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Al lector se le ofrece en esta antologia de trabajos un didlogo interdisciplinar bajo la
rubrica de una filosofia de la medicina. La elaboracion de esta obra ha sido posible
gracias a las aportaciones tan versatiles que el Seminario de Epistemologia de las
Ciencias de la Salud (SECS) acogio en su programa transversal, donde se trataba de
articular aquello que hemos venido llamando una filosofia de la medicina, en concreto,
y una filosofia de las ciencias de la salud, en general. Con el propésito de emplazar la
filosofia de la medicina dentro del conjunto de campos que puedan adscribirse a las
ciencias de la salud, esta antologia se divide en cuatro bloques en los que se figura: el
horizonte tematico de la filosofia de la medicina; un analisis exhaustivo sobre el abordaje
metodoldgico en las ciencias de la salud; el estado de la cuestion sobre los debates
concurridos en torno a la definicion de la enfermedad; y el estudio pormenorizado de
los presupuestos del modelo biomédico.

Sibien la complejidad de elaborar una definicién de la filosofia de la medicina —asi
como diferenciarla de otras disciplinas— no es poca, las editoras llevan a cabo en
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este primer bloque, “Filosofia de la medicina: Estado del arte”, la tarea de responder
una serie de preguntas para delimitar el mapa de este campo de investigacion con
respecto a otros: “;Qué hace a la filosofia de la medicina un campo auténomo
de investigacion? ;Cudl es el conjunto de problemas que aborda la filosofia de
la medicina? ;Qué subcampos conforman, en la actualidad, a esta disciplina?”
(pp. 21-22). Estas son las cuestiones que permiten caracterizar esta cartografia
epistémica que acote la filosofia de la medicina y pueda constituirse como un campo
auténomo. El primer capitulo, “El territorio de la filosofia de la medicina: Un mapa
de sus problemas, conexiones con disciplinas afines y subcampos de investigacion”,
se divide en tres secciones que corresponden, a su vez, a las respuestas que dan
las editoras a las cuestiones previamente citadas. En una primera instancia, se
aboga por la autonomia de la filosofia de la medicina con respecto a la filosofia de
la ciencia, en la medida en que hay una preponderancia en la dimension practica
(know how), un saber hacer que obedeceria especificamente al terreno de la clinica
y no —tan solo— a la prdctica cientifica que pudiera desarrollarse en un laboratorio
(p.24). También habria una diferenciacion con la bioética médica, en tanto que la
filosofia de la medicina no se especializaria en los debates ético-morales fraguados
bajo la mira de la deontologia médica, sino mds bien, constituiria el sustrato para
el desarrollo de una ética médica (p.25).

A continuacion, se abordara el conjunto de problemas que competeria a la
filosofia de la medicina. Dicho abordaje, cabe destacar, responderia a una taxonomia
estrictamente analitica para agrupar cuestiones problematicas y facilitar su analisis.
Para hacer una mencion sucinta al respecto, tendriamos los problemas metafisicos
y ontoldgicos que darian cuenta de la naturaleza de fendmenos dificilmente
delimitables como lo son la enfermedad y la salud, la normalidad y la discapacidad.
Como consecuencia, seria un imperativo adentrarse, bajo estos términos, como bien
apuntalan las editoras, en el debate entre constructivismo y naturalismo (p. 27). Los
problemas metodoldgicos y epistemologicos pertenecerian a tres temas relacionados
entre si: la teoria médica, la practica clinica y los estudios epidemiolégicos. Con
respecto a las competencias de la filosofia de la medicina en el terreno ético, habria
varios problemas a tratar. Estos incluyen la raza en la medicina, la relacién entre
médico y paciente, asi como |a relacion entre los estandares de belleza occidentales
y la cirugia plastica, desde una perspectiva feminista (p.32). Por ultimo, estan los
problemas de reflexividad, donde cabe preguntarse por la naturaleza de la medicina
como tal, por ejemplo: si es una ciencia, un oficio o una técnica (p. 33).

Cabe decir algo sobre la ultima de las preguntas acerca de los subcampos
pertenecientes a la filosofia de la medicina que constituyen esta primera parte de la
antologia. Podemos mencionar la revision que realiza la Enciclopedia de Filosofia de
Stanford (Zalta y Nodelman, 1995), que incluye ramas tales como la filosofia de la
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psiquiatria (Murphy,2020), de la inmunologia (Swiatczak & Tauber,2020), o incluso
en el Routledge Companion to Philosophy of Medicine (Solomon et al. 2017), que
dedica un capitulo a la filosofia de la enfermeria, analizando directamente la cuestion
del cuidado del paciente (p. 34). Todos estos subcampos, entre otros mas novedosos,
ampliarian la cartografia epistémica de la filosofia de la medicina que todavia esta
en vias de desarrollo.

Ha sido conveniente, a nuestro juicio, hacer mayor hincapié en este primer capitulo
del primer bloque de la antologia por su intencién de dilucidar el mapa conceptual
en el que las categorias de los diversos campos puedan tener un papel decisivo en la
conformacion de la filosofia de la medicina. Un mapa como este servira de sustento
para las demas investigaciones que componen este texto, como el segundo capitulo
de este primer bloque, “Hacia una filosofia de la cirugia: El nacimiento de un nuevo
subcampo”, realizado por Cecilia M. Calderdn. Este subcampo, poco tratado, ocupara
un lugar relevante en la filosofia de la medicina por el estudio de la naturaleza de
los procedimientos quirurgicos, asi como del desarrollo de estos mismos en relacion
con la evolucion en el aprendizaje de la practica quirdrgica (p. 55).

En el segundo bloque que compone esta antologia, “Epistemologia y metodologia
en ciencias de la salud: Razonamientos e inferencias causales”, Atocha Aliseda,
Rodrigo Itzamna Fuentes y Fernanda Samaniego realizaran en sus trabajos la tarea
tentativa, pero metodologicamente sugerente, de destacar actividades cognitivas
especificas para la resolucion de problemas en terreno clinico. En el tercer capitulo
de nuestra antologia, “Hacia una caracterizacion del razonamiento clinico: Una
perspectiva epistemologica”, Atocha Aliseda abre el camino que amplia la competencia
clinica con el uso del razonamiento clinico —cuya relacion con el pensamiento critico
desde la filosofia es obligatorio destacar— (p.70). El empleo del razonamiento clinico
nos permitira comprender los pormenores de las diversas perspectivas o posturas que
sevan aanalizar en este capitulo. Una de estas posturas es la cognitiva o descriptiva,
cuyos modelos de razonamiento, que estan coordinados con la practica clinica, pueden
entenderse a su vez desde dos perspectivas: en primer lugar, desde la postulacion del
diagndstico y el curso de accion propio para la resolucion del problema. En segundo
lugar, en el uso de mental scripts, estructuras de representacion de los procesos
que sirven para modelar o guiar en el curso de un caso clinico especifico (pp. 72-73).
Por otra parte, tendriamos la postura l6gico-argumentativa o prescriptiva que, bajo
la meta de la construccion de diagndsticos, realizaria reconstrucciones formales de
modelos de razonamiento —a la manera de ideales regulativos—, los cuales guiarian
en la consecucion adecuada y eficiente de la tarea en cuestion.

Rodrigo Itzamna aborda en el cuarto capitulo, “Agencialismo radical e inferencias
causales: El caso de fumar y el cancer de pulmén’, |a relevancia de los debates
ocurridos en el siglo XX en torno al factor causal del cancer del pulmon. En definitiva,
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si el tabaco era la causa preponderante a la hora de contraer el cancer de pulmon
—la llamada hipétesis causal— o, por el contrario, habria un tercer factor que fuera
actor en la produccién de un habito de fumary el cancer de pulmon, cuya inferencia
se denominaria hipotesis constitutiva (pp. 82-83), entonces el agencialismo radical
constituiria, por tanto, una solucion al debate sobre cudl hipotesis seria la mas
pertinente para el abordaje de este estudio epidemiolégico. Asi, la finalidad de
esta metodologia no seria exclusivamente explicativa, sino operativa, en tanto que
buscaria una solucién real y eficiente del problema. La finalidad seria dar cuenta
de los cursos de acciones que pueden llevar a la transformacion de una situacion
especifica, o en este caso plantearnos: ;qué habito o posible causa debo cambiar
o eliminar para prevenir, en la medida de lo posible, el cancer de pulmon? (p. 97)

En el quinto capitulo, “Andlisis comparativo de dos etiologias de la diabetes:
Intervencionismo, verdad y empatia”, Fernanda Samaniego realiza, desde la teoria
intervencionista de la causalidad de Woodward, una evaluacion sobre dos etiologias
de la diabetes: la médica y la totonaca. La teoria de Woodward permite diferenciar
causas genuinas y causas espurias: aquellas serian las que posibilitaria una
intervencion efectiva, modificando el efecto sobre el agente causal, mientras que
las causas espurias carecerian de esta eficiencia (p.102). Habiendo comprendido
esta doble acepcion de causa, queda por saber las implicaciones conceptuales
del término “intervencion”, que tendra un papel central para la elaboracion de la
etiologia intervencionista médica y totonaca. Atendiendo a que la intervencion apela
a todos aquellos mecanismos que modifican los valores de las causas propuestas de
la comunidad (p. 112), la autora nos proporciona las diferencias entre los diagramas
causales que la etiologia médica y totonaca tendrian a la hora de abordar la diabetes
tipo 2 (pp. 108 y 112). Aunque se consideraria bajo estas coordenadas que el
razonamiento totonaca careceria de “profundidad”, se concluiria de modo parejo a
la etiologia médica occidental que el consumo excesivo de alimentos azucarados
causa la diabetes tipo 2. En suma, aunque haya una distancia terminoldgica entre
ambas visiones sobre la comprensién de la diabetes tipo 2, la autora destaca la
importancia en fomentar un espacio empatico en la practica clinica para que tanto
médico como paciente se comprendan mejor y haya mas conocimiento de causa en
los habitos de autocuidado (p. 116).

Mariana Salcedo y Adriana Murguia analizan en el tercer bloque, “Sobre la
caracterizacion de enfermedad: Disfuncion bioldgica y sobrediagnéstico”, los
diferentes debates surgidos sobre la concepcion —tan escurridiza— de enfermedad.
“La definicion de enfermedad mental: Limitaciones del criterio objetivo de disfuncién
bioldgica” es el titulo que lleva el sexto capitulo, donde Mariana Salcedo se dedica a
situar en un marco critico la nocién de disfuncién aplicada al marco nosolégico de las
enfermedades mentales. El problema principal que el lector encuentra en los diversos
usos de del término “disfuncion” para las enfermedades mentales es, en parte, el
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criterio de demarcacion entre la salud y la enfermedad que hereda la psiquiatria.
Este problema radica, desde un inicio, en las discusiones sobre las definiciones de
enfermedad desde las posturas naturalistas, constructivistas e hibridas. Mientras
que el objetivismo o naturalismo, que se desarrolla de la mano de autores como
Kendell o Boorse, define la enfermedad en funcién de los signos del estado del
organismo, los constructivistas o normativistas emplazados en la antipsiquiatria,
sentenciarian que la descripcion de lo “patolégico” o lo “normal” se formula bajo
juicios de valor (p. 124). En lo relativo a la postura hibrida, que la autora analiza
especificamente desde Wakefield, se expondria la indisociablidad del componente
objetivo y normativo de la enfermedad. Desde este mapa, la autora abarca las
discusiones sobre el término de “funciéon” para destacar la indeterminacién de la
historia evolutiva de los mecanismos adaptativos fisico-mentales (pp.134-136). Esto
conllevaria a la dificultad —desde lo empiricamente objetivable— de determinar si una
modificacion conductual puede categorizarse como trastorno o variacion adaptativa.

En cuanto al séptimo capitulo, “El diagndstico y el sobrediagndstico de las
enfermedades: Consideraciones socioldgicas y filoséficas”, Adriana Murguia trata
sobre la importancia del diagnostico en la practica médica y como se constituyen las
definiciones de la enfermedad segun los “regimenes de diagnostico”. En este marco,
la autora resalta los problemas del sobrediagnostico originados en el tratamiento del
cancer. La evolucion drastica de la tecnologia llevé a cabo un tratamiento preventivo
exhaustivo sobre los signos de posibles enfermedades, dando lugar a la posibilidad
de diagnosticar como enfermedad signos que no lo eran (p. 152).

El cuarto y dltimo bloque, “Mas all4 del modelo biomédico: Persona, sufrimiento
y complejidad”, se divide entre los trabajos de Marcia Villanueva, David Fajardo-
Chica y David Servin Herndndez. En el octavo capitulo denominado: “Por una
conceptualizaciéon holista de la deshumanizacion de la medicina: Reflexiones
a partir de la nocién de persona”, Marcia Villanueva analiza el problema de la
multiplicidad desde el marco de las teorias psicologicas de la deshumanizacion,
bajo la nocion de persona desarrollada por Locke, asi como la nocién de persona
desde el animalismo que implicitamente adscribe el modelo biomédico (p. 161). Esta
ruptura entre el “ser psicologico” y “el ser bioldgico” que sostienen ambas posturas
llevan a la autora a elaborar una posicion holista donde la nocién de persona
quede integrada bajo esquemas sociales, biologicos y psicoldgicos. De este modo,
el despliegue epistemoldgico de una teoria holista de la persona combatiria las
tendencias deshumanizadoras que la practica médica pudieran incurrir.

David Fajardo-Chica realiza en el noveno capitulo, “Dolor total al final de la
vida: Concepciones del sufrimiento e instrumentos de medicién”, un estudio sobre
el sufrimiento al final de la vida y los diversos instrumentos validados para medir
este sufrimiento. Lejos de que el autor quiera hacer una critica contundente a
dichos instrumentos de analisis y de medicion, considera que estos se atienen
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exclusivamente a lo que el autor denomina la multidimensionalidad del sufrimiento,
es decir, a que los cuidados paliativos del sufrimiento del final de la vida de una
persona se orienten en los aspectos de la dimension psicoldgica, fisica, social. Todas
estas dimensiones se abordan desde la multiplicidad de especialidades que sepan
tratar cada dimension de la persona. En su lugar, el autor aboga por una concepcion
holista, global, en la que se ponga de relieve el entrelazamiento de los diferentes
aspectos vitales de la persona, tratando de hacer un ejercicio por comprender el
dolor total (p.187).

Por ultimo, contamos con el décimo capitulo de David Servin, “El pensamiento
complejo: Una herramienta epistémica de transformacion de la practica clinica”, en
el que pretende realizar una aproximacion exhaustiva de la salud y la enfermedad
desde el pensamiento complejo (p.203). Esta herramienta epistemolodgica servird
para ordenar una serie de pautas que vislumbren las multiples conexiones entre
los elementos que acompafan los procesos de salud y enfermedad (p. 207). El
pensamiento complejo, por tanto, advertird de no incurrir en la dicotomia monolitica
de salud y enfermedad, sino mas bien en comprender estos fenémenos desde un
continuo dindmico (p. 208). Se debe reconocer, a su vez, el interprofesionalismo
para elaborar diagnosticos globales e integradores (p. 212). También es imperativo
comprender que la salud del individuo se encuentra ligada a la sustentabilidad
del ecosistema y a los regimenes climaticos, asi como destacar el entrelazamiento
eminentemente humano, es decir, enfrentar la adversidad del sufrimiento en
compania (p. 214).

Esta antologia de trabajos supone, en definitiva, un espacio de reflexion critico y
dialogado entre mdltiples disciplinas que abren un horizonte para indagar, no solo el
estatuto gnoseologico y ontologico de una filosofia de la medicina, sino también un
campo de accion que pueda explorar nuevos modelos biomédicos, cuyos valores sean
ademas de la eficiencia y la celeridad, la integracién y la comprensién de multiples
factores vitales de la persona.
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