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Salud publica: hacia el mejoramiento
humano social*  Laura Y. cabrera Trujillo**

En la ultima década el “mejoramiento humano” se ha convertido en un
tema de gran debate, un debate que ha estado dominado por el supues-
to de que las intervenciones de mejoramiento humano son de alguna ma-
nera problematicas moralmente y no conllevan el mismo nivel de prioridad
que generalmente se le asigna a las terapias médicas. Ademas, la visiéon
publica sobre el mejoramiento humano ha estado dominada por una pers-
pectiva excluyente segun la cual las intervenciones de mejoramiento es-
tan enfocadas totalmente en el individuo, sobre todo en aquéllos que
tienen los recursos para acceder al tipo de intervenciones de mejoramien-
to humano que se ofrecen actualmente. Esta visién individualista no ha
permitido explorar el valor que el mejoramiento humano puede implicar
para la sociedad. Considerando los retos globales a los que nos enfren-
tamos, asi como la injusticia e inequidad imperantes, se vuelve un com-
promiso urgente y de justicia social empezar a buscar maneras
pragmaticas y viables politicamente para usar el discurso del mejoramien-
to humano, por ejemplo, mejorar la salud publica. Este articulo propone el
“mejoramiento humano social” como un marco alternativo para entender
el concepto de mejoramiento humano de una manera mas incluyente y
como una manera de contrarrestar el individualismo que domina en nues-
tra sociedad y nuestros valores.

Palabras claves: determinantes sociales - individualismo -
justicia social - mejoramiento humano - salud publica - sociedad

Human enhancement has been a much debated area in the last decade.
Much of the discussion has stagnated because the dominant
assumption sees therapy and enhancement as having different goals.
Thus enhancement interventions are generally seen as interventions that
seek to go beyond therapeutic goals. This has promoted the general
public view that enhancement interventions are somewhat morally
problematic and not calling for the same level of priority that treatments

* Este articulo fue elaborado durante una estancia de investigacion en la
Fundacion Brocher.

** Estudiante de Doctorado. Centre for Applied Philosophy and Public Ethics,
Charles Sturt University. cabrera@anu.edu.au
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do. In addition to this, the dominant understanding on human
enhancement has been focused on interventions in which the benefits
are totally focused on the individual, particularly on a certain group of
individuals, namely those who can afford and access these
interventions. This individualistic and exclusive understanding of human
enhancement has undermined the exploration of the potential value
human enhancement can have for the community and society. If we
consider the pressing global challenges and unjust inequity we are faced
with at present, then, it becomes an urgent task and a matter of social
justice to start thinking in a more pragmatic and politically feasible way
to use the enhancement discourse, for instance to enhance public
health. This paper, thus, argues for ‘social enhancement’ as a different
framework to understand human enhancement in which human
enhancement is understood as a more social and inclusive enterprise.
Further it argues that such an understanding of human enhancement is
consistent with a social determinants of health approach and that such
a view on enhancement can help us to address global public health
challenges.

Key words: human enhancement - individualism - public health - social

determinants - social justice - society

Introduccion

En la ultima década, el “mejora-
miento humano” se ha convertido en
un tema de gran debate; sin embargo,
no se han hecho grandes avances en la
discusion desde que el tema logro la
atencion del publico. Esto puede ser
atribuido principalmente al hecho de
que en el marco actual en que se ma-
neja este concepto, la idea dominante
ha sido que existe una distincion (aun-
que sea una distincion borrosa) entre
intervenciones terapéuticas e interven-
ciones centradas en el mejoramiento
humano, lo cual ha hecho dificil lograr
politicas publicas sensatas en areas
que no son terapéuticas en el sentido
estricto, pero cuyo fin es el bienestar y
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la disminucion del sufrimiento huma-
no. Por otra parte, el mejoramiento hu-
mano es visto como una iniciativa
individual centrada principalmente en
beneficios personales. Y atn en los ca-
sos en los que se afirma que el mejora-
miento humano traerd beneficios a la
sociedad es cuestionable que el discur-
so actual de mejoramiento humano in-
cluya a todos los miembros de la
sociedad. Esto reafirma una vision so-
bre el mejoramiento humano para la
cual los beneficios prometidos son
solo para aquellas personas que tienen
los recursos econémicos y la posicion
social para hacer uso de estas interven-
ciones. Esta vision individualista y ex-
cluyente, no ha permitido explorar el
valor potencial que el mismo tiene
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para la sociedad. Teniendo en cuenta
los retos globales mas importantes a
los que nos enfrentamos, tales como al-
canzar un nivel basico de salud a nivel
mundial o combatir las injusticias en
salud', se vuelve un compromiso ur-
gente y de justicia social buscar mane-
ras pragmaticas y politicamente
viables para usar el discurso del mejo-
ramiento humano con el fin de resolver
estos retos que ponen en peligro el
bienestar, desarrollo y prosperidad de
las personas. En vista de que el discur-
so sobre el mejoramiento humano se
ha vuelto tan popular en los proyectos
politicos y sabiendo que sélo involucra
a unos pocos individuos, este articulo
cuestiona la perspectiva dominante des-
de la que se ha entendido este concepto
y defiende una perspectiva alternativa
enfocada en las dreas que es necesario
mejorar y que han estado, hasta la fecha,
descuidadas o abandonadas.

Para que los beneficios prometidos
por las intervenciones de mejoramien-
to humano puedan ser disfrutados por
todos los miembros de la sociedad, se
necesita fomentar el debate sobre el
tema, analizando otras cuestiones ade-
mas de las diferencias conceptuales
que puedan existir entre éstas y las in-
tervenciones terapéuticas. Este articu-
lo sugiere una vision del mejoramiento
humano basada en la justicia social, en
lugar de las visiones que la conciben
como separada de las metas de la in-
tervencion terapéutica o como un ca-
mino para superar los limites tipicos
de la especie.” Esto es, perspectiva al-
ternativa en la que las intervenciones
tecnologicas y la investigacion estén
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centradas en trabajar sobre los deter-
minantes sociales que pueden ayudar-
nos a mejorar la salud y bienestar de la
comunidad. Esta vision de mejora-
miento humano es definida en este ar-
ticulo como mejoramiento humano
social.

Este articulo comienza con una pre-
sentacion general sobre la salud publi-
ca y los determinantes sociales de la
salud, para luego explicar el mejora-
miento humano social, cuales son sus
caracteristicas y alcances, ofrecer un
argumento que nos permita ligar las
metas de salud publica y las metas
propuestas por el mejoramiento huma-
no social y, finalmente, ver los retos a
los cuales nos tenemos que enfrentar
para alcanzar el mejoramiento humano
social.

Salud publica y determinantes
sociales de la salud

Salud publica

La salud, desde una perspectiva éti-
ca, es considerada como algo especial,
porque “contribuye a los rangos de
oportunidades que se nos abren””, nos
permite participar como miembros ac-
tivos en la sociedad y permite el pro-
greso social’. El articulo 14 de la
Declaracion Universal de Bioética y
Derechos Humanos de UNESCO?’ cap-
tura la importancia que le atribuimos a
la salud, estipulando que la “salud es
esencial para la vida misma y debe ser
considerada como un bien social y hu-
mano”. Estas visiones enfatizan que la
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salud es tanto un fin en si mismo —un de-
recho humano— como un prerrequisito
para el bienestar, el florecimiento y el
desarrollo humano.®* Ademas de la im-
portancia que generalmente le atribui-
mos a la salud, la mayoria de los retos
globales que enfrentamos actualmente
estan relacionados con la salud y el
bienestar de la comunidad global.” Ha-
biendo dicho esto, queda claro el moti-
vo por el cual la salud publica, que
tiene que ver con la salud de la pobla-
cién, se ha convertido en una prioridad
en la agenda internacional.

Mas especificamente, la salud publi-
ca esta generalmente a cargo de preve-
nir la salud deficiente; promover la
salud fisica, mental y social; mejorar
la salud y reducir las inequidades de
salud a nivel de las comunidades. Sus
caminos de accion estan orientados a
la colaboracion u organizacion de ac-
ciones comunales e intervenciones
para el control de las infecciones co-
munales, la creacién y mantenimiento
de condiciones ambientales saluda-
bles, la organizacion de servicios (no
solamente médicos) para el diagnosti-
co y tratamientos preventivos, la edu-
cacion en temas de salud, y el
desarrollo de la maquinaria social que
le asegure a cada individuo un estan-
dar de vida adecuado y sostenible para
el mantenimiento de la salud.®

Sin embargo, desafortunadamente,
la salud publica ha estado centrada ex-
clusivamente en politicas orientadas a
dar respuesta a las prioridades relacio-
nadas con la salud de la comunidad y
no tanto en cuestiones de liderazgo,
accion colaborativa entre sectores y
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compromiso politico. Asimismo, ha
estado enfocada principalmente en las
causas biologicas de la enfermedad vy,
consecuentemente, en medidas afines a
estas causas y, ademas, se ha basado en
una vision del individuo como ser aisla-
do, descuidando las causas y las politi-
cas sociales e ignorando la perspectiva
que muestra al individuo como un ser
relacional. Asi, mientras que la salud
publica ha sido un marco importante
para responder a los retos globales en
salud (como las epidemias), no se ha
enfocado suficientemente en los meca-
nismos subyacentes que deterioran,
mejoran o preservan el estado de salud.

Determinantes sociales de la salud

Pero /cuales son entonces los meca-
nismos subyacentes que impactan en
el estado de salud? Desde la perspecti-
va de la justicia social, los factores so-
ciales y ambientales, asi como las
politicas sociales y econdmicas, jue-
gan un papel clave en nuestro estado
de salud.’” El reconocimiento de que
los factores sociales y ambientales tie-
nen influencia en la salud de las perso-
nas no es nuevo. Por ejemplo, la
mayoria de los logros alcanzados en
relacion con la reduccion de mortali-
dad asociada a enfermedades infeccio-
sas tuvo lugar antes de que se
desarrollaran terapias médicas efecti-
vas, a través de mejoramientos en sa-
nidad, condiciones de vivienda y
cambios en la provision de alimen-
tos'. Citando un reporte reciente de la
Organizacion Mundial de la Salud so-
bre determinantes sociales de la salud:
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“Las enfermedades transmitidas
por el agua no son causadas por la
falta de antibioticos, sino por el agua
insalubre, y por las fuerzas politicas,
sociales y econdmicas que fallan en
proveer agua potable para todos; las
enfermedades del corazon no son
causadas por falta de unidades de
cuidados coronarios, sino por el tipo
de vida que llevan las personas, ya
que éstas se encuentran afectadas
por el medio en el que viven; la obe-
sidad no es causada por una defi-
ciencia moral de los individuos, sino
por el exceso de alimentos con alto
contenido de grasa y azucar.”"

Son estos factores sociales, fisicos y
economicos del ambiente en el que na-
cemos, crecemos, vivimos, trabajamos
y envejecemos los que generalmente
se asocian con los determinantes so-
ciales de la salud (DSS).

Los DSS reflejan las distintas posi-
ciones de las personas en la escala so-
cial (posicion social)”?, teniendo en
cuenta el grado de poder, ingreso, re-
cursos, estatus, y servicios.” Los DSS
estan constituidos por determinantes
estructurales y por determinantes in-
termediarios. Los primeros se definen
por la estratificacion social y los me-
canismos sociales que la sostienen, in-
cluyendo, por ejemplo, la naturaleza y
grado de la estratificacion social; ses-
gos, normas y valores de la sociedad";
participacion econdémica y politica;
politicas sociales y econdmicas a nivel
nacional y global; procesos de gobier-
no; sistemas de salud; y condiciones
macroeconomicas. A su vez, los deter-
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minantes intermediarios estan relacio-
nados con factores de riesgo y circuns-
tancias especificas de los individuos.
La siguiente lista representa algunos
ejemplos claves de los principales de-
terminantes intermediarios de la salud:

« Infraestructura y parametros de la
comunidad (también considerados
como los aspectos sociales y fisicos
del ambiente): disponibilidad de
agua potable y servicios sanitarios,
funcionalidad de servicios sociales
(tales como acceso a alimentos,
condiciones de vivienda, transporte
y disefio urbano), seguridad de los
ambientes, indices de criminalidad
y empleo, calidad del aire, articulos
para el consumo no saludables y
peligrosos y capital social.
Circunstancias psico-sociales: es-
trés social, conflictos de género y ét-
nicos, asi como cambios o imitacion
de los patrones de comportamiento
y estilos de vida en relacion con
otros grupos o contextos culturales.
Condiciones de trabajo: estrés y
materiales peligrosos de trabajo.
Factores biologicos y de compor-
tamiento: patrones nutricionales y
dieta, actividad fisica, exposicion a
causantes de enfermedades, facto-
res genéticos y exposicion a distin-
tos tipos de mensajes en los medios
masivos de comunicacion (revis-
tas, television, radio).

Los determinantes sociales de la sa-
lud pueden ser entendidos desde dife-
rentes perspectivas. Este articulo se
basa en la perspectiva eco-social, la
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cual combina las perspectivas psicolo-
gica y social que afectan la salud para
explicar inequidades en salud a través
de diferentes posiciones socioecono-
micas como la causa y resultado de re-
laciones dinamicas, ecologicas e
historicas.” La importancia de esta
perspectiva es que fomenta una vision
mas integradora de los patrones de
cambio en salud de la comunidad al te-
ner en cuenta la forma en que los am-
bientes sociales y fisicos interactuan
con las variables biologicas, asi como
la manera en que los individuos encar-
nan aspectos del contexto en el que vi-
ven.'* Ademads, promueve una vision
en la cual podemos entender mejor la
riqueza y complejidad de las relacio-
nes que tenemos con otros y con nues-
tro entorno, factores ambos que
conforman nuestro bienestar.

Ahora bien, para avanzar en la
agenda de salud publica, es indispen-
sable adoptar un enfoque de determi-
nantes sociales (DS), es decir, un
enfoque que esté comprometido con
responder a los DSS. Esto se debe a
que los DSS son responsables de la
mayor parte de las inequidades en sa-
lud que se dan en el interior de cada
pais y entre los distintos paises, asi
como también del indice de morbili-
dad mundial”. Ademas, un enfoque de
DS puede iluminar las areas que nece-
sitan ser priorizadas en materia de in-
tervenciones de salud publica® y
puede ofrecer una oportunidad sin
precedentes para mejorar la vida de las
personas al posibilitar las condiciones
necesarias para su desarrollo, floreci-
miento y bienestar.
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Teniendo en cuenta este panorama
sobre salud publica y DSS, la siguien-
te seccion tratard el tema del mejora-
miento humano social.

¢Qué es el mejoramiento humano
social?

El discurso del mejoramiento hu-
mano ha estado dominado por aque-
llos que abrazan sus promesas y
aquellos que temen sus posibles ame-
nazas; asi como, también, por un de-
bate sobre la existencia o no de una
diferencia moral entre las intervencio-
nes de mejoramiento y las terapéuti-
cas. Asimismo ha estado dominado
por las intervenciones tecnoldgicas
(principalmente aquellas vistas como
de tecnologia de punta), centradas en
cambiar las caracteristicas cognitivas
y fisicas de los individuos, de modo
que, indefectiblemente, el proposito
de estas intervenciones es servir los
intereses, deseos y valores de un redu-
cido grupo de individuos privilegia-
dos (en su mayoria, hombres blancos
occidentales con ciertas ventajas eco-
némicas). De este modo, el discurso
del mejoramiento humano esta basado
en una mentalidad individualista, que
politica, econdémica y socialmente
solo beneficia a unos pocos y tiene
como desventaja que perjudica o no
ofrece nada a la mayoria.” Pero ade-
mas es individualista en cuanto a que
defiende una vision del individuo
como entidad aislada de su entorno,
sin considerar la riqueza y compleji-
dad de las distintas relaciones que
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conforman la vida humana y que
afectan su bienestar.”

Asi pues, considerando que el dis-
curso del mejoramiento humano se ha
convertido, politicamente hablando, en
un topico popular y dada la urgencia de
resolver los retos globales a los que nos
enfrentamos, es necesario por razones
de justicia social, no prohibir ni permi-
tir totalmente las intervenciones con
dicho fin. Mas bien es necesario rede-
finir qué se entiende por mejoramien-
to humano, sobre todo, es necesaria
una visién que contrarreste la vision
dominante sobre el tema. El concepto
de mejoramiento humano social es una
posibilidad para dicha redefinicion. La
misma estaria basada en la justicia so-
cial y en la idea de que se requiere una
visidn mas pragmatica y justa para re-
solver los retos globales. Del mismo
modo, esta perspectiva resulta una op-
cidén mas ética para comprender y usar
las intervenciones de mejoramiento
humano, al intentar dar respuesta a la
falta de atencion que se presta a las re-
laciones entre individuo-sociedad-am-
biente del actual discurso y al intentar
balancear las preferencias individuales
y las necesidades sociales.

Al utilizar el término social, esta vi-
sion sobre el mejoramiento humano
busca diferenciarse de las tendencias
individualistas y en su lugar busca en-
fatizar la importancia de considerar al
individuo como un ser social y relacio-
nal, teniendo en cuenta la importancia
del papel de las relaciones que el mis-
mo tiene con su ambiente y con otros
individuos. Del mismo modo, esta vi-
sion reconoce que sociedades como la

PERSPECTIVAS BIDETIcCAs © 201 1

Buckup - Interior FLACSO 30 - JULIO 2011.q% 18/07/2011 10:47 Pagina 129

PERSPECTIVAS BIDETICAS | 129

nuestra estan integradas por indivi-
duos con diferentes capacidades, pre-
ferencias, circunstancias sociales y
realidades bioldgicas, asi como tam-
bién reconoce que distintos miembros
de la comunidad no son igualmente
capaces de convertir y usar las mismas
intervenciones para el mejoramiento
humano. Ademas el término social
estd reconociendo la influencia del
discurso de los DSS, en el que la pala-
bra social es utilizada generalmente
como un término que abarca las esfe-
ras politica, ambiental, econdémica,
cultural y psicologica, y que en este
caso enfatiza estas influencias en las
metas y resultados del mejoramiento
humano.

Es importante remarcar que con el
término social no estoy haciendo refe-
rencia a mejorar las relaciones sociales
entre individuos; sin embargo, la me-
jora de estas relaciones puede ser con-
secuencia del mejoramiento humano
social. De igual manera, el aspecto so-
cial no pretende ser una extension a
toda la sociedad del tipo de mejoras
promovidas por el discurso actual, ni
busca mejorar la especie, como se pre-
tende con ciertas intervenciones gené-
ticas en las que las mejoras se vuelven
hereditarias.

Entre las caracteristicas principales
del mejoramiento humano social po-
demos resaltar las siguientes:

a) Las intervenciones de mejoramien-
to humano no parten del supuesto
de que la tinica manera de mejorar
al individuo es a través de inter-
venciones directas que cambien
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su realidad biologica (por ejem-
plo, intervenciones orientadas a
otorgar al individuo caracteristi-
cas atipicas del funcionamiento
humano). Por el contrario, el me-
joramiento humano social se en-
foca en intervenciones de tipo
social que propician el mejora-
miento de la comunidad y como
consecuencia de cada uno de sus
miembros. Es importante recalcar
que la propuesta no dice que las
intervenciones individuales no
sean beneficiosas, sino mas bien
que no son la tinica opcion dispo-
nible para mejorar el bienestar y
la calidad de la vida individual.

b) Aun cuando el mejoramiento

humano social tiene como meta
traer beneficios y proteccion a
los miembros de la comunidad,
no parte de una distincion entre
intervenciones terapéuticas e
intervenciones que exceden el
objetivo terapéutico.”’ Asi pues
las opciones de mejoramiento
humano no son exclusivas del
sector médico, sino que tam-
bién abarcan intervenciones en
los disenos econdémicos, socia-
les e institucionales; asi como
intervenciones de desarrollo
cultural, basadas en evidencia
cientifica y con la ayuda de
avances tecnoldgicos.

c) Las intervenciones de mejora-

miento humano social no estan
basadas en intervenciones alta-
mente tecnoldgicas, ni sofistica-
das, ni radicales, intervenciones
que en gran parte no son renta-
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bles ni la mejor opcidn disponi-
ble o posible.> Mas bien busca
intervenciones de bajo costo y
accesibles, no muy riesgosas,
controversiales o complicadas,
y que sean sostenibles. Esto con
el fin de que los beneficios que
promete el mejoramiento huma-
no estén abiertos a todos los
miembros de la comunidad. Te-
niendo en cuenta que la riqueza
por si sola no es determinante
en la salud de una poblacion, es
razonable decir que intervencio-
nes individualistas que utilicen
tecnologia de punta no son ne-
cesarias para la mejora en el
bienestar de comunidades e in-
dividuos.

d) El mejoramiento humano social

reconoce que conceptos tales
como normal y natural cambian,
estan cargados de valores, y son
subjetivos y arbitrarios.” Asi pues,
esta nocion de mejoramiento hu-
mano evita problemas relaciona-
dos con términos como normal o
natural, dado que éstos no nos
proporcionan argumentos solidos
en cuanto a la permisibilidad mo-
ral de las intervenciones de mejo-
ramiento humano.

e) Esta manera de entender el mejo-

ramiento humano resalta la ac-
cién social, la cooperacion y el
empoderamiento de cada uno de
los miembros de la comunidad,
dandole a cada individuo la opor-
tunidad de desarrollar y aprove-
char de una manera 6ptima sus
potenciales y capacidades.”
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Todas estas caracteristicas nos per-
miten ver que una perspectiva del me-
joramiento humano centrada en lo
social estard comprometida con la in-
version en politicas, acciones ¢ inter-
venciones tecnoldgicas dirigidas a
resolver los DS, otorgando a todas las
personas las mismas oportunidades
para alcanzar un estado de salud y
bienestar digno.

Salud publica y DSS: hacia el
mejoramiento humano social

Una de las metas de este trabajo es
promover una perspectiva diferente,
pero sobre todo moralmente valida,
para entender y usar el discurso de me-
joramiento humano, en la que se cues-
tionan las normas y valores que han
llevado a la vision dominante del me-
joramiento humano. Teniendo en
cuenta que la propuesta rechaza valo-
res individualistas y que pone en pri-
mer plano la justicia social®, podemos
decir que la misma es una opcién mo-
ralmente valida, clara y decisiva. Por
ejemplo, al estar enfocada en la crea-
cioén y promocion de mayores e igua-
les oportunidades para todos los
miembros de la sociedad. Asimismo es
una opcion inclusiva, ya que concuer-
da con el andlisis sugerido por los
DSS, en el que distintos valores, cultu-
ras y creencias influyen en el nivel de
bienestar y en los caminos que las per-
sonas buscan para mejorarlo. Asi pues,
esta perspectiva sugiere un conjunto
de valores alternativos, tales como la
cooperacion, y valores orientados a la

PERSPECTIVAS BIDETIcCAs © 201 1

Buckup - Interior FLACSO 30 - JULIO 2011.q% 18/07/2011 10:47 Pagina 131

PERSPECTIVAS BIOETICAS | 131

comunidad, para entender mejor nues-
tras relaciones con nuestro entorno y
con otros individuos, y asi tener alter-
nativas diferentes para alcanzar un
mejor nivel de bienestar. Por lo que es
necesario incluir diferentes actores so-
ciales y sectores de la comunidad.

Ademas, el mejoramiento humano
social coincide con el analisis ofrecido
por los DSS sobre la inequidad en sa-
lud y ambos tienen visiones comunes
en relacion a como alcanzar las metas
de salud publica. Por ejemplo, estan de
acuerdo en que la manera en la que el
poder y los recursos son distribuidos
impacta en nuestras ideas y acciones
con respecto al mejoramiento humano;
por lo tanto, se centran en promover
soluciones para que los miembros de
la comunidad puedan dptimamente li-
diar con los factores de su ambiente,
cohesion grupal, enriquecimiento de
practicas sociales, creacion de oportu-
nidades para estimular y promover vir-
tudes de cooperacion (como la
empatia) y principios éticos (como la
solidaridad). También concuerdan con
la idea de que la falta de disponibili-
dad de ciertos servicios y bienes socia-
les, y la falta de pardmetros comunales
afectan a las comunidades y sus miem-
bros a través del tiempo. Asi, ambas
sugieren soluciones que responden a
contextos especificos, pero que tam-
bién aseguren que sus beneficios pue-
dan ser sostenidos y sostenibles en el
tiempo para la comunidad.

El mejoramiento humano social,
como esta concebido aqui, es un mar-
co de accion centrado en los DS, en la
medida en que esta dirigido al aspecto
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social que puede empoderar a los indi-
viduos para que mejoren su condicion
humana. Es también un marco de ac-
cion enfocado en los DS en la medida
en que ve como materia de justicia so-
cial el identificar DSS y actuar sobre
ellos estudiando su impacto y previ-
niendo sus efectos negativos en la so-
ciedad y sus miembros.

Ahora, retomando lo dicho al princi-
pio sobre salud publica, encontramos
que el mejoramiento humano social y
la salud publica tienen caracteristicas
similares, por ejemplo, ambas estan
centradas en poblaciones en vez de
contemplar solo individuos; se sirven
de avances cientificos y tecnologicos
para alcanzar sus metas; y promueven
niveles adecuados de salud y bienes-
tar. Basandonos en esto, parece verosi-
mil argumentar que la salud publica es
un camino para alcanzar el mejora-
miento humano social. Existen dos ra-
zones principales para afirmar esto.
Primero, aun cuando el mejoramiento
humano social promueve las condicio-
nes basicas y esenciales que se en-
cuentran en diferentes definiciones de
salud, no esta directamente relaciona-
do con ninguna definicion especifica®;
por lo tanto, no podemos decir que es
lo mismo que la salud publica, la cual
estd basada en gran medida en el con-
cepto biomédico de salud. La segunda
razon es que sin un enfoque de DS, la
salud publica, como es actualmente
entendida, puede terminar ignorando
la red de relaciones complejas en las
cuales los individuos estan inmersos?,
como sucedid en los programas verti-
cales en salud publica dominantes en
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la década del 50, o como muestra la
evidencia del fracaso de iniciativas co-
munales que no trataron las relaciones
de poder escondidas, asi como tampo-
co las estructuras politico-econéomicas.
Por lo tanto, la salud publica es un ca-
mino hacia el mejoramiento humano
social una vez que se empieza a tomar
en serio la perspectiva de los DSS.*

Esto quiere decir que una vez que
las metas y conocimiento ofrecidos
por el discurso de los DSS y la salud
publica empiezan a actuar conjunta-
mente se llega al mejoramiento huma-
no social. En este camino hacia la
salud publica, las intervenciones pro-
puestas buscan: (1) mejorar las fuerzas
politicas, sociales y econémicas para
asegurar que los beneficios del mejo-
ramiento humano sean accesibles para
todos y (2) formar ambientes que ayu-
den a alcanzar sus metas.

Relacionado con el primer punto, las
posibles intervenciones de mejora-
miento humano social orientadas a re-
solver la distribucion injusta de poder,
riquezas y recursos podrian incluir la
promocion de financiamiento justo, po-
liticas de equidad, acceso a la informa-
cion sobre formas alternativas de
mejoramiento humano, promocion de
responsabilidad de mercados®, y politi-
cas globales de regulacion en interven-
ciones de mejoramiento humano.
Intervenciones de mejoramiento huma-
no social orientadas a dar poder politi-
co a la comunidad podrian incluir
métodos que aseguren la inclusion y
que le den voz a cada miembro de la co-
munidad, por ejemplo, a través de redes
sociales (en este aspecto los teléfonos
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moviles y twitter han tenido un papel
importante en conectar a comunidades
y traer ayuda de manera rapida y fia-
ble), de educacién enfocada en los
DSS, asi como a través de la promocion
de valores que sean parte de los pilares
del mejoramiento humano social.

En relacion al segundo punto, existe
bastante evidencia sobre el impacto
que los ambientes en los que crece-
mos, vivimos y trabajamos tienen para
nuestra salud y bienestar. Se sabe, por
ejemplo, que aproximadamente el
24% de la carga mundial de morbili-
dad y el 23% de todas las muertes pue-
den
ambientales. También se tiene eviden-
cia sobre como la mala urbanizacion
cambia los problemas de salud de la
poblacion, por ejemplo, incrementa el
numero de casos de obesidad, de en-
fermedades no comunicables, de lesio-
nes accidentales y por desastres
ecologicos.® Ademas, es generalmente
reconocido que para obtener cambios
sostenidos en el comportamiento de
las personas es necesario realizar cam-
bios sostenidos en el ambiente, y que
ambientes adecuados tienen el poten-
cial de permitir mejoras en la comuni-
dad y en los individuos.’ Ambientes
que propician la buena salud son im-
portantes porque facilitan las condi-
ciones para que
personas puedan vivir las vidas que
valoran, y empoderan a los individuos
y a las comunidades.

Dado que crear ambientes saluda-
bles se ha convertido en una parte cen-
tral en las discusiones de los DSS y de
la salud publica®, podemos decir que

ser atribuidas a factores

necesarias las
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intervenciones dirigidas a dicho fin
son una forma de mejoramiento huma-
no social razonable y viable. Teniendo
en cuenta lo anterior, resulta particu-
larmente importante actuar sobre
aquellos factores ambientales que pue-
dan ser cambiados por medio de las
tecnologias (accesibles, disponibles y
apropiadas) que permitan el mejora-
miento humano social y que incidan,
ademas, en las politicas publicas.” Es-
tos factores incluyen caracteristicas fi-
sicas, quimicas y biologicas de los
ambientes que afectan el bienestar y
comportamiento de las personas.* Las
intervenciones ambientales como for-
ma de mejoramiento humano social
son una opcion razonable y licita por-
que tales intervenciones pueden ser
consideradas mas sustentables, sensi-
bles a las distintas necesidades, diver-
sas y con un impacto a largo plazo en
el bienestar de los individuos y de la
comunidad. En suma, es posible ver
este tipo de intervenciones como la
opcidén mas equitativa, ya que general-
mente estan enfocadas en generar be-
neficios a través de la sociedad de una
manera mas rentable.”

Algunos ejemplos de intervenciones
ambientales sugeridas en el marco del
mejoramiento humano social son los
siguientes:

Factores biologicos y de comportamiento
humano

Un ejemplo de cambios ambienta-
les dirigidos a los factores biolégicos
y de comportamiento son aquellos
relacionados con la dieta, como las
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modificaciones en las fuentes de ali-
mento con el fin de asegurar que la
gente tenga acceso a los niveles ne-
cesarios de nutrientes para sobrevivir
y mantenerse saludable (por ejemplo,
hierro, yodo y zinc) o suministrando
alimentos nutritivos en escuelas y lu-
gares de trabajo.* Otros ejemplos es-
pecificos serian la propuesta de
inocular a las vacas lecheras contra
sepsis como una forma de ayudar a
alcanzar mejores condiciones de sa-
lud en nifios con mala nutriciéon*, fo-
mentar el consumo de suplementos
alimenticios que contengan, por
ejemplo, acidos grasos omega 3 que
mejoran las habilidades cognitivas, y
desalentar el consumo de alimentos
que contengan alto contenido de gra-
sas saturadas y transgénicas que tie-
nen efectos adversos para la
cognicion.*®

Infraestructura y entorno de las
comunidades

Cambios en el aspecto fisico del am-
biente pueden incluir el disefio de in-
fraestructura publica en el cual las
personas, independientemente de su
realidad biologica, puedan participar
como miembros activos de la sociedad
y perseguir sus metas. Esto se puede
lograr a través del disefio de ambientes
receptivos y seguros®, usando mate-
riales que sean sustentables y no toxi-
cos; o mejorando el sistema de
transporte para asegurar que cada indi-
viduo (incluso personas en sillas de
ruedas o con otros medios de movili-
dad) tenga acceso a los mismos; esto
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podria ser util para el acceso a los ser-
vicios sociales vitales (tales como acce-
so al agua potable, servicios de sanidad
y energia). Ejemplos especificos podri-
an ser liberar mosquitos tratados en lu-
gares en que los insectos jueguen un
papel importante en la diseminacion de
enfermedades, o ¢l proyecto australiano
llamado “salud a través de disefio” en-
focado en el desarrollo de ambientes
seguros, accesibles y atractivos.

Factores quimicos

Intervenciones ambientales enfoca-
das en factores quimicos pueden in-
cluir censores inteligentes que puedan
detectar, por ejemplo, quimicos peli-
grosos provenientes del aire o alertar
cuando éstos alcancen limites de toxi-
cidad dafiinos para los individuos.
Ejemplos especificos podrian ser el
sistema desarrollado en la Universidad
de San Diego, el cual alerta a los en-
cargados de emergencias a través de
una red de teléfonos celulares o de In-
ternet®; telas inteligentes que puedan
alertar a los individuos sobre ciertos
cambios bioquimicos en sus cuerpos
para que puedan reaccionar mejor a
ciertas situaciones; y el reciente desarro-
llo de plantas que pueden detectar conta-
minantes ambientales al cambiar su
proceso natural de manera tal que la
planta cambia su color natural cuando
ciertos quimicos son detectados en el
aire o en la tierra.”

A pesar la importancia de estos as-
pectos y de la evidencia que se tiene a
través de la investigacion hecha en
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los DSS, la perspectiva social en el
discurso del mejoramiento humano
no ha sido totalmente considerada. El
mejoramiento humano social, en este
momento histérico, es mas una aspi-
racion que una prediccion. Asimis-
mo, al igual que la salud publica,
enfrenta varios retos. El mejoramien-
to humano social tendrd que enfren-
tar varios retos antes de que podamos
cambiar de paradigma de mejora-
miento humano.

El mejoramiento humano social y los
retos a enfrentar

Un primer reto se relaciona con el he-
cho de que las personas tienen capacida-
des diferentes para confrontar las
particularidades de su ambiente (eso
quiere decir, que ciertas personas se
desarrollan y se manejan mejor en cier-
tos ambientes que otras). Hay individuos
que preferiran poder, belleza o estatus
social en vez de salud, y algunas perso-
nas buscaran estos fines atin cuando esto
signifique un deterioro de su salud.” Asi
pues aunque el mejoramiento humano
social reconoce estas diferencias y esta
comprometido con explorar maneras
para resolver estas dificultades, en la
préctica es todavia un reto como escoger
las intervenciones que traeran mayores
beneficios sociales.”

Un segundo reto estd relacionado
con la idea de que el mejoramiento hu-
mano social es visto por algunas per-
sonas como una interferencia en
procesos que es mejor dejar librados a
las fuerzas del mercado y a las decisio-
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nes de los individuos (que desafortuna-
damente en su mayoria son individua-
listas). Esto es importante, ya que la
clase de retos globales que enfrenta-
mos nos muestra que la vision indivi-
dualista que domina nuestras vidas no
nos ayuda a encontrar soluciones. Asi,
en vez de considerar estas intervencio-
nes sociales como interferencias inne-
cesarias
autéonomas ¢ individuales, deberiamos
entenderlas como opciones que nos
devuelven nuestra naturaleza como se-
res relacionales.

Un tercer reto es que aunque esta
documentado que las intervenciones
orientadas a la comunidad traen bene-
ficios para toda la poblacién y sus in-
dividuos, desde la perspectiva actual
del mejoramiento humano se priorizan
las intervenciones individualistas diri-
gidas al mejoramiento del individuo
aislado*. El reto es cambiar el indivi-
dualismo de las civilizaciones occi-
dentales que invade la perspectiva
actual del mejoramiento humano, en la
que la persona es vista como un ente
abstracto y aislado. Es necesaria una
nueva perspectiva de la persona como
ser que se relaciona con su ambiente y
con los otros.*” Esta vision es defendi-
da por la ética del cuidado, una vision
contra el individualismo liberal que
permea todas las iniciativas humanisti-
cas incluyendo la vision dominante de
la persona en bioética. Esta vision
prioriza el bienestar social y comunal
antes que el bien meramente indivi-
dual, ya que reconoce que el bienestar
de las personas depende en gran medi-
da de las relaciones interpersonales y

en nuestras decisiones
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el ambiente que las rodea. A su vez,
esta vision promueve una sociedad co-
munal en vez de una sociedad frag-
mentada en la que seria imposible
encontrar soluciones para los retos glo-
bales que enfrentamos.

Un cuarto reto es que el tipo de in-
tervenciones sugeridas por esta pers-
pectiva de mejoramiento humano
puede ser interpretado como muy am-
plio; ya que al incluir intervenciones
que no estan dirigidas a modificar di-
rectamente a los individuos, sino a los
ambientes en los que viven, casi cual-
quier intervencion podria ser conside-
rada como una forma de mejoramiento
humano. Aun cuando se ha sugerido
que una vision adecuada de mejora-
miento humano debe ser limitada sig-
nificativamente, eso quiere decir que
no se deberian incluir practicas como
el uso ordinario de artefactos tecnolo-
gicos externos al cuerpo, educacion o
ejercicio fisico*, es posible argumen-
tar que tal vision “limitada significati-
vamente” ha promovido valores y
perspectivas inadecuadas sobre el me-
joramiento humano. Por ejemplo (1)
ha reforzado una visiéon dicotomica,
(2) ha promovido una vision tecnolo-
gica determinista, (3) ha ignorado el
hecho de que no se necesita de la tec-
nologia de punta para que las interven-
ciones de mejoramiento humano sean
controversiales y moralmente dudo-
sas, (4) ha restringido y disminuido la
exploracion de perspectivas significa-
tivas y sobre todo pragmaticas y justas
de mejoramiento humano. Por lo tan-
to, considerando los argumentos sobre
el papel de los DS en nuestro bienestar
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y estado de salud, es necesario enten-
der que el mejoramiento humano so-
cial es una manera alternativa de usar
el discurso de mejoramiento humano
de manera mas ética y justa, que mere-
ce consideracion aun cuando parezca
ser ambiciosa.

Un punto relacionado con lo anterior
es que hay quienes sostienen que dado
que ya existen discursos orientados a
la parte social, no hay nada especial
sobre el mejoramiento humano social
(por ejemplo, el modelo de discapaci-
dad social y el modelo social-intuicio-
nista de juicios morales). Sin embargo,
estos modelos no han impactado en la
manera en la que el discurso de mejo-
ramiento humano se ha desarrollado,
lo cual ha hecho que no exista hasta la
fecha ninglin énfasis genuino en el as-
pecto social en el discurso e interven-
ciones de mejoramiento humano. Asi
pues, cuando la propuesta del mejora-
miento humano social insiste en desta-
car un conjunto mas amplio y
diferente de intereses, deseos y valores
estd haciendo algo més que trabajo co-
rrectivo al incluir a aquellas personas
que han sido dejadas a un lado en el
discurso actual, pero mas importante
aun es que nos esta exhortando a que
repensemos las suposiciones sobre las
que el discurso actual de mejoramien-
to humano estd basado y que conside-
remos la posibilidad de que los
principios, valores y criterios refuer-
zan patrones de dominacion y subor-
dinacion que deterioran el bienestar y
el estado de salud humano. Ademas,
la propuesta de entender el mejora-
miento humano de manera social va
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de acuerdo con la propuesta de Eric
Racine y Cynthia Forlini”’ en cuanto a
que es necesario una mayor investiga-
cion para comprender mejor su impac-
to a nivel social y para determinar qué
paradigmas o qué combinacion de pa-
radigmas reflejan mejor las perspecti-
vas y los valores de los diferentes
miembros de la comunidad.
Probablemente el mayor reto al que
se enfrenta el mejoramiento humano
social esta en encontrar maneras de pa-
sar de la teoria a la aplicacion practica.

Conclusion

Recapitulando, el mejoramiento hu-
mano social abraza las promesas que el
mejoramiento humano aclama, pero nos
advierte que no podemos seguir ignoran-
do el hecho de que no somos individuos
abstractos ni aislados, sino seres relacio-
nales definidos en gran medida por las
relaciones que sostenemos con otros.
También nos advierte que la vida huma-
na no consiste necesariamente en la
competitividad u en obtener lo que dese-
amos, sino que ésta debe fundarse en la
solidaridad, cooperacion, empatia, y co-
munidad. El mejoramiento humano so-
cial es una alternativa prometedora y
mas ética que la perspectiva actual de
mejoramiento humano; ademas tiene el
potencial de cambiar el tipo de interven-
ciones que asociamos actualmente a este
concepto y de liberarnos de la perspecti-
va individualista de la persona, recono-
ciendo las vastas y complejas relaciones
que conforman el bienestar humano.

Si vivimos inmersos en una socie-
dad en la que el mejoramiento humano
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es asociado siempre con personas indi-
viduales que adquieren caracteristicas
distintas a las tipicas de la especie y
que beneficia s6lo a un pequefio grupo
privilegiado, entonces, es seguro que
eso es lo que vamos a obtener. Pero si
promovemos una perspectiva de mejo-
ramiento humano enfocada en el as-
pecto social, orientada a la
cooperacion en vez de la competencia,
entonces estaremos estimulando los
valores, principios y visiones necesa-
rias para poder resolver los retos glo-
bales que enfrentamos. Por lo tanto, es
importante intentar un cambio dentro
del discurso de mejoramiento humano;
un cambio no sélo de lenguaje o de
términos, sino cuya meta sea llegar a
la raiz de los valores principales que le
dan forma a nuestra vision sobre lo
que reconocemos como mejoramiento
humano y los caminos que tomamos
para alcanzarlo. Esto no serd tarea fa-
cil, sin embargo, los caminos de ac-
cion sugeridos son viables y, desde el
punto de vista de la justicia social, son
deseables y necesarios.

El mejoramiento humano social fo-
menta asi un discurso que incita la
imaginacion, sentimientos, intelecto y
voluntad politica de aquellos encarga-
dos de tomar decisiones de politicas
publicas y del publico en general, y
los hace pensar intervenciones de me-
joramiento humano enfocadas en el
bienestar de la comunidad con benefi-
cios para la sociedad y sus miembros.
Si nos vamos a comprometer con el
ethos de la salud publica y de los
DSS, eso significa que hemos dado un
gran paso hacia el mejoramiento hu-
mano social. H
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