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s la vida, no una enfermedad. Este eslogan

aparece en los carteles de una exitosa y pertinente

campafa de sensibilizacion de la Junta de
Extremadura, con la que se pretende alertar a la poblacion
sobre la medicalizacién de situacion y estados que no
son una enfermedad, y que pueden y deben resolverse
con voluntad, consejo e higiene mental y emocional. La
medicalizacién ha conducido a que circunstancias y
acontecimientos normales de la vida se identifiquen
como patoldgicos y se traten con medicacion.

Hemos abordado esta cuestion hace poco en el | WiL
Networking Lunch del IESE con la intervencion de José
Lopez Guzman, doctor en Farmacia, profesor del depar-
tamento de Bioética de la facultad de Medicina de la Uni-
versidad de Navarra y coordinador del area de Humanida-
des Farmacéuticas de la facultad de Farmacia del citado
dentro universitario. Nuestro invitado ha senalado que el
tema de la medicalizacion esta siendo foco de atencion de
los expertos en salud y también de expertos en comporta-
miento humano y social. Pero, ¢qué es la medicalizacion?
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medicalizada

(...) Se define como el proceso consistente en
convertir situaciones normales de la vida en cuadros
patolégicos. Si estamos tristes porque nos han roto el
corazoén, tomamos pastillas; si no podemos dormir porque
tenemos una preocupacion, en lugar de afrontarla,
tomamos una pastilla. Esta situacion nos convierte en
esclavos de los medicamentos, reduciendo nuestra
capacidad de afrontar dichas situaciones desarrollando,
por ejemplo, la voluntad o la fortaleza y generando
una situacion de posible riesgo, puesto que todos los
medicamentos tienen posibles efectos adversos. De
hecho, hay siete veces mas muertos por efectos adversos
de medicamentos que por accidentes de trafico.

Un ejemplo muy concreto y llamativo de este hecho,
presentado en la sesion, tiene que ver con el envejeci-
miento. Nuestra sociedad ve la vejez como una enfer-
medad, y a los ancianos como enfermos. La pérdida de
facultades fisicas o la caida del cabello son procesos nor-
males y naturales, asociados a la vejez, pero no son en
si mismos una enfermedad que deba tratarse con medi-
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La medicalizacion de la sociedad ha

conducido a que circunstancias y

acontecimientos normales de la vida

se identifiquen como patologicos y se

traten con medicacion.

cacion. Lo que hay que hacer es aprender a envejecer,
asumir esos cambios como naturales y no perder por ello
el sentido de la vida. El problema no es patolégico, sino
antropoldgico, ontoldgico.

¢Hasta qué punto la industria estd generando
enfermedades que no son tales, a fin de vender més
medicamentos? Como acertadamente senala Lopez
Guzman, la publicidad que nos bombardea con modelos
irreales e inalcanzables, contribuye al fomento del
consumo irracional de medicamentos. La salud y la
medicina se han convertido en elementos de consumo. El
paciente ha pasado a ser cliente, lo que sitia al médico
como vendedor o proveedor. Se rompe asi la relacion de
confianza del paciente en el saber hacer y en el criterio del
médico: si no le receta lo que considera que necesita, se va
a otro médico. El paciente se convierte en un consumidor
que hace valer su autoridad como tal para exigir ciertas
prestaciones sanitarias o0 ciertos medicamentos, con
independencia del criterio médico.

La perspectiva de género en este tema de la
medicalizacion nos hace poner el foco en el hecho de
que las mujeres se medican mas que los hombres, y
manifiestan sufrir mas depresion y ansiedad. Este hecho,
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¢se debe a factores biol6gicos, psicoldgicos, sociales? Lo
que parece claro es que, en el caso de las mujeres, los
altos niveles de ansiedad e hipertension pueden ocultar
problemas graves que no deben ser ocultados por una
medicacion destinada s6lo a amortiguar los sintomas. La
perspectiva de género sefiala también un hecho relevante
respecto a las posibles consecuencias nocivas de la
medicalizacion en el caso de las mujeres: los experimentos
en farmacologia se realizan, por cuestiones de eficacia,
s6lo con animales machos, por lo que el impacto de las
sustancias en hembras puede quedar sesgado. (...)

En definitiva, ¢ qué podemos hacer para reducir este
problema? Mas reflexion, mas busqueda del propdésito,
mas conversacion... es decir, un enfoque mas antropo-
l6gico y ético que médico y farmacéutico. Las conse-
cuencias de la medicalizacion de la sociedad incluyen un
aumento de la vulnerabilidad de las personas, que han
dejado de desarrollar potencias tan relevantes como la
voluntad o la fortaleza, para echarse en manos de medi-
camentos. Personas mas débiles, sociedades mas débi-
les, mas incapaces de sobrellevar y superar el dolor y el
sufrimiento. Y mas expuestas a los riesgos que tiene para
la salud la excesiva ingesta de estas sustancias.
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