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~II.J Cifrasmagrasparalo quesueleserfrecuenteencampodelaLa voz t.auuaua. epidemiologíao de la sociologíacuantitativa,suficientes
cuandodelo quesetratabanoeratanto deexplicar,comodeAproximación
comprender,porqueel problemade quienesencargabanel
proyectoeramuchomenosexplicaralgoqueyasabían,cómoantropológico-social
comprenderaquelloqueno alcanzaban.Y pruebadequeeí

al enfermo productofinal cumplecon estosrequisitosesque,no sólo elpersonal sanitarioque lea este libro va a incrementarsude artritis reurnatoide comprensióndel problema,sino que, y quizáeso seamás
importanteaunquesepiensemenosen ello,los enfermosolos
familiaresde enfermosdeartritis puedentenerenestelibro
bastantesrespuestasalos interrogantesqueseciernensobre

~ ellos. ¿Cabeacasomayormérito paraun libro que, además,
Marie—JoseDeVillard, cumplecon todos los requisitosacadémicosal uso?

Dicho esto,el libro se estructuraen cincopartes.En la
RosarioOteguly Pilar García primeraseefectúanunasconsideracionessobreelproblemade

laantropologíaenrelaciónalasenfermedadescrónicas.Enmi
Madrid, Consejeríade Salud opiniónesla partemásdébil dellibro, perodebecomprenderse
de la Comunidadde Madrid, 1991, 182 págs. comoelproductodeunainvestigaciéniniciadahaceseis-Siete
.i.easssAflttW4’t’~’#t n..nrn-t.vtn añosen un períodoen queel queresultabadificilísimo en

Españaencontrarinterlocutoresenel tema,o simplemente
La Antropologíade la Medicinaen nuestropaísestodavía teneraccesoa la bibliografíainternacionaldisponible.

unadisciplinamuy nueva,queapenasemergede lascasacum- En cambio,lasotraspartesson modélicas.Enla segunda
bas.Resultadifícil en un paíscuyaUniversidadhasido y es partese efectúaunaevaluacióndelas variablessocialesdel
tradicionalmenteconservadoraen relacióna la innovación, grupodeenfermosestudiado,queresultaindispensablepara
que camposcomoeste levanten la cabeza.Más aún si su entenderloqueespropiamenteelnúcleocentraldeltrabaio~la
propósitoeminentementeinterdisciplinariohadelidiar conel tercera,cuartay quintapartecontienenunaetnografíaejem-
conservadurismodeun sectorsignificativo delestablishment pIar sobrelas vivenciasde los pacientesen relación a su
antropológico,y conlasreticenciasdelos profesionalesdela enfermedad.El nivel deestapartedel libroescomparablealas
saludcadavezqueavizoranun científicosocial, mejoresmonografíasnorteamericanasquesesitúandentrode

El libro que pasoacomentares,porestasrazones,extre- la líneadelanálisisdelasdimensionesculturalesde la enfer-
madamenteimportante.Lo es,comoveremosmásadelante, medad,y en esesentido representan,junto con la Tesisde
porsu contenido,perocasiafirmaríaquemuchomásporsu Licenciaturade SerraParís (1984). ejemplosmodélicosde
contextoysuoportunidad.Naciódeunasolicituddeunsectorcómoun científico socialdebeabordarun análisisde estas
demédicosdel Hospital Ramóny Cajal, queestabanintere- características.La ventajadelasautorasesqueno sequedan
sadosenanalizarlos problemassocioculturalesquese plan- en el empirismo un poco ciego de algunasescuelasde la
teabanaunadelasrazasmalditas,ypermitanmeestaexpre- antropologíadelamediciiianOrteamericana,SinOqueintrOdu
sión: a los enfermosdeartritis reumatoide,unadelasenfer- cenmuypertinentementealgunosdesarrollosllevadosacabo
medadesinvalidantescon peorpronósticoy que incide de por antropólogosfrancesese italianos y que suponenuna
maneraterrible en la calidad de vida de los pacientes.Se renovaciónen eí campo. El libro se rematacon una larga
pusieronen contactocon tres antropólogasy éstas,en un reflexión sobrela situacióndelenfermocrónico.
esfuerzoadmirable,hubieronde estructurarunainvestigación Perotodavíadaalgomáseí libro. Un magníficoprólogode
enuncampoenquenoexistíaentoncescasiningunaexperien- PaoloBartroli sobrelos discursosdelosmédicosy lospacientes
cia enel país.El resultadodela investigaciónesel libro que y sus relaciones.Bueno seríaqueparte del establishmnent
comentoy quesaleconseisde retraso,auncuandosusautores, antropológicode estepaís,quejamásosaráleer estelibro,
desde1987hanpublicadoenrevistasespecializadasalgunos leyeseal menosel prólogo y seenterasecómoenlos paises
artículossobreel tema.Dice estobien poco de los criterios normales,en Europa.EstadosUnidos o México, y cito este
editorialesde estepobrepaís,enel quecualquierbasuraes último para no hablarsólo de los desarrollados,estode la
publicada, y en cambio textos como éstehan de sufrir la antropologíadela medicinaes algoquetieneun pesoy una
erosión del tiempo porqueni laseditoriales institucionales responsabilidadsocialyquecontribuye.yflopOcO.aldCS&rOllo
entiendenquela investigaciónes perecedera.Sé demasiado de la teoríaantropológica,y sobretodo a abrir un diálogo
bien que si este libro se escribieseahora, y no va en ello comprensivocon el campode la salud. Y ese diálogo, sin
deméritoalguno,seríabastantedistinto. El méritodelmismo acritud,peroconfirmezava acontribuirenestepaís,porque
estáenbuenaparteenhaberloescritocuandosehizo, lo haceenesospaíses,aldesarrollode uncampoaplicadopara

La investigaciónseestructurécomoun intentodeanálisis laAntropologíaSocial.
cualitativodeuncolectivodeun pardedecenasdeenfermos. JosepMaria Ciiinelfrs
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