiller. Este mal ejenrplo h¡vieron qr¡e

seguir las stras universidades estatales. La Facultad de Ivfedicina de la ftnkal
para el pritnet' añ+ tenia un cupo de doscientos alumnos. Deryués de la

tesoluciór: aaotarla trrvo que aceptar a más de 2000 e*¡diantes. No ed,aban

previS-as, ai aulas s-¡frciffrtes, ñlenos aün laboratorios y personal idoneo. Se

padu-le el &sa*te. E[ nurner,-r de alumaos que bajo e[ nuevo sisterna llegó a

graduarse, =in preparacion de tesis ni ap'obación de exámenes de gra&ración,

srhió entre 5 a L0 :¡eces mirs. Los profesr--tes hrvia'on que limitarse a dar clases
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y pacticas iie pizatt'+n y no les quedó tiempo para la inrre*igacion y

publicacianes. Reciefl en los ultLnos años -qe e*án haciendo reaju*es y

Iirnitación cle lar mat¡iculas-

E*as y ohas circun*urcias. alentat'on [a ct'eación de ñcuttades de medicina en

muchas univet's'idades. En Quito, por ejernplo, hay siete fatr¡ltades de medicira,

que han ge'net'ado otros pt'oblemas.

Alguna-e thcultades, tiene escuelas de enfrrmería, de tecnología de laboratorio

cliaico 1,'otras, además de cursos de pod, grado.

Aseciaciones médicas

Desde hace mi.r de r¡n stgt* existe la Fedetrción M*idica Nacional y desde hace

pocas decadas los (lalegioe Prorinciales de I\{Édicos. Al comienzo la afiliacion

fue obligatoria y pter"ia la autorización del ejercicio médico. Pero desde hace

dos años [a at-lliación es vob.¡ntaria.

&r concordancia con las especialidades y crecisrte nümero de mÉdicoe ds§&

hace decenios existen sociedades de muchas especialida&s: pediakia, ob*,ekicia

y ginecologia, medicina inteffra, ottopedia ytraumatologia, alergia e iamuaologia

]¡ ruas. La at-rliación es r.otuntaria y los objetivos, mejorar la calidad del ejercicio

médico.

LTna de las asociaciones más irnportantes es la Academia Ecuatoriana de

Medicina. que en el 2010 cr¡mplió 50 años de vida. E*i integrada por 20

miunbros priacipales y un nürnero mayor de rnienrbros corespondiente, La

.n-ca&mia tl¡rma parte de la Asociación de Academias de Medicina de

Lati¡ruramerica y Eryaña.

La Lrdudria farrnacér¡tica

En el pris existsn aLededor de l0 Lab,rtatotios Farrnacéuticos nacionales. Uno

de !u-rs *ris antiguos y pre$-igiosos es Laboratorio Indu*rial Farmacéutico

I
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Ecr¡atariano TLIFE¡ que cunrplió 70 años y e:cporta parte de zu producción. Otros

son Acretnax. H-G; y Famrayala enke loB mas antiguos. Alpunos Laboratorios

anlr'anjeros tiener planta propia de pro&rccion ar Guapquil o Quito.

La producción de los laboratorios nacis¡ales cub¡e aprorirnadamente un 3Wodel

consumo nacional. EI mayor con§.ur¡o corteryonde a proúrctos importados.

La venta al prblico en las dos más grandes ciudadeq fuito y Guayaquil x hacen

a traves de cadenas de thrmacias.

EI ll{iniste¡ir, de Salud Ihilrlica

Siguiendo el eryiritu de la Organización Mr¡ndial de ta Salud y [a regional

Panarnericana, en varios paises cambiaron de nombre y de objetivos, los urtiguos

Minig,et-ios de §ani&d a l\finisterios de Sah¡d- En fin todo hacia irrposergable

la creación del &'tinisterio de Satud. Hubo 'r¡arios proyectos qr¡e no lograr«r

c'¡nvertirsq en realidad debido a ciertos intere.*s privados ha$,a que, el 16 &
junio de 19t57, la .A-samblea Nacional Constihryente decretó la creacisn del

I\'finisteri,r de Sahrd Pirblica. para "Atender las rarnas de Sanidad, Asi$encia

S*cial y l,:s nrás qr-¡e Ee t'elacionan con la salud, err generaf':

Las Dit'eccianes de Asi*encia Social, la Liga Ecuatoriana de luáa conka la

tuberc¡¡losis ÉEA], [a Düección Nacional de Higiene y otras pasaron a depen&r

del auer.o ministet'io. Pese a los añqs transcutridos aún no ha sido posibte la

coordiaación de tantas instituciones.

E+r de*rdenada prolifet'ación de entidades de salud, unas con actividades en

escala nacional, okas con carácter provincial o cuttonal hacia necesario la

*eaci¡in detMini.*erio de Salrd.

Descle la Época & Ayota t:ci*ia el Director Nacisral de Sanidad, cur sede en

t}.¡a]'aqrril. A thlta de minisro, por e-iernplo, era el funcionario que representaba

al Ecuador, en las in*ih¡ciones internacionales como la Organizacion

Fanamericana de la Salud-
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hlientra= tania tetrninada la ,$egunda iiuetra l\{undial nació como anhelo de Ia

paz uni'..erml, ese impottante organisno. las Naciones Unidas el migno que, al

p'emrte, ag¡upa a todos tos Esados del planeta. Al propio tiernpo urgio una

r¡ueva ideologia. la que proelama el derecho a la salud de todo ser humano,

considerando que la salud no es sirnpte ausencia de ent?¡medad sino el es.ado de

completo biene$ar, tlsico. mental. eccnor¡rico y social. Para alcar¡z¡r esa rneta,

srgió Ia Organización lüunclial ck la Salud. de.pndimte de la Organización de

las Naciones tlnidas (CI}{Lli

Alcanzar es¿ ambiciosrr meta [a de la *rfud, implicó un profirndo canüio &l
objetirro principal & ta aredicina, aquel de curar a los enfermsq cuanto el de

prevenir la-q eatlrnedades y contribuir a [a consec¡rción del completo biene$ár.

Para entonces, las cie,acias habian prorresado tanüo como para mntar más sotidas

bases de [a medicina prerentira.

Etr l\.{iniderio de Sah.¡d en srs primeros años trató, sin éxito, de formular rn

Plau lrlacional de Salud, has,a que en 1991, en el gobietno de Rodrigo Borja se

aprobó dicho plan. Pos,eriotmente ha sido aprobado por los l-irngresos

Nacionales coneryondientes una ley mis arnplia ta del §istema Nacional de

Salud cuya ejecución trato de vencer tas difrcultades y rests,encias que ciertas

ind,ih¡cir:nes habian opued,o a[ Plan Nacional.

heriencién r¡ erradicacién de las epidemiaa

Una de las p'ioridadeE para el recierrte Ministerio era la de en'adicar y evitar las

epidernias car-¡sadas por bacterias. vitus o parásitos que seguran ocasionando la

muerte & mibs de pacientes. Desde Esmienzss de los siglos XX ya habia r¡nas

poca-{ \"acuna.>- para pterenit-r.arias de las enthmedades infecciosas, corno ta

viruela, el sarampión y ottzs. tlada pais hacia [o que podia. En la nueva *p*u y
con [a coordi¡ración de la Organización l{undial de la Satud (OI\,GI). se impulsó,

por una patte, e[ &satrolto de nuevas \acunas y por otra [a realizaciúr

si*enrática de canpañas de lacunacion en las cuales estaban cornpronretidos
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Irrd*:¡ ir* paires. El plaa tu'".,--r tanrbi*l la colaboracion de la LTNICEF. La

may*ria de las te¡¡-ibles epidemiaE csrlo: r'iruela. fiebre unarilla. poliomielitis,

han pasado va a la hi*.rria c{e Ia patologia.

Unas pocas. eonro la malatia o el paludisn§. auncl¡e en los paises desa¡rollados

ya se haa Erraclicado. e¡ el Terce.r'Mundo. cLlt]l11 Ed¡ el nuesro si.gue figurando

corn+ ir¡rportante (alrsa ck mortiliclad y mr--rrtali&d. No hay todavia una vacr¡na

§sntra la malaria. pese a los esfi.rerzos realizadss pc,r los in'resigadore-{ para

prr-rducir Ia vacrrna coreqpondiente.

La Aiención hil¡aria de Saiud.v eI gobiemo dc Borja

Habian transcutridr.r mas de 30 afios desde qre se fundó la Organización h{undial

de la Salud (tll\.fS) pero el esado cle salud en la mayoria de las Naciones del

Terce¡'trfimdo, seguia tan pr*caria corno antes. Los presrpr¡ed.os de de salud,

generalmante pobres, er¡ f,¡ rna],'or proporcidn eúaban desir¡ados a la práctica

curati'.,"a en horyitales de primernivel.

A dife¡encia de to que acontecia en los paises desarrollados que, err sr mayor

parte. habian s.rperado los problemas de saneamiento, agua potable" y atro+

§r'lnsesuefitefiler¡te habia e.n'aclicado las g¡andes epidunias, los paises

s¡bder-an"ollados segrrian adoleciendo de tales males y §ls terribles

consecue¡cias.

A¡te esta realidad la Ol\{§ =ometió a[ conocimietrto y aprobación por la

Asamblea \,[¡ndia[ de un prorfecto de e*t'ategia, &n+minado fuención Primaria

de Sah:d {.APS)* que pri*riza tas acciones preventivas. La eúrategia fue

apt'obada ea L§87 y los paises se cr)mprometieron [evada a [a práctica. Para [a

tlrayorla de paises en desattollo. la APS s'ignifrcaba dedicar efierzos y recursss,

en primer lugar, en: A) Dotaciier de agua potable o por [o o]eoos enfrrbada. Bi

Saneamiento ba*ico (alcantarillado, letrinas, etc.,), Q Innruaización contra [a§

t'Üna n:eis denominsción. en e'.pañol pu*de Eer ".orciones kic-itsriss si S sluf
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entb¡n:edades int'ecriasas mas comune§,, Dl Donde hay desrutrición, o*ecer

alimenlación ct..rnplernentaria a niños y madres deurukidaq B Educación para

la Sal*d, sobre tods la relacionada con proceclimientos prer,entivos, F)

Asisencia materno-infantil, Gi Atención. indivi&al. llmiliar y cornunitaria, cur

participación de las cornuniclades. H)Atención s¡rativa de primer nivel y

drrtacion de m e dicam ent§-c.

El L,[iaidet'io de Satud del Eo¡ador creado hace poco, hizo algunos fallidos

intentoe de llevar a la practica la APS, pet'o ni siq¡riera era comprendido por la

mayoria de médicos kadici*nalis,a§ €[re, siguieron eri la rutina de curar

entb.rmrs.

En el g+bietno de Ro&igo B+rja {1988-1992), el I\lini*erio aprobó, en primrr

lugar, el Plan Nacional de Sal¡-¡d y en segundo lugar, la ejecución de la e$rategia

de la.Á}S.

San*a¡niento hásico y agua potahle

Eo 198? el pais regisraba ap€nas e[ 17olo de mneaniento en las zonas rurales. El

l,{iai*Erio. con [a c,rlabotacijsn tÉcnica det Vicemini*ro de Obras Sanit¿riar,

tealizó utr arnplio programa, para sJpEtBr el tienrpo. Uno de los procedimientos

nrás rapido y económico, fue [a constucción de nriles de letrinas, con [a

colaboracion de los r-¡s¡arios. El 1\,{inisterio conkibuia con la dfuección técnica y

l,-"s materiales y el usrario cmr la nrano de obra. Eo 1991 s¡bió [a coberfi¡ra a más

del doble & lo qre hubo en los 150 y más años de ,rida republicana. La

col:ertura En agua entubada en las zonas turales era apenag de 307o y en 1991

tambien srbir al doble

El sewicio de agua potable, en las ciudades em mucho mejor, pero no s¡ticiente.

En eú,e periodo, el gobietno" en t-otma directa a kavés det Mini*erio de Salud,

entregó cuantiasos t'ondos pata agua potable de Quito, Guayaq.ril, Esrneraldas y

,rtras utüe*-
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Flan de mejoraruiento alinrentario y r¡utricional.

En i98B la &srr.rtrición & niüos de has,a cinco afi.os et'a del 5ff/ir- La proporcitin

de rna*es embaraz¿&s, desu-¡tridas 1' aaemicas era del 30 al 409iá y por lo

ü1efl+s el 15% de niño"- nacian con bajo peso, inferior a 2-500 gramos de peso-

Le desnr-ltricion constituia r-¡n problerna ¡nas g.rave de [o que apat'entaba. El metror

pesÉ y talla pata la edad de los niños era concomitante al rnenor &sarrollo &l
cerebro r¡ de la capacídad intelech¡al. hfuchos niiios iban a ta escuela sin haber'

desaprnado. En las prirneras horas, se dr--,rmian en clas. Et rendimients escolar

era muJ,'baj,r y [a decepci<in después de t'epetir uno o dos aiios, era atto. Ed,os

niños de [a edad de 1? atios, eran analfabetos.

En atención a e$,as circun$,ancias, los ministros del Frente tocial consiguieron

que el lJongteso Nacisaal apruebe [a Ley para la nutricióa y desarrollo infurtil

f'üHIN). La Ley asig.nó l.rs fondos de*inados a tal fin-

Fr.re creado a carg§ &l l\..fini*erio de Salud la llamada Canasta Aliment¡ria

maternll, para proporcianar alimento a las madres embarazadas y desnutridas y

c+atinr-¡ar cr:n tal apol'+ por los nretros necesarios de [a lactancia.

Igualarente el Mini*eri+ de lüal¡¡d as¡mió [a tarea de proporcionar alimentos a

les niños desrr.¡trid+s. hasta la edad de 2 a '3 añss. Desde años atrás el Miniderio

de §alud proporci-rnaba, pam los niños una racion alimenticia de artoz y leche en

poh"o, donados por oteani*rros intetnacionates. Pero eÉ,a a1'uda alimentaria era

tjna 1iE1z por mÉE siempre traiga al niflo para que reciha las cottespondientes

r"¡5cuüaE_

El lltiniúerio de Previsión Socia[ tomo a s.¡ cargs atender a los niños de 4 a 6ños

de edad y e[ l\.{ini*et'io de Educacion a los niños escolares-

El tlamado &sa1un+ escolar se proporcianaba ya, desde hace dos, en rnuchas

escr-¡elas tlscales. Sin d¡-lda. Era una aluda alimentaria, pero gre llegaba mu¡'
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tarde, cuanda los niiios tenian d ó mas años de edad. es deci cuando habiur

pasado por las thses rnás criticas del desrrollo cerebral y mental.

Para el cumplimi«rto del programa alimentario. el Miniserio de Salud, creó o

ampl.ió la int'aestnrctura necesaria. corno la Planta Procesadora de alimentos que

fue rehabilitad y ampli§:d. la con*ruccixr & una amplia bodega, la dotación a

cada prorincia de un carnión & tres y media tonelada y otro vdriculo ligeros

para la distribucion aacional de los alimentos.

Asi misno ha decidido no depander de solo los alimentos donados stno comprar

l'arios de alto rendimiento nutritir.o corno: anoz, frÉiot-

Lamertablemente el gobiemo siguiente al de Borja derogo la Ley FONIN y

muchos progr?unas se intemrmpieron.

hununización conh' a las enferrnedades infecciosas

El l\{iflisterio de Saud desarrollü el Prograrna Ampliado de Inrnunizaciones.

Hastr 1988, pese a los ed¡erzos tealizadrs por las a&nini$raciones anteriores la

cobertura de vacunaciones er¿ & solo el 54%. Ea la ru¡eva a&ninistración, con

dos o kes canopairas, por año, [a cobett¡ra s¡bió at ?trá. Enfermedades como [a

poliomieliti*, difteria y sarampion llegaron al nirel de enadicación. Para el éxito

fueron mejoradas las cotrdiciones tfsicas y logisicas de las cpet-aciones. El

Mini*erio consttuyo el banco de rr¿cunas, amplio la "cadena de frio", y doto

de personal y de vehicutos para [a nror.'ilizacion.

Salud faruiliar -ri coruunitaria integral

Las condicisres de salud no son individuales, en muchos aryectos dependen la

t'amilia y la comunidad. El lvfini*erio & Salud, para la ejecución de tantos

programas y acciones, tuvo la r"entaja de la edabilidad de los 4 años & gobierno,

com excepcion¿l en e[ Ecuador-
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I{ueyas epide.§ris§

A finales de 1981, en la pro'..incia de E[ *ro, * inició una epidemia de cólera,

propaga& desde el Petú, Llegó al maximo de contagio a mediados de Abril. El

IVfini*erio de Salud adoptó rápidas medidas para limitar y ertadicar el contagio,

que afecto a 60.000 gaciertes, con el thllecimiento de 60, quienes murieron en

s¡s domicilios antes de recibir [a atención médica.

Aunque ü'f, era tan nueva la epidemia du d*r,g*, gracias a una carrpaflra

sid,emática se libro G¡a-vaqr¡il & que continúe erctendiéndose, del brote de 198?

al 1988. En el Peni ta *pidemia ü.¡e controlada vat'ios mems despuÉs.

&' n'isión de medicaurentes y h+ticas populares

Fue ct'mdo el fienh'o E*atat de lt¡{edicamentos e Ins¡mos lvlildicos (CmGIhf)

para el o¡al e[ I\.lini*erir. adquirió un edifrcio de cuako pisos y creo ftntros &
A.copio en thay:aquit y Cuenca, para las ryt'opiadas cornpras dE [os

medicarnentos y sJ di$ribución oporhrna a todas srs provincias.

Tambiea fue creado un si$enra adicionat, et de Boticas Populares para la

atencion de pacientes de organizaciones comunales coms sindicatos, comités

bariales y otros.

Nuevos haspitales

Pat'a atender a srueras poblaciones, eryecialrnente indigenas corno las de

Zumbagr-ra {más de 15.000 indios); Baeza 1* Zapallo, Graude en [a tegion

El rnini$elio de lBalud. después de los eú¡dios correryondimteq puso en

marcha ei prorrama de Salud X'arniliar s Comunitaria Integral. Previamente

capacitó a un crecido nimero de nuevrrs nrédicr-r+ abrió nue¡¡os s¡bcentros de

salud y o¡ganiz,-i conibrencias cursillos para las prcipias comunidades. Por

clesgracia las siguientes arknini$raciones no cootinuarsn cr.rn e$e inportante
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amazénica y la Easta, resllectilrañerrle, las d* Pillaro y el de San Lázaro.

t-l+nclt¡yé Ia condrucción v eqnipamiento de los ho itales Eugenio Lepejo y

Baca fui.u (de niñ*s¡ en Quito: El üuas¡ro. en Guayaquil. al regional de Ibarra y

otros

ütras nt¡ras r¡ eerr,.icios

Entt'e otras acciones cabe rnencionar las relacionadas con e[ desatrollo

instituci+nal, [a descenk'alieación d¿ los serwicios, la cteación & rxr Cenko &
Informacién Estf,didica con el necesario rúrnero de computadoras y atros

equipo*, to cr.¡al petmitio [a publicación de Boletines Mensrales y .A.nuales. Entre

rtr+s dato* esti los atcanzad,:* indices el de mottalidad general q¡re, en 1986.

Fr-¡e del 33srá, baj,t at 18% en 1991; el de niños, de 50P¡ü a 449oy el de madres, de

i8 a 16% en ios años te,spectir.os.

Los esfi¡etzos y reerltad,:s +btenidss por el Miai$erio h¡vo un impottante

rec*n+ciniento fortetaacional. El pequeño Ecuador por primeta y última vu
ha*a ahota ü¡-'.a el honor de ocup.ar la Presidencia de la Asamblea I!ürndial de la

Sahrd

Lri i,rTlEl'A &.fEI,I{i ü{A

En las ültimas dÉcadas &l siglo XX 
=e 

han producido carnbios yprogresos en l*s

más dir.e¡sos carnpss de las cis¡cias que s¡ la rlue ccrrreryende a la medicina y a

Ia mlud, se lrabla de la nue...a meclicina.

Durante los afios de la §e.gunda Guerra ${undial" los e$.rerzos y recursos de los

¡frande* paiss e.r¡ ccrnflictrr estr¡r'iey+n dedicados a los fines belicos, For ejnrnplo,

en Alernania, clurmte Ia guerra. se sintetizarrrn Iss primero-q quimiotrápic*s, las

s.¡lfona¡nida§, pe.rs reciÉ.n terminada la contlagracién, esas s¡bstancias sin ielon

para la prrblacion ci,rii.
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Antibióticos v otr-os medicnrrentos

&r la actualidad [a terapeutica es,á inundada por medicinas sintéticas- Ha*a

mediados del siglo Itii, la mayoria de medicamentos eran de origen vegetal,

pero durante [a mgunda rnitad del siglo, la casi totalidad de medicamentos &
origen ríegetal lran -qir-{+ rexnplazad,rs por drl.-rgas de sintesis c$f,e, sn [a ach¡alidad

[*= procedimientos de sintesis ed,án protegidas por patertes.

El desarrollo de la bioquimica, [a genetica y okos han permitido des<ub'rir los

ka*omos metabóticos o de otta nahrraleza, [o cual ha abietto el amplio campo &
la sirtesis quirnica para producir g¡bstancias preventivas de etrfrrmedades

degeaetativas" anticancerosas y más- Los nuevos tátmacos permiten el

katamiento de enfrrmedades q¡re antes erür incurables, pero atgunos de los

nuevos fármacos tieaen prccios que rebasan los mit dólares por una sola

inyección.

La f+rrnación de eryecialistas

Hada la decada de [,rs 50 &t siglo .=t-:t, las Facr¡ltades & l\,{edicina esaban

dedicadas a fotrnar"medic+s generales" pero ya habia una importante división:

clinica y cin:gia a las c:¡áles se agregaban las siguientes cátedras: pediakia,

Terminada [a ,$ezundr üuetta fulundiat la industria t'armacéutica de E$ados

Llnid,r= y de Eur+pa, coa la penicilina qrre matró un hito en la hisot-ia & la

medicina, corno el primer antibiótico y qr:e ademas tuvo mucho Éxito comercial

'¡a¡-ias etrrpresae iniciaron [a búsqueda de nuevos urtibióticos de origen miótico y

tambirin la semi sinte*is de nuevasmoléculas antibacterianas.

La rápida aplicación de modemas tÉcrricas para [a sintesis de nuevas moléculas,

aaál+gos y homólogos, han revotucionado la terapeutica: y en genetal ta

medicina- &r [a actualidad es posible el h'atamiento etiológico, es decir de la

causa de ta entkmedad.
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ob*etricia y 
=inecolaeia. neurop=iquiatria, Easroentsrologia, cardiologia, y

po$eriormente ortopedia y kaurnatoloria.

Lou ho:,aitales, en Er¡ gran nrayoria, dependientes de [as funtas Provinciales &
A-tt*enci¿ ,§+cial, eraa asi misno, hospitales gererales con algün énfasts sr
r.at-ias de las "eryeciatidaded'.

En las srguiente clÉcadas, gracias a las nr¡eras invesigaciones médicas y sobre

todo el imparable desanollo tecnotógico e infotmatito, el ejercicio médico m

ha divida en nurnerosas especializacionea y zuberyecializaciones. Entre otras

especializaci+nes hay que mencionar a la imagenologia. Los nuevos aparatos de

diag¡o*ico 1' tratarniento como tomóg¡afos, encefalógmfos, de resonancia

magaÉtica, de aplicacio,n de divetsos tipos de radiaciones, exigen conocimieatos

y pt'epattcióa especializadas. Ya exi*en aparatos y tÉcnicas para resorrer [a aorta

r¡ ,ret' las placas de colesterol o las ob*tuccianes de las coronarias y colocar

denk+ & ellas anillos metalicos "i*Ems" para impedir los infartos- Se pre&

tambitin errtrar en las cavidades cardiacas lguaürrente media¡rte okos aparatos y

técnieas e puede csnocer en fa intimidad del cerebro" obtener imágenes de ur

funcionamiente normal y pato[ógico.

Estanros en la epoca de intet'Eenciones quirueicas con tecnologia "de punta", de

transplantes de tejidos y órganos, de [a pil&ra anticonceptirra, de ta &cundaciatr

in-vitro y una larga li*a de acciones preventivas y curativas qr.re consihrye la

m.¡dema a'redicina.

Los h*spitales

El ejercicio especializado de la medicina exige e[ funciotramiento de hospitales

tambiÉn especializacicnes.

El Depattarnento h{édico &l Seguro Social. qr¡e, en ee tiempo, era

independienb de [a Caja del Seguro lias dos entidades dependia del In*ih¡to

Nacional de Ptevision Social), derde comienzos de la décrda de los d0 del 1960
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inicia la c*nsttr-¡crion del ptimer ho¡pital de eryecialidades el Cados furdrade

tr'farin. E"h'e i.963-1966 becó a más de ?0 profesionales para ql¡e realizara¡r

§Llrsos de posgrado. en diversas eryecialidades en: IVfdxico, FE.titI", Brasil y

okos pai*g al tienrpo que imp*rtó los aparatos e insrumer¡tal ¡ecesris. El

nuevo horyital se inauguro en 196? J¡ cori lss se¡vicios eryecializadog enke ellos

Ia cirugia de corazó¡ abierto. Los horyitales y mas *rvicips depmdientes de la

funta de Bene$cencia de Guayaquil, y sobre iodo el horyiral Vemaza mfrarff¡

tambiefl en el proceso de modemtacicrr.

Los horyitales estatal*s o del Squro Social añ'ontan. entre otras dos dernandas:

la primera. es la presión de los pacientes para que dichos horyitales o*e¿can

iguales se¡ticios que los privadc*s y se,gundr-r, el aumento poblacimal de los

uzuarios- La poblacion. actualn¡ente. cf,Ece alrededor del 1..?-o¿ por aüo v los

horyitales no (yeceo a igual ritnro y rnef,¡ss toda'r.ra los eq.lipos v aparatos que n§

han sicls ¡enor.ados o reernplazados por los rle mejor tecnologia, cfoirante los 20,

30 o rnás años. En sEtqrs hsrÉpitáles la demanda ck inte.rvencio¡e-e quirúrgicas es

tan alta que r¡ruclrr'lspacientes tiener¡ que eryerar'*rr¡anas o aun meses-

Por tin. durante los ultirno-q decEnios han surgido varias empresas de Ia llamada

"medicha prepagada" que ssn ingituciones que ofrecen sen'icios limitados a s.¡s

atiliados.

{lln toda= es,as modalidades la aredicina se ha socializado más, pero los

horyitales o clinicas privadas y los de nredicinas p'repagadas atienden solametrte

a tos enfetmos que pueden pagar por los senicios. En cambio e[ Si$ema

Los otrr-rs horyitales e$atales y del Seguro Social, por el coso y crkas

circunsancias no han podido equiparse para pre*ar todos los -rvicios alt¡rnente

eryecializados. Frente a eÉa realidad. han zurgido clinicas y horyitales privados

que? pr-rr Io gxreral. fi.¡ncionan c¡]mo BrnprÉsas privadas. Las tarifas de sls

servicios son altas tanto porque los in*mos scm tan¡bien caros cua¡¡to porc¡ue los

honorarios profesisnales son elevad*s.
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Nacional de Salud y ta A.PS estrin dirisidos a ptromovef, la salud integral de

todos.

La tecnologia actual condiciona el poco contacts persona[ del médico coa los

pacientes. Es a e*a nredicina a la que ee tefiere Foucault, en el páffafo

reprodr:cido a[ cmrienzo de e$e Bosaya.
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