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ANTROPOLOGIA MEDICA

La antropologia médica es una rama de la antropologia que estudia la salud, la enfermedad
y la atencion médica desde una perspectiva cultural, social y biolégica. Su importancia
radica en comprender como diferentes sociedades perciben el cuerpo, la salud y la
enfermedad, asi como los sistemas de cuidado y sanacion que han desarrollado a lo

largo de la historia.

Teorias aculturales de la enfermedad: En consonancia con la idea de multidimensionalidad
de la enfermedad que hemos tratado en el capitulo anterior, la antropologia médica ha
desarrollado la estrategia de analizar las dimensiones culturales y simbdlicas de los
procesos de salud y enfermedad a partir de orientaciones interpretativas, hermenéu-ticas,
semioticas, narrativas e incluso estéticas. Se trata de aproximaciones que empiezan a
cobrar cierta influencia en el panorama internacional como consecuencia de la centralidad
del tema del lenguaje en las diferentes propuestas teoricas de la antropologia social de la
década de los sesenta y setenta del siglo XX. Los debates sobre las aportaciones del
estructuralismo de Lévi-Strauss y las criticas a su formalismo, el desarrollo desde los
cincuenta de la etnociencia y la etnosemantica como estrategias para reproducir el orden
cognitivo de otras culturas, los enfoques mas centrados en los significados simbolicos
planteados por las cuidadosas descripciones etnograficas de Victor Turner sobre los
ndembu o las ingeniosas argumentaciones de Geertz sobre la naturaleza semiotica, textual
y significativa de la cultura son algunos elementos que componen este contexto. El
lenguaje recobra centralidad en la antropologia y también en la antropologia médica. Si la
cultura puede entenderse como un conjunto degnificados, sugun el mayor formalismo de
la propuesta teorica del juego, y si la enfermedad puede aprehenderse se convierte en una
locus apropiado de una perspectiva simbdlica, interpretativa, estructuralista o
hermenéutica. La proliferacion desde la década de los setenta de conceptos como sig-
nificado, simbolo, metafora, narrativa, red semantica de enfer-medad, expresiones de
malestar, expresiones del infortunio y un largo etcétera, es buena prueba de la
productividad que supone reconvertir la enfermedad en sentido. La antropologia médica
se revela aqui como una interpretacion de las dimensiones culturales de la enfermedad,
aunque no por ello las indagaciones de tipo explicativo desaparezcan completamente del
panorama an-tropolégico, pues continan encontrando acomodo en la epidemiologia
social, en la ecologia médica o incluso en la comparacion de los sistemas médicos.

La antropologia médica constituye un campo indispensable para comprender la salud
desde una perspectiva integral y culturalmente sensible. Sus estudios nos muestran que la
salud y la enfermedad no pueden explicarse unicamente desde la biologia, sino que deben
entenderse en relacion con las creencias, practicas, estructuras sociales y condiciones
historicas de cada grupo humano.

Ademds, esta disciplina aporta una mirada critica que revela las desigualdades y los
mecanismos de poder que influyen en los procesos de atencion sanitaria. En un mundo
caracterizado por la diversidad cultural y la globalizacion, la antropologia médica se




convierte en un puente entre distintos saberes, permitiendo construir sistemas de salud
mas justos, inclusivos y respetuosos de la dignidad humana.

La enfermedad como simbolo

En 1977, y en el marco del primer nimero de una revista que nace con el objetivo de
ocupar un especial papel en la divulgacion de las investigaciones sobre las dimensiones
culturales de la enfermedad: Culture, Medicine, and Psychiatry, Byron Good publica un
articulo que ha pasado por ser uno de los primeros exponentes de las teorias
interpretativistas en antropologia mé-dica. Nos referimos a «The Hearth of What's the
Matter. The

Semantic of lliness in Iran», en donde el autor propone la superacion de la teoria empirista
del lenguaje caracteristica de la biomedicina a partir de presupuestos culturalistas y
plenamente enraizados en la tradicion de la antropologia simbélica e inter-pretativa, como
es el concepto de «simbolos rituales dominan-tes» de Victor Turner.

La nocion de simbolos rituales dominantes es un concepto que Turner habia elaborado
previamente en The Forest of Sym-bols para designar aquellos simbolos o elementos
significativos que adoptan un papel central en los procesos rituales ndembu.

Simbolos que se caracterizan por algunas propiedades fundamentales, como la polisemia,
la condensacion, la unificacion de diversos significados en una unica formacion simbélica y
la polarizaciéon de sentido en dos niveles: un polo orético o fisiologico y otro normativo o
ideologico. Un ejemplo de este tipo de simbolos es el mudyi o «arbol de la leche», que
detenta un papel central en rituales como el n'kanga (ritual de pubertad de la muchachas
ndembu), y del que Turner indica su asociacion de sentido con la leche materna (polo
sensorial o fisiologico) y con el principio de matrilinealidad dembu (polo ideologico).

En tanto que una enfermedad es también un conjunto de significados y de interacciones
sociales, en ella se pueden hallar simbolos dominantes que condensan una pluralidad de
significados para los miembros de una sociedad dada. La red semantica es un instrumento
hermenéutico alternativo a los presupuestos de lo que Good denominara mas tarde
“teoria empirista de lenguaje médico” ya que permite explorar el territorio de la
enfermedad en el contexto local y de la vida coti-diana. Casi podriamos decir que frente a
la atomizacion biomé-dica Good esta proponiendo una especie de macroscopio cultural
por el cual se descubre en una categoria una nebulosa de significados que dibujan un
contexto local de valores, formas de vida, relaciones sociales y representaciones.

Ademas, esta disciplina estudia como influyen factores sociales como la pobreza, la
discriminacion, el género o la migracion en el acceso a los servicios de salud. La llamada

"determinacion social de la salud" muestra que la enfermedad no surge solo por causas
biolégicas, sino también por desigualdades estructurales. Un claro ejemplo es como las
poblaciones marginadas tienen mayor riesgo de padecer enfermedades crénicas por la
falta de acceso a una alimentacion adecuada o a servicios médicos de calidad. La
antropologia médica también aporta en la practica clinica, ya que sensibiliza a los



profesionales de la salud sobre la importancia de respetar y comprenlas creencias
culturales de sus pacientes. La antropologia médica también aporta en la practica clinica, ya
que sensibiliza a los profesionales de la salud sobre la importancia de respetar y
comprenlas creencias culturales de sus pacientes.

Sistemas médicos y pluralismo terapéutico

La antropologia médica también estudia los sistemas médicos, entendidos como conjuntos
de pricticas, saberes y recursos que una sociedad emplea para prevenir y tratar la
enfermedad. En la actualidad, muchas poblaciones viven en un contexto de pluralismo
médico, es decir, combinan la biomedicina con terapias alternativas o practicas
tradicionales.

Un ejemplo claro se observa en América Latina, donde es comun que las personas
recurran tanto a hospitales modernos como a curanderos, parteras o terapeutas
herbolarios. Esta coexistencia plantea preguntas sobre la eficacia, legitimidad y
complementariedad de distintos sistemas médicos, asi como sobre el papel de las politicas
de salud en la integracion de saberes. Antropologia médica critica y desigualdades en salud

Dentro del campo, la antropologia médica critica ha tenido un papel fundamental al
analizar como las condiciones sociales, politicas y econémicas influyen en la salud. Factores
como la pobreza, el racismo, la discriminacion de género o la exclusion de pueblos
indigenas generan desigualdades profundas en el acceso a servicios médicos y en la
prevalencia de enfermedades.

Este enfoque permite comprender que la enfermedad no solo se origina en el cuerpo, sino
que también es producto de estructuras de poder y desigualdad. Por ello, la antropologia
médica propone una vision mas amplia de la salud, vinculandola con los derechos humanos
y la justicia social.

Aportes de la antropologia médica en la actualidad

En la practica, la antropologia médica contribuye a mejorar la atencion sanitaria mediante
la incorporacion de la perspectiva cultural en el diseiio de politicas y programas de salud.
Algunos de sus aportes mas relevantes son:

Facilitar la comunicacion intercultural entre médicos y pacientes.
Valorar los saberes tradicionales sin deslegitimarlos.
Analizar como influyen la migracion, la globalizacion y el cambio climatico en la salud.

En conclucion, La antropologia médica constituye un campo indispensable para
comprender la salud desde una perspectiva integral y culturalmente sensible. Sus estudios
nos muestran que la salud y la enfermedad no pueden explicarse Unicamente desde la
biologia, sino que deben entenderse en relacion con las creencias, practicas, estructuras
sociales y condiciones historicas de cada grupo humano.



Ademas, esta disciplina aporta una mirada critica que revela las desigualdades y los
mecanismos de poder que influyen en los procesos de atencion sanitaria. En un mundo
caracterizado por la diversidad cultural y la globalizacion, la antropologia médica se
convierte en un puente entre distintos saberes, permitiendo construir sistemas de salud
mas justos, inclusivos y respetuosos de la dignidad humana.
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