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La Antropologia Médica en México no ha sido nada lineal. Ha crecido, se ha consolidado y
tiene cada vez mas peso, pero también se ha topado con un montén de trabas y
contradicciones que la han frenado en distintos momentos.

Al inicio, la antropologia en México se enfocaba en lo fisico, casi obsesionada con las
“caracteristicas raciales” de los pueblos indigenas, sin meterse mucho con temas de salud.
Luego, con Manuel Gamio, se intentd un proyecto nacionalista para integrar a los pueblos
indigenas a la modernidad, pero mds como asimilacién que como respeto a la diversidad.
Un ejemplo fue la Escuela de Medicina Rural del IPN en 1935: la idea era formar médicos
campesinos que regresaran a sus comunidades a difundir la biomedicina. El detalle es que,
con el tiempo, los egresados prefirieron quedarse en la ciudad, y en 1965 desaparecid hasta
el nombre de “rural”.

Con el movimiento del 68, surgidé una critica fuerte al indigenismo oficial y a los enfoques
culturalistas. Eso termind frenando la ensefianza de la Antropologia Médica, que quedod
reducida a cursos sueltos, sin continuidad real.

En los 80 llegd un cambio grande. Con el posgrado de la ENAH vy el taller que impulsé
Eduardo Menéndez, la Antropologia Médica tomd un nuevo rumbo: se empezd a hablar de
una antropologia médica critica, que ya no veia solo lo cultural, sino también el papel del
poder, la economia y las desigualdades sociales en la salud y la enfermedad. Fue un paso
clave para darle mas profundidad a la disciplina.

Aungque la disciplina ha avanzado, todavia hay trabas:

e En la ENAH, las broncas administrativas llevaron a que Menéndez y otros
renunciaran en el 2000.

e Enla UNAM, la materia es obligatoria, pero son apenas 40 horas y sin practicas de
campo, lo que la hace muy tedrica.

e EnelIPN, el curso es bueno y completo, pero lo ponen en los primeros semestres,
cuando lo ideal seria darlo en la etapa clinica, ya que ahi tendria mas impacto.

e En muchas escuelas de enfermeria, la Antropologia Médica se reduce solo a hablar
de medicina tradicional mexicana, lo que limita mucho su visién.

Hoy la Antropologia Médica esta en expansidon y cada vez hay mds demanda de esta
perspectiva. El reto estd en no dejarla solo en lo tedrico, sino hacerla mas practica, util y
vinculada con la realidad. Ademas, hace falta que las instituciones respalden mdas a los
académicos y que se mantenga esa mirada critica. Al final, lo importante es formar
profesionales que entiendan la complejidad de la salud en un pais tan diverso y pluricultural
como México.
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