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El error ignora la crítica, la mentira le teme;
la verdad nace de ella.

JOSÉ INGENIEROS

El lenguaje ha de ser matemático, geométrico, escultórico.
JOSÉ MARTÍ

Estas dos profundamente reveladoras citas notables capturan,
en la modesta opinión de este prologuista agradecido por la defe-
rencia de serlo en esta ocasión, la singularidad de contenido y for-
ma en el nuevo y fecundo libro de Luis Carlos Silva Ayçaguer que
el lector tiene hoy en sus manos. Se trata, ésta, de una obra esen-
cialmente pedagógica en su deconstrucción temática, en la que su
autor nos invita a una excursión reflexiva por los rumbos de la in-
vestigación biomédica o, más bien, por sus acechantes y ubícuos
laberintos. La primera cita, la de José Ingenieros —familiar, sin duda,
entre la legión de asiduos lectores-alumnos de Silva, pues ha sido
invocada ya en Cultura estadística e investigación científica en el campo de
la salud: una mirada crítica1, otro de sus excelentes libros y en buena

Prólogo

XIX

1 Silva Ayçaguer LC. Cultura estadística e investigación científica en el campo de la salud: una
mirada crítica. Madrid: Ediciones Díaz de Santos, 1997.
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parte, como el mismo autor admite, precursor del actual— alude
directamente a los cuatro componentes temáticos fundamentales
en este novedoso libro: 1) un ideal científico, genuino e irrenuncia-
ble: la búsqueda de la verdad y su belleza; 2) un arma poderosa y
contundente cuando, como el lector inambiguamente comprobará
en Luis Carlos, la esgrimen manos —y neuronas— legitimadas por
el irremplazable criterio de la práctica: la vocación crítica, auténti-
co poder de discernimiento; 3) una vulnerabilidad tenaz, proteica,
omnipresente: el error y sus determinantes la mediocridad, la im-
provisación, la falla de rigor científico; y, 4) un enemigo mortal: la
mentira —subrepticia o pomposa— siempre fraudulenta, genera-
dora de pseudo-ciencia, pseudo-científicos y sus evitables y ver-
gonzosas consecuencias para la sociedad.

La segunda cita, la del apóstol Martí, cae como anillo al dedo a
la hora de juzgar la impecable prosa de Silva en este libro. En su
intencionalidad metafórica, lejos de anunciar una previsible expo-
sición narrativa dominada por ecuaciones, fórmulas y símbolos ma-
temáticos, la referencia martiana alude a la precisión en la palabra
escrita: «la idea ha de encajar exactamente en la frase, tan exacta-
mente que no pueda quitarse nada de la frase sin quitar eso mismo
de la idea.» Éste es, precisamente, un rasgo distintivo en toda la
obra de Luis Carlos Silva, fértil producto de la permanente puesta
en práctica de aquella máxima que revela que «escribir fuerza a
pensar» y habla con elocuencia de su legítima vocación docente.
Inevitable reconocer, así, la preocupación y la sensibilidad del au-
tor por los valores estéticos inherentes a tal práctica, propias de las
artes liberales, que no es sino la forma culta —noble, consecuente,
legítima— de hacer ciencia.

Pero es la racionalidad la que ocupa el lugar previsiblemente
más protagónico en este libro y, trascendiendo sus páginas, en la
auténtica definición de la producción científica de conocimiento
biomédico. Es la facultad de la razón humana —la cualidad de lo
racional— el conducto para la verdad y el soporte para la crítica en
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la actividad científica; es también la racionalidad el conjuro contra
el error y —si y sólo si se apoya en la integridad del ethos científi-
co— contra el fraude. Silva desarrolla con éxito, un persuasivo y
elegante discurso apologético sobre la racionalidad; esto es, en de-
fensa y elogio al poder del discernimiento intelectual en la investi-
gación científica en salud.

Richard Feynman, el gran físico norteamericano, Premio Nobel
en 1965, describió al científico como un acróbata caminando en
equilibrio por las «hermosas cuerdas flojas de la lógica», recono-
ciendo que la consecuencia con los principios lógicos «es la prueba
más terrible de la capacidad humana de razonamiento» hacia el fin
supremo de esta «aventura» que es el «gozo por la belleza de la
verdad» descubierta.2 El mítico Albert Einstein, Nobel de Física 44
años antes que Feynman, ya había advertido otro rasgo característi-
co de la racionalidad en ciencia: la mentalidad intuitiva, tan rele-
vante como la lógica o, llamada así, mentalidad racional3. Destácanse,
pues, intuición y lógica científicas como los elementos —subjetivo
y objetivo— que definen y dan cuerpo a la racionalidad. Y, como
deja claro el profesor Silva en este libro, sientan las bases para ge-
nerar el saludable escepticismo crítico que aspira o debe aspirar a
tener entre sus miembros toda sociedad científicamente culta.

Desde una perspectiva más instrumental, no por ello secunda-
ria, la estadística cumple  un rol insoslayable en el ejercicio de la
racionalidad y la generación de escepticismo crítico en la comuni-
dad científica biomédica. Como lo ha subrayado con elocuencia
recientemente Nassim Taleb4, un destacado profesor de Ciencias
de la Incertidumbre de la Universidad de Massachusetts en Amherst,
autor de dos extraordinarios libros —Fooled by Randomness y The Black

2 Feyman RP. The meaning of  it all: thoughts of  a citizen-scientist. Massachusetts: Perseus
Books , 1998.
3 «The intuitive mind is a sacred gift and the rational mind is a faithful servant. We have
created a society that honors the servant and has forgotten the gift».
4 Véase: http://www.edge.org/3rd_culture/taleb08 taleb08_index.html

PRÓLOGO
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Swan— la estadística y las ciencias probabilísticas aplicadas son el
núcleo del conocimiento, la «lógica de la ciencia», las «herramientas
aplicadas de la epistemología». Y, sin embargo, los recursos estadís-
ticos —en una de las dos acepciones etimológicas de laberinto (i.e.,
lábrys) que da el gran Umberto Eco— son literalmente un «arma de
doble filo»: no podemos ser intelectuales modernos y no pensar
probabilísticamente, pero ocasionalmente la estadística nos engaña
y puede hacernos quedar muy, pero muy mal. Este libro contiene
una convincente, pródiga y aleccionadora —diría que hasta hila-
rante, si no fuese dramática— cuidadosa selección de casos reales
que conforman un inestimable cuerpo de evidencia en ambos sen-
tidos —y bien afilados los dos, fruto de una igualmente abundante,
prolija y muy actualizada búsqueda bibliográfica.

Nada mejor pues, que la perspectiva de un profesional de la es-
tadística —un insider—  para apreciar la honesta urgencia de defen-
der la racionalidad en la investigación biomédica en el vertiginoso
escenario actual y la no menos urgente necesidad de generar escep-
ticismo crítico para ir creando cultura estadística en la sociedad. Y
he aquí otro singular atributo del libro que Ud., lector, tiene en sus
manos: el autor de este libro es, ni más ni menos, un consumado
matemático-estadístico y, para mayores señas, muestrista, acadé-
mico e investigador reconocido. En esta su apología de la raciona-
lidad en la investigación biomédica de cara al futuro, Luis Carlos
hace, en mi opinión, una magistral denuncia del relativismo
epistémico o cognitivo, esa posición radical del post-modernismo
para el cual la objetividad de la ciencia moderna no es más que una
mera convención social, un «mito», y pone en evidencia el abuso
científico que sus seguidores practican al apelar al lenguaje delibe-
radamente oscuro y pomposo, la falsa analogía, la mistificación
metafórica, la tergiversación de ideas y conceptos científicos y otras
características de la pseudociencia. En una avenida distinta, pero
también legítima y racionalmente crítica, el libro exhibe una singu-
laridad claramente percibible en su quinto capítulo, dedicado a des-
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entrañar las ceremonias metodológicas y, en particular, los rituales
epidemiológicos, con que se van decorando y, no pocas veces, de-
bilitando inadvertidamente los fundamentos de la actividad cientí-
fica.

Igualmente magistral es el tratamiento crítico que el libro dedica
al sempiterno tema de las pruebas de significancia estadística (PSE):
el lector es testigo de una estocada mortal a las PSE aunque, para
ello, el autor recurra a una exposición más formal de argumentos
estadístico-matemáticos que contrasta con el carácter más colo-
quial del resto de la obra. No deja de llamar la atención la implaca-
ble y sustentada crítica hecha aquí precisamente por Luis Carlos,
acostumbrados como solemos estar al panegírico sobre las PSE como
expresión máxima de la estadística inferencial, por parte de nues-
tros colegas estadísticos. Ello habla —y bien— de la incondiciona-
lidad e insubordinación de su poder de discernimiento, lógico, ra-
cional. Lo mejor de este capítulo es que no se queda en la crítica;
ajeno a cualquier talante destructivo, el libro aquí también
deconstruye para luego recomponer propositivamente el tema. La
introducción temática al paradigma bayesiano —en su más pura
acepción Kuhniana— a la estadística bayesiana, o inferencia racio-
nal, como allí se describe, es magnífica y, quizá, el único reclamo
que podemos hacerle al autor es que nos deje con la miel en los
labios. De hecho, un tratamiento exhaustivo de la estadística
bayesiana y sus aplicaciones en la investigación biomédica y en sa-
lud pública bien merecería ser sujeto específico del próximo libro
que nos brinde Luis Carlos.

Los laberintos de la investigación biomédica —esas hachas de
doble filo y también esas labras o caminos tortuosos, cavernosos,
desorientadores y difíciles— sobre los que Luis Carlos nos llama a
la atención aquí, no son únicamente epistemológicos, ni concep-
tuales, ni metodológicos. Son también oscuros laberintos del mer-
cado, del comercio, de la ética, de los intereses para-, extra- y pseudo-
científicos. Gran parte de esos laberintos para la ciencia, los cientí-

PRÓLOGO
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ficos y la sociedad son obra y gracia de un peculiar conglomerado
de individuos inescrupulosos y ubíquitos a quienes la comunidad
académica anglosajona identifica como bullshitters. Harry Frankfurt,
destacadísimo profesor emérito de filosofía de la prestigiosa Uni-
versidad de Princeton, en Nueva Jersey, Estados Unidos, los define
como farsantes y falsos que intentan, por medio de lo que dicen,
manipular las opiniones y actitudes de aquellos a quienes se dirigen.
A ellos les importa fundamentalmente que lo que digan sea efectivo
para consumar tal manipulación. En consecuencia, los bullshitters
son indiferentes, en mayor o menor medida, a si lo que dicen es
verdad o es falso. De acuerdo a este filósofo, el bullshit es una ame-
naza más insidiosa que la mentira para el conducto de la vida civi-
lizada: ser indiferente a la verdad es una característica indeseable y
hasta reprensible y, por tanto, el bullshitting debe ser evitado y con-
denado5.

En última instancia, me atrevería a apuntar, es el lector el verda-
dero protagonista en esta obra: es inevitable sentir la imperiosa ne-
cesidad de auto-examinarse y revisar nuestras propias prácticas cien-
tíficas al finalizar su lectura honesta. Este libro de Luis Carlos Silva
nos ofrece, en definitiva, la preciosa oportunidad de ser más cultos,
más escépticos, más críticos, más racionales, más éticos y más rigu-
rosos con nuestra propia contribución a la ciencia y la investigación
biomédica. Huelga destacar el mérito intrínseco que, por su rele-
vancia en el contexto actual —globalizado, mercantilizado,
internetizado, tecnologizado, despersonalizado, inequitativo— tie-
ne una oportunidad como ésta para transitar más segura y
exitosamente por los cada vez más complicados y sombríos labe-
rintos de la investigación en salud.

5 Véase, por ejemplo: Frankfurt HG. On bullshit. Princeton: Princeton University Press
2005; y también: Frankfurt HG. On truth. New York: Alfred A. Knopf, 2006.
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En el centro —que no en el final— de todo laberinto6 está la
incontrastable belleza de la verdad. Y la verdad no sólo motiva
nuestra curiosidad, ni sólo nos libera de la duda, ni sólo nos rescata
de la banalidad. La verdad permite reconocer nuestra propia identi-
dad y, por sobre todo, hace a nuestras sociedades funcionales y ro-
bustas.

ÓSCAR J. MÚJICA, MD
PAHO/WHO

Washington DC.
Septiembre 2008

6 De todo laberinto, incluyendo los de la portada de este libro, obras de un querido
epidemiólogo y escultor gallego. Insatisfecho el yo-epidemiólogo con ese transitar continuo
y agobiante por los laberintos de la ciencia, el yo-escultor se dedica a trazarlos en sus
momentos de divagación fantástica y creadora: los recorre a ambos, con deseo y con temor,
pues sabe bien que le llevan al centro de sí mismo.

PRÓLOGO
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Me permitiré comenzar con una breve reflexión que explique el
título de esta obra. ¿Por qué hay que defender a la ciencia de la irra-
cionalidad? La actividad científica parecería por definición inmune a
la irracionalidad. Se trata justamente de una actividad donde los plan-
teamientos, los procedimientos y las conclusiones prosperan en la
medida que transiten por caminos racionales. Siendo la racionalidad
un presupuesto crucial de su propio desempeño, en la medida que
sea abandonada, desdeñada o traicionada, la empresa estaría conde-
nada al fracaso y la propia realidad se ocuparía de ponerlo de
manifiesto. Es decir, el proceso científico estaría sometido al meca-
nismo corrector que su propia dinámica impone y no necesitaría, por
ende, de enmiendas exógenas ni de cautelas que se le anticipen.

Sin embargo, la realidad es otra, al menos por dos razones fun-
damentales. En primer lugar, porque la evidencia de que algunos
de sus hallazgos no funcionan o no sirven puede demorar, y mien-
tras su inefectividad se torna incontestable se producen daños
sociales. En segundo lugar, porque existen no pocos intereses es-
purios y personas que medran con la ignorancia y la credulidad de
la gente; y la sociedad está muy lejos de estar preparada para defen-
derse de ellos.

Introducción
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Luego de tres decenios trabajando en materia de investigación
sanitaria, ora como asesor, ora como profesor o como investiga-
dor propiamente dicho, he venido sintiendo la creciente necesidad
de compartir diversas ideas, convicciones o dudas que dicha ex-
periencia ha ido configurando. Como es bien conocido, desde los
últimos años del siglo XX se fue observando en el campo biosani-
tario, muchas veces conservador y apegado a la autoridad, un
saludable espíritu cuestionador de aquellas opiniones y manio-
bras que se fundamentaban más en la tradición que en la reflexión
pausada y la síntesis racional. Tal es el origen y la vocación decla-
rada de la llamada «medicina basada en la evidencia», corriente
hoy consolidada. Afortunadamente, esta tendencia, aunque algo
más atenuada, no es ajena a la investigación científica en general
y a sus recursos operativos, tanto o más necesitados de iniciativas
desmitificadoras.

Animado por esa convicción, a finales del siglo pasado publiqué
un libro titulado Cultura estadística e investigación científica en el campo de
la salud: una mirada crítica. No era un libro de estadística, sino más
bien un texto sobre estadística. Antes que hacia la transferencia de
códigos de procedimiento, el libro se orientaba hacia la revisión
crítica de algunas reglas consagradas y del marco en que opera esta
disciplina.

Pero a lo largo de los pocos años transcurridos desde entonces,
he ido convenciéndome de que parte de los males que allí se de-
nunciaban tienen más entidad y más arraigo de lo que entonces
pensaba y, sobre todo, que eran expresión de problemas más gene-
rales a cuya influencia la estadística no podía escapar. Los cómodos
pero estériles rituales metodológicos, las polémicas escamoteadas,
la clonación de procedimientos, las conductas fraudulentas, la tira-
nía del mercado, el predominio de las recetas y las escandalosas
omisiones de no pocos problemas teóricos y prácticos constituyen
usual moneda de cambio en la docencia y la literatura directa e
indirectamente relacionada con aspectos metodológicos.
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Aunque no faltan las advertencias en la bibliografía más reflexi-
va sobre estas realidades, a mi juicio se impone inaplazablemente
un ejercicio de deconstrucción metodológica más estructurado y
sistematizado. La noción de «deconstrucción» no es nueva. El Dic-
cionario de la Real Academia Española la registra como «Desmontaje
de un concepto o de una construcción intelectual por medio de su
análisis, mostrando así contradicciones y ambigüedades». Creo que
ese es el propósito básico del presente libro.

Sin embargo, tal proceso de desmontaje puede ser en sí mismo
estéril o dejar un dividendo escaso si no se complementa con pro-
puestas concretas que tracen las pautas para la reconstrucción sobre
nuevas bases del aparato o sistema analizado. Y puede ser fallido si
no se le sitúa y examina en el contexto en que se desenvuelve aque-
llo que es objeto de exploración. Consecuentemente, el lector
también hallará sugerencias e ideas que modestamente sugiero adop-
tar para recomponer un entramado donde la irracionalidad aparece
una y otra vez.

Sobre tales bases, el libro se ha estructurado en seis capítulos. El
primero se concentra en la ciencia como fenómeno cultural de la
sociedad y el segundo examina el encuadre filosófico en que se inser-
ta. El examen crítico de algunos de los problemas metodológicos
más generales que pautan su realización es materia del tercero. Des-
tino un capítulo completo, el cuarto, a debatir la presencia de dos
poderosos enemigos de la ciencia: el fraude y la pseudociencia. Los
últimos dos capítulos ya se concentran en la valoración de aspectos
operativos bastante específicos: el quinto se ocupa de ilustrar y hacer
patente cómo algunos investigadores se valen de procedimientos ri-
tuales que terminan por ser improductivos o perjudiciales; el sexto y
último se dedica a valorar exhaustivamente la agotada familia de las
técnicas inferenciales clásicas y concluye esbozando un nuevo para-
digma inferencial que hoy se asoma para suplirlas o complementarlas.

La Habana, septiembre de 2008

INTRODUCCIÓN
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LA INCULTURA CIENTÍFICA DE LA SOCIEDAD

Vivimos en una sociedad científicamente inculta. No me refiero
tan sólo a los países eufemísticamente llamados «en vías de desarro-
llo», algunos de los cuales, con sus pavorosas tasas de prevalencia de
seropositividad al VIH-SIDA, parecen estar más bien «en vías de ex-
tinción». Aludo también a las sociedades con altos niveles de salud,
bienestar e instrucción, cuyos integrantes son frecuentes consumidores
de bienes de todo tipo, especialmente de productos tecnológicamente
avanzados.

Obviamente, la actividad científica como tal, especialmente la de
investigación, es tarea de una élite configurada por la selecta minoría
de quienes tienen la inclinación, el talento y la formación requerida,
tal y como ocurre con los ejecutantes del violonchelo o los cirujanos
cardiovasculares. La sociedad moderna requiere y aspira a que todos
los ciudadanos alcancen no sólo un alto nivel de educación e instruc-
ción, —capacidad para expresarse por escrito, dominar idiomas,
manejar un ordenador, etc.— sino que tengan además un adecuado
nivel cultural.

Y si hay un área en que padecemos de notables carencias culturales
es la científica. Por si fuera poco, muchos parecen no considerar que la

1
Incultura científica: una amenaza en la

sociedad contemporánea

La ciencia es siempre profunda y simple. Son
sólo las verdades a medias las que son

peligrosas.

BERNARD SHAW

1
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ciencia sea parte medular de la cultura, cuando en realidad es a mi jui-
cio el papel cultural de la ciencia el que podría rescatar a la cultura de su
inquietante tendencia actual a la banalización.

Muchas personas sienten vergüenza al admitir que no han leído
El Quijote, o cuando cometen faltas ortográficas, pero a la vez es
posible que proclamen con naturalidad (y hasta con cierto orgullo)
que no saben nada de matemática. Hasta los líderes comunitarios y
políticos suelen exhibir notorias confusiones en materia científica,
tales como la de manejar intercambiablemente las nociones de cien-
cia y tecnología.

Según Marcelino Cereijido, miembro de la Academia Mexicana de
Ciencias: «Tomados en conjunto, nuestros funcionarios y líderes no
son perversos, sino analfabetos científicos a quienes se debe tratar
con el mismo respeto que merece un campesino que no ha tenido la
suerte de acceder a la escolaridad» (Cereijido, 2005). Si se le pregunta
a un indígena sobre su necesidad de consumir una dieta más rica en
ácido fólico, probablemente responderá que no le hace falta; análoga-
mente, no hay por qué esperar una respuesta lúcida de un político
científicamente iletrado a quien se le pide opinión sobre la capa de
ozono, la financiación de la investigación básica, o la defensa de los
medicamentos genéricos.

La cultura científica no sólo es una meta deseable; es una imperio-
sa necesidad. La ciencia está en el centro de nuestra cotidianidad y
gravita sobre nuestros inmediatos intereses educativos, económicos,
políticos y sanitarios. La incultura en materia de ciencia no es un mero
rasgo que requiere ser superado para mejorar la sociedad sino una
genuina adversidad cuya capacidad de estropicio se subestima, en parte
debido a la propia ausencia de cultura científica que permita aquilatar
el peligro que entraña.

En este capítulo inicial, me propongo fundamentar estas ideas en
términos generales, aunque poniendo el énfasis de las ilustraciones en
el escenario biomédico.
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CIENCIA VERSUS TECNOLOGÍA

No pocos confunden dos nociones estrechamente relacionadas pero
conceptual y prácticamente diferentes: ciencia y tecnología. El fran-
cés Jean Dausset, premio Nobel de Fisiología en 1980, insistía en la
pertinencia de tal distinción (Dausset, 1988):

"La mera enunciación del tema ciencia y tecnología pone de manifies-
to la oposición que existe entre esos dos conceptos: la ciencia guarda
relación con los conocimientos, en tanto que la tecnología se refiere
más bien a la utilización de estos."

Ahora bien, el estrecho nexo entre ciencia y tecnología, no sólo
consiste en que todo aporte tecnológico, si quiere ser eficiente, ha
de proveerse de la investigación científica. También las vincula el
hecho de que el acto de evaluación de las tecnologías es una forma
especial —de hecho una de las más importantes— de la investiga-
ción científica.

Entre quienes tienen un largo y probado currículo como hacedores
de ciencia, es bien conocido el largo y azaroso tránsito que va de la
generación de conocimiento a la producción de tecnologías, de éstas
a su aplicación y desde dicha aplicación, cuando hay suerte, al impac-
to sobre la realidad1.

La confusión entre la producción de conocimientos y la de tecno-
logías, entendida esta última, en línea con Bunge (1980), como el
proceso científico orientado a la invención, transformación y control
de instrumentos, prácticos o conceptuales, naturales o sociales, lla-
mados a modificar la realidad, tiene sus raíces en un hecho muy simple:

INCULTURA CIENTÍFICA: UNA AMENAZA EN LA SOCIEDAD...

1 Cabe por cierto intercalar que el mesianismo obcecado de algunos, especialmente en el
marco de la pseudociencia, suele invertir este proceso: escudarse en impactos proclamados de
alguna tecnología para conferir validez a los presuntos conocimientos científicos que estarían
avalándolas.
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a diferencia de los productos tecnológicos, los conocimientos no son,
al menos en principio, una mercancía. No confundir esta afirmación
con la creciente naturaleza comercial que se ha venido produciendo
en el proceso de obtener esos conocimientos.

No hay un mercado formal de conocimientos. La máxima aspira-
ción de un investigador es que sus hallazgos se publiquen lo más
rápidamente posible en espacios de máxima difusión. La mayor aspi-
ración de un tecnólogo, por el contrario, suele ser que sus resultados
permanezcan ocultos hasta que sean patentados. Puesto que la inves-
tigación per se, a diferencia de las apuestas tecnológicas, no deja réditos
directos o inmediatos a los autores, la investigación encuentra —siem-
pre ha encontrado— serios escollos para su financiación. Aunque una
parte no despreciable de la que se realiza, al menos en el campo de la
sanidad, proviene de fuentes públicas, esta circunstancia hace no po-
cas veces que los investigadores sean una especie de «rehenes» de los
entes financiadores, como se verá más adelante.

La investigación en sí —si se desarrolla adecuadamente— difícil-
mente será «peligrosa». No veo cómo puede afectarnos el hecho de
tener un nuevo conocimiento, parcial o total, cualquiera sea la esfera
en que se produzca. Los graves problemas suelen comenzar a partir
de su realización: básicamente en el modo en que se divulgan o se
ocultan sus resultados y, especialmente, en las aplicaciones tecnológi-
cas que de ella se derivan. Las preocupaciones en esta materia, por el
cordón umbilical que las une a cuestiones éticas, son multidimensio-
nales. En el campo de la salud, vienen de muy antiguo y pueden ser
materia de un tratado especializado. A los efectos del discurso que
desarrollo, sin embargo, me reduciré a comentar dos advertencias rea-
lizadas en épocas relativamente remotas (20 o 30 años señalan un
pasado lejano, si se tiene en cuenta la velocidad con que han cambia-
do la realidad y los valores que la envuelven).

En 1978 el ya fallecido salubrista austriaco Ivan Illich señalaba
que «el compromiso social de proveer a todos los ciudadanos de las
producciones casi ilimitadas del sistema médico amenaza con des-
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truir las condiciones ambientales y culturales para que la gente disfru-
te de una vida autónoma y saludable; la medicina institucionalizada
ha llegado a ser una grave amenaza para la salud» (Illich, 1978). La
parafernalia tecnológica contemporánea desempeña un papel inquie-
tante, por poner un ejemplo, en el enfermo terminal, ya que contribuye
a ignorar que la postergación de la muerte no es sinónimo de prolon-
gación de la vida.

Una década más tarde, Langdon Winner, profesor de Ciencias Po-
líticas del Instituto Politécnico Renssellaer de Nueva York, resaltaba
el hecho de que «la tecnología modifica la imagen que tenemos de
nosotros como individuos y el papel de la sociedad de modos sutiles y
frecuentemente inadvertidos» (Winner, 1989). Al aceptar acríticamente
una tecnología estamos firmando un contrato social implícito cuyas
condiciones sólo advertimos a menudo mucho después de haberse
consumado. Este «sonambulismo tecnológico» permite que se vayan
remodelando las condiciones de vida humanas de modos no deseados
y con consecuencias negativas para amplias capas de la población y
para el futuro del planeta. Lo que aparentemente son elecciones ins-
trumentales (elección de técnicas) se revelan en realidad como
opciones hacia formas de vida social y política que van construyendo
la sociedad y configurando a las personas.

El abanico de posibilidades para ilustrar cómo la «grave amenaza»
denunciada por Illich y el grado en que la advertencia de Winner se
han convertido en una sórdida realidad es muy amplio. Pero el domi-
nio más expresivo acaso sea el que se relaciona con la producción,
evaluación, gestión publicitaria y comercialización de fármacos.

LA EPIDEMIA DE LA PRESCRIPCIÓN

Aunque en medios especializados es bien conocido que el número
de medicamentos realmente útiles para encarar los problemas de la
abrumadora mayoría de la población no pasa de varias decenas (OMS,

INCULTURA CIENTÍFICA: UNA AMENAZA EN LA SOCIEDAD...
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2005), la epidemia del uso de fármacos se despliega en numerosos
países (especialmente de la «perifieria»), por medio de miles de princi-
pios activos y decenas de miles de presentaciones

Durante el Seminario Internacional realizado con el sugerente títu-
lo de «El incentivo oculto en la medicina», que se llevó a cabo en
Mendoza, Argentina, en 2002, el presidente de la Asociación Médica
Federal, Miguel Matta, ironizaba diciendo «En Argentina, por ejem-
plo, existen doce mil presentaciones farmacológicas, 12 veces más
que en Suiza. Seguramente la población Suiza está muy enferma por
no disponer de nuestro abanico terapéutico». El total de especialida-
des y presentaciones farmacológicas registradas en España es incluso
un 50% mayor: asciende a 18.250 (Perancho, 2004).

Las ganancias de los laboratorios en medio de esta caótica situa-
ción son siderales. El portentoso poder económico de la industria
farmacéutica —que ocupa el tercer lugar mundial en cuanto a volu-
men de ganancias y es la industria más lucrativa en los Estados
Unidos— le permite manipular el consumo, fijar precios desmedidos,
pautar líneas de investigación a nivel internacional; e, inversamente,
tal poderío se explica en buena medida por esa misma capacidad ma-
nipuladora. El entorno de los fármacos ofrece, sin duda, la posibilidad
de hacer un recorrido excepcionalmente elocuente en torno a esa alar-
mante circularidad.

Aunque la situación es completamente general, vale la pena pro-
fundizar en alguna línea farmacológica específica para apreciar con
más claridad la situación.

VIAJE AL CENTRO DE LA DEPRESIÓN

Un fabuloso negocio basado en una hipótesis dudosa

Consideremos en lo que sigue el caso de una única gama de pro-
ducción farmacológica: los inhibidores selectivos de la recaptación de serotonina
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(ISRS). Se trata de fármacos de diseño que bloquean la recaptación
de ese neurotrasmisor específico, pero no la de otros (de ahí lo de
selectivos), con lo cual se conseguiría una función  antidepresiva.

Las ventas de uno de ellos, la sertralina, comercialmente bautizado
como Zoloft por la transnacional Pfizer, ascendieron en el año 2004, sólo
en Estados Unidos, a más de tres mil millones de dólares (igual al produc-
to interno bruto anual de Liberia o Sierra Leona). La situación de otros
ISRS (especialmente, de la fluoxetina contenida en el Prozac, o de la
paroxetina, principio activo del Paxil), es muy parecida. En su editorial
del 24 de abril de 2004, The Lancet cifraba las ventas globales de este
último en el orden de los cinco mil millones para el año precedente. Su
empleo está tan extendido que se ha ironizado con la idea de que toda
persona terminará por consumir alguna de estas substancias (Figura 1.1).

Figura 1.1. El deprimente destino de los automovilistas.

¿Sobre qué bases ha alcanzado el Zoloft tan notable éxito comer-
cial, hasta llegar a ser el sexto medicamento más vendido en los Estados
Unidos a lo largo de ese año?

INCULTURA CIENTÍFICA: UNA AMENAZA EN LA SOCIEDAD...
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En primer lugar porque, como es bien conocido, la depresión es
una dolencia de altísima prevalencia en sociedades desarrolladas como
la norteamericana (según el National Institute for Mental Health, la
depresión mayor afecta a aproximadamente 9,9 millones de adultos
norteamericanos cada año) y el medicamento en cuestión  tiene gran
reputación como un poderoso antidepresivo.

En segundo lugar, debido a que la publicidad que destaca las virtu-
des del producto se realiza no sólo sobre los prescriptores sino también
de manera directa sobre los pacientes, con el fin de que lo demanden.
Supuestamente, este fármaco sanaría el trastorno causado por la falta
de serotonina, a su vez responsable de los estados depresivos. Así lo
proclama la publicidad de la empresa productora en la prensa plana y
televisiva: «La prescripción de Zoloft corrige el desbalance de pro-
ductos químicos naturales entre las células nerviosas del cerebro, que
pueden producir la depresión. Ud. no tiene por qué seguirla padecien-
do» (Pfizer, 2004).

En términos generales, la publicidad directamente dirigida al con-
sumidor ha crecido de manera exponencial en los últimos años. Según
Proyecto Inform (2004), el gasto por este concepto en Estados Unidos,
que ascendía a 908 millones de dólares en 1997, se duplicó en sólo
dos años, y se estimaba que en 2005 alcanzaría los 7.500 millones de
dólares.

Pero volviendo a los ISRS, aunque las suspicacias sobre su eficacia e
inocuidad no son nuevas (véase Breggin y Breggin, 1994), sólo recien-
temente se ha configurado una verdadera plataforma de impugnación.
Según documentan extensa y persuasivamente Lacasse y Leo (2005) en
la revista PLoS Medicine, no sólo no existe corroboración alguna de que
los niveles bajos de serotonina produzcan desorden mental alguno, sino
que se cuenta con evidencias significativas en contra de dicha hipótesis.

Y por si fuera poco, las cosas van bastante más lejos: no pocos
sostienen fundadamente que los ISRS pueden ser dañinos, realidad
que ha tenido grandes dificultades para abrirse paso, como se docu-
menta a continuación.


